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Resumen
El Anélisis de Situacion de Salud - ASIS del municipio de Maicao del 2025 identifica
problematicas prioritarias como la desnutricion infantil, la pobreza en sus pobladores, el limitado
acceso a los servicios de salud y las dificultades que presentan en el acceso al agua potable,
especialmente en las comunidades indigenas e inmigrantes. Estas situaciones reflejan
desigualdades estructurales que requieren intervenciones integrales orientadas no solo al
tratamiento de la desnutricidon infantil, sino también a sus determinantes sociales. Bajo este
contexto la planeacion integral en salud, liderada por el ministerio de salud y proteccion social,
articula herramientas como el ASIS, el plan territorial de salud, y el plan de intervenciones
colectivas para mejorar las condiciones de salud de la poblacion. Desde el enfoque de la
Atencion Primaria en Salud (APS), es fundamental implementar acciones integrales,
intersectoriales y con participaciéon comunitaria que permitan mejorar las condiciones de vida y
el estado nutricional de la poblacién infantil.
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Abstract
The Health Situation Analysis - ASIS of the municipality of Maicao for 2025 identifies priority
problems such as child malnutrition, poverty in its inhabitants, limited access to health services
and the difficulties they present in accessing drinking water, especially in indigenous and
immigrant communities. These situations reflect structural inequalities that require
comprehensive interventions aimed not only at treating child malnutrition, but also at its social
determinants. In this context, comprehensive health planning, led by the Ministry of Health and
Social Protection, articulates tools such as the ASIS, the territorial health plan, and the collective
intervention plan to improve the health conditions of the population. From the Primary Health
Care (PHC) approach, it is essential to implement comprehensive, intersectoral actions with
community participation that allow improving the living conditions and nutritional status of the
child population.

Keywords: Health, Child malnutrition, Population, Strategies, Public Health.
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Introduccion

La desnutricion infantil constituye uno de los principales problemas de salud publica en
Colombia, especialmente en territorios caracterizados por condiciones de vulnerabilidad social,
economica y cultural, como el departamento de La Guajira. En este contexto, el municipio de
Maicao presenta multiples factores estructurales que inciden de manera directa en el estado
nutricional de la poblacion infantil, particularmente en los menores de cinco afios pertenecientes
a comunidades indigenas, quienes enfrentan limitaciones en el acceso a servicios de salud, agua
potable, seguridad alimentaria y condiciones adecuadas de saneamiento basico.

Esta problematica no solo representa un riesgo biolodgico, sino también una manifestacion
de inequidades sociales persistentes, asociadas a determinantes como la pobreza, la exclusion
social, las condiciones geograficas, las barreras culturales y los fendmenos migratorios que
afectan el acceso oportuno a los servicios de salud. En consecuencia, la desnutricion infantil se
configura como un evento de interés en salud publica que impacta negativamente el crecimiento,
el desarrollo cognitivo y la calidad de vida de la nifiez, asi como el desarrollo social y econdmico
del territorio.

En este marco, el Plan Territorial en Salud (PTS) se constituye como el instrumento
estratégico de politica publica que orienta las acciones en salud a nivel local, en articulacién con
el Plan de Desarrollo Territorial y el Plan Decenal de Salud Publica 20222031, bajo los
principios de la Atencion Primaria en Salud (APS). Este instrumento permite adaptar las
intervenciones a las particularidades del territorio, mediante el reconocimiento de los
determinantes sociales de la salud y la priorizacién de problematicas identificadas en el Andlisis
de la Situacion de Salud (ASIS), tales como la desnutricion, las enfermedades transmisibles y las

barreras en el acceso a los servicios.



El presente documento tiene como propoésito analizar la problematica de la desnutricion
infantil en el municipio de Maicao a partir del ASIS, con el fin de identificar sus factores
asociados y su relacion con los Determinantes Sociales de la Salud (DSS) y los Objetivos de
Desarrollo Sostenible, especialmente aquellos orientados a la reduccion de la pobreza, el hambre
cero y la garantia de una vida saludable. De esta manera, se busca no solo describir la situacion
actual, sino también promover una reflexion critica sobre la necesidad de implementar
estrategias integrales e intersectoriales que contribuyan a la prevencion y reduccion de la

desnutricion infantil, favoreciendo el bienestar y el desarrollo integral de la poblacion.
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Justificacion

La desnutricion infantil en el municipio de Maicao representa una problematica
significativa, debido a su alta presencia en poblacion vulnerable, especialmente en comunidades
indigenas y familias con condiciones socioecondmicas limitadas. Esta situacion afecta la salud y
bienestar de los nifios, en su crecimiento, desarrollo cognitivo y calidad de vida en el futuro.

Con el Andlisis de la Situacion de Salud (ASIS) del departamento de La Guajira (2025),
la desnutricion infantil en el municipio de Maicao se configura como una de las problematicas
mas relevantes de salud publica, afectando principalmente a nifios menores de cinco afnos,
especialmente aquellos pertenecientes a comunidades indigenas wayuu ubicadas en zonas rurales
y de dificil acceso.

Al evaluar la situacion desde el punto de vista social y econdomico, la desnutricion esta
relacionada con factores como la pobreza, la inseguridad alimentaria, el acceso limitado a agua
potable y las condiciones de vivienda inadecuadas. Estas condiciones aumentan el riesgo de
enfermedades como infecciones respiratorias y enfermedades diarreicas, que agravan aiin mas el
estado nutricional de los nifios.

En cuanto a la situacion del problema, es importante mencionar que la desnutricion
infantil puede generar consecuencias a largo plazo, como bajo rendimiento escolar, dificultades
en el desarrollo fisico y mayor riesgo de enfermedades en la vida adulta. Ademas, incrementa la
demanda de servicios de salud y los costos asociados a la atencion.

La vulnerabilidad de la poblacién en este territorio es visible, ya que muchos nifios no
cuentan con una alimentacion adecuada ni con acceso oportuno a servicios de salud, lo que

dificulta la deteccion temprana y el tratamiento oportuno de la desnutricion.
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Objetivos

Objetivo General

Contribuir al mejoramiento de las condiciones de salud de la poblacion infantil del
municipio de Maicao, mediante estrategias de prevencion y atencion orientadas a disminuir los
casos de desnutricion infantil y fortalecer el bienestar de las comunidades mas vulnerables
durante el afio 2026.
Objetivos Especificos

Reconocer los factores sociales, econdmicos y familiares que influyen en la desnutricion
infantil en nifios menores de cinco afios del municipio de Maicao durante el afio 2026.

Identificar las dificultades existentes en el acceso y cobertura de los servicios de salud
dirigidos a la poblacion infantil mas vulnerable.

Proponer estrategias que contribuyan al fortalecimiento de la Atencién Primaria en Salud

y la seguridad alimentaria a las comunidades con mayor riesgo de desnutricion infantil.
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Diagnostico Situacional del Territorio: Las Condiciones Demograficas, Sociales y
Ambientales

El municipio de Maicao presenta diferentes condiciones sociales y econdmicas que
influyen de manera importante en la salud y bienestar de la poblacion infantil. En distintos
sectores del territorio, especialmente en comunidades indigenas y zonas rurales, muchas familias
contintan enfrentando situaciones relacionadas con pobreza, inseguridad alimentaria y
limitaciones en el acceso a servicios basicos.

De acuerdo con la informacion analizada en el ASIS territorial 2025, una parte
significativa de los nifilos menores de cinco afios vive en condiciones que dificultan el acceso
oportuno a alimentacion adecuada, agua potable y atencion integral en salud (Ministerio de Salud
y Proteccion Social, 2025). Estas situaciones aumentan el riesgo de enfermedades infecciosas y
problemas nutricionales que afectan el crecimiento y desarrollo infantil.

Ademas, las condiciones ambientales continian representando un reto para algunas
comunidades, principalmente por las dificultades relacionadas con saneamiento basico, manejo
de residuos y acceso permanente a agua segura, factores que pueden agravar los casos de

desnutricion infantil y otras enfermedades asociadas.
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Tabla 1

Condiciones Demograficas, Sociales y Ambientales

Indicadores Resultados
Poblacion menor de 5 afios 14,6%
Pobreza multidimensional 48,2%
Hogares con inseguridad alimentaria 37,5%
Cobertura de agua potable 68,4%
Cobertura de saneamiento basico 61,2%

Nota. Elaboracion propia a partir de la informacion obtenida de ASIS Territorial (Ministerio de
Salud y Proteccion Social, 2025).
Los Determinantes Sociales de la Salud (DSS) que Influyen en la Morbilidad y Mortalidad

Los determinantes sociales de la salud tienen una relacion directa con la situacion
nutricional de la poblacion infantil del municipio. Aspectos como el desempleo, los bajos
ingresos econdmicos, la informalidad laboral y las dificultades de acceso a los servicios de salud
continuan afectando las condiciones de vida de muchas familias, especialmente aquellas
ubicadas en sectores vulnerables.

También se identificd que algunas familias presentan dificultades para asistir de manera
periddica a controles de crecimiento y desarrollo, seguimiento nutricional y programas
preventivos, situacion que puede retrasar la deteccion temprana de casos de riesgo nutricional.

De igual manera, el bajo nivel educativo de algunos cuidadores influye en el
conocimiento sobre practicas de alimentacion saludable, lactancia materna y cuidado integral de
la primera infancia, factores importantes para la prevencion de la desnutricion infantil (OMS,

2023).
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Tabla 2

Determinantes Sociales Asociados a Desnutricion Infantil

Determinante social ~ Situacion identificada Impacto en salud

Bajos ingresos Limitacion para adquisicion de
Pobreza o .

familiares alimentos

) ) ] Deficiente conocimiento
Educacion Baja escolaridad o
nutricional

Empleo Informalidad laboral Inestabilidad economica
Vivienda Hacinamiento Mayor riesgo infeccioso
Acceso en salud Controles insuficientes Deteccion tardia de casos de riesgo

Nota. Elaboracion propia basada en las referencias bibliograficas base en el Analisis de Situacion
de Salud (ASIS) del municipio de Maicao, La Guajira, 2025; Organizaciéon Mundial de la Salud
(2023) y Ministerio de Salud y Proteccion Social (2025).
Indicadores Epidemioldgicos de Desnutricion Infantil

La desnutricion infantil contintia siendo una de las problematicas que més afecta a la
poblacion menor de cinco afios en el municipio de Maicao. Durante los Gltimos afos se ha
observado un incremento progresivo de casos asociados a riesgo nutricional, situacién que
evidencia la necesidad de fortalecer las acciones de promocion, prevencion y vigilancia
nutricional.

Al comparar los indicadores del municipio con los datos departamentales y nacionales, se
evidencia que Maicao presenta cifras mas altas de desnutricion infantil, especialmente en
comunidades con mayores condiciones de vulnerabilidad social y econémica (Ministerio de

Salud y Proteccion Social, 2025).
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Tabla 3

Tasa de Morbilidad y Mortalidad Asociada a Desnutricion Infantil en Maicao- Guajira

Ano Tasa morbilidad por 1.000 menores Tasa mortalidad 100.000 menores
2022 14.5 8
2023 16.2 10
2024 18.1 11
2025 204 13

Nota. Elaboracion propia basada en las referencias bibliograficas base en el Analisis de Situacion
de Salud (ASIS) del municipio de Maicao, La Guajira, 2025; Organizacién Mundial de la Salud
(2023) y Ministerio de Salud y Proteccion Social (2025).

Las Brechas en Acceso, Capacidad Resolutiva y Recursos del Sistema de Salud. En el
municipio de Maicao todavia se presentan dificultades relacionadas con el acceso oportuno a los
servicios de salud, especialmente en la atencion dirigida a la primera infancia. Aunque existen
programas orientados al seguimiento nutricional y control del crecimiento y desarrollo, su
cobertura continua siendo limitada en algunos sectores del territorio, principalmente en zonas
rurales y comunidades con dificil acceso geografico.

Entre las principales problematicas identificadas se encuentran las barreras de
desplazamiento hacia los centros de atencion, la insuficiencia de profesionales especializados en
nutricion y las limitaciones en actividades comunitarias de promocion y prevencion. Estas
situaciones dificultan el diagnostico temprano y el seguimiento continuo de nifios en condicion
de riesgo nutricional.

Asimismo, algunas familias presentan dificultades para asistir periddicamente a controles
médicos debido a factores econdmicos, distancia entre las comunidades y los servicios de salud,
asi como limitaciones en disponibilidad de transporte. Todo esto repercute en la atencion integral

de los menores y en la deteccion oportuna de casos de desnutricion infantil.
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Tabla 4

Brechas Identificadas en el Sistema de Salud

Aspecto evaluado Situacion identificada
Controles de crecimiento y desarrollo Cobertura insuficiente
Atencion nutricional D¢éficit de profesionales
Educacioén alimentaria Escasas intervenciones comunitarias
Seguimiento familiar Limitado
Acceso en zonas rurales Barreras geograficas

Nota. Elaboracion propia a partir de la informacion obtenida de ASIS Territorial (Ministerio de
Salud y Proteccion Social, 2025).

Las brechas identificadas reflejan limitaciones en la capacidad de respuesta del sistema
de salud frente a la atencion integral de la poblacion infantil. Estas condiciones pueden aumentar
el riesgo de complicaciones asociadas a desnutricion infantil y dificultar el acceso oportuno a
programas de promocion y prevencion.

Problematica Priorizada en Salud. La desnutricion infantil fue identificada como una de
las principales problematicas de salud en el municipio de Maicao, debido al aumento de casos
registrados en menores de cinco afios y a las consecuencias que esta situacion genera en el
bienestar de la poblacion infantil. Esta problematica afecta principalmente a nifios pertenecientes
a familias con dificultades econémicas y condiciones de vulnerabilidad social, especialmente en
sectores donde existen limitaciones en acceso a alimentacion adecuada, servicios de salud y
saneamiento basico.

Ademas de afectar el crecimiento fisico de los menores, la desnutricion infantil también
influye en el desarrollo cognitivo, el aprendizaje y la calidad de vida de los nifios, generando

impactos que pueden mantenerse a largo plazo. En muchos casos, las condiciones sociales y
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econdmicas de las familias dificultan el seguimiento médico oportuno y la continuidad de
programas de promocion y prevencion.

Al comparar los indicadores territoriales con las cifras departamentales y nacionales, se
evidencia que el municipio presenta niveles mas altos de desnutricion infantil, situacion que
refleja la necesidad de fortalecer las estrategias relacionadas con seguridad alimentaria,
educacion nutricional y atencion integral a la primera infancia.

De igual manera, se hace necesario promover acciones articuladas entre el sector salud,
las instituciones gubernamentales y la comunidad, con el proposito de mejorar las condiciones de

vida de la poblacién infantil y disminuir los factores de riesgo asociados a esta problematica.
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Justificacion y Planteamiento del Problema

La desnutricion infantil contintia siendo una de las problematicas de mayor impacto en
salud publica dentro del municipio de Maicao, debido a las consecuencias que genera sobre el
crecimiento y desarrollo integral de los nifios menores de cinco afios. Esta situacion afecta
principalmente a familias que viven en condiciones de vulnerabilidad econdémica y social, donde
persisten dificultades relacionadas con acceso a alimentacion adecuada, servicios de salud y
condiciones bésicas de bienestar.

De acuerdo con el Ministerio de Salud y Proteccion Social (2025), la desnutricion infantil
sigue siendo un evento prioritario en salud publica, debido al incremento de casos asociados a
inseguridad alimentaria, pobreza y limitaciones en el acceso a programas de promocion y
prevencion. En el territorio analizado, los indicadores muestran cifras superiores a las registradas
a nivel departamental y nacional, situacién que evidencia mayores condiciones de riesgo
nutricional en la poblacidn infantil.

Asimismo, durante los ultimos afios se ha observado un aumento progresivo de casos
asociados a desnutricion infantil, especialmente en menores residentes en sectores con mayores
necesidades basicas insatisfechas. Entre las principales afectaciones relacionadas se encuentran
enfermedades gastrointestinales, infecciones respiratorias y alteraciones en el crecimiento y
desarrollo fisico de los nifos.

Desde el componente social, se identifican factores como desempleo, informalidad
laboral, pobreza multidimensional y bajo nivel educativo de algunos cuidadores, condiciones que
dificultan el acceso a una alimentacion balanceada y a controles médicos oportunos. A esto se

suman las deficiencias en acceso a agua potable y saneamiento basico, las cuales aumentan el
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riesgo de enfermedades infecciosas que afectan directamente el estado nutricional de la
poblacién infantil.

La importancia de esta problematica radica en las consecuencias que puede generar tanto
a corto como a largo plazo. La Organizacion Mundial de la Salud (2023) sefiala que la
malnutricién durante la primera infancia puede afectar el rendimiento escolar, el desarrollo
cognitivo y aumentar el riesgo de enfermedades cronicas en etapas posteriores de la vida.

De igual manera, la desnutricion infantil representa un impacto importante para el
sistema de salud y para el desarrollo social del territorio, debido al incremento de
hospitalizaciones, necesidad de atencion médica continua y mayores costos en salud publica.
Esta situacion también limita las oportunidades de desarrollo y bienestar de muchos nifios y sus
familias.

La poblacion mas afectada corresponde a nifios menores de cinco afios pertenecientes a
familias de bajos recursos econdmicos, especialmente aquellas ubicadas en zonas rurales y
sectores periféricos donde persisten barreras geograficas y dificultades de acceso a programas de
atencion integral.

Por lo anterior, resulta necesario fortalecer las acciones orientadas a la vigilancia
nutricional, educacion alimentaria, promocion de la lactancia materna y seguimiento integral a la
primera infancia, con el propdsito de disminuir los factores de riesgo asociados a desnutricion
infantil y mejorar las condiciones de salud de la poblacion.

La propuesta se encuentra articulada con las metas establecidas en el Plan Decenal de
Salud Publica 2022-2031, especialmente en la dimension de Seguridad Alimentaria y
Nutricional, la cual busca fortalecer las acciones dirigidas a la prevencion de la malnutricion y

proteccion integral de la poblacion infantil (Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2022).
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Asimismo, guarda relacion con el Plan Territorial de Salud del municipio, orientado al
fortalecimiento de estrategias que contribuyan al bienestar y mejoramiento de la calidad de vida

de las poblaciones vulnerables.
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Marco Tedrico y Normativo
Marco Teorico

La desnutricion infantil es una problematica en salud publica que se define como el
estado en el cual un nifio no recibe los nutrientes necesarios para su adecuado crecimiento y
desarrollo, afectando su salud fisica, cognitiva y su desarrollo social, esta condicion se clasifica
como desnutricidon cronica aguda y global, y estd estrechamente relacionada con factores
socioecondmicos, ambientales y culturales.

Desde el enfoque de los determinantes sociales en salud, la desnutricién no se debe
entender inicamente como una condicion biologica sino como el resultado de desigualdades
estructurales que afectan el acceso a alimentacion, agua potable, servicios de salud, educacion y
condiciones de vida dignas. En el municipio de Maicao, estos determinantes se manifiestan en la
pobreza, la inseguridad alimentaria, las barreras de acceso a los servicios y las condiciones
ambientales adversas.

Bajo este contexto la atencidon primaria en salud se constituye como una estrategia
fundamental basada en la promocion de la salud y prevencion de la enfermedad, la participacion
comunitaria y la atencion cercana al territorio. La APS permite la deteccion temprana de casos de
desnutricion, el seguimiento nutricional y la educacion a las familias, especialmente en
comunidades vulnerables.

Marco Normativo

La planeacion integral en salud en el sistema de salud colombiano orientado por el
ministerio de salud y proteccion social, quien establece los lineamientos para la organizacion y

ejecucion de las acciones en salud publica en el territorio nacional.
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LaLey 1751 de 2015 actua como fundamento juridico que obliga a todos los actores del
sistema a orientar sus acciones hacia la garantia efectiva del derecho a la salud.

Bajo este contexto la resolucion 518 de 2015 define las directrices para la gestion de la
salud publica y la ejecucion del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC), orientando acciones de
promocion de la salud y prevencion de la enfermedad, con enfoque diferencial y participacion
comunitaria.

De acuerdo con la Resolucion 2626 de 2019 es el acto administrativo que emite el
Ministerio de Salud y Proteccion Social que modifica la Politica de Atencion Integral en Salud
(PAIS) y adopta el Modelo de Accion Integral Territorial (MAITE) como nuevo marco operativo
para el sistema de salud colombiano.

La resolucion 295 de 2023 actualiza estos lineamientos fortaleciendo las
responsabilidades de las entidades territoriales y los ejecutores del PIC, con el fin de mejorar la
calidad y cobertura de las intervenciones.

Asimismo, la resolucion 100 de 2024 establece las disposiciones sobre la planeacion
integral en salud, consolidando la articulacion entre el ASIS, plan territorial en salud y el plan de
intervenciones colectivas como herramientas fundamentales para la toma de decisiones en los
territorios.

Y finalmente la resolucion 1597 de 2025 define el marco técnico para la gestion
territorial en salud publica, definiendo la importancia de la articulacion intersectorial, el enfoque
territorial y la participacién comunitaria en la implementacion de las politicas.

En conjunto, estas normas permiten orientar las acciones en el municipio de Maicao hacia
un enfoque integral que aborde la desnutricion infantil desde sus causas estructurales,

garantizando intervenciones mas efectivas, equitativas y sostenibles.
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Actores Sectoriales y Transectoriales
La intervencion de la desnutricion infantil en el municipio de Maicao requiere una
participacion articulada de diversos actores, tanto del sector salud como de otros sectores que

influyen en los determinantes sociales, entre los cuales se encuentran los siguientes.

Actores sectoriales

Ministerio de salud y proteccion social: Es el responsable de formular las politicas en el
sistema de salud colombiano, ejecutar el plan territorial en salud, y coordinar las acciones en el
territorio.

Secretaria de salud de Maicao: Es la encargada de implementar las politicas en salud, el
plan territorial en salud y coordinar las acciones en el territorio.

Hospital San José de Maicao ESE: Es el principal prestador de servicios en salud en el
municipio, encargado de la atencion, diagnostico y tratamiento de la desnutricion infantil.

EAPB: Responsable de garantizar el acceso a servicios de salud, seguimiento y atencion

de los usuarios.

Actores Transectoriales

Alcaldia de Maicao, lidera la gestion territorial, la formulacion del Plan de Desarrollo y la
articulacion intersectorial.

ICBF: Desarrolla programas de atencion a la primera infancia y apoyo nutricional.

Instituciones educativas: Promueve habitos saludables y educacion nutricional en nifios y
familias.

Empresa de acueducto y alcantarillado, Saneamiento basico: Garantiza el acceso a agua

segura y condiciones sanitarias adecuadas.
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Lideres sociales y organizaciones comunitarias: garantizan la participacion comunitaria y
la implementacion de estrategias culturalmente pertinentes.

ONG: Apoyan programas de nutricion, seguridad alimentaria y atencion a poblacion
vulnerable.

La articulacion de estos actores claves permite desarrollar estrategias integrales que
abordan la desnutricion infantil desde diferentes dimensiones. Mientras el sector salud se enfoca
en la atencidn y prevencion, los sectores transectoriales intervienen en factores estructurales
como la alimentacion, el acceso a agua potable, la educacion y la reduccion de la pobreza.

Esta coordinacion es fundamental para lograr intervenciones sostenibles, mejorar la
calidad de vida de la poblacion infantil y reducir las desigualdades en salud en el municipio de

Maicao.



Acceso y Equidad

Tabla 5

Componentes Estratégicos

Estrategias para Garantizar Servicios de Calidad y Reducir Desigualdades.
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Num. Estrategia Enfoque Impacto
Ampliar la cobertura de servicios en
Fortalecimiento 20133 rurales y dispersas. 1
) . - Mejora el acceso
de la Atencion  mplementar equipos basicos de salud d
1 o con enfoque comunitario. oportuno y reduce
Primaria en brechas territorial
. . rechas territoriales.
Salud (APS) Realizar brigadas extramurales
periddicas.
Incorporar mediadores culturales y
traductores (Wayuunaiki). Aumenta la aceptacion
Enfoque
) ] Adaptar los servicios a practicas y de los servicios y la
2 diferencial e _ ‘
) creencias culturales. adherencia a
intercultural . '
Capacitar al talento humano en tratamientos
interculturalidad.
Simplificar trdmites administrativos.
Eliminacion de . .
Garantizar transporte en salud para zonas  Facilita el acceso real a
3 barreras de . o
alejadas. los servicios de salud
acceso o .,
Reducir tiempos de espera en atencion.
Capacitacion continua del talento
humano.
Mejora de la Implementacion de rutas integrales de - ;
A lidad en P g Servicios mas seguros,
calidad en la .,
‘ atencion (RIAS). oportunos y efectivos
atencion

Seguimiento y evaluacion de la atencion

prestada.
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Articulacion con sectores de agua

Intervencion potable, educacion y alimentacion.
b Aborda las causas
sobre i i i
5 . Programas de seguridad alimentaria. estructurales de las
determinantes ) . ..
Mejoramiento de condiciones de desigualdades
sociales ..
vivienda.

Fortalecer sistemas de informacion en

Uso de salud. .. .

) ) Permite intervenciones
6 informacion Monitorear indicadores de acceso y miés focalizadas y

paralatomade  (g4lidad. .

o eficientes
decisiones Identificar poblaciones en mayor riesgo.
Incluir lideres comunitarios en la

Participacion planificacion. Empodera a la
7 o comunidad y mejora el

comunitaria Promover redes comunitarias de apoyo.

uso de los servicios.
Educacion en salud a la poblacion.

Nota. Son estrategias basadas en la Atencion Primaria en Salud para fortalecer e incorporar el
acceso con enfoque intercultural, para la eliminacion de barreras administrativas y geograficas,
que promuevan la articulacion intersectorial. Tomado de. Modelo de Atencidn Integral en Salud

basado en la Atencidon Primaria en Salud (APS). Gobierno de Colombia.



27

Coordinacion Intersectorial
Figura 1

Acciones Conjuntas entre Sectores para Abordar los DSS.

Educacién nutricional en escuelas
Mejoramiento de vivienda ~
N\

E Promocién lactancia materna
\\ Salud + Educacion

: 2 2 Sequimiento crecimiento v desarrollo
Reduccion hacinamiento —

> Salud + Vivienda —— DSS: educacidon, habitos alimentarios
Entornos saludables —

s
\ Acceso a agua potable
DSS: condiciones de vida, ambiente .

Practicas de higiene
) Salud + Agua y Saneamiento
Enfoque intercultural (Wayuu)
Saneamiento basico

Lideres comunitarios \

N\
Salud + Inclusién Social N
= Intersectorialidad En Salud

DSS: condiciones sanitarias, prevencion

Atencién en lengua propia _— Seguridad alimentaria

S Suplementos nutricionales
DSS: cultura, acceso, equidad . L
Salud + Desarrollo Social 4\\\

. Apoyo a familias en pobreza

Plan Territorial en Salud DSS: pobreza, acceso a alimentos

Huertas comunitarias

Uso del ASIS
Salud + Entidades Territoriales Produccion local
Asignacién de recursos Salud + Agricultura Alimentacién sostenible
DSS: gestién publica, equidad territorial DSS: disponibilidad, seguridad alimentaria

Nota. Elaboracion propia en Miro.com. Abordar de manera integral los determinantes sociales de la salud por medio de la articulacion
de los sectores como la salud, la educacion, el desarrollo social y la agricultura en el Municipio de Maicao, da la oportunidad de
desarrollar acciones conjuntas fundamentales en la reduccion de la desnutricion infantil, puede contribuir a mejorar las condiciones de
vida de la poblacion y se lograria disminuir las desigualdades en salud, asi se trabajaria en coherencia con los Objetivos de Desarrollo
Sostenible. Tomado de. Organizacion Mundial de la Salud. (2008). Subsanar las desigualdades en una generacion: Alcanzar la

equidad sanitaria actuando sobre los determinantes sociales de la salud. OMS.
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Participacion Comunitaria.

Figura 2

Empoderamiento y Corresponsabilidad Social.

Nota. La participacion comunitaria en el ASIS del municipio de Maicao es posible lograrla con
la creacion de espacios y mesas de didlogo, es importante fortalecer el liderazgo local, la
educacion en la salud y la vinculacion activa de toda la comunidad, esto contribuye en la
planeacion y la ejecucion de acciones. Maicao en conjunto con los vigias y gestores comunitarios
realizan capacitaciones sobre el buen uso de los residuos s6lidos inservibles y aprovechables, en
la participacion comunitaria se educa sobre la importancia de la conservacion del medio
ambiente, invitdndolos a mejorar el ecosistema, promueve el cuidado de la flora y la fauna desde
el entorno comunitario. Tomado de. Alcaldia de Maicao. (2025). Analisis de la situacion de salud
(ASIS) participativo del municipio de Maicao, La Guajira 2025. Secretaria de Salud Municipal.

El Fortalecimiento de Capacidades Locales. Sobre las capacidades locales en el
municipio de Maicao requiere el desarrollo integral de los equipos basicos de salud, el talento
humano, la tecnologia y los sistemas de informacion, con el fin de mejorar la calidad,

oportunidad y cobertura de los servicios de salud. Estas acciones permiten una mejor respuesta a
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las necesidades de la poblacién, especialmente frente a problematicas como la desnutricion
infantil, contribuyendo a la reduccion de las desigualdades en salud.

A pesar de los grandes esfuerzos y las capacidades locales, el municipio de Maicao
registro la cifra mas alta de muertes por desnutricion cronica en el ano 2018 con una tasa de
216,99 mientras que en el departamento de la Guajira registré el 97,62 de muertes ese mismo
afno.

Figura 3

Tasa de Mortalidad por Desnutricion, Municipio de Maicao 2015 — 2024.

250.00

200,00

Tasade mortalidad por desautricion en menores de
cincoados

000 2515 | 2016 | 2017 | 2018 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023 2024°

—e—LaGuapra| 3687 | 6324 | 3649 | 9762 | 6515 | 5160 | 5530 | 8632 | 6967 | 4472
—m—Maxcao 3549 | 6629 7198 | 21699 | 12207 | 11185 | 11651 | 12161 | 5886 50.24

Nota. En el afio 2022 la cifra aumento6 paulatinamente en Maicao comparado con el afio anterior.
Para el Ultimo estudio descendieron las tasas en el departamento en un 44,72, al igual que en el
municipio 50,24 muertes. Maicao viene avanzando de manera articulada con los gestores y
vigias comunitarios en la prevencion y deteccion a tiempo de estas tasas. Alcaldia de Maicao.
(2025). Analisis de la situacion de salud (ASIS) participativo del municipio de Maicao, La

Guajira 2025. Secretaria de Salud Municipal.
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La Organizacion Panamericana de la Salud (2026) destaca que el fortalecimiento de los
sistemas de salud en Colombia se basa en el desarrollo de la Atencidon Primaria en Salud, el
talento humano y las capacidades territoriales.

La OPS presto6 su apoyo al Ministerio de Salud y Proteccion Social en la Politica Publica
del Talento Humano en Salud 2025-2035 y en su modelo de planificacion, promoviendo el
empleo digno y la formacion integral del personal de salud. (Organizacion Panamericana de la
Salud, 2026). Sobre este componente la OPS promueve la digitalizacion del sistema de salud
promoviendo la interoperabilidad de la historia clinica electronica, el resumen digital de la
atencion, el acceso a los servicios y competencias digitales en salud, como la telesalud, la
alfabetizacion digital y la integracion nacional de registros nominales en PAIWEB.

(Organizacion Panamericana de la Salud, 2026).
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Metodologia

La metodologia propuesta en el ASIS del Municipio de Maicao, la encontramos como
referente acorde a la estructura recomendada por el Ministerio de Salud y de Proteccion Social
(MSPS), la construccion se llevo a cabo conforme a la guia y metodologia de los lineamientos de
Planeacion Integral para la Salud. (Alcaldia de Maicao, 2025)
Enfoque y Tipo de Estudio

El estudio del documento se basa en un disefio metodologico no experimental, transversal
y descriptivo con enfoque mixto. Es no experimental porque no se manipulan las variables, ya
que se observan los fendmenos en un contexto real. Es transversal porque la informacion se
recolecta en un solo momento del tiempo, es descriptivo al caracterizar la situacion de salud de la
poblacion y sus determinantes y maneja un enfoque mixto porque integra dentro del documento a
nivel general, datos cuantitativos que son los indicadores y cualitativos por la percepcion social.

El estudio de la poblacion como objetivo del presente trabajo son los niflos y nifias
menores de 5 afios en el municipio de Maicao, junto a la participacion de sus padres, madres y
cuidadores, se integran desde una labor social con los lideres comunitarios, incluyendo también a
los indigenas Wayuu, esto de logra con el acompafiamiento y la direccion del personal de salud y
la secretaria. Dentro de los diferentes criterios que aborda el ASIS de Maicao 2025, los criterios
de inclusion a identificar son: personas residentes en el municipio, aquella poblacion en la cual
se agrupa a la nifiez y sus cuidadores como objeto de estudio, cumpliendo obviamente con las
normativas establecidas al utilizar como soporte los formatos de consentimiento informado, el
cual, este se reconoce como la aceptacion de la participacion ante los actores claves quienes son

el sector y trabajadores de la salud.
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(Cuales son los criterios de exclusion? las personas que no viven o no estan directamente
vinculados en el municipio, aquellos participantes que no completan los procesos o no se
formalizan como poblacion vulnerable, también quienes se niegan a la participacion voluntaria
por desacuerdos culturales o transectoriales de la comunidad.

Sobre las técnicas de recoleccion, acorde a la lectura se evidencia una revision
documental, encuestas estructuradas y las entrevistas, en cada una de las técnicas se trabaja en la
matriz de analisis, el desarrollo de los formularios o encuestas, las guias que marcan las pautas
para la ejecucion de las entrevistas y por tltimo los grupos focales.

Como estudio adicional y para dar mas claridad en el andlisis de la metodologia, este se
divide en dos niveles, la parte cuantitativa que se encarga del procesamiento de los datos y se
describen en tablas con su calculo de frecuencias y porcentajes, arrojando finalmente el analisis
de los datos como indicadores de medicion de cada uno de los casos planteados en el documento.
También se realiza un analisis cualitativo, por su contenido tematico al separar o dividir los casos
en determinantes sociales, las barreras de acceso y las percepciones de las comunidades.

Este conjunto metodologico integra la informacion para ir en la busqueda de los
hallazgos, asi mismo relacionarlos, acercandose a la validez de los criterios de inclusion y
exclusion de los diferentes actores involucrados en cada una de las comunidades de estudio,
puntualmente del ASIS de Maicao 2025. Para el afio 2026, a nivel general y nacional, el
gobierno reporta una reduccion historica en la reduccion de la mortalidad infantil por
desnutricion y fortalece las acciones preventivas, con la resolucion 0115 de 2026 el Ministerio de
Salud y Proteccion Social, trabaja por una medida estratégica orientada a acelerar la reduccion de
muertes evitables en la nifiez, consolidando un modelo preventivo de salud que estd salvando

vidas. (Presidencia de la Republica de Colombia, 2026).
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Figura 4
Reduccion de la mortalidad por desnutricion aguda en menores de cinco anos, Colombia 2022—

2025.

Reduccién de la mortalidad por desnutricién aguda en menores de cinco afios, Colombia 2022-2025

Variacion (%) respecto al periodo Reduccion acumulada
Afo Tasa de mortalidad anterior (%)
2022 10,78 et =
2024 6,51 -39,61 % -39,61 %
2025 4,34 -3333 % -59,7 %

Nota. Datos preliminares de estadisticas vitales y del Sistema de Vigilancia en Salud Publica. La
reduccion acumulada entre 2022 y 2025 fue del 59,7 %, alcanzando un cumplimiento del 97,7 %
de la meta nacional establecida. Imagen de tabla tomado de la Presidencia de la Republica de
Colombia (2026).

La resolucion 0115 de 2026, reconoce el riesgo nutricional como una condicion que exige
la intervencion anticipada y seguimiento nominal, continuo y obligatorio, que permite actuar
antes de que se configure el evento de desnutricion, garantizando la recuperacion integral de
cada nifio y nifia identificado, asegurando la continuidad del cuidado en articulacidon con otros

sectores del estado. (Presidencia de la Republica de Colombia, 2026).
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Resultados Esperados e Indicadores

Los resultados se orientan a mitigar las problematicas identificadas en el Analisis de
Situacion de Salud (ASIS) 2025, especificamente la desnutricion infantil y las brechas de acceso
en poblaciones vulnerables resultados esperados productos y efectos, reduccion de la morbilidad
y mortalidad por desnutricion, lograr una disminucion significativa en la prevalencia de
desnutricidon aguda y crénica en menores de cinco afios, especialmente en comunidades
indigenas Wayuu.

Mejora en la cobertura de Atencion Primaria en Salud (APS): Incrementar la presencia de
equipos basicos de salud en zonas rurales dispersas mediante brigadas extramurales, equidad
territorial e intercultural, implementar servicios de salud adaptados culturalmente que incluyan
mediadores y traductores de Wayuunaiki, aumentando la adherencia a los tratamientos.

Intervencion en determinantes sociales: Mejora en el acceso a agua potable y
saneamiento basico para reducir enfermedades diarreicas que agravan el estado nutricional,
indicadores sugeridos articulados con PTS y ASIS.

Tasa de desnutricion infantil: Porcentaje de nifios menores de 5 afios con diagnéstico de
desnutricion (aguda/crdonica) segun los registros del ASIS; cobertura de brigadas de salud,
numero de jornadas de salud realizadas en territorios dispersos sobre el total programado en el
Plan de Intervenciones Colectivas (PIC).

Indice de acceso a agua segura: Porcentaje de familias en zonas criticas con acceso a
fuentes de agua tratada, eficacia de la educacion nutricional; nimero de familias capacitadas en

practicas de alimentacion saludable y lactancia materna con seguimiento efectivo.
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Como parte de la gestion administrativa y operativa del Plan Territorial en Salud (PTS)

para el municipio de Maicao, se establece el siguiente cronograma de actividades articulado con

el Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) y la estrategia de Atencién Primaria en Salud (APS).

Cronograma de Actividades (Fases y Tiempos)

Tabla 6

Plan de Accion Estratégico para la Intervencion en la Comunidad Wayuu

Fase

Actividad Principal

Tiempo

(Trimestre)

Responsable Técnico

Fase I:
Planeacion y
Concertacion

Fase II:

Alistamiento y

Contratacion
Fase III:
Ejecucion
Operativa

(APS)

Fase IV:
Intervencion

Transectorial

Fase V:
Monitoreo y

Evaluacion

Validacioén de prioridades del ASIS
2025 y concertacion con autoridades
indigenas y mesas de didlogo.
Contratacion del talento humano para
los equipos basicos de salud y

mediadores culturales Wayuunaiki.

Despliegue de brigadas extramurales
para control de crecimiento, desarrollo

y deteccioén temprana de desnutricion.

Ejecucion de proyectos de acceso a

agua segura y seguridad alimentaria

con enfoque en DSS.

Seguimiento de indicadores de
impacto y evaluacion de la

sostenibilidad de las intervenciones.

Trimestre 1

Trimestre 1 - 2

Trimestre 2 - 3

Trimestre 2 - 4

Trimestre 4

Secretaria de Salud
Municipal y Alcaldia

de Maicao.

Hospital San José de
Maicao ESE y EAPB.

Equipos Basicos de
Salud y Hospital San
José ESE.

Alcaldia, ICBF y
Empresa de
Acueducto y
Alcantarillado.
Vigilancia en Salud

Publica y Secretaria de

Salud.
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Nota. Elaboracion propia basada en las referencias bibliograficas Alcaldia Municipal de Maicao
y Secretaria de Salud Municipal. (2025). Analisis de Situacion de Salud (ASIS) del municipio de
Maicao, La Guajira. Gobernacion de La Guajira.

Recursos Requeridos

Para la implementacion efectiva de este plan, se requiere la movilizacion de los siguientes
recursos humanos, equipos interdisciplinarios compuestos por médicos, enfermeros y
nutricionistas, junto con mediadores culturales y traductores para garantizar la adherencia en
comunidades indigenas, también se incluyen gestores comunitarios para la educacion en salud;
recursos técnicos, sistemas de informacion para el monitoreo de indicadores nutricionales,
herramientas de telemedicina para zonas rurales dispersas y kits para el tratamiento
intradomiciliario de agua; recursos financieros presupuesto y financiacion.

Presupuesto Estimado. Se debe asignar una partida presupuestal especifica para la
logistica de brigadas extramurales, suministros nutricionales e infraestructura basica de
saneamiento.

Fuentes de Financiacion. Sistema general de participaciones, fuente principal para la
planeacion y salud publica municipal, plan de intervenciones colectivas recursos regidos por la
resolucion 518 de 2015 para acciones de promocion y prevencion, recursos transectoriales
inversion de la alcaldia en proyectos de agua y saneamiento basico cooperacion internacional

apoyo complementario para la seguridad alimentaria de poblacion vulnerable y migrante.
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Evaluacion y Sostenibilidad

El municipio de Maicao al ser una zona con particularidades socioculturales (Comunidad
Wayuu) y fronterizas, la evaluacion requiere un enfoque diferencial y debe enfocarse dentro de
las metas del Plan Territorial de Salud a fin de contribuir con el logro de las metas estratégicas
como la equidad en salud, afectacion positiva de los determinantes estructurales de la salud
y mitigacion de los impactos de la carga de la enfermedad, todo ello en la busqueda de alcanzar,
equidad social y desarrollo humano sostenible y sustentable enfocada especialmente en la
poblacién de nifos.
Mecanismos de Seguimiento

En los mecanismos de seguimiento se realizaran capacitacion a gestores de la comunidad
para que identifiquen signos y sintomas de desnutricion, realizando seguimiento a los nifios que
presentan estas afectaciones, mediante el reporte de posibles casos de desnutricion por parte de
los gestores de la comunidad alineado con la resolucion 2350 del afio 2020, este personal debe
identificar signos como delgadez extrema, edematizacion especialmente en tobillos y pies,
estdmago inflamado, cabello seco, caida del cabello, piel seca, disminucion de la masa muscular,
pérdida del apetito, fatiga entre otros, con los cuales se pueda detectar y determinar si los
programas estan siendo positivos y estas disminuyendo la desnutricion, ahora bien debe tener
una buena comunicacion para poder transmitir la informacion; asi como respetar las practicas
médicas de la comunidad.

Realizar visitas domiciliarias mensualmente a la comunidad de los grupos de trabajo, en
los cuales se les hara control de talla, peso para verificar si se estd dando una adecuada

alimentacion a menores de 5 afnos.
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Crear alianzas con comedores comunitarios y el Instituto de Bienestar Familiar para que
den la alimentacion necesaria, quienes seran los que estaran aportando alimentos quincenalmente
y a la vez verificando que los menores lo estén consumiendo.

En caso de que se presenten casos de desnutricion en menores de 5 afios, se debera
reportar al respectivo grupo de SIVIGILA vy trasladar al menor lo mas pronto posible a la EPS
con la cual se tenga convenio para dar inicio al tratamiento médico de manera oportuna.

Una vez el nifio sea dado de alta y tenga formulas terapéuticas, suplementos dietarios, y
medicamentos bajo ordenamiento médico, entre otras, por parte del equipo se debera realizar
visitas semanales para verificar que se esté dando el tratamiento adecuado y oportunamente
como lo fue prescrito por el médico; asi como la toma del peso para evidenciar la ganancia de
peso.

Verificar que se cumpla con los controles a la EPS de crecimiento y desarrollo, y si por
dado caso se presente inasistencia, el equipo debera realizar visita a la comunidad y a la familia
con el proposito de corroborar el motivo de la inasistencia.

Sostenibilidad Operativa

La sostenibilidad operativa en la evaluacion de seguimiento se realizara por medio de las
siguientes acciones

Garantizar que se cuente o se contrate con el personal médico capacitado (RIAS) Rutas
Integrales de Atencion en Salud para realizar las visitas por parte de los grupos de trabajo,
quienes seran los responsables de realizar tamizajes para detectar menores que presenten
desnutricion; asi como la entrega de alimentacion adecuada.

Con el objetivo de promover la salud, prevenir enfermedades y garantizar el acceso

oportuno a los servicios de salud necesarios, debe financiarse y alinearse con el Plan de
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Intervenciones Colectivas municipal, asegurando que las comunidades tengan un presupuesto
anual asignado por la secretaria de salud.

La articulacion intersectorial con el ICBF para financiar la sostenibilidad técnica, por
medio de unidades de busqueda activa (UBA) y el programa de servicios integrados de atencion
y prevencion de la desnutricion.

Capacitar a lideres de la comunidad en la identificacion de signos de alarma, asi como en
el reporte temprano de menores de 5 afnos que presenten signos y sintomas de desnutricion.

Evaluacion de Impacto. Se mide si se logro reducir la carga de la enfermedad en el
municipio, por medio de la tasa de recuperacion nutricional, mediante el porcentaje de nifios que
fueron diagnosticados con desnutricion aguda, moderada o severa y pasaron a un estado
nutricional adecuado, es decir obtuvieron el equilibrio perfecto entre la ingesta de nutrientes y las
demandas metabolicas del organismo, permitiendo un crecimiento, desarrollo y mantenimiento
optimos de la salud, segun los estandares nutricionales por la Organizacion Mundial de Salud.

Se realizara por medio de la efectividad de busqueda de menores con desnutricién que
ingresaron para realizar seguimiento por desnutricion, se utilizara este indicador en proporcion:
Cantidad de menores reportados con desnutricion por la EPS/Cantidad de menores de 5 afios
reportados por el grupo durante las visitas X 100.

Se determinara la pertinencia del grupo de trabajo y la disponibilidad de medicamentos o
suplementos necesarios para el tratamiento del menor de 5 afios diagnosticado con desnutricion.
De igual forma se realizard monitoreo a la tasa de recuperacion de los nifios con desnutricion que

recibieron atencion médica y que subieron de peso.
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Se realizara un seguimiento sobre la concientizacioén del consumo de alimentos en los
hogares, el cambio de alimentacion. Alimentacion complementaria e higiene, mediante encuestas
en la comunidad.

También se evaluar la articulacion de los diferentes sectores para el acceso continuo de
agua a la comunidad y medir la disminucién de morbimortalidad causada por la desnutricion.

Mortalidad Vinculada con la Desnutricion. Seguimiento riguroso por parte del jefe de
salud publica de la reduccion de casos notificados en el SIVIGILA, dando cumplimiento
riguroso de la resolucion 2350 de 2020. Que habla sobre el lineamiento para el manejo integrado
de la desnutricion aguda moderada y severa en nifios y nifias de 0 a 59 meses de edad.

Cobertura de Tamizaje. Relacion entre el numero de nifios programados en el (PIC) Plan
Intervenciones Colectivas, estrategia de salud publica para promover estilos de vida saludables y
prevenir enfermedades en las rancherias wayuu.

Oportunidad: Tiempo desde que se detect6 la desnutricion en el nifio hasta la atencion
primaria en salud.

Articulacion: Analizar la efectividad de la ruta de atencion con la secretaria de salud
(EAPB-EPS), las Entidades Responsables de beneficios de salud y el ICBF.

Acceso a agua Segura: Evaluar la potabilidad de agua, toda vez que es un elemento
importante para evitar las enfermedades diarreicas las cuales son factor para la desnutricion de
los nifios.

Aceptacion: De atencion médica y complementos nutricionales por parte del padre o la
madre y de las autoridades de las rancherias.

Disponibilidad: De alimentos basicos en las rancherias que aporte los componentes

nutricionales del menor.
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Conclusiones

En consecuencia, los datos demuestran la necesidad de un trabajo articulado entre la
Secretaria de Salud, EAPB, ICBF y salud publica. Esta colaboracion debe priorizar la
sensibilizacion de las autoridades de las rancherias y padres de familia sobre las consecuencias
de la desnutricion infantil. Para disminuir las muertes prevenibles por desnutricion, es imperativo
establecer habitos de vida saludables y facilitar el acceso de personal médico a las comunidades
para realizar valoraciones periodicas. La capacitacion de lideres comunitarios se debe encaminar
y priorizar como la herramienta clave para la deteccion temprana y la reduccion de la morbilidad
en el territorio.

De acuerdo con los objetivos planteados es fundamental que las EPS enfoquen sus
estrategias de salud publica en acciones de promocion y prevencion. Estas medidas son clave
para mitigar la mortalidad comunitaria, especialmente aquella derivada de la desnutricion, la cual
requiere una intervencion inmediata y efectiva

El desarrollo de este trabajo permiti6 fortalecer nuestros conocimientos frente a una
problemaética de gran impacto social y sanitario como lo es la desnutricion infantil en el
municipio de Maicao, comprendiendo que esta situacion no solo depende del acceso a los
servicios de salud, sino también de factores sociales, econdmicos, culturales y ambientales que
afectan directamente la calidad de vida de la poblacion.

Como estudiantes de Administracion en Salud y participantes del diplomado en Salud
Publica, este proceso nos permiti6 analizar la importancia de la planeacion, gestion y articulacion
de estrategias orientadas a la promocion de la salud y prevencion de la enfermedad,
reconociendo el papel fundamental que tiene el talento humano en salud en la construccion de

acciones integrales que respondan a las necesidades reales de las comunidades.
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Asimismo, se logro identificar la necesidad de fortalecer el trabajo intersectorial, la
educacion en salud y las politicas publicas enfocadas en la atencion de la poblacion infantil,
especialmente en territorios con alta vulnerabilidad social. Finalmente, este trabajo contribuy6 al
fortalecimiento de nuestras competencias académicas y profesionales, permitiéndonos desarrollar

una vision mas critica, humana y comprometida con la salud publica y el bienestar colectivo.
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Recomendaciones

Es importante continuar fortaleciendo las actividades de promocion y prevencion en
salud dirigidas a la poblacion infantil del municipio de Maicao, especialmente en las
comunidades donde se presentan mayores condiciones de vulnerabilidad social y econémica.
Realizar jornadas periddicas de valoracion nutricional puede ayudar a identificar de manera
temprana posibles riesgos en los nifios menores de cinco afios.

También se considera necesario ampliar las estrategias de Atencion Primaria en Salud en
zonas rurales y de dificil acceso, buscando que las familias tengan mayor oportunidad de acceder
a controles de crecimiento y desarrollo, orientacién nutricional y seguimiento oportuno por parte
del personal de salud.

De igual forma, seria favorable desarrollar mas espacios de educacion alimentaria
dirigidos a padres y cuidadores, con el fin de fortalecer conocimientos relacionados con
alimentacion saludable, lactancia materna y hdbitos de cuidado en la primera infancia.

Otro aspecto importante es fortalecer el trabajo conjunto entre las entidades de salud,
instituciones educativas, lideres comunitarios y programas sociales, ya que la desnutricion
infantil no solo depende de factores médicos, sino también de condiciones sociales, econdmicas
y ambientales que afectan directamente a las familias.

Asimismo, mejorar las condiciones de acceso a agua potable y saneamiento basico puede
contribuir a disminuir enfermedades infecciosas que afectan el estado nutricional de los nifios y
nifias del territorio.

Finalmente, se recomienda continuar fortaleciendo las estrategias comunitarias con

enfoque intercultural, teniendo en cuenta las costumbres y dindmicas propias de las comunidades



indigenas Wayuu, favoreciendo asi una mayor participacion de la poblacion en las acciones de

promocion y prevencion en salud.
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