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Objetivo del protocolo

El presente documento es una guia para la identificacion, documentacion, reporte y seguimiento de
casos de desnutricidn y/o muertes asociadas en nifios y nifnas menores de 5 afos, desde las Defensorias
Regionales, con el fin de contribuir a la activacion de la ruta de atenciones para la garantia del
derecho a la vida, a la salud, al desarrollo integral y por ende a la proteccion integral.

Poblacion objetivo del Protocolo

Este documento esta disenado para ser una herramienta de apoyo a los equipos de trabajo de las
Defensorias Regionales en la comprension del fenomeno de la desnutricion, para las acciones que le
compenten. En ningln momento sustituye protocolos, documentos, lineamientos del Gobierno
Nacional y sus Ministerios para el cumplimiento de sus funciones.

Como usar el protocolo

Para iniciar, se recomienda realizar una lectura de todo el documento y profundizar en lo casos que
requieran, con el material bibliografico que se referencia al final de éste.

Utiice el protocolo como apoyo cuando realice trabajo de campo, cuando reciba una queja o solicitud
de verificacion de derechos relacionada con nifos y nifnas menores de 5 anos y de manera particular
cuando la situacion se asocia al estado de salud y nutricion de un nifio o nifa, en cualquier parte del
territorio Nacional.

Tenga presente que la desnutricion esta asociada a una presunta vulneracion de derechos, que
conlleva a que, en los casos que la Defensoria del Pueblo conozca e identifique este tipo de
situaciones, deba activar la ruta para el restablecimiento de los derechos del nino o nifna afectado.

Como esta estructurado el protocolo

En la primera parte, encontrara un marco conceptual que le permitira comprender qué es la
desnutricion, qué la causa, como se clasifica, como se mide o evalua el estado nutricional y los signos
0 aspectos caracteristicos que les serviran para identificar casos o posibles alertas para ser evaluados
desde el sector salud como ente competente en el tema.

La definicion y las caracteristicas de la desnutricion
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El concepto de desnutricion
“Se caracteriza por el deterioro de la composicion corporal y la

alteracion sistémica de las funciones orgdnicas y psicosociales...”
(Lineamiento’ para el manejo integrado de la desnutricién aguda

moderada y severa en nifios y nifias de 0 a 59 meses).

En términos generales, la desnutricion es el desequilibrio entre lo
que el ser humano ingiere Vs lo que utiliza, manifestandose en una
pérdida de peso y de talla cuando dicha situacion se prolonga en
el tiempo. Este fenomeno puede deberse a multiples factores,

entre ellos:

Foto www.vivafm.com.co

- Escasez de alimentos
- Enfermedades no identificadas o no tratadas.

- Situacion de estrés que ocasiona una mayor demanda de energia y nutrientes, entre otros.

' “La desnutricion como enfermedad de origen social es la expresion ultima de la situacién de inseguridad alimentaria y nutricional de
una poblacién y afecta principalmente a los nifios y a las nifas. Se caracteriza por el deterioro de la composicion corporal y la alteracién
sistémica de las funciones orgdnicas y psicosociales. Dichas alteraciones dependen de la edad de iniciacién del déficit y de la calidad de la
dieta consumida, que puede ser insuficiente en energia y nutrientes, o aportar mayor cantidad de energia, pero ser deficiente en proteina
y demds nutrientes. Los casos de desnutricion aguda se presentan con mayor frecuencia en poblaciones afectadas por la pobreza, con bajo
acceso a servicios bdsicos de salud, agua y saneamiento bdsico. Situaciones que aumentan el riesgo de muerte por desnutricion,
especialmente en los nifios y nifias mds pequeios. El tipo y la severidad de la desnutricién en nifios y nifias menores de 5 afios se clasifican
a través de indicadores antropométricos y signos clinicos. En Colombia los indicadores antropométricos Peso para la talla (P/T) y Talla
para la edad (T/E) se interpretan segun los puntos de corte definidos por el Ministerio de Salud y Proteccién Social -MSPS. Ademds, se
deben tener en cuenta los hallazgos clinicos y el andlisis de las causas de la desnutricién. El marco conceptual para el andlisis de la
desnutricion propuesto por UNICEF, indica como las causas estdn relacionadas entre si. Dichas causas se dividen en inmediatas, subyacentes
y bdsicas y pueden variar dependiendo de cada pais, region, comunidad o grupo social”.
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El circulo de la desnutricion

El grafico anterior, ejemplifica el circulo de la pobreza y desnutricion, el cual puede resumirse asi:
existen condiciones que incrementan la vulnerabilidad de los nifnos y nifas y pueden conllevar a que

Pobreza

Enfermedades .
recurrentes Desigualdad

Deficientes semicios - y S :
: i Escaso nivel

publicos (agua, ] = ;
: ) 3 - educativo de los
saneamientos, b padres

residuos sdlidos, etc)

Escasez de alimentos

Deficiente atencion
desde el senvicio de
ssalud

_Bajos ingresos al
interior de |a familia

Fuente: Creacion propia

éste desarrolle desnutricion y/o malnutricion por exceso o déficit.

Algunas de estas condiciones son:

- Desempleo de los padres o cuidadores.
- Enfermedades recurrentes en los nifos.
- Escasos recursos econdémicos que imposibilitan la compra de alimentos.
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- Disponer de alimentos de la caridad o de la mendicidad.

- Vivienda ubicada en zonas de desperdicios o basureros.

- Mdltiples familias compartiendo vivienda (hacinamiento).

- Ubicacion de vivienda con dificultad de acceso a servicios de salud, educacion, entre otros.

- Inasistencia a controles médicos o de crecimiento y desarrollo de los nifios y ninas.

- Deficiente prestacion de servicios de salud para la deteccion de casos, prevencion y
tratamiento de la enfermedad.

- Antecedentes de violencia intrafamiliar en la vivienda.

- Dificultades para acceder a servicios basicos tales como: agua potable, recoleccion de residuos
solidos, disposicion de excretas.

- Estilos de vida y creencias culturales de las familias, que pueden atentar con la salud de los

ninos y ninas.

¢{Como se mide la desnutriciéon?

La antropometria es el mecanismo utilizado para evaluar el estado nutricional y utiliza medidas o
tablas de referencia en las que se contemplan variables tales como: edad en meses, peso en
kilogramos, talla en centimetros y el género del nifo o nifa, dichas referencias han ido variando con

el tiempo y ajustandose a las caracteristicas de las poblaciones actuales.

A continuacion, encontrara las imagenes de la técnica para la toma de los datos antropométricos, que
permiten definir los indicadores que se explican mas adelante.
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En la actualidad se cuenta con la resolucion 2465 de 2016, por la cual se adoptan los indicadores
antropométricos, patrones de referencia y puntos de corte para la clasificacion antropométrica del
estado nutricional de ninas, ninos y adolescentes menores de 18 anos de edad, adultos de 18 a 64

anos de edad y gestantes adultas y se dictan otras disposiciones.

Conforme lo establece la resolucion, los indicadores antropométricos para la clasificacion
antropométrica del estado nutricional en nifios y nifias menores de 5 anos, son:

- Peso para la talla: asociado a problemas de desnutricion aguda.

- Talla para la edad: asociado a problemas cronicos.

- Peso para la edad: relaciona el peso con la edad sin considerar la talla.
- Perimetro cefalico.

- indice de masa corporal.
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Una vez tomado el dato, se compara con los patrones de referencia y los puntos de corte (son

intervalos establecidos), permitiendo clasificar el estado nutricional.

Tipos de desnutricién

A partir del indicador antropométrico, se cuenta con una clasificacion de la desnutricion, que se
detalla a continuacion:

Indicador Punto de corte Clasificacion
(desviacion estandar) antropométrica
Peso para la Talla >-2ac<-1 Riesgo de Desnutricion
(P/T) Aguda
<-2a>-3 Desnutricion Aguda
Permite identificar el Moderada*

estado nutricional actual [_ 3

- i, Desnutricion Aguda
del nifio o nifa.

Severa*
Talla para la edad >-2ac<-1 Riesgo de Talla Baja
(T/E) <-2 Talla Baja para la Edad o

Retraso en Talla
Peso para la edad >-2ac<-1 Riesgo de Desnutricion
(P/E) Global.

<-2 Desnutricion Global

Perimetro del brazo <11,5 Predictor de riesgo de

muerte por desnutricion.

Fuente: Resolucion 2465 de 2016

La resolucion en mencion utiliza como un indicador adicional para complementar la valoracion
nutricional y como un predictor de muerte por desnutricion, para nifios entre los 6 meses a los 59
meses de edad, el perimetro del brazo. Cuando el nifo o nifa tiene menos de 11,5 centimetros en el
perimetro del brazo, debe ser atendido conforme lo plantea la ruta de atencion a la desnutricion y
los lineamientos técnicos para la atencion integral de las ninas y los nifos menores de cinco (5) afos

con desnutricidon aguda contemplados de la resolucion 5406 de 2015.

¢Qué caracteristicas o signos debo tener en cuenta para identificar un caso de presunto riesgo o
desnutricion?
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Lo primero que debe tener en cuenta, es que el diagndstico de la desnutricion o de cualquier
enfermedad es una competencia exclusiva del sector salud y en especial del médico tratante. No
obstante, si usted o cualquier otra persona tiene conocimiento de la vulneracion de los derechos de
los nifios y nifas, entre los cuales pueden contarse los casos de desnutricion, se debe reportar a la
autoridad competente™. Por lo anterior, cuando usted identifica un posible caso, puede apoyarse en
la evidencia de ciertos signos o caracteristicas que le permitan generar las alertas y solicitar la
atencion desde los servicios de salud, para la garantia de derechos, asi:

Consideraciones:

Puede encontrar uno o varios signos en un nifio o nifla con desnutricion y dependeran del tipo de
desnutricion:

Identifique condiciones de vulnerabilidad (revise circulo de la desnutricion).

Signos que puede utilizar para identificar casos o alertas:

Un nifo o nifa letargico (demasiado quieto para su edad o permanece dormido).

Un nifo o nina demasiado irritado (llano, quejoso)

Un nifo o nifa que cuando llora no tiene lagrimas.

Delgadez excesiva, sus huesos se notan con facilidad y su abdomen es pronunciado.

Un nifo o nifa que tiene episodios de diarrea, gripa, fiebre sin aparente causa y sin mejoria.
Pies, manos y abdomen hinchados.

Piel reseca, aspera, delgada y arrugada.

Laceraciones en la piel (tipo quemaduras).

N A A o

El cabello es poco, delgado y con tonalidades amarillas.

Para generar la alerta, tenga en cuenta:

- ldentificar condiciones de vulnerabilidad social y econdomica de la familia.

- Indagar por la Ultima fecha de control médico o de crecimiento y desarrollo del nifio o nifia
(En caso de que este supere los tres o seis meses, segun la edad, puede considerarse como
una alerta).

- Indagar y pedir el control de vacunas. En caso de que no esté al dia, con la edad del nifo, es
una alerta.

- Cuando es menor de 6 meses de edad, indague si su alimentacion es exclusiva con leche
materna. En caso, de que no sea exclusiva y el nifo o nina consuma leche de vaca u otros
alimentos, pregunte por pérdida de peso y/o episodios de diarrea, lo cual es un factor de
riesgo para la desnutricion.
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........

A continuacion, algunas imagenes que pueden servir de referencia:

Ejemplo de nino con edema, cambios en el cabello y laceraciones en la piel:

Edema facial, cabello escaso, ralo, bicolor, amarillento, severa
anemia clinica.

Fuente: Imagenes del caso: Edema facial y de miembros

¥
abdominal. ==

Fuente: http://www.revistasbolivianas.org.bo/pdf/chc/v53n1/v53n1a12.pdf

Ejemplos de delgadez excesiva e irritabilidad:

Fuente: http://alwaght.com/es/News/78272/Unicef-M%C3%A1s-de-dos-millones-de-ni%C3%B10s-sufren-desnutrici%C3%B3n-severa-en-Yemen

Identificacion y reporte de casos de desnutricion desde las Defensorias Regionales

Identificando los casos

Las Defensorias Regionales por su campo de accion en el territorio, pueden identificar y conocer casos
de nifos y niflas con desnutricion, cuya informacion puede ser recepcionada de manera de manera
verbal (desde la comunidad, por lideres sociales, por medios locales, entre otros) y/o escrita (oficios,
solicitudes de apoyo para la garantia de derechos de los nifios y nifas).
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Una vez se conoce el caso a algin miembro de la Defensoria Regional, éste debera asegurarse de

que le sea suministrada la siguiente informacion:

- Nombre y apellidos del nifio o nifia con presunta desnutricion

- NUmero de registro civil, en caso de no contar con el documento, solicitar el nimero de

cédula del cuidador responsable (madre o padre).

- Lugar de procedencia del nifo o nina

- Tipo de vinculacion al regimen de salud (subsidiado o contributivo)

- Nombre y sede de la EPS a la que esta afiliado.

- Indagar si cuenta con valoracion médica para certificar la desnutricion. En caso de contar
con la certificacion médica, verificar el tipo de desnutricion.

- Indagar con los cuidadores del nifo o nina, si ha recibido atencién por parte del sistema de
salud (puede realizarse de manera telefénica o presencial).

¢{Qué hacer desde la Defensoria Regional?

Con la informacion recolectada durante la identificacion, el profesional informa al Director
Regional, quien debera con el apoyo del equipo técnico y administrativo realizar las siguientes

acciones:

Al interior de la Defenzoria

Inicio

Al exterior de |a Defensoriz

Identificacidn
del caso

Ruta de
restablecimiento
de derschg

Reporte 3
Delegada
DIAM

Registroen ATO,

Si

Realizar
seguimientoy
solicitar soportes
de acciones

Mo
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Cficiar a Defensoria
de Familia

Oficiar a la EPS del

nific o nifia

Oficiarala
Secretaris de Salud
Municipal

Realizar seguimientoy
solicitar soportes de
acciones [mensual)
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Al interior de la Defensoria Con otras Entidades

Oficiar a:

- ICBF (Defensor de familia) ,
para restablecimiento de
derechos.

- EPS responsable de la
atencion: Solicitud de la
atencion del caso e informe
de acciones realizadas para
la garantia de los derechos
del nino o nina.

- Secretaria de Salud

Documentar el caso en la ficha Municipal: Solciitud de la

individual (Anexo 1) gestion , coordinacién y la

articulacion intersectorial

de planes, programas y

proyectos orientados a

fortalecer y mejorar la

seguridad alimentaria y

nutricional de la poblacion,

para prevenir y tratar la
desnutricion aguda en ninos

y nifas menores de cinco

anos.

Registrar el caso en ATQ

Consolidar los casos y realizar el
reporte semanal a la Defensoria
del Pueblo, adjuntado los
soportes. (Anexo 2)

Realizar seguimiento de las
atenciones recibidas por parte de
las Entidades competentes a nivel
territorial y registrarlas en el
anexo 2.

Reportar a la Defensoria del Pueblo

El reporte de los casos identificados, debera hacerse de manera quincenal (los dias viernes a las
4:00p.m), en el formato disenado para tal fin.

El envio de la informacion debera realizarse al correo de la delegada para la infancia, la juventud y
el adulto mayor, quien actualiza la informacion sobre el contador de casos en la pagina de la
Entidad:
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Seguimiento del caso desde la Defensoria Regional

Una vez activada la ruta para el restablecimiento de los derechos del nifio o nifia con desnutricion, el
Defensor Regional con el apoyo de su equipo técnico y administrativo , realizara el seguimiento de
las respuestas e intervenciones que deben recibir desde el sector salud de manera particular y la
inclusion en los programas de cuidado, nutricion, seguridad alimentaria y demas ofertados en el

territorio.

El seguimiento se debera consignar en el formato de reporte y actualizarlo de manera mensual.

Identificacion, reporte y seguimiento de casos de desnutricion desde el sector salud

Para mayor informacion y claridad sobre el proceso y responsable de la identificacion, reporte y
seguimiento desde el ambito de la salud publica, a continuacion encontrara la Ruta de Atencion a la
Desnutricion, detallando las competencias por niveles conforme al protocolo de vigilancia en salud
publica para la desnutricion aguda, moderada y severa en menores de 5 aios; que le podran orientar

en caso de solicitar informacion o gestionar solicitudes o atenciones puntuales:

- Ruta de Atencion a la Desnutricion.

Ruta integral para la desnutricién de la desnutridén aguda de niftosy nifias menoresde 5 afos

Prestador Primario Prestador Complementario Entidad Administradora de Entidad Territorial
P Planes de Beneficios, EAPB
s «— @
Canaltzckn desde R o R O R e P e e o 5 G o T o R i
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Cualquier persona con conocimiento de la Ruta de Atencion a la Desnutricion podria y deberia
activar la ruta para la estabilizacion médica y nutricional de nifos o nifas menores de cinco afnos
y posterior seguimiento del evento. Esta activacion de la ruta se realiza a través de los siguientes
pasos:

1
2.
3.
4

10.

1.

12.

13.

Identificacion de signos y sintomas por cuidador primario (padres o familiares)

Atencion en centro de salud

Evaluacion clinica y clasificacion nutricional por parte del centro médico y profesional médico.

Si se realiza diagnodstico de desnutricion aguda, el centro de salud y profesional médico

encargado debera definir plan de manejo al evento de desnutricién en menor de cinco afos.

En este momento el prestador primario en salud debera notificar al Sistema de Informacion

para la Vigilancia en Salud Publica.

Se definira atencion ambulatoria bajo el Lineamiento de atencion Integrada a la desnutricion

aguda (Resolucion 5406 de diciembre 2015) o atencion referida a prestador complementario

por complejidad.

El prestador complementario debera realizar una valoracion al nifo o nifa menor de cinco

anos por parte de un pediatra y definir el plan de manejo al evento, si este requiere

hospitalizacion o atencion nutricional ambulatoria.

Si el menor de cinco afnos requiere hospitalzacion, el prestador complementario debera

encargarse de la estabilizacion médica y nutricional del nifo o nifla menor de cinco anos,

teniendo en cuenta la Resolucion 5406 de diciembre 2015.

Si posterior a la estabilizacion médica y nutricional cumple los criterios de egreso, se debera

proceder a una atencion nutricional ambulatoria personalizada.

Si no cumple los criterios de egreso el prestador complementario debera explorar la presencia

de otras patologias a través del personal médico.

Mediante el proceso de diagndstico, tratamiento y egreso del niflo o nifa del sistema, las

Entidades Administradoras de Beneficios, como las Entidades Territoriales deberan realizar

acciones de Vigilancia en Salud Publica, bajo el Comité de Vigilancia Epidemioldgica de las

entidades respectivas.

Las Entidades Administradoras de Beneficios deberan hacer seguimiento inidvidual y familiar

al evento de desnutricion de cada nino o nifa menor de cinco anos. Hacer monitoreo,

evaluacion y retroalimentacion de los casos atendidos por el prestador de servicios y hacer

seguimiento a acciones de promocién y mantenimiento de la salud nutricional plantedos en el

Plan Nacional de Seguridad Alimentaria y Nutricional.

Las Entidades Territoriales deberan hacer seguimiento a los casos reportados en el Municipio

y Departamento, articular las respuestas de los entes sectoriales y transectoriales y hacer
14
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seguimiento a acciones de promocion y mantenimiento de la salud nutricional plantedos en el
Plan Nacional de Seguridad Alimentaria y Nutricional.

- Entidades responsables: Detalle de las responsabilidades por niveles:

Entidad Responsabilidades

- Capta la ocurrencia de los casos a
partir de las atenciones en
menores de cinco anos que
cumplan con la definicién de
caso.

- Diligencia la ficha Unica de
notificacion obligatoria individual
de datos basicos y
complementarios, para
notificacion semanal, asegurando

Instituciones prestadoras de servicios que lf),s datos basicos y de

de salud (IPS) ublgac1on corresponden ‘al

paciente para su posterior
seguimiento por el programa.

- Realiza la bUsqueda activa de
nifos y ninas que cumplan con la
definicion de caso y que asisten al
programa de crecimiento vy
desarrollo o control de nifo sano.

- Realizar  evaluacion clinica,
clasificacion nutricional y debido

Hospitales, clinicas, centros de saud,
etc

tratamiento.
- Seguimiento en la Ruta Integral
para la promocion y

mantenimiento de la salud.

- Consolida la totalidad de los
eventos presentados en las IPS
que tenga bajo su jurisdiccion.

- Notifica a la unidad notificadora

departamental - secretaria
Direcciones municipales de salud departamental de salud-
semanalmente.

Secretarias de salud . S o
( ) - Realizar analisis periodicos del

comportamiento del evento.

- Divulga en espacios
departamentales como el COVE u
otros los hallazgos y resultados de
los analisis realizados al evento.

15



Defensoria
del Pueblo

PROTOCOLO PARA REPORTE Y ATENCION DE CASOS DE DESNUTRICION INFANTIL Y/O MUERTES
ASOCIADAS
Defensoria Delegada para la Infancia, la Juventud y el Adulto Mayor

- Reportar  periodicamente el
comportamiento del evento a la
direccion de salud publica para
que se gestione y coordine, la
articulacion intersectorial de
planes, programas y proyectos
orientados a fortalecer y mejorar
la seguridad alimentaria vy
nutricional de la poblacion, para
prevenir y tratar la desnutricion
aguda en nifos y niflas menores de
cinco anos.

Entidades administradoras de planes de - Hacer monitoreo, evaluacion y
beneficios de salud (EPS) retroalimentacion de los casos

- Cumple con las directrices y
procedimientos en la red de
prestadores de servicios (IPS),
garantizando la implementacion
de lineamientos y protocolos .

- Garantiza la realizacion de
acciones individuales tendientes a
confirmar el evento, la vigilancia
y el analisis del mismo, dentro de
la normatividad vigente.

- Estructura y mantiene
actualizadas las bases de datos
del evento objeto de vigilancia
del presente protocolo.

atendidos por el prestador de
servicios.

- Realiza la bUsqueda activa de
ninos y nifas que no asisten al
programa de crecimiento vy
desarrollo o control de nifo sano,
asi como de sus familias.

- Hacer seguimiento a las acciones
de promocion y mantenimiento.
Asi como de las acciones
complementarias del Plan
Nacional de Seguridad
Alimentaria y Nutricional con
otros sectores.

Secretarias Departamentales y de Vigilancia en Salud Publica del
distritales de Salud. Instituto Nacional de Salud los

- Notifica semanalmente al Sistema

casos de desnutricion aguda en
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menores de cinco anos de su
departamento.

- Realiza analisis periodicos del
comportamiento del evento.

- Divulga en espacios de COVE los
hallazgos y resultados del analisis
del evento.

- Reporta periodicamente el
comportamiento del evento a la
direccion de salud pulblica para
que se gestione y coordine, la
articulacion intersectorial de
planes, programas y proyectos
orientados a fortalecer y mejorar
la seguridad alimentaria vy
nutricional de la poblacion, para
prevenir y tratar la desnutricion
aguda en nifos y nifas menores de
cinco anos.

- Hacer seguimiento a las acciones
de promocion y mantenimiento.
Asi como de las acciones
complementarias del Plan
Nacional de Seguridad
Alimentaria y Nutricional con
otros sectores.

Instituto Nacional de Salud (INS) la informacion generada del

- Desarrolla las acciones que
garanticen la operacion del
sistema de vigilancia en salud
publica en las areas de su
competencia.

- Recibe la notificacion de los
departamentos semanalmente y
la informacion de los casos segun
su ocurrencia.

- Analiza y divulga periodicamente

evento.

- Asesora y apoya a los
departamentos en la vigilancia de
la desnutricion aguda moderada y
severa en menores de cinco anos.

- Realizar la vigilancia de este
evento mediante la elaboracion,
publicacion 'y  difusion  del
protocolo y difusién publica de
documentos técnicos
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Por dltimo, tenga en cuenta que las acciones descritas anteriormente, son exclusivas para el
tratamiento y la atencion (Domiciliaria y/o Hospitalaria) de la desnutricion y que una vez se estabiliza
la condicion del nifo o nina, estas acciones se deben continuar y complementar con acciones como
el acceso a los alimentos, su inocuidad y calidad, de tal manera que garanticen su seguridad
alimentaria y nutricional; y otros que modifiquen condiciones estructurales del entorno en donde
transcurre la vida de los ninos y las nifas como viviendas dignas, suministro de agua potable y
saneamiento basico, educacion, recreacion y cultura, conocidos como componentes de la Atencion

Integral a la Primera Infancia.

Estas acciones forman parte de la Ruta de Atencion Integral a la Primera Infancia -RIA- y puede ser

consultada en la Estrategia de Atencion Integral a la Primera Infancia.
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ASOCIADAS

ANEXO 1

Ficha de identificacion de casos por vulneracion de derechos asociados a la desnutricion

Nombre y apellidos del
nifio o nina

Documento de identidad
del Nifio o nifla

Lugar de procedencia
del nifio o nifia

Nombre y apellidos del
cuidador responsable

documento de identidad
del cuidador responsable

Forma como se recibe el

caso (Denuncia, visita de

campo, oficio, otro)

Nombre y apellidos del profesional de la
Defensoria que atiende el caso

Fecha de nacimiento mm/dd/aa
del nifio o nifia

Fecha del reppljt’e del mm/dd/aa
caso de desnutricion

Fecha del reporte del
caso de muerte por mm/dd/aa

desnutricion

Régimen de salud en el
que se encuentra afiliado
el nifio (Subsidiado
/contributivo)

IPS o Centro de
Atencién que certifica la
desnutricion y/o la muerte
Municipio en el que se
certifica la desnutricion o
la muerte del nifio o nifa
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ANEXO 2

Reporte de casos por desnutriciéon y/o muertes asociadas en nifios y nifias menores de 5 afios

Fecha del reporte: Octubre

Enel
Enel momento
momento que se
Nombre y 5 que se identifica Se activo la ruta
q apellidos Eechalenila Nombre y Fecha de Edad L“?“T de 2l d? jlibg ‘.je. “ =5 identifica | el caso, el de q
Regional del que se apellidos nacimiento del nacimiento | procedenciao | desnutricion responsable el caso nifio 0 nifa restablecimiento Observaciones y
PO et o -~ 7 b ~ S
regl;?ta profesional ldené:;fslgo @l del nifio o del nifo o m:o deln?%:() ° daec;"::leg:f ce:tei?ilérz‘a do ate::i ’;ﬁ del cuenta es de derechos desde segulrz;esr;to e
que reporta nina nina ot LS - = o .~ = con atendido la Defensoria
cl @ (mm/dd/aa) nina (municipio) nino o nina médico nino o nina e o por algin Regional ? (SI/NO)
médica programa
(SI/NO) social ?
(SI/NO)

' Desnutricion Aguda: Esta asociada a pérdida de peso reciente o a incapacidad para ganar peso. Se subdivide

en: Desnutricion aguda moderada y Desnutricion aguda severa

i Articulo 11: Exigibilidad de los Derechos: Codigo de Infancia y Adolescencia, Ley 1098 de 2006.
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