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analisis de morbilidad y mortalidad.

Los resultados publicados en este boletin pueden variar de acuerdo a la dinamica de la notificacion, los ajustes y la
clasificacion final de los eventos. Cualquier informacion contenida en el Informe es de dominio publico y pueden ser
utilizada o reproducida siempre y cuando se cite como fuente: Boletin de Periodo Epidemiolégico. Secretaria de Salud
de Medellin .
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de los casos notificados de tuberculosis todas las formas Medellin, Semana 1 al 12 de 2024
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Comportamiento de los casos notificados semanalmente de tuberculosis todas las formas Medellin, a Semana 1
al 12- 2024.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Numero de casos de Tuberculosis por Comuna. Medellin, a Periodo
epidemiolégico 3 acumulado de 2024.

Figura. Mapa tematico de densidad de tuberculosis todas las formas. Medellin, a
Periodo epidemiolégico 3 acumulado de 2024
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Tabla. Clasificacion segun tipo de Resistencia y antecedente de tratamiento previo de
la tuberculosis. Periodo epidemiolégico 4 Medellin 20223
Resistencia
28% —
1
9 casos TIPO DE RESISTENCIA CASOS PORCENTAJE
Monoresistencia 8 42,1
Casos Nuevos Multidrogoresistencia 1 53
14 Casos resistencia a Rifanpicina 9 47,4
XDR 1 5,3
Previamente
tratados
5 Casos

Un aumento en la notificacion de casos de tuberculosis con respecto al mismo periodo del afio anterior
(22,9%) y una tasa total 26.8 casos por 100.000 habitantes En promedio se notifican 58 casos de
tuberculosis semanalmente..

De las personas con tuberculosis, el 15.8% son mayores de 65 afios y con las mayores tasas de
incidencia, superando las tasa total. La poblacién migrante aportd 29 casos del total de los casos
notificados con mayor frecuencia en poblacidn procedente de Venezuela
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de tosferina. Medellin, a periodo epidemiolégico Il de 2024.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Numero de casos de tosferina. Medellin, a periodo epidemioldgico Ill, afios 2022-

2024.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Grafico de control de parotiditis. Medellin, a periodo epidemiologico Ill de 2024.
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Proporcion de incidencia Proporcion de incidencia Brotes con investigacion
en poblacion general en menores de 5 afios de campo

2,92* 100 mil 9,57* 100 mil =%

79 casos 14 casos 0 brotes

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud

Fo de.Medelll'n.
i Figura. Mapa
Alcaldia de Medellin tematico de
e — incidencia de
SECRETARIA DE SALUD parotiditis. Medellin, a
Mapa tematico de incidencia de parotiditis. .
Medellin, a periodo epidemiolégico Il de perIOdO
2024 epidemiolégico Ill de
2024
CONVENCIONES
Incidencia por 100 000 hab.
0-1,3
1,31- 2,6
2,61-3,9|
3,91-5,2
5,21-6,5
> 6,5

CONVENCIONES CARTOGRAFICAS

Rio Medellin
# Nimeros de comunas

FICHA TECNICA

Incidencias calculadas con respecto a
78 direcciones geocodificables en

Incidencia por 1‘00 000 hab. en Mapgis—MedeIlin de 79 (98,7%)
Medellin: 2,9




Sexo Etnla . Poblacién especiales '
Masculino Femenino  Afrodescendiente nd| ena Privados de la Libertad Habltante de caIIe
51% 49% 0% 1,2% 0,0% 0%
40 casos 39 casos 0 casos 1 caso 0 casos 0 casos

20%
16 casos \

6%

5 casos

T

8%
6 casos

V'
9%

11 casos

La tendencia actual de la parotiditis segun el grafico de control se encuentra con predominio entre el
umbral estacional y el limite inferior calculado segun los dos afios anteriores. EI numero de casos este afio
esta por debajo de lo presentado en los 2 afios anteriores, lo que corresponde con una disminucion en los
casos de un 21% con relacion al afio anterior. En promedio se notificaron 6 casos por semana
epidemioldgica. Los cursos de vida mas afectados son el de adultez y adulto mayor. Estos casos podrian
relacionarse con personas con perdida de inmunidad a través del tiempo. Hasta la semana epidemioldgica
12 no se identificaron brotes por este EISP.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Grafico de control de varicela. Medellin, a periodo epidemioldgico [l de 2024.

2024 ——2022 —2023

Total de casos
N N w
S 8

12345678 910111213141516 17181920 212223 24 2526 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52
Semanas epidemiologicas

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento de varicela. Medellin, a periodo epidemiologico Ill, afios 2022-

2024.

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud

de Medellin.
Figura. Mapa tematico
Alcaldia de Medellin de incidencia de
Cance, Tenclogl  novectn varicela. Medellin, a
SECRETARIA DE SALUD ,
periodo
Mapa tematico de incidencia de varicela. . R
Medellin, a periodo epidemioldgico lll de epldem|0|og|CO Il de
2024 2024
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Rio Medellin
# Numeros de comunas

FICHA TECNICA
Incidencias calculadas con respecto a
243 direcciones geocadificables en

Incidencia por 100 000 hab. en Mapgis-Medellin de 252 (96,4%)
Medellin: 9,3




Sexo Etnla v Poblacion especiales

e B 2 8 4 8

Masculino Femenino Afrodescendiente Indigena Privados de la Libertad Maternas
52 48% Ui 0% 0% 0%
132 casos 122 casos 0 casos 0 casos 0 casos 0 casos

Proporcién de incidencia en poblacién  Proporcion de incidencia en menoresde 5 Brotes con investigacién de campo

general afios 100%
9,33x 100 mil habitantes 34,5 x 100 mil ’
252 casos 51 casos (4 brotes)

Distribucion de los brotes
Y
*
Lugar Total brotes 8 casos 52 casos

Sector educativo 2 Tf{ » M “’ MTl

Centro Penitenciario- Estacion de 1

Policia- Batallon
Otro 1 46 casos 13 casos
Familiares 0

26%

El comportamiento de la varicela hasta semana epidemiolégica 12 ha estado por encima del limite inferior calculado segun los
dos afios anteriores, con tendencia actual estable. Se evidencia un nimero de casos por debajo de lo esperado segun lo
observado en 2022 y 2023. Los cursos de vida con mayor nimero de casos son los de primera infancia, juventud y adultez
con mas del 70% de los casos. En promedio se notificaron 21 casos por semana epidemiolégica.

r
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Gréfico de control meningitis por Meningococo. Medellin, a periodo epidemioldgico I
de 2024.

. Sexo I L I
= ﬂ% gi‘% (et
wfﬂui‘ 8 No de casos Masculino Femenino > 65 aios

42,9% menos (6 casos) comparado con el 2 casos 6 casos 0 casos 3 casos
mismo periodo del afio anterior
Proporcion de incidencia Proporcion de incidencia de
meningitis bacterianas en meningitis bacterianas en menores
poblacién general de 5 afos
0,30* 100 mil 0* 100 mil
8 casos 0 casos
® O

Brotes con investigacion de campo

0 Brotes
(sin brotes hasta este periodo)

Se han notificado 0 casos con condicién final fallecido. De los ocho
casos confirmados cuatro (4) corresponden a aislamiento de N.
meningitidis, otros dos a S. nemoniae y los dos restantes a otros
agentes bacterianos.
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Hasta la semana epidemiologica
12 se han notificado 18 casos
sospechosos de sindrome de
rubeola congénita en residentes
de la Ciudad, para una tasa de
notificacion de 10 casos por
10,000 nacidos  vivos y
cumpliendo con la meta de
notificacién para este evento que
deberia ser mayor a un caso por
10,000 nacidos vivos. Los 10casos
ya fueron descartados por
laboratorio.

Hasta la semana
epidemiolégica 12 se han
notificado 2 casos probables
para este evento en
residentes de Medellin, a la
espera de resultados.

Hasta la semana
epidemiolégica 12 no se han
notificado 2 casos probables
para este evento en
residentes de Medellin, a la
espera de clasificacion por
CTE.

Hasta la semana
epidemioldgica 12 no se
han  notificado  casos
probables, ni confirmados
por clinica para este evento
en residentes de Medellin.

Hasta la semana
epidemiolégica 12 se han
notificado en residentes de la
Ciudad 69 casos sospechosos
de sarampidn/rubéola, para una
tasa de notificacion de 2,55
casos por cada 100.000
habitantes, indicando esto que
se cumple con la meta de
notificacion de del evento
proporcional en este periodo y
que para el Departamento de
Antioquia debe ser mayor a 2
casos por

Hasta la semana
epidemiolégica 12 no se han
notificado casos ni
probables ni confirmados
por clinica para este evento
en residentes de Medellin.

cada 100.000 habitantes durante un afio (53 casos para Medellin), o 0,156 por periodo epidemioldgico (4-5 casos). Adicionalmente,
los 61 casos fueron descartados después de haber realizado lo establecido por laboratorio e investigacion de campo. No se han
confirmado casos de sarampién ni de rubeola. Sin embargo, se debe estar alerta por la situacién epidemiologica de estas
enfermedades en el pais y en todo el mundo.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.

Figura. Comportamiento de la Hepatitis A. Medellin, cumulado 2021 a 2024
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.

Figura. Canal endémico de hepatitis A. Medellin, a Periodo epidemiolégico Ill acumulado de 2024.
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Figura. Ciclo de vida de los casos nofificados de hepatitis A. Figura. Estrato socioecondmico de los casos notificados de hepatitis A.
Periodo epidemiologico |11 2024. Periodo epidemiologico Il 2024.
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Il de 2024
CONVENCIONES
Incidencia por 100 000 hab.
0-33
3,31-6,6
6,61-9,9
9,91-13,2
13,21- 16,5
> 16,5

CONVENCIONES CARTOGRAFICAS

Rio Medellin
# Numeros de comunas

FICHA TECNICA
Incidencias calculadas con respecto a
182 direcciones geocodificables en

Incidencia por 100 000 hab. en Mapgis-Medelll'n de 189 (96,3%)
Medellin: 7

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.

Figura. Mapa tematico de proporcion de hepatitis A. Medellin, a Periodo epidemiolégico Ill acumulado de 2024.

Incidencia de HA en nifios nacidos Tasa de Incidencia acumulada al periodo |
después del 1 de enero de 2012 en poblacion general x 100,000 habitantes
1,89 * cada 100 mil 12 * cada 100 mil
6 casos 327 casos
o o
Oportunidad en la notificaciéon inmediata de Proporcion de Incidencia en menores de 1 afio
botes de HA en poblacién cerrada o privada de 100,000 habitantes
la libertad,
No se han presentado No se han presentado casos

brotes en P Cautiva

Se evidencia un aumento del 202% en relacion con el mismo periodo acumulado del afio anterior donde se presentaron 165
casos. Los cursos de vida de juventud y adultez representan el 86% de los casos, se ve una mayor frecuencia de casos en
el sexo masculino siendo este del 61%. No se han reportado muertes a la fecha. En algunas semanas se observa un
incremento significativo por fuera de lo esperado como en las semanas de la 6 ala 11. No se ha logrado identificar la fuente,
pero lo encontrado en comun en los afectados es consumo de alimentos por fuera del hogar .
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Figura. Canal endémico de hepatitis B. Medellin, a Periodo epidemiologico 03 acumulado de

2024.
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Figura. Comportamiento de la hepatitis B. Medellin, a Periodo epidemiolégico 03 acumulado de 2021-
2024.
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Figura. Mapa temético de proporcion de casos para Hepatitis C. Medellin, a Periodo epidemiolégico 03 acumulado de 2024.

Sexo
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Poblaciones espemales

&8 8 4

Masculino ~ Femenino Afrocolombiano Indigena
53,13%  46,88% 0,0% 0,0%
17 casos 15 casos 0 casos 0 casos

Afiliacion al SGSS

Régimen contributivo: 65,63%
Régimen subsidiado: 18,75%

B & .

Migrante Gestante Ilbertad
5,71% 571% 0,0%
2 casos 2 casos 0 casos

171

Area de ocurrencia
Cabecera municipal

100%
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| | |
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Masculino Femenino Gestante Migrante =~ Habitante de calle Afocolombiano Rom - Gitano
0747%  253%  0,0% 2,41% 1,23% 0,0% 0,0%
77 casos 2 casos 0 casos 2 casos 1 caso 0 casos 0 casos

Afiliacion al SGSS

Régimen contributivo: 82,28%
Régimen subsidiado: 15,19%

Area de ocurrencia
Cabecera municipal

100%

Hombres que tienen sexo con.. I 56,1
Mas de un comparfiero sexual I 30,1
Contacto sexual con persona con..lll 4,1
Trabajador de la salud I 3,3
Antecedente de procedimiento estético W 2,4

Sin vacunacion previa
para Hepatitis B

93,8%

Personas que se inyectan drogas B 1,6
Convive con persona con HBsAg (+) 1 0,8

Bisexual 1 0,8

Poblaciones y factores de riesgo

Hijo de madre con HBsAg (+) o..1 0,8

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0 60,0
Porcentaje

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Poblaciones y factores de riesgo de los casos notificados de Hepatitis B, C y Coinfeccion/Superinfeccion B - Delta. Periodo epidemioldgico 03. 2024.



Parenteral/percutanea Sexual Madre - hijo

4 casos 101 casos 0 casos
Figura. Mecanismo probable de transmision de Hepatiis B, C vy
Coinfeccion/superinfeccion B-Delta. Periodo epidemiolégico 03 2024

Ninguna [N 89,2
Cirrosis hepatica [l 7,2

Sindrome febril ictérico | 3,6

Complicacién

Carcinoma hepético 0,0

Falla hepatica fulminante 0,0
0,0 20,0 40,0 60,0 80,0 100,0

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin. Porcentaje
Figura. Complicaciones de los casos notificados de Hepatitis B, C y Coinfeccion/superinfeccion Hepatitis B-Delta. Periodo epidemiolégico 03. 2024.

Hepatitis C 71,2

Hepatitis B cronica

Hepatitis B a clasificar

Hepatitis B aguda 6,3

Hepatitis coinfeccién B-D | 0,0

Clasificacion del caso

Hepatitis B por transmision materno

infantil 0.0

0,0 20,0 40,0 60,0 80,0
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Porcentaje
Figura. Clasificacion del caso Hepatitis B, C Coinfeccion/Superinfeccion B-Delta. Periodo epidemiolégico 03. 2024. I

La frecuencia de las hepatitis virales es mayor en jovenes, adultos y grupos poblacionales con factores de riesgo, ocasionan discapacidad y
muerte principalmente asociada a cuadros de insuficiencia hepatica, cirrosis y cancer de higado. Es de aclarar que se cuenta con una vacuna
segura y eficaz que confiere una proteccion del 98% al 100% contra la enfermedad de la hepatitis B, lo que conlleva a evitar las complicaciones
que pueden derivarse de la enfermedad. La relacién hombre: mujer es de aproximadamente 6 hombres por cada mujer. Los grupos de edad en
los que mas se presenta el evento se ubican entre los 25 y los 44 afios con un 75,7%. El principal mecanismo de transmision es el sexual, por lo
que se hace vital la orientacion de las estrategias hacia la promocion de la salud sexual y reproductiva. No se han notificado casos de Hepatitis
B-Delta. Nota: Los datos del presente boletin corresponden a cifras preliminares.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.

Figura. Canal endémico de intoxicaciones.. Medellin, Periodo epidemiolégico Ill acumulado de 2024.
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’n"i‘,.m'i\ 363 No de casos 20

Se presento un aumento de 22

casosparaunincremento 0 rrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrr— 1 1711
porcentual del 6,4% con respecto al 1 3 5 7 9 11131517 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51
mismo periodo del aﬁo anterior Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion. Semana Epldemlologlca
Donde se presentaron 341 casos Figura. Comportamiento intoxicaciones. Medellin, a periodo epidemioldgico Il acumulado de 2021-
2024.
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_ Casos de intoxicacion aguda por sustancias quimicas

Ndmero de casos de Intoxicacion aguda por segun estrato socioeconémico Medellin a semana 12
sustancias quimicas por curso de vida Medellln 2024
semana 12 2024 160 145
160 144 140 129
140 120
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100 100
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60 48 36 80
28
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& & & & N © 0 |
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion. Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.
Figura. Curso de vida de los casos notificados de Intoxicacion aguda  Figura. Estrato socioecondmico de los casos notificados de Intoxicacion
por sustancias quimicas Periodo epidemiolégico Il 2024. por sustancias quimicas Periodo epidemiologico Il 2024.
Casos de intoxicacién aguda por sustancias quimicas segun estrato socioeconémico Medellin a semana 12
D 11 2024
S psicoactivas | | 92
Gases HEEEEE 16
Otrassust Q I 5/
Solventes mmmm 10
Metales 1 1
Metanol | 0
Plaguicidas m—— 20
Medicamentos I (9
0 50 100 150 200 250
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.
Figura grupo de sustancia, intoxicaciones, a periodo epidemioldgico Ill acumulado. Medellin 20234
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.

Figura. Comportamiento inusual para Intoxicaciones. Periodo epidemioldgico Il 2024.
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Mapa temético de intoxicaciones por
sustancias quimicas. Medellin a PE Il de

2024
CONVENCIONES
Incidencia por 100 000 hab.
0-64
6,41-12,8
12,81-19,2
19,21-25,6
25,61 - 32
> 32

CONVENCIONES CARTOGRAFICAS

Rio Medellin
# Numeros de comunas

FICHA TECNICA
Incidencias calculadas con respecto a
329 direcciones geocodificables en

Incidencia por 100 000 hab. en Mapgis-Medellin de 363 (90,6%)
Medellin: 13,4

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.
Figura. Mapa tematico de proporcion de Intoxicacién por sustancias quimicas. Medellin, a Periodo epidemiolégico lll acumulado de
2024.

Proporcion de brotes en Incidencia en poblacion general  Casos confirmados por laboratorio de
poblacion confinada x 100,000 habitantes intoxicacion por metanol bebida
adulterada
0% 32 * cada 100 mil N,A
° ° °

El comportamiento de la notificaciéon tuvo un aumento del 6,4% respecto al mismo periodo acumulado del afio anterior,
donde se notificaron 341 casos. Alrededor del 53% de las notificaciones relacionadas con las intoxicaciones corresponden a
intoxicaciones por sustancias psicoactivas, viéndose mas afectado el sexo masculino con un 60%. El lugar de mayor
ocurrencia de las intoxicaciones en general es el hogar 51%. En relacion al | tipo de exposicion la mayoria de ellas son
intencional psicoactivas 31% seguida de la accidental 27% y la del posible acto delictivo 27%



Numero de casos en ETA individuales y brotes Medellin semana 12 2024
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B C Individuales  ® Casos Brotes
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.
Figura. Comportamiento ETA. Medellin, a periodo epidemiologico Ill acumulado de 2024.
: Cémo se Numero de casos de ETA por grupo etario Medellin semana 12 de 2024
(" 140
comporta el 120
120
evento? 100
75
000 80
w*w* 237 No de casos
60
40 31
20
0 — [
<1lafho 1-4 afios 5-9 afos 10-19 afos 20-49-afios 50-74 afos

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.
Figura. Distribucion por grupos de edad de los casos notificados de ETA. Periodo epidemiolégico
1l de 2024.
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Masculino Femenino  Hospitalizados Privado de la libertad  Hogar

116 casos 121 casos 3 casos 5 casos

Restaurante

1%

41 casos 109 casos 11 casos




Sintomas presentados en los casos de ETA
Medellin semana 12 2024

otros mEEE——— 34
D abdominal e ] 2
miosis 0
sialorrea 1 1
parestesia mmm 10
escalofrio mmm 10
Imaculopal m 4
mareo NEEEEEE———— /]
artralgias m 6
mialgias m——m 17
cianosis 0
deshidratacion mmsm 15
cefalea mEETT—————— ()
calambres mm 18
fiebre m—— 20
diarrea EEEEEESSESSSSSSSSSSSSSSSSS——— | )6
VOMito I— ] )/
nauseas EEEEEEEEEEESESSSSSSSSSSs———— ] 08

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.
Figura. Distribucion por grupos de edad de los casos notificados
de ETA. Periodo epidemiolégico Il de 202.

Agente etiologico aislado en los
casos de ETA Medellin a la semana
12 2024

NUmero de aislamientos

Salmonella Spp Lysteria

S monocitogenes
Agente etiologico

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.

Figura. Agente etiolégico identificado en los casos de ETA, Periodo
epidemioldgico Il de 2024.

Alimento implicado en los casos de ETA Medellin a
semana 12 2024

SD 12
OTRO 1 1
Agua |1 1
Arepa 0
Huevo 1 1

Ensaldas/...H 2
Bebidas 0
D Lacteos NN 73
Carnes Rojas y... 1 2
PdeMaroRio 5
C Rapidas mmmm 12
P con Pollo NI 00
A Mixto IS 20

0 20 40 60 80 100
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.

Figura. Alimentos implicados en brotes ETA. Periodo epidemioldgico Il
de 2024.

Sitio de ocurrencia de las ETA semana 12 Medellin
2024
SO W 7

H Geriatrico 0
P Confinada [N 27

Cadena... 0

V...l 13

Restaurante [l 11

Empresa 1
|. Educativa I 109

Hogar N 41

PPL W >

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.
Figura. Sitio de ocurrencia de las ETA. Periodo epidemiologico IlI
de 202.
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Mapa tematico de enfermedades transmitidas
por alimentos. Medellin a PE Il de 2024

CONVENCIONES

Incidencia por 100 000 hab.
0-1,5
1,51-3
3,01-4,5
4,51 -6
6,01-7,5
>7,5

CONVENCIONES CARTOGRAFICAS

Rio Medellin

# Numeros de comunas

Incidencia por 100 000 hab. en
Medellin: 2,4

FICHA TECNICA
Incidencias calculadas con respecto a
63 direcciones geocodificables en
Mapgis-Medellin de 66 (95,5%)

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.

Figura. Mapa tematico de incidencia de ETA. Medellin, a periodo epidemiologico Ill acumulado de 2024
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SECRETARIA DE SALUD

Mapa tematico de proporcién de brotes de
enfermedades transmitidas por alimentos.
Medellin a PE lll de 2024

CONVENCIONES
Proporciones

0
0,01 - 25
25,01 - 50|
50,01 - 75
75,01 - 100)

CONVENCIONES CARTOGRAFICAS

Rio Medellin

# Numeros de comunas

Proporciones calculadas con respecto a 90
casos caracterizados en 12 brotes notificados
en Sivigila

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.

Figura. Mapa tematico de proporcion de brotes de ETA. Medellin, a periodo epidemiologico Il acumulado de 2024
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin Distrito de Ciencia Tecnologia e Innovacion.

Figura. Canal endémico de ETA.. Medellin, a Periodo epidemiologico Ill acumulado de 2024

Porcentaje de brotes de ETA de notificacion Porcentaje de brotes Con IVC Porcentaje de brotes de ETA con
inmediata notificados oportunamente identificacion de agente etiolégico
0 0
100% 100% 0%
o
Porcentaje de brotes de ETA a los que % de brotes de ETA de notificaciéon inmediata Porcentaje de brotes de ETA con toma
se les detecto modo de transmision con caracterizacion social y demografica de muestra
100% 100% 100%

A nivel individual el sitio de mayor ocurrencia de las ETA es el hogar. Se evidencia un incremento de casos en la semana la
8 a expensas de los brotes de personal afectado en instituciones de salud y educativa. Una disminucion del 41,74% en
relacién al mismo periodo de tiempo del afio anterior donde se presentaron 567 caos

El grupo de edad més afectado es el grupo etario de 10 a 19 afios (adolescencia), seguido del de 20 a 49 afios (juventud)
Los alimentos mas involucrados son los que contienen pollo seguido de los derivados lacteos y los mixtos. La sintomatologia
mas predominante es la gastrointestinal.

A pesar de todas las acciones y esfuerzos se ve el indicador de la identificacion del agente causal en 0% debido a la falta de
muestras v técnicas para el analisis, lo qgue no permite un estudio mas asertivo.
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Numero de consultas
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de IRA ambulatorias. Medellin, a Periodo 3 acumulado de 2024.
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Semana Epidemiologica

PAF4 120.819  No e casos

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Numero de consultas por IRA ambulatorias, Medellin, a Periodo epidemioldgico 3
acumulado, afios 2023-2024.

Propocién de IRA en consulta
" Grupos de edad Frecuencia % externa y urgencias/ Total por
" todas las causas
s <1 afio 4763 1 3,94 [ ] 12,63
" 1 afio 4820 I 3,99 ] 17,91
g, 2 a 4 afios 9949 1] 8,23 | 14,57
B 10 peeelilocettttitiiiiittetittiiiiiiettttiiiiiittttttttiiitttttttttiitttttttttciitttttantes 5 a 19 afios 15003 .] 12.42 . 576
08 ofee 00, ’ ’
. . 20 a 39 afios 41526 134,37 | | 5,09
" 40 a 59 afios 23293 ] 1928 [ 3,39
u 60 y mas afios 21465 Bl 1777 1 2,66
" Total 120819 100,00 4,47
123 4567 8 910111213 14151617 181920 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 N
L w o <o Rt s pteiigas Figura. Proporcion de casos de IRA ambulatorios, por grupos de edad a Periodo
epidemioldgico 3 acumulado, 2024
. Propocién de Mortalidad por IRA /
) ; G de edad  Fi %
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin. rupos e eda recuencia ’ Total por todas las causas
Figura. Comportamiento inusual de la IRA consulta ambulatoria. Medellin, a Periodo |<1 afio 71 2451 5,74
. C e 1 afio 1 0,35 Il 8,33
epidemioldgico 3 acumulado de 2024. 2 24 a0 2 0,70 I 20,00
5 a 19 afios 6l 2,10 N 15,79
H fotrA 20 a 39 afios 190 6,64 10,27
El mayor porcentaje se registro en el grupo de 0 56 ai =S 173 o7
mayores de 60 afios (67%). La mayoria oo, mes s 200 T 60.o3 1075
286 Muertes y ( ) y Total 286 100,00 I 10,74)

corresponden a pacientes con otras comorbilidades. _ y
i 8 t de 5 ai Figura. Proporcién de muertes por IRAG, por grupos de edad a
Se notificaron 8 muertes en menores de 5 afios. Periodo epidemiologico 3 acumulado, 2024
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Numero de hospitalizagj

12345678 9101112131415161718192021222324252627282930313233 34353637 383940414243444546474849505152
Semanas epidemiolégicas

= Percentil 75 mmmms Mediana s Percentil 25 2~ —#— 2024 2 ----- 2023
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de IRA - Hospitalizacion. Medellin, a Periodo epidemiolégico 3
acumulado de 2024.

800

N Afio 2024 —— Afio 2023

¢ Como se
comporta el
evento?

Wi‘wi‘ 6.408 No de casos

Numero de hosptitalizados

12345678 91011121314151617 181920212223 24 2526 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52
Semana Epidemiologica

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Hospitalizaciones por IRAG, Medellin, a Periodo epidemiolégico 3 acumulado.
Afos 2023-2024.

» Gruposde edad  Frecuencia % Propocion de IRAG en Habitacion
) general / Total por todas las causas
[}
. f‘T‘}_,'/\—\/\/rM\/ <L affo o8 B 1417 BN 235
£l e ettt bbbttt bbb e 1afio 32 [ 59 N 41,25
2 a4 afios 610 [ 95 [N 3616
. 5 19 afios 621 0 960 W 9,30
0 20 a 39 afios 560 I osu 1 2,69
. 12345678 91011121314151617181920212223 242526272829 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 40 a 59 aﬁos 720 I] 11’24 I 4’10
R BRI —— 60y més afios 2607 I does W 7,70
Total 6408 100,00 || 7,51
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin. Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento inusual de la IRA en hospitalizacidn. Medellin, a Periodo Figura. Proporcion de pacientes con IRA hospitalizados
epidemioldgico 3 acumulado de 2024 en sala general por grupos de edad, a Periodo

epidemioldgico 3 acumulado, 2024
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Numero de casos en Ul

Semanas epidemioldgicas

mmmmm Percentil 75 ~ mwwws Mediana = Percentil 25 —€—2024 ----- 2024

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

2024
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123 456 7 8 91011121314 1516 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52

Figura. Canal endémico de IRA -UCI. Medellin, a Periodo epidemiolégico 3 acumulado de

140

I Afio 2024 —é—Afio 2023

¢ Como se
comporta el

3

evento?

Hospitalizados en UCI

5

N
S

Wiwi‘ 1.053 No de casos

Semana Epidemiologica

123456 7 8 91011121314151617 18192021 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Hospitalizaciones en UCI por IRAG, Medellin, a Periodo epidemiolégico 3 acumulado

Afios 2022-2024
. Gruposde edad  Frecuencia % Propocion de IRAG en UCI / Total
0 por todas las causas
¥ m\.___,] < afi T 1891
LT T 1 afio 50 | 4,75 I 41,67
o 21314 1516 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 34 35 3¢ 52 2 a 4 aﬁos 69 m 6’55 _ 49’64
N 5219 aiios 1w I 10,64 N 25,17
20 239 afios 89 [ 8,45 858
e —t—— o A 40 a 59 afios 137 K 13,01 B 9,86
60 y més afios s B el 12,21
Total 1053 100,00 S 14,18
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medelin. Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medaln.

Figura. Comportamiento inusual de la IRA hospitalizacion en UCI. Medellin, a Periodo Figura. Proporcion  de pacientes de IRAG

epidemioldgico 3 acumulado de 2024. acumulado de 2024

Hospitalizados en

UCI por grupos de edad, a Periodo epidemioldgico 3
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30

24

17 18
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Semana Epidemiologica

N
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Numero de muestras
= =
o (%]
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Numero de muestras captadas por la unidad centinela HUSVF, para estudio de
(-' C f) mo se circulacion viral, a Periodo epidemiolégico 3 acumulado, 2024

compo rta el La unidad centinela Hospital Universitario San Vicente Fundacion

evento? ha captado en promedio por semana 18 casos para el estudio de
' circulacion viral y bacteriana. La meta para esta Unidad es de 5

Yy 171 muestras por semana, segun lineamientos del evento 345 del
'M'M No de casos INS, lo que denota que ha cumplido con la meta establecida.
Se han captado 171 muestras estudiadas en la Unidad, se tienen

resultados a la fecha del 90% de las cuales se han confirmado
por laboratorio 70 casos el 41,5%.

8 &

Masculino Femenino

Confirmados por

laboratorio

e anv
< 5 anos > 65 anos

w w




Para conocer la

circulacion viral en la

Ciudad, se tuvo en

cuenta ademas de los
casos evaluados en la

Numero de aislamientos

unidad centinela, los
virus de mayor
circulacion son: VRS
SARSCOV2
RHINOVIRUS
INFLUENZA A

B influenza A

METAPNEUMOVIR

B influenza B

us

B Parainfluenza

PARAINFLUENZA 3

mVSR

B Adenovirus

INFLUENZAE

B Metapneumovirus

oo o & RO O
o = O o o NN
o o o & o0 o = Ww
o0 0 = O O = &

Rinovirus

= ok Ao o = u
o R o Rk Lk o oo

O = O N O O O~

o 0o 0o o o o o

= O N = e O W

0
0
0
3 HAEMOPHILUS
0
4
0

Fuente: LDSP de Antioquia y SIVIGILA 2022. Secretaria de Salud de Medellin
Figura. Comportamiento de la Circulacion viral por semana epidemiologica, Medellin a Periodo epidemiolégico 3 acumulado de 2024

35
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2 30
o
g 25
©
- 20
[}
g 15
[]
fg 10
5 5
2
0
m VRS
B SARSCOV2
RHINOVIRUS
INFLUENZA A
B METAPNEUMOVIRUS
B PARAINFLUENZA 3

B HAEMOPHILUS INFLUENZAE

<1aiio 1 afio 2a4
31 10 17
8 2 1
4 3 2
2 3 0
3 5 2
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4 1 0

Fuente: Unidad Centinela IRAG y SIVIGILA 2022. Secretaria de Salud de Medellin
Figura . Nimero de muestras positivas por virus respiratorios Captados por la Unidad Centinela, segun grupo de edad, a Periodo
epidemiolégico 3 acumulado de 2024
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25

Numero de casos

Semana Epidemiologica

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Nimero de casos de IRAG inusitado, notificados al SIVIGILA, Medellin a Periodo
epidemioldgico 5 acumulado, 2024.

20
18
¢ Como se :
o
2 12
comporta el e
£ 8
3
2 6
: I
: l
0 | n n n
2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12
No de casos u Virus Nuevo 10 18 10 13 12 9 8 12 14 8 3
M Trabajador de la Salud 0 1 1 0 [1} 0 1} 0 0 0 1}
M Deterioro Clinico 2 0 1 5 0 1 0 0 1 0 1
Asociado a Brote 0 0 0 0 0 0 [1} 0 0 0 0
M Viajes internacionales 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

o4

Masculino Femenino Hospitalizados Defunciones Trabajadores de la salud

Antecedentes de viaje
via| :'EEB N Contacto con aves o cerdos
% ;

internacional

I

0 Casos
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Infecciones asociadas a

dispositivos-1AD

No

CaS(;lS 158

Riesgo de
Calidad | Oportunidad | Calidad silencio
359 357 357 epidemiolégico
Itrim 2024

Oportunidad
359

100% 35% 87%

)0/ 1=
91% 100% 43% 8% | Lo 1o E:;B
86% 100% 6% _|@77%

1AD=Infeccidn asociada a dispositivos
ITS-AC= Infeccidn del torrente sanguineo asociado al catéter
ISTU-AC=Infeccidn sintomdtica del tracto urinario asociado a la sonda vesical
NAV=Neumonia osociada al ventilador

UCI= Unidad de cuidados intensivos

: de tasa de i y
proporcion de uso de dispositivos | trimestre 2024 UCI
Total UCl adultos | adulac
.. — —— UCl adultos
V|g||ad as 1 | ITSAC_[ISTUAC] NAV
: Medellin [@ 10 |® 09 |®@ 28
| | pFE RN
28 : Tasa de IADI555 038 038 22
1 Mediana 0.8 0,8 2,5
i P75 1,0 1,0 3.4
1 Medellin 55,6 63,1 41,5
Referente
: B || Noatos] 47,9 52,8 29,0
1 dispositivo [p25 54,4 62,5 40,0
- _ 1 Mediana 54,9 64,1 42,1
Camas vigiladas n=453 - W = 5 o
1
1
1
1
1

Fuen:

INS

0 Comportamiento de la notificacion

Casos de IAD en UCI adultos
Medellin 2028-2024

: 357 y 359 depuradas de Sivigil

500
0 e T T

N TOTAL em=|TS e |STU e—NAV

de IAD en UCI adultos

NAV ISTU
13

»ammmm»»—-a

Total %
233
8,3
8,3
8,3
8,3
6,7
6,7
6,7
3.3
33
17
17
17
17
17
17
17
17
17
17
100,0

2
2

NI

N

Enterobacter cloacae

itrobacter freundii 1

-

1
12 22 26

-
I Y E Y B B Y B B R IS Y EN PN N S (6] (5116 [

1
Comportamiento de variables de interés UCI adultos; Comportamiento de notificacion de casos |

trimestre de 2024 UCI adultos de Medellin
38% 62%
ujeres Hombres

comparado contra lo esperado para el mismo
periodo del afio inmediatamente anterior

Comorbilidade NAV | I1STU ITs Totalal % 2024| frimestre R
S 8 7 ge';‘;' on EVENTO [—2020 1 2023 fyaporcentual| POISSON

Si':l;';‘:“"' £ = 2 - o OBSERVADO| ESPERADO
lEnf Renal 4 B 10 102 TSACADU| 18 31 -42% 000
Cancer 1 4 5 5.1 TUACADU[ 19 2 1% 0

H 1 1 > 2.0 NAV ADU 40 51 22% 0,02
[EPOC 3 2 2 7 7,1
infeccion 1

revia 3 1 3 7 7.1 |  Observacion: Se observa reduccién
[Trauma 3 1 4 41 1 enla ) de
obesidad 3 1 2 5 6.1 | los tres eventos en UCI adultos (P<0,05).

Fuente ficha 357 y 359 depuradas de SIVIGILA
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Infecciones asociadas a
dispositivos-1AD

No.

Casos

Total UCI
pediatricas
vigiladas

Camas vigiladas n=74

158

Pag.. 36

Indicadores de tasa de incidencia acumulada y
proporcion de uso de dispositivos | trimestre 2024 UCI

Fuen:

| UCI pediatrica
Item Valor
| ims-ac [ isTu-Ac [ NAV
Medellin |@ 25 @ 20 @ 33
Refe‘reme a1 22 13
Nacional
[rasa de IADpog 2.1 1.0 16
Mediana 32 2,0 17
P75 33 3,0 4,4
Medellin |@ 54,1 @ 29,6 @ 359
Referente | - 59, 208 27
% Uso | Nacional
dispositivo [P25 52,8 29,0 33,5
Mediana 57,2 31,0 35,3
P75 57,4 311 38,2

‘E’ Comportamiento de la notificacion

Casos de IAD en UCI Pediatrica
Medellin 2028-2024

20

IAD=Infeccién asociada a dispositivos
ITS-AC= Infeccion del torrente sanguineo asociado al catéter
ISTU-AC=Infeccion sintomdtica del tracto urinario asociado a la sonda
vesical
NAV= Neumonia asociada al ventilador
UCI= Unidad de cuidados intensivos

357,359 depuradas de Sivigila y Boletin ¢

e JADdelINS _

[ A A A el i

e N o o KN ¥ ((\ o ((\ PPN
[ Total ITS ISTU NAV
0 Wi de IAD en UCI pediatri
. . Total
Microorganismo NAV ISTU ITS general %
Escherichia coli 2 2 154
Pseudomonas aeruginosa 1 1 2 154
Etaghxlococcus aureus 2 2 154
andida albicans 1 1 7.7
ronobacter sakazakii 1 1 77
1 1 7.7
[Enterobacter cloacae complex 1 1 77
[Enterococcus faecalis 1 1 7.7
[Enterococcus faecium 1 1 77
{ 1 1 7.7
1 3 9 13 100,0

Comportamiento de variables de interés UCI

pediatrica

1
o8 @
Nifias Nifios o

1
1 Comportamiento de notificacion de casos |

I trimestre de 2024 UCI Pediatrica de Medellin
I comparado contra lo esperado para el mismo
periodo del afio inmediatamente anterior

| rimestre
I| evento —22 varporcentual | POISSON
T T 1 OBSERVADO| ESPERADO

omorbilidade| 1

NAV | ISTU | ITS Total % \[ITsAC PED 7 I 36% |0 006

T T 50 STUACPED] 3 7 5% |0 005

1 2 3 150 1_NavPED 6 B 25% @ 012
1 1 50 1

Fuente ficha 357 y 359 depuradas de SIVIGILA

1
| Observaci6n: No hay reduccién significativa en el

| numero de casos de ITS ni NAV en UCI pediatrica

| para el primer trimestre de 2024 comparado con

1 primer trimestre de 2023. Sin embargo la reduccién
en el nimero de ISTU notificadas es

1 estadisticamente significativo (P=0,05).
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Infecciones asociadas a
dispositivos-1AD

Pag.. 37

No.

casos 158

1
|© Indicad de tasa de incidenci lada y
TOtaI UCI : proporcion de uso de dispositivos | trimestre 2024 UCI
neonatal 1 neonatal
. . 1 UCI Neonatal
vigiladas 1 ttem Valor ITS-AC NAV
: Medellin ® 68 |[@ 51
8 1 Refe‘reme 30 18
1 Tasa de Nacional
1 IAD P25 3,3 0,0
1 Mediana 6,9 0,0
1 P75 12,3 8,6
1 Medellin__|® 501 |@ 19,9
: Refe.rente 32,0 152
. _ 1 % Uso Nacional
Camas vigiladas n=101 1 dispositivo [P25 224 58
1 Mediana 60,1 22,0
1 P75 70,2 38,1
1
1
1 IAD=Infeccién asociada a dispositivos
1 ITS-AC= Infeccion del torrente sanguineo asociado al catéter
1 ISTU-AC=Infeccion sintomdtica del tracto urinario asociado a la sonda
1 vesical
: NAV= Neumonia asociada al ventilador

UCI= Unidad de cuidados intensivos
Fuente: 357y 359 depuradas de Sivigila,y Boletin ¢

“— Comportamiento de la notificacion
o

Casos de IAD en UCI neonatal
Medellin 2028-2024

e JADdelINS _

50
0

Q/'. ‘\..' (\.: ’b". o &K ~\..' 6‘: ((\..’ 0..‘ @..' /b..' Q/". ~\..‘ (\..'

N TOTAL e |TS e—NAV

‘ Mi i de IAD en UCI neonatal

NAV ITs Total %
0 13 13 40,6
Enterococcus faecalis 0 5 5 15,6
Klebsiella pneumoniae 0 4 4 12,5
hylococcus aureus 0 4 4 125
1s haemol 0 2 2 6,3
Enterococcus faecium 0 1 1 3,1
Klebsiella pneumoniae pneum| 0 1 1 31
Staphylococcus aureus MR 0 1 1 3,1
Serratia marcescens 0 1 1 31
Total general 0 32 32 100,0

Comportamiento de notificacion de casos |

Camporianienioldeiarabieslaliteiis trimestre de 2024 UCI neonatal de Medellin

UCI neonatal g
comparado contra lo esperado para el mismo
% 0% periodo del afio inmediatamente anterior
Nifios | rimestre
EVENTO |—2024 [ 2028 | . cenual| POISSON
OBSERVADO| ESPERADO
TS AC NEO 27 22 2% |0 005
Comorbilidades] NAV | mS [ Total | % | NAV NEO 8 5 650% o 007
Inmunosupr | 3 3 75 |

Observacién: El aumento en el nimero de casos de
ITS en UCI neonatal es significativo (P=0,05). El
aumento en el nimero de NAV no es significativo. Se
debe correlacionar con el seguimiento

Fuente ficha 357 y 359 depuradas de SIVIGILA
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INFECCIONES ASOCIADAS A PROCEDIMIENTOS
MEDICO-QUIRURGICOS (IAPMQ)

marzo

2024 115

Comportamiento por semana epidemiolégica de la notificacion de IAPMQ en Medellin a
marzo de 2024

g3 0 2345678 9012131415
C§Ie§istectom|’a 2 3 312 12
[ R@vularizacion 11 121 1
] :r%orrafia 13223 12312 1
P‘é’rtovaginal 1212111 213 2
Cesdrea 4 46 43 255184542
Semana epidemioldgica
159&
=17 49% Distribucién porcentual de casos de
h=56 IAPMQ notific::;; ze: el | trimestre

2%
n=14

Observacion: La notificacion del evento inicia en mayo de 2018 y desde el 2019 se evidencia aumento en la notificacion,
para el afio 2020 el inicio de la pandemia por SARS CoV2 disminuyé el nimero de cirugias programadas y por ende el
nimero de notificaciones; para el afio 2023 se observo el retorno a la tendencia previa a la pandemia, y se visualiza
aumento en el primer trimestre del 2024 asociado posiblemente al fortalecimiento de la vigilancia mediante la metodologia

eventos obsfétricos. .z . . . .
/enios ob9 rbp%rcmn de incidencia acumulada de IAPMQ en Medellin a marzo de 2024

Mes Cesarea Colecistectomia Herniorrafia Parto  vascularizaci Total
enero 2.4 1.0 0.7 0.4 2.5 1.0
febrero 2.1 0.4 0.7 0.3 5.3 0.8
marzo 1.8 0.2 0.2 0.5 1.4 0.6
Tendencia T — - T —_— T T

Comportamiento mensual de la notificacion de IAPMQ en Medellin marzo (acumulado) de 2024 y proporcién segin
procedimiento notificado, la mayoria de los casos notificados corresponden a IAMPQ por cesarea, sin embargo, la proporcion
de incidencia mas alta corresponde a revascularizacion miocérdica, por lo cual se hace un llamado a las UPGD que atienden
este tipo de procedimientos para gestionar el riesgo de infecciones identificados.

T ANAITSTS estadistico” qiferencia Getasas de incidencia TAPNIQ én Medellin 20Z3a marzode — —

2024
Procedimiento 2023 2024p Diferenciade tasas  1C 95%
Cesarea 142 211 0.69 (1.05, 1.66)
Herniorrafia 0.51 0.53 0.02 (0.32, 0.60)
Parto vaginal 0.31 0.37 0.06 (0.24, 0.36)
RVM 4.09 3.04 -1.05 (2.69, 4.98)
Colecistectomia 0.42 0.52 0.10 (0.23,0.50)

Distribucién sociodemogréfica de la notificaciéon de IAPMQ en Medellin a marzo de 2024

Pag.. 38

Piramide poblacional
IAPMQ de
Colecistectomias,...

3O 0 B3GR 4%

-100,0%0%
2 Proporcion
W

O

de edad

%_f...

Piramide Poblacional
IAPMQ de Partos y
Cesareas, Medellin a...

14-18 1&%’0'50'1

0, [
0,0% 20,(5%A40é)%
Proporcion

de edad...

Régimen de afiliacion IAPMQ,
Medellin a marzo 2024

¢ Contributivo

0,0% 50,0%

Tipo de
gimen de

7
3

Fuente: 352 depurada de SIVIGILA a semana 15 de 2024

BBR6,1% 67,0%

Indigena 1 caso

100,0%

Proporcion
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Informe de evento

INFECCIONES ASOCIADAS A PROCEDIMIENTOS
MEDICO-QUIRURGICOS (IAPMQ)

115

Analisis de variables clinicas de casos de IAPMQ en Medellin a marzo de 2024
I .,
. Deteccion de la
Tipo de IAPMQ por

procedimientd RALEElin a IAPMQ Med Nigi@nci
marzo 2024 marzo 2024

0 posterior
9;%0//: al alta

Cesarea

0% 50% 100%
W Sup_primar Sup_secund

iento

lim

Observacion: La mayoria de IAPMQ de colecistectomia y revascularizacion corresponden a
Infecciones 6rgano espacio, mientras que para herniorrafia y ceséarea la mayoria corresponden a
infecciones superficiales. El 20% de las IAPMQ notificadas de cesarea corresponden a infecciones
o6rgano-espacio

Agentes causales de IAPMQ en Medellin Primer trimestre de 2024 por tipo de
Procedimiento

Microorganismo Cesérea Colecistectomia Herniorrafia Parto Vaginal Revascularizacién Total general %
Staphylococcus aureus 8 2 2 12 40%
Enterococcus faecalis 2 1 1 4 13%
Escherichia coli 3 1 4 13%
Klebsiella pneumoniae 1 1 1 1 4 13%
Citrobacter freundii 1 1 3%
Eubacterium yurii 1 1 3%
Klebsiella ozaenae 1 1 3%
Staphylococcus epidermidis 1 1 3%
Staphylococcus lugdunensis 1 1 3%
Streptococcus anginosus 1 1 3%
Total con agente microbiolégico 13 7 7 [ 3 30 26%
IAPMQ sin prueba microbiolégica 43 7 14 17 4 85 74%

Observacion: La mayoria de IAPMQ en Medellin son de diagnéstico clinico. De los agentes identificados la mayor
e e SBYOPOICIOY

Tiempo de administracién de antibiético
- profildctico
ProporCién de dsa':‘o >60min | 30-60min | <30 min

[Cesarea 9% 7% 45% 39%

p roce d mie nto e Herniorrafia 0% 10% 29% 62%
Parto 100% 0% 0% 0%

. , o [Revascularizacion 0% 29% 43% 29%
¢ Cesarea 0% Colecistectomia | 14% | 0% 29% 57%

0% ARG )
Q{ 79

Administracién de %
profilaxis antibidtica

dimien

b}

Andlisis especial - Procedimientos obstétricos

Proporcion de notificacién de IAPMQ de procedimientos
obstétricos a marzo 2024

Parto Cesarea

15% 29% E5

endometritis en

Fuente: 352 depurada de SIVIGILA a semana 15 de 2024

Fuente: 352 depurad de SIVIGILA a semana 15 de
2024
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Consumo de antibioticos
en el ambito hospitalario

Corte a marzo, Medellin 2024

UPGD Reportando 39

ene-24 feb-24 mar-24 _ abr-24 may-24 _jun-24 __ jul-24 0-24 sep-24 oct-24 nov-24 _dic-24
90,00 [ 90,00 90,00

87,18 | 92,31 74,36

adultos

Comportamiento de la notificacion de consumo de antibiéticos en el &mbito
hospitalario en unidad de cuidados intensivos de adultos en Medellin a |
Trimestre de 2024

0 Consideraci de la notificacion en servicios de UCI adultos

Numero de UPGD que
notifican Consumo de 20
antimicrobianos en UCI
adultos

Se recomienda ajustar el reporte de gramos consumidos teniendo en cuenta devoluciones

Esta vigilancia sélo se realiza en servicios de adultos, excluye urgencias y salas de cirugia.

Para servicio de UCI adultos tener en cuenta que las DDD de las moléculas que se reportan en la
ficha 354 son de las presentaciones enterales del principio activo de la molécula principal

o Tendencia de DDD por cada 100 pacientes en UCI

Tendencia de consumo de
antibidticos y porcentaje
de ocupacion en UCI

La
molécula adutos...
de mayor
consumo 9 1868 fm i =
en UCI =) enremaiomju UFUSEOCHO |
adultos en ebarrayni"gp/t|vic
Medellin es —A—DDDICEF [1,4,4,
piperacilina —><—DDD2ERT 0,0,0,
- DD'EME 141314

Siglas: DDD=dosis dia definida, CEF=Ceftriaxona, ERT=ertapenem, MEM=meropenem,
PTZ=Piperacilina, VAN=Vancomicina, FEP=cefepime, CEFAV=ceftazidime/avivacam, OXA=oxacilina,
GEN=gentamicina,LNZ=linezolid, DOR= doripenem

%OCUP=porcentaje de ocupacion

Tabla parativa del C de antimicrobi; en Medellin
do con otras territoriales

Servicio Item ceftriaxona  ertapenem  meropenem piperacilina  vancomicina  cefepime m oxacilina gentamicina  linezolid  Doripenem %OCUP‘
pl0 24 0,08 1338 1523 547 3% 07 157 031 475 0,00
UCladultos  Promedio 38 021 B8 158 629 409 090 998 048 521 0,00 08
Medellin 1S 41 029 1441 162 6,86 483 097 11,6 057 550 0,00 |
P% 414 031 1446 163 691 48 10 N on 571 00
Antioguia NOV 203 430 080 1280 1840 640 50 170 11,50 110 450 0,00 sndato
INSNOV 203 640 190 17,10 1540 1040 690 210 940 450 470 810

Fuente: Base de datos SIVIGILA 354 depurada a semana 15 de 2024 y boletin INS afio 2024
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Consumo de antibioticos
en el ambito hospitalario

Corte a marzo, Medellin 2024

UPGD Reportando

Comportamiento de la notificacion de consumo de antibiéticos en el &mbito
hospitalario en hospitalizacién adultos de alta complejidad en Medellin a |
Trimestre de 2024

Consideraciones de la notificacion en servicios de hospitalizacion adultos
NUmero de UPGD que
notifican Consumo de 2 O
antimicrobianos en
hospitalizacién adultos en
UPGD de alta complejidad

Se recomienda ajustar el reporte de gramos consumidos teniendo en cuenta devoluciones

Esta vigilancia sdlo se realiza en servicios de adultos, excluye urgencias y salas de cirugia.

Tener en cuenta que las DDD de las moléculas que se reportan en hospitalizacién adultos en la ficha 354
son en las presentaciones enterales excepto ciprofloxacina cuya vigilancia se realiza para presentacién
enteral y parenteral.

& Tendencia de DDD por cada 100 pacientes en hospitalizacion adultos en
UPGD con alta complejidad

Tendencia de consumo de antibidticos y porcentaje de
ocupacién en servicios de hospitalizacién adutos alta
9,00 complejidad

8,00 Medellin enero a diciembre 2024
La - so0 AT
B a2 2,00
o ——
molécula 00 =
de mayor
fa—- sl
000 e | feb | mar | abr may| jun | jul | aug | sep | oct | nov | dic
consumo —DDDICEE | 1,65 1,72 1,69
es —— D DDAERT 0,31 0,45 0,47
H 'I' DODSPTZ 6,44
piperacilin
a —— DOOMFAY

DODIATMX | 0,24 0,21 0,20
DODISINZ | 0,94 0,89 1,23
DODIIDOR | 0,00 0,00 0,00

G— Percentiles del de antimicrobi en Hospitalizacion adultos en
UPGD con alta complejidad en Medellin

cefta amoxacilina gentamicin trimetopri
Seniicio ltem ceftriaxona ciprofloxacina ertapenem  meropenem piperaclina vancomicina ~ cefepime ampiclina  oxaciina ol amikacina . "

linezolid - Doripenem | %0CUP

NoUClata  pl0 166 3 034 286 638 3] 18 03 41 276 004 02% 034 00 0% 00
complefida  Promedio 16 38 041 28 63 23 1% 07 505 28 005 030 0% 02 10 00

08
dadultos P15 1 3 0% 30 8 28 1% 00 58 2% 006 02 07 02 18 00
Medellin 0 m 34 o 38 10 251 161 034 53% 29 006 03 051 03 )iy 000
Comparacion de DDD por grupo de antibiético por nivel territorial
penicilinas fal ‘glicopeptidos ‘oxazolidonas fluoroquinolonas sulfonamidas
1486 39 352 086 235 102 33 021
365 81 123 134 39 12 47 07
191 39 5 26 23 09 36 03

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medelin y Boltin INS aro 2024
Figura Caracteristicas del CAB en Medellin, semana 15 de 2024
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Consumo de antibioticos
en el ambito hospitalario

Corte a marzo, Medellin 2024

UPGD Reportando

Comportamiento de la notificacion de consumo de antibiéticos en el &mbito
hospitalario en hospitalizacién adultos de alta complejidad en Medellin a |
Trimestre de 2024

Consideraciones de la notificacion en servicios de hospitalizacion adultos en
UPGD de mediana complejidad

NUmero de UPGD que
notifican Consumo de 1 9
antimicrobianos en
hospitalizacién adultos en
UPGD de mediana
complejidad

Se recomienda ajustar el reporte de gramos consumidos teniendo en cuenta devoluciones

Esta vigilancia sdlo se realiza en servicios de adultos, excluye urgencias y salas de cirugia.

Tener en cuenta que las DDD de las moléculas que se reportan en hospitalizacién adultos en la ficha 354
son en las presentaciones enterales excepto ciprofloxacina cuya vigilancia se realiza para presentacién
enteral y parenteral.

6 Tendencia de DDD por cada 100 pacientes en hospitalizacion adultos en
UPGD con mediana complejidad

Tendencia de consumo de antibiéticos y porcentaje de
ocupacidn en NO UCI MEDIANA
Medellin, enero a diciembre 2024

ENER
o

L1}

FEB | MAR | ABR | MAY | JUN | JUL | AGD | SEP | OCT | NOV | DIC

——oomcer | a8 | a7 | a0t
—— D002 Q1P EBJ_G,Zl !11_

I —=— DDD3ERT 0,09 | 018 0,19

La molécula ——doowie | 206 | 2o | o
de mayor oobevAN | 2,38 | 2,78 | 151

DDD7FER | 0,78 | 0.96 | 0,77

consumo es —=—DDDBEFAV 0,00 | 0,03 0,02

——0DD9AMP 10,11 8,33 | 573
Ampicilina —+—DDDIDOXA 7,72 | 3,44 | 672
—=—DDD1IAMX 0,00 | 025 0,02

DDDIZAMK 1,10 | 1,70 | 122 |

DDDIIGEN | 1,37 | 3,97 | 0,68

CODLATMX 0,02 | 0,02 | 0,01

DDDISINZ | 0,19 | 0,08 | 0,02 |

poDLDOR . 0 | o0 | o |

“— Percentiles del de antimicrobi: en Hospitalizacion adultos en UPGD
con mediana complejidad en Medellin

Senido  Mem ceftiaona cproflosacina ertapenem  meropenem  piperacina vancomicina  cefepime. ""' ampdina  oxaciina oilte e € """" s 'm"' linezolid  Doripenem| %0CUP
NoUCl pl0 18 39 ol 218 48 166 on 000 861 408 000 1 R 001 00 00
media Promedio 25 548 015 25 518 206 08 00 939 5% 010 13 200 001 010 000 06
complejida 2] 33 652 018 14 58 28 087 00 99 mn 015 1% 26 00 014 000
daduttos P 361 67 019 8 58 2% 0% 003 1004 75 08 180 348 00 017 000
Comparacion de DDD por grupo de antibiético por nivel territorial
peniclines cabapenericos fdosprie aminoglucsides ucpepidos ovaoldonas oraquinlones sulfoanides
23 26 3% 3% A ) 56 (]
%5 81 3 B4 3 it a [}
ANTIOQUANOY 2023 151 39 5 % 3 [} 36 L)

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medelin y Boltin INS aro 2024
Figura Caracteristicas del CAB en Medellin, semana 15 de 2024
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de intento de suicidio. Medellin, a Periodo epidemiologico 03
acumulado de 2024.
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¢ Como se
comporta el 60
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i‘ii'i‘ 654 No de casos 20
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13 57 91113151719 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51
Semana Epidemiolégica

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento del intento de suicidio. Medellin, a Periodo epidemiolégico 03
acumulado de 2021-2024.

Flndicadores

Proporcion de incidencia en poblacion Cobertura de visita de campo
general por 100.000 habitantes Acciones de vigilancia

25,0 * 100 mil 55,8% (365 casos)
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Al do Mokt
DISTRITO DE MEDELLIN
SECRETARIA DE SALUD

PROPORCION DE CASOS DE
INTENTO DE SUICIDIO POR COMUNA
HASTA PERIODO EPIDEMIOLOGICO 3.
MEDELLIN, 2024.

CONVENCIONES TEMATICAS

Proporcién de casos™
[loo

o1 -34

[ 135-53
ls4-86
s -109

* otal 535¢6: 660
Gssos peocodficados 476 (71451
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Municipio do
Guame

Rionegro

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Mapa temético de proporcién de casos para intento de suicidio. Medellin, a Periodo epidemiolégico 03 acumulado de 2024.

Sexo

Etn|a

Poblaciones espemales

%8 2 4

Masculino Femenino

Afrocolombiano Indigena
216 casos 438 casos 3 casos 0 casos

Afiliacion al SGSSS

Régimen contributivo: 66,51%
Régimen subsidiado: 28,44%

ﬁ % Prlvado dela
Migrante Gestante libertad
1,58% 0,86%

11 casos 6 casos 4 casos

171

Area de ocurrencia
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502 casos 80 casos
| o [ EE
O 36 casos 34 casos
Figura. Mecanismo de intento de suicidio. Periodo epidemioldgico 03
2024
30,0 -
25,0 - Problemas familiares mEEEEE———EEEE——— 32 5
Conflictos con pareja 0 expareja IIEEEEEEEEEEEEEESS——————— 29 0
20,0 + Problemas econémicos m——— 12 1
% 150 J Enfermedad crénica dolorosa o.. s 5 3
§ ' Maltrato fisico, psicolégico o.. . 5 2
g 10,0 - Muerte de familiar == 4,8
Problema escolar/ educacion mmmm 4,8
50 1 Problema laboral = 4.6
0.0 ..--_ Problema legal m 1,2
5a 10| 15|20 | 25|30 | 35|40 (45|50 |55 |60 |65 70y Suicidio familiar amigo 1 0,7
g|alajajajajajaj a alalajla|.°
1419|2429 (34|39 |44 |49(54 |59 |64 |69 0,0 5,0 10,0 15,0 20,0 25,0 30,0 35,0
=% Gagos! egg.ssqejmﬂm,gmﬂ]n@aﬁgs db4d3dd |2,0(14|1,1]1,5|0,6 Porcentaje
Ccagos ae T ae suicialo.  Ferioao

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

epidemioldgico 03. 2024. Figura. Factores desencadenantes de intento de suicidio. Periodo epidemioldgico 03. 2024.

Trastornos psiquiatricos  INIIEIEGEGGGNNNNNNE 35,8
Idea suicida NN 26,6
Plan suicida NG 16,3
Consumo de SPA I 11,0

Abuso Alcohol Il 6,0

Factores de Riesgo

Antecedente violencia abuso [l 3,0
Antecedente familiar W 1,3

00 50 100 150 20,0 250 30,0 350 400

Fuente: SIVIGILA. Secretara de Salud de Medelln, O CEMNtaJe
Figura. Factores de riesgo de intento de suicidio. Periodo epidemiologico 03. 2024.

El intento de suicidio es uno de los eventos de interés en salud publica que da cuenta de la salud mental de una comunidad. Cabe resaltar que
algunas situaciones que pueden favorecer esta situacion y que se han percibido en las visitas epidemiolégicas de campo son: problemas
familiares, con la pareja o expareja, enfermedades crénicas o dolor, problemas laborales, econémicos y judiciales, violencia fisica o sexual, entre
otras. La relacién hombre: mujer es de aproximadamente 2 mujeres por cada hombre, en tanto que de acuerdo al curso de vida, las personas
mas afectadas se encuentran entre los 15 y los 29 afios de edad, siendo el 60,1% del total de los casos. La cobertura de las visitas de campo que
realizan los psicélogos de la secretaria de salud es del 55,8%, con respecto a los casos notificados en el periodo epidemiolégico 03. El evento se
esta registrando desde la primera infancia, situacion que debe ser tenida en cuenta al momento de disefiar estrategias de prevencion.
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o

Numero de casos
- N w S [3,]
o o o o

o

1 3 5 7 9 11131517 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51
Semana Epidemiolégica

@B Percentil 75 @ Mediana [ Percentil 25 —e—2024

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de VIH. Medellin, a Periodo epidemiolégico 03 acumulado de 2024.

2024 2021 2022 2023

¢, Como se 0
comportael [
evento?

Casos

No de casos

13 5 7 9 1113151719 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51
Semana Epidemiolégica

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento de VIH. Medellin, a Periodo epidemiolégico 03 acumulado de 2021-2024.

Proporcion de incidencia en poblacion
general por 100.000 habitantes

17,0 * 100 mil
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Etnia

Sexo

Poblaciones especiales

Masculino Femenino
85,7% 14,3%
382 casos 64 casos
+

Doné sangre

i em 8 B

Gestante Migrante =~ Habitante de calle Afocolombiano Rom - Gitano
0,43% 15,62% 4,77% 0,90% 0,22%
2 casos 72 casos 22 casos 4 casos 1 caso

Afiliacion al SGSS

Régimen contributivo: 50,22%
Régimen subsidiado: 34,98%

Area de ocurrencia
Cabecera municipal

97,53%

A ey,
e R B i} ]
/ N b
g 3\ 7 Aenkan e Mmamitn
i \\ ‘ ‘, DISTRITO DE MEDELLIN
4 Y : SECRETARIA DE SALUD
&5 i PROPORCION DE CASOS DE
s ! VIH POR COMUNA
{ HASTA PERIODO EPIDEMIOLOGICO 3.
Y MEDELLIN, 2024.
J B R
“\, Comegimiento de San Sebastisn de Palmitas . ‘\\ CONVENGIONES TEMATICAS;
H (0%) / X Proporcién de casos®
i o unicipio.
~ N = i b
5 = Copacabana o121
) NSy _— 2255
{ » e 56-79
Municiplo de ‘]\ N <
Evéiico 4

PR AN

anicoode \,
Weicons© Y

{
"\ Corregimiento de San Antonio de Prado
| (4%)

s 7 __‘:.
Vv @ 4

| ELRES

Doce de Octubre
S {49%) | castila

CONVENCIONES CARTOGRAFICAS

O e

Musicipio e
Guarme

Municipio de
Envigado

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Mapa tematico de proporcion de casos para VIH. Medellin, a Periodo epidemiolégico 03 acumulado de 2024.



Tipo de prueba

cica | :o.
Carga viral _ 14,1

Western blot F 4,9

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0

Porcentaje

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Tabla. Distribucion de pruebas realizadas en diagndstico VIH, a Periodo

epidemiolégico 03 de 2024.

29

100,0 - 93,7
90,0 -
80,0 -
70,0 -
60,0 -
50,0 -
40,0 -
30,0 -
20,0 -
10,0 - 1,6 4,7

0,0 .
Muerto Sida VIH
Estado clinico

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Tabla. Distribucion de estado Clinico en diagnostico VIH, a Periodo
epidemioldgico 03 de 2024.

Porcentaje

30a|35a|40a|45a|50a|55a|60a|65a| 70y
34 | 39 | 44 | 49 [ 54 | 59 | 64 | 69 | méas

25,0 -
20,0 -
15,0 -
_CD
g
c
Y 10,0
<]
o
5,0
! 10a|15a|20a|25a
0AS5I5a9| 7" | 19 | 24
|m%casos| 0,2 | 0,0 | 00 | 40 |220(21,1

178(106| 85|49 |31 |36 |16 (16| 1,1

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Curso de vida de los casos notificados de VIH. Periodo epidemiologico 03. 2024.

50,0%
45,0%
40,0%
35,0%
30,0%
25,0%
20,0%
15,0%
10,0%

5,0%
0,0% .

% casos

Grupos de edad

Heteros | Homos | Bisexua
exual exual |

Sexual

Matern
o]
infantil

-_
Transfu | Usuario

|m% casos| 44,8% | 47,1% | 6,1% | 0,2%

. Transpl
sién s A;::lgen ante de | Piercin | Hemodi | Tatuaje
sanguin | drogas trabaio 6rgano g alisis S
ea \% ) S
Parenteral
00% | 1,8% | 00% | 00% | 00% | 00% | 0,0%

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Mecanismo probable de transmisién de VIH. Periodo epidemiologico 03. 2024.
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ico lll de 2024 Casos de dengue en Medellin, con corte a semana epidemioldgica 12 de 2024

X Confirmados Conformado por Total
Tipo de caso Probable . ) L. %
por laboratorio | nexo epidemioldgico | general
Sin signos de alarma 103 152 2 257 |56,2%
Con signos de alarma 60 131 2 193 |42,2%
Dengue Grave 2 3 0 5 1,1%
Muertes por dengue 0 2 0 2 0,4%
Total general 165 288 4 457
36,11% 63,02% 0,88%

Canal endémico de Dengue. b

Medellin, a semana

epidemioldgica 12 =

acumulado de 2024.

s
=)

# de casos
W
(=]

o
=]

Actualmente en situaciéon de
brote por dengue

[
=]

o

12 3 456 7 8 9 1011121314151617 18 1% 2021 22 33234252627 28 28 30 31 32 33 34 35 36 37 38 394041 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52
Semanas epidemioldgicas
Zona de Exito [ Zona de seguridad | 7ona de alerta = abem e Casos 2024

Numero de casos de 70

P &6
Dengue, Medellin, a 50 .\
semana epidemiolégica - 5o
~ " 47
12, afios 2022-2024. 8 10 a2
E 30 N2 31 32
i P 25425 26

La variacion porcentual m 32

con respecto al mismo 10

periodo del afio anterior

aumento en un 762,3% o i ~avs MO IANIMEN AT

12345678 51011121314151617181920212233242526272829303132333435363738394041424344454647 4845505152

Semanas epidemioldgicas
2027 — 2023 2024

Casos e incidencia de Dengue por grupo de edad y sexo. Medellin a semana

60 epidemiol6gica 12 de 2024 40,0
o 50 | 350 T
8 300 8
P 40 250 2
Masculino Femenino g 30 Incidencia Distrital: 16,9 ‘ 200 %
2 ®
I — S 20 150 T
L
235 casos 222casos ., I I I I I . 1009
51,4% 48,6% 0 - W
- HF fF " o KU - &7 3 © q’mﬁ ,Jra & & Qaﬁ":’ Pt\os 3 R & &9 - 7 ﬁqgvp"' g’?
Q ] W {j'a ,10'2\ _Lcj'a '303 _gj‘B bp'a o <,§)'3 tg‘j'z\ bg'a 6""3 ,\Q'b 153 » \‘\‘i‘
1,5% 0,4%
8% 0.2% Grupos de edad
® \ . B Femenino 48,6%  mm Masculino 51,4% Incidencia
Afiliacion al SGSS
M u Contributivo n: 345 &
= Subsidiado n: 94 . -
poseson s Alcaldia de Medellin

Excepciénn: 7

———— Digtilodg —————
Ciencia, Tecnologia e Innovacion

= Independiente n:2

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

= Espedial:n: 1



Casos de dengue en Medellin, con corte a semana epidemioldgica 12 de 2024

Tipo de caso Ambulatorio Hoszlrt‘arl’li:)cwn UCI | Observacion | Remitido | Total general %
Sin signos de alarma 30 0 13 0 257 56,24%
Con signos de alarma 115 13 20 15 193 42,23%
Dengue grave 0 2 1 0 2 5 1,09%
Muertes por dengue 0 0 2 0 0 2 0,44%
Total general 244 147 16 33 17 457 100,00%
53,39% 32,17% 3,50% 7,22% 3,72% 100,00%
Etnia Poblaciones especiales
1 |
1 | 1

P @ B O
P&k

Ty
oo B e

2 8 :

Afrocolombiano  Indigena Raizal Migrante ~Discapacidad  wmaternas
1,5% 0,4% 0,4% 1,1% - 0,2%
7 casos 2 casos 2 casos 5 caso 1 casos

Casos e incidencia de dengue por comuna en Medellin con corte a semana epidemiolégica 12 2024

Comma | »de csolponcion] e

NO CODIFICA DIRECCION 125 0 0,0

MANRIQUE 42 182988 23,0

SAN JAVIER 41 178903 22,9

BELEN 35 219847 15,9

VILLA HERMOSA 34 175756 19,3

SAN CRISTOBAL 29 160320 18,1

ALTAVISTA 26 as078 | 565 |

POPULAR 14 152365 9,2

BUENOS AIRES 13 179159 7,3

SANTA CRUZ 13 124610 10,4

ROBLEDO 12 212453 5,6

DOCE DE OCTUBRE 11 185191 5,9

CASTILLA 10 127722 7,8

EL POBLADO 10 112850 8,9

LA CANDELARIA 10 79892 12,5 https://www.medellin.gov.co/mapgisQ/mapa.jsp?apIicacionz1&css=csslapp_mapas_:nedélli -

LA AMERICA 9 88382 102 | "°° _ _

San ANTONIO DEPRADD | B | 1210 | Gs | S, de pnave o el el

LAURELES 5 101396 49 mwséﬁéﬁe grave| Total %

ARANJUEZ 3 146611 [ 2,0 Colombia | 76228 756 76984 | 100%

GUAYABAL 3 64509 4,7 Antioquia | 2434 3 2457 | 32

SANTA ELENA 3 32855 9,1 Viedellin | 452 c 257 | 0.6%

SAN SEBASTIAN DE PALMITAS 0 6712 0,0

Total general - 2700443 16,9 g it
Alcaldia de Medellin

Diigtrily da

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin. Ciencia, Tecnologia e Innovacion
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== L. inferior Razon observada —— L. superior

Canal endémico para mortalidad materna, datos preliminares. Residentes en
Medellin. Acumulado al tercer periodo epidemioldgico de 2024.

Nota: método utiizado MMWR (razones observadas y esperadas). Fuente:
Seguimiento mortalidad materna 2013 - 2024. Medellin. Fecha de corte:
23/03/2024.

@
Razé6n MM temprana
Afiliacion al SGSS 20 por cien mil nacidos vivos.
Régimen subsidiado: 0 Un (1) caso, causa indeterminada,
caso directa, evitabilidad no evaluable.
No Afiliado: 0

Contributivo: 1 caso

Excepolon = especial ;0 Razén MM temprana evitable

0 por cien mil nacidos vivos.
No se han presentado casos evitables

Muertes maternas tardias

Se reportd un caso de MM tardia en
el segundo periodo epidemiolégico
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11; 32,6 24: 31,4 . 205 0; 25,6 _
9; 26,8 i 24.9¥ ZWITNE .95 6; 26, 3250
=gt ] 18- 255 Y. 20,0
b a; 14,0 s A
2:9.2

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 %‘l}ljud 2015 2016 2017 2013 2019 2020 2021 2022 2023 2024*

Razdn de muerte materna.
Medellin, 2004-2024*.

Fuente: Proceso de vigilancia epidemiolégica de mortalidad materna, entre los 43 y 365 dias pos-evento obstétrico y
coincidentes con el embarazo, Sivigila, RUAF ND y Sivigila — maternidad segura. Nacidos vivos DANE 2004 - 2022.
Medellin. Fecha de corte: 23/03/2024.

Los datos para Colombia y Antioquia se tomaron del informe de evento a periodo epidemioldgico 2 de 2024.
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450
40,0
35,0
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250
20,0
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50

{Numera); razdn por 100 mil nacidos vivos

0.0

b Wledelin Medellin evitable Meta plan lecal de salud = [leta Plan Local de Salud Evitables
B); 47,5
(13); 38, {12); 37,6
(10); 36,0
(9
(97; 26,8
121,7
8)23.8 1 {1); 20,0
7.5
I (4); 1
(5)17.5
(4); 14,0
(4) 14,24) 14,49) 147
(2); 9.2
(3) 10,3
2)7.0 (1) 4,6
(1136 (1)48 {0) 0.0
2004 2005 2006 2007 2008 2008 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Ao

Razdn de muerte materna evitable.
Medellin, 2004-2024*.

Fuente: Proceso de vigilancia epidemiolégica de mortalidad materna, entre los 43 y 365 dias pos-evento obstétrico
y coincidentes con el embarazo, Sivigila, RUAF ND y Sivigila — maternidad segura. Nacidos vivos fuente DANE
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- FComportamlento de la notificacion
Morbilidad materna
extrema - MME

Periodo epidemiolégico 3 - 2024 \/‘W

§

-}
[

. '
12 3 4 5 6 T B 8100 1213 W15 w 2 X AT 30 39 40 41 42 43 84 45 66 4T 4% 40 S0 51 S

Canal endémico para morbilidad materna extrema, datos preliminares.
Mujeres residentes en Medellin. Acumulado al tercer periodo
epidemiolégico de 2024.

Nota: método utilizado MMWR (razones observadas y esperadas).

Fuente: Seguimiento morbilidad materna extrema 2016 - 2024, Sivigila.
Medellin. Fecha de corte: 23/03/24. P

Afiliacion al SGSS Razéon MME
1l1lacion a .
o 56,4 por mil n.v.
@
Régimen subsidiado: 36,2% Proporcion de casos con 3 0 mas
Contributivo: 55,7% criterios
No asegurado: 6,4% o
oo Eécepc_i6|":017’1/°/° indice de letalidad
special: 0,
w’ﬁ‘ww 282  Nodecasos p o 0,4%
[ 4
Variacion porcentual respecto al Porcentaje de muerte perinatal y neonatal
mismo periodo del afo anterior: tardia en mujeres con MME
aumento en un 15% 0
2,1%
Razon de MME por
10 a%Tg;ﬂ:e — 516 El Protocolo actualizado en 2023 se reportan con un
153 19 afos 39:3 criterio excepto en sepsis. Se clasifican en
. _ 50 2 24 afos e relacionados con: -disfuncién de 6rgano, -
Area de ocurrencia 95 2 20 afos 45,3 enfermedad especifica, -el manejo. Los seguimientos
Cabecera municipal 30 a 34 afos 66,3 luego del alta se ajustaron a los 7, 14 21y 28 dias.
95,8% 35 a 39 afios 89,0 La notificacion es inmediata, desde el momento en
) 40 y mas 121,0 que se confirma el diagnostico.
Trastornos Hipertensivos:
g La notificacion super inmediata en morbilidad
60,3 fo materna extrema esta configurada para los casos
C ompli caciones con al menos uno de los siguientes criterios: -pre-
. 0 eclampsia severa, -eclampsia y -hemorragia
hemorragicas: 19,9% obstétrica severa.

Causas agrupadas de

morbilidad materna Sepsis relacionada con el
t
efena embarazo: 4,6%




Namero; Razén * 1000 nacidos vives

Colomba —e—Antioquia —@— Medellin
70

33372;65,8 —4496,67.5

1308:60.4

°
50 3710, 52,8 3785539

40 43,0

%

20

2013 2014 2015 2018 2017 2018 2018 2020 2021 2022 2023 2024
Afo

Razdn de Morbilidad materna extrema.
Mujeres residentes en Medellin, 2013-2024*,

Fuente: Seguimiento morbilidad materna extrema 2013 — 2024, Sivigila. Medellin. Fecha de corte: 23/03/24.
Datos de Colombia y Antioquia tomados del Informe de evento de MME del INS a periodo epidemiolégico 2.

[Razén MME [ Zonaderiespo<34 | Zonadeseguidad340-47.2  [NNNFGnadeNesG0R TN

§  seeees Meta Internacional —#— Indice da letalidad

Momere de muertes matemas;
Indice de letalidad

2013 aa 2015 2MEe 20T i:li':f 2018 2020 A& 20E N3 20280

Indice de letalidad en mujeres con MME.
Mujeres residentes en Medellin, 2013-2024*,

Fuente: Seguimiento morbilidad materna extrema 2013 — 2024, Sivigila. Medellin. Fecha de corte: 23/03/24.

[Indice de letalidad [ETTBA0 =3 ] Medio 1302 1.9 [HNSIOESONNN
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1T 234587 83NN HSETUHINNBIMNBSXTBIXNNNVHNERTRILIMNQOHS S TS0 NST
Semans epidemiclagics

—— L_inferior - - - Rain observada — L. superior

Canal endémico para muerte perinatal, datos preliminares. Residentes en Medellin. Acumulado al
tercer periodo epidemiolégico de 2024.

Nota: método utilizado MMWR (razones observadas y esperadas).

Fuente: Seguimiento de muerte perinatal 2016 - 2024, Sivigila. Medellin. Fecha de corte: 23/03/2024.

i Cémo se M

“
122450780 0NNRDUBBITWBINRBNBBTBAINNXDUNIBTNIOHNR2ODUBBTE8500NR
Semana epidemiologica

e L IfOri0f - RazOn observada = L. superior

eventoq Canal endémico para muerte neonatal, datos preliminares. Residentes en Medellin.
> Acumulado al tercer periodo epidemiol6gico de 2024.

Nota: método utilizado MMWR (razones observadas y esperadas).
Fuente: Seguimiento de muerte neonatal tardia 2016 - 2024, Sivigila. Medellin. Fecha de corte:

No de casos 23/03/2024.
Razon de mortalidad perinatal
9,1 muertes por cada 1000 r@x I ‘I
nacidos vivos y muertos ) Area de
(46 /5034) *1000 Indigena ocurrencia

Razén de mortalidad neonatal tardia
- 1,2 muertes por cada 1000 0 _
- nacidos vivos y muertos
(6 /5034) *1000

Afillacion al SG3S Razon* de mortalidad perinatal y neonatal tardia segin peso y momento de
L . I la muerte. Residentes en Medellin, al tercer periodo epidemiolégico de 2024.
Régimen contributivo
61,5% - 32 casos Momento de ocurrencia
Régimen subsidiado Peso (g) Muertes fetales Neonatal
30,8% - 16 casos Anteparto Intraparto Temprana Tardia
No afiliado 5,8% - 3 casos 999 0 menos
Régimen Excepcion 1,9% - 1 caso 1000 2 1499
1500 a 1999
Momento de ocurrencia 2000 a 2499
de la muerte 2500 a 3999
4000 o mas
Total 6.4 0,8 2,0 1,2

Salud materna

Cuidados prenatales Fuente: Seguimiento de muertes perinatales y
Atencion del parto . -
Atencion del recién nacido neonatales tardias, Sivigila y RUAF ND.

Atencion del neonato AIEPI  Medellin. Fecha de corte: 23/03/2024
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120 i Perinatal-fietal Total Perinata Meoratd tempranz i Neoratal tardia #— Totsl Meonatsl
Fign o184 4545
,E“*-” 380 127
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Eiog 31112 .
=12 204; 10,7 i - 1
E 200: 10,2 _ 284; 101 2o TEI0E LI gpgg T 22108 a2
= 28297 " A B, ;3
E10,0 5 ¢ ¥
& 171; 7.0
= 50 T2
= 178;63 18065 28 55
545 154 55 . &,
5 g0 X 141; 50 ‘”‘;:"-3 . ‘4‘;-:5-2 1348 12847 (m4E % 100; 46
£ I X " 2 o 7836
+ 121,44 X
115 4.2 s _ w0p:37 1ME4D  qpe a7 Y R Tl i T
- P B2 3.3 v T £33 90; 3.3 368; 3.4
20 - \ o o reell 10: 2.0
58 21 58 21 N i . . . - 8 - - 21 D 1 &
00 4215 4515 4115 4014 4015 3514 g0.qp 0L o 2012 g1z
201z 2013 2014 2015 2018 2017 2018 2018 2020 2021 2028 0Zp 2024p

Tendencia anual de la razon de mortalidad
perinatal y neonatal tardia. Residentes en Medellin,
2012 a 2024 (p).

Fuente: Seguimiento de muertes perinatales y neonatales tardias, Sivigila y RUAF ND. Medellin, 2022 y 2023. Muerte perinatales y
neonatales tardias 2012 — 2022 y nacidos vivos, cifras DANE.

sl Bl 2l = Anticquia O Colombiz

270
240

=

e}

o

"

:

a

o

c

B

&
.0
30
0.0

2012 2013 2014 2015 2018 2017 2018 2018 2020 2021 2022 2023 2024p
ARo

Tendencia anual razon de mortalidad perinatal y neonatal tardia. Residentes
en Medellin, Antioquia 'y Colombia, 2012 a 2024 (p).

Fuente: Seguimiento de muertes perinatales y neonatales tardias, Sivigila y RUAF ND. Medellin, 2022 y 2023. Muerte perinatales y
neonatales tardias 2012 — 2022: DANE. Los datos nacionales y departamentales fueron tomados del informe de evento de la
mortalidad perinatal y neonatal tardia del Instituto Nacional de Salud a periodo uno, 2024.
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Defectos congénitos ' '

Periodo epidemiolégico 3 - 2024 W

1 2 4 58 i 213 14 15 16 W7 4 40 41 42 43 &4 45 &5 47 48 % 0 1 R

Semana epidemioiogica

Raz6n observada —— L. superior

Canal endémico para defectos congénitos, datos preliminares. Residentes en Medellin, tercer
periodo epidemioldgico de 2024

Nota: método utilizado MMWR (razones observadas y esperadas).

Fuente: Seguimiento de defectos congénitos 2016 - 2024, Sivigila. Medellin. Fecha de corte:
23/03/2024.

Indicadores defectos congénitos en Medellin

-254 casos de defectos congénitos por cada 10.000 n.v.
-8 casos de defectos del tubo neural por cada 10.000 n.v.
-Proporcion de mortalidad por defectos congénitos 7,9%, (10 casos)

'n"i\'i“i\ 1 27 No de casos

Malformacion: 91,3%, 116 casos, 232 por 10.000 n.v.
Variacién porcentual respecto Defecto metabdlico: 7%, 9 casos, 18 por 10.000 n.v.
al mismo periodo del afio Metabolico y malformacion: 1,5%, 2 casos, 4 por10.000 n.v.
anterior:
disminuy6 en un 88%
[ 4
Afiliacién al SGSS Edad de la madre en aiios Area de
Prevalencia por 10.000 n.v. y casos ocurrencia
Régimen contributivo
66,1% - 84 casos Menor 20: 441 -17 casos
icipal
Régimen subsidiado 202a20: 3259 - 60 casos Cabecger?a é"o“"'c'pa
30,7% - 39 casos 6%
30a39: 4124 -42casos 127 casos

No afiliado
2,4% - 3 casos 40y mas: 780,4 -7 casos
Excepcidn-especial

0,8% -1 caso
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== Medellin === Antiogquia o Colombia
3500

288.6
300.,0

2347 2410 254 1
2500 2290 2312 217.0 148
o O e '
200.0 174 .4 171.6 1?35//3
1507 o " ! o
136.4 177.2

15":},[’ o-..__._...----""")__ o 1ﬁ3|2

&

FPrevalencia por 10 mil nacidos vivos

o 138.2
100,0 @ 124.1 !
1076 ' 1152
50,0
0,0
2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Ano

Defectos congénitos, Prevalencia de defectos
congenitos por afo. 2018 — 2024p*.

Residencia en Medellin, Antioquia y Colombia al tercer
periodo epidemioldgico de 2024.

*datos preliminares.

Fuente: Seguimiento de defectos congénitos (incluye hipotiroidismo), Sivigila. Medellin. Fecha de corte: 23/03/2024. Los
datos nacionales y departamentales se tomaron del informe de evento del Instituto Nacional de Salud a periodo trece del
afo 2023. El INS no ha publicado el informe de defectos congénitos de los primeros periodos epidemioldgicos de 2024.
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1 2 3 4567 8 910N 213115117 1I81920212220425262728203031 32333463536 3738 304041424588 454847 48 40 5 51 52
Semana epidemiologica
— L. SUperion 2024 ~—— L. inferior Promedio de umbral
Canal endémico para sifilis gestacional, datos preliminares. Mujeres residentes en
Medellin, al tercer periodo epidemiolégico de 2024.
Nota: método utilizado medias geométricas (método Bortman).
Fuente: Seguimiento de sifilis gestacional, Sivigila. Medellin. Fecha de corte: 23/03/2024.

Prevalencia de sifilis gestacional:
23,6 por mil n.v. mas mortinatos
(124 casos por 4998 n.v.y 53 mortinatOS)

°
II“M“R 1 24 e Area de residencia Afiliacion al SGSS Afrocc’lomb'ano Migrante
Subsidiado
. . Cabecera 24% (3 g
La variacion porcentual con 98,4% (122) 42,7% (53) A% 3) 27,4%
respecto al mismo periodo del ’ Contributivo Indigena (34)
ano a'nterlor: Centro poblado 35’50./". (44)
aumentd en un 4% 0,8% (1) No afiliadas 0
° ' 21% (26)
- . Panodo
Diagnostico y ey Total™ P . , .
tratamiento materno |— SPOSTICOGIE0 — 1 Sifilis gestacional, segln variables de
mﬁme 28 36 4] 009 diagnostico y tratamiento. Residentes en
e ] £ = s Medellin, primer tercer epidemiologico de
Sublotal BB 36 [ 1000 o004
N*® de dosis dal ratamiento antes del parmo )
0 Dosis 5 z T 648
1 Dosis E 7 53| 427
Z Dosis 3 z B[ 40
3 Dosis [ 15 58] 478
Subtotal BB 36 124 100.0
Tratamiento de contacios
5 55 18 T 589
o ] 1 B *Tratamiento: se consideré como “si”, aquellos casos que al
Subtotal BB 3 124 00,0 menos habian recibido una dosis.
Total EE 36 124 100,00 **No se incluye un caso analizado de la sifilis congénita
Cona’ prenatal en em actual y (escenario 4) donde la clasificacién de la sifilis gestacional
T B b B[ 18 fue cicatriz seroldgica, no fue notificada la sifilis gestacional
Mo 1 H i 24 por la institucién.
Subtotal con CPN BE 24 52| T42 Fuente: Seguimiento de sifilis gestacional, Sivigila. Medellin.
Total* 88 36 124) 100.0 Fecha de corte: 23/03/2024.
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Aro

Sifilis gestacional, razén de prevalencia por afno.
Residentes de Medellin, 2016 a 2024*.

*Los datos de 2023 y 2024 son preliminares.
**Se excluyen dos (2) venezolanas que tienen menos de seis meses de residencia en el pais.
Fuente: Seguimiento de sifilis gestacional, Sivigila. Medellin. Fecha de corte: 23/03/2024.

—a— Medellin =i Anfioquia s Colombia

s

20,5
o187

Razon de prevalencia

2016 2017 208 2018 2020 2021 2022 2023 20240
Ano
Sifilis gestacional, razdbn de prevalencia por ano.
Residencia en Medellin, Antioquia y Colombia al tercer
periodo epidemioldgico de 2024.

Fuente: Seguimiento de sifilis gestacional, Sivigila. Medellin. Fecha de corte: 23/03/2024. Los datos de Antioquia y
Colombia son tomados del informe del INS del evento de sifilis gestacional.
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T AL L P P PP PP
— L inferior —— L superion Rardn observads

Canal endémico para casos confirmados de sifilis congénita, datos

preliminares. Residentes en Medellin. Acumulado al tercer periodo

epidemiolégico de 2024.

Nota: método utilizado MMWR (razones observadas y esperadas).

Fuente: Seguimiento de sifilis congénita 2016 - 2023, Sivigila. Medellin. Fecha de corte:
23/03/2024.
[

Cascadade
atencion de la
sifilis
congeénita,
residentes en
Medellin al
de de las oo P para pi lasCen Segundo

= = periodo
epidemiologic
o de 2024.

Fuente: Seguimiento de
sifilis congénita, Sivigila
y RUAF ND. Medellin.
Fecha de corte:

21 N0 Sk a0 w5 1o Si  ®No wSintto 24/02/2024

Trimestre del iniclo del CPN
000

¢ Como se
comporta el

evento?

Wi‘wi‘ 16 No de casos

4,250

» Primar trimestre (Sem 1-13) = Segundo trimestro (Sem 14.27) = Tercer tnmestre (Sem 28-42) = Sin dato

8,800

Area de ocurrencia Madre migrante

0
_ 75% Tasa de incidencia
12 casos

2,8 casos por 1.000 n.v. mas mortinatos

%8 E

. . Afiliacion al SGSS
Masculino Femenino _—

Subsidiado: 50% 8casos
68,8% (11)

Contributivo: 31,3% 5 casos
No afiliadas: 18,8% 3 casos




Incidencia por 1000 nacidos vivos + mortinatos
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——Colombia —— Antioquia Meddlin —— Flan de eliminacion
40
35

248
30

N,
it

28 S 1m0 28

& ,:’_x,»-"z.a R

25 -\-:

20 _.-": 2.3 a3

0.5
0.4 050 050 050 050 050 050 050 050 050 050

0.0

2008 2006 200y ZDOE 2008 20M00 2011 2012 2013 201-?Aﬁ°2(}15 2016 20T 2018 2019 2020 203 2O F0EET 20240

Sifilis congénita, tendencia anual de la tasa de
incidencia, Medellin, Antioquia, Colombia, 2005-2024p.

*El denominador para el calculo de la incidencia fue los nacidos vivos mas mortinatos. DANE, 2005 — 2022, la cifra
de nacidos vivos de 2023 y 2024 es preliminar con base en los datos 2022, publicados en diciembre de 2023. Datos
de Colombia y Antioquia tomados del informe del evento del INS actualizado al segundo periodo epidemiolégico del
2024.

27.0
240
21,0
18,0
15,0
12,0
9,0
6,0
3,0
0,0

Frecuencia; letalidad

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023p 2024p
Afo
Letalidad por sifilis congénita.
Medellin 2013-2024

*Se incluyeron en el indicador los casos de muerte por sifilis por causa basica.
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Gestantes con diagnéstico : -
de VIH y Trasmisiéon Materno
Infantil TMI de VIH. ‘ JW

222524 262627 2629 20 3 9 40 41 42 43 34 45 40 47 48 40 W 51 52
Semana epidemiologica
s b ANIOAION e L, SUPOTIOr Razon observada

Canal endémico para gestantes con VIH, datos preliminares. Residentes en

Medellin. Acumulado al tercer periodo epidemiol6gico de 2024.

Nota: método utilizado MMWR (razones observadas y esperadas).
Fuente: Seguimiento de gestantes con VIH 2016 - 2024. Medellin. Fecha de corte: 23/03/2024.

Periodo epidemioldgico 3 - 2024

T b [

(=] =
Habitante de calle Carcelario Migrante Afiliacion al SGSS

[N ]

w’ﬁ‘ww 9 No de casos

Contributivo: 6 casos

Gestantes en seguimiento, 0 0 1 caso Subsidiado: 3 casos
conviviendo con VIH No afiliadas: 0
Respecto al aio anterior: Especial: 0

Excepcion: 0

disminucion de un 40% de casos

Momento de ocurrencia del diagndstico

. é’,ﬁ Previo a la gestacion: 8 casos
a ool » Durante la gestacion: 1 casos
i Tl Tain taln'
o Do g o .
R LA Posterior al parto: 0
Sin dato: 0
Trimestre de ingreso al control prenatal
e e ™ s e s
‘(} oo , . ) egundo : . Sin control
A2 Primer trimestre: e et Tercer trimestre: prenatal:
ARRA 7 casos 0 casos
ooo oo 1 caso 1 caso
AN )
Sin dato

1 caso
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e 3 Bruto Medellin —ie O et Medellin Colombiz — iets
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Frecuencia; Porcentaje de TMI VIH
[ 4]
[=! [=]

12,02 27
{5 18,22

20 ]
1,0
0,0 ) 0 0.0
2008 2002 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 201Sp 2020p 2021p 2022p 2023p
Ano

TMI del VIH. Frecuencia de nifnos y nifas

expuestos al VIH y porcentaje de transmision
(bruto y neto).

Colombiay Medellin, cohortes 2008-2023p.

Fuente: Proceso de vigilancia epidemiolégica de gestantes con diagndstico de VIH y TMI del VIH. Medellin,
2010-2024p (corte a semana epidemiolégica 3 del afio 2024).
El porcentaje Neto se calcul6 a partir de 2012.

Las cohortes de 2019-2023 son preliminares para Medellin, porque todavia no se han publicado datos en
Colombia
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Gestantes con diagnéstico

de Hepatitis B y Trasmision
Materno Infantil TMI de la
Hepatitis B.

4

0
12 3 4 8 &6 7 8 S W N2 MBI MDD R MENTEE NN A2 M IS 000 41 42 81 44 45 S5 4T 48 40 50 51 82
Semana epidemioligica

—— L inferior Razon abservada —— L. superior

Canal endémico para gestantes con HB, datos preliminares. Residentes en Medellin.
) ) S Acumulado al tercer periodo epidemiolégico de 2024.
Periodo epidemiologico 3 - 2024 \a: metodo utilizado MMWR (razones observadas y esperadas).
Fuente: Seguimiento de gestantes con HB 2016 - 2024. Medellin. Fecha de corte: 23/03/2024.

Poblacwnes especiales

[ |
w’ﬁ‘ww 1 No de casos
Gestantes en seguimiento con ﬁ ® —
diagnéstico de HB. Disminucion - — <!L
del 83% respecto al Segundo | Habitante de calle Desplazado  Migrante
periodo del afio 2023 - _—
0 casos 0 casos 0 casos Régimen contributivo
. Etnia I 1 caso
Régimen subsidiado
Afrocolombiano ~ Otros 0 casos
Ocasos 0 casos No afiliadas
0 casos

Gestante del grupo de 20 a 24 aios, residente en la zona urbana,
diagnosticada en el primer trimestre, con una hepatitis B a
clasificar



Frecuencia; Razon por 1000 nacidos vivos
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3514

1; 0,2

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023p 2024p
Afio

Gestantes con diagndstico de Hepatitis B,
prevalencia por afo.
Residentes en Medellin, 2010-2024p*.

p: Cifras preliminares.

Fuente: Proceso de vigilancia epidemiolégica de gestantes con diagndstico HB y TMI del HB. Medellin, 2010-
2024p (corte a semana epidemiolégica 12 del afio 2024). Nacidos vivos DANE 2010 - 2022. La cifra de 2023
es preliminar con base en 2022.
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Comportamiento de la notificacion %
Violencia de genero e
intrafamiliar y ataques
con agentes quimicos

300

N
()]
o

N
o
o

Periodo epidemiolégico lll -2024

Numero de casos
—
(3,]
o

¢, Como se

50
comporta el
evento? 0
1 3 57 9111315171921 23 2527 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51
Semana Epidemiolégica

No de casos @ Percentil 75 @EBMediana [ Percentil 25 —e—2024

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de violencias de género e intrafamiliar y ataques con agentes quimicos
Medellin, a Periodo Ill 2024p.

Comportamiento inusual
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Comportamientos inusuales de violencias de género e intrafamiliar y ataques con agentes quimicos por TR
semana epidemioldgica durante el Periodo IIl 2024p, Distrito de Medellin L‘J
Nota: datos preliminares pendiente incluir datos Comisarias Alcaldia de Medellin
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intrafamiliar y ataques
con agentes quimicos

Comportamiento de la notificacion

Tipos de violencia
..-—.._% Fisica
{
'i'*'i"i 684  Nodecasos £ 1:

37,7 %
(258 casos)
Distribucion de los casos de violencia sexual y no sexual, PEIIl 2024

Sexual

53,7%

(367 casos)

Periodo epidemiolégico Il -2024

M No sexual M Sexual

Negligenciay
abandono

3,2 %

(22 casos)

Sexual No sexual

R

Actos sexuales
Psicoldgica

5,4 %

(37 casos)

Acoso

Otras violencias | sexual

sexuales

Acceso carnal

Explotaci...

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Total de casos sospechosos de violencia sexual y no sexual segln tipo y modalidad en el Distrito de

No se presentaron casos de
Medellin, a Periodo Ill 2024p datos preliminares pendiente incluir datos Comisarias

mutilacion ni de ataques con acido
en el Distrito

Variables de interés

Las mujeres son las

Grupo de edady sexo L 83,3% mas afectadas en todos
Adulto mayor Tasa 519,3 por los grupos de edad, y
Aduli/ez cada 100000 en el caso de los
J d mujeres adolescentes y jovenes
Ado|ei\</;2:t:ia se presentaron un total
i de 156 casos que

0
i I_nfanc_ua o 16,6% representa el 46,0% de
primers nfanca Tasa 115,7 por los grupos afectados
0 50 100 150 200 250 cada 100000 por  la  violencia
Eemenino  Masculino hombres intrafamiliar y de género

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Proporcién de casos sospechosos de violencia de género e intrafamiliar y ataques con agentes quimicos por
sexo y curso de vida, Distrito de Medellin, a periodo epidemiol6gico | de 2024.

en el Distrito

Alcaldia de Medellin
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% r@ [%J Wl
Gestantes Indigena Afrodescendiente Grupo psiquiatria

0 ™ ik ICBF
Periodo epidemiolégico Ill -2024 p Q(\_/:\\ M ‘%

Discapacitado Desplazado  Victimas violencia Poblacion ICBF
: G = R
=a
a
2

Hospitalizados m ® \
116 casos -
(17’0%) - Asequramiento Estrato socioeconomico

Contributivo 63,5% Estrato1y2 Estrato3y4  Estrato5y6
Subsidiado 42,5%
384 casos 239 casos 10 casos
Ningunol particular 4,0% (56,1%) (34,9%) (1,4%)

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Caracteristicas de los casos sospechosos de violencia de género e intrafamiliar y ataques
con agentes quimicos. Medellin a Periodo 11l 2024p.
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Violencia Sexual

Tasa notificacion 176,4 x 100
% Violencia sexual 000
habitantes

45,0
_ ) 40,0
Femenino Masculino 35,0
30,0
311 56 250
(84,7%) (15,3%) 20,0
15,0
10,0
. . s " 5,0 I
La violencia sexual fue infligida por un agresor familiar 00 —
en un 43%. La violencia se presentd principalmente > > & & &
. L <& Ny > &P &
en el hogar seguido de otros &mbitos. & o & & o
@° X ° AR
I & &P <
¥ Nel ?g}

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Distribucién porcentual de casos sospechosos de violencia sexual segun tipo
notificados en el Distrito de Medellin, a Periodo epidemiolégico Il 2024p.

Cuadro de caracteristicas de grupo de edad de los casos sospechosos de violencia sexual segun tipo en el
Distrito de Medellin, a Periodo epidemioldgico Il 2024p.

Grupo de edad/ tipo de Primera Adulto

violencia infancia Infancia Adolescencia  Juventud Adultez mayor Total
Abuso sexual 8 9 52 48 23 3 143
Acoso sexual 7 15 20 7 12 3 64
Actos sexuales 14 29 32 10 4 0 89
Explotacion sexual 1 1 6 0 1 0 9
Otras violencias sexuales 12 12 20 7 11 0 62
Total 63 92 156 155 193 25 684

Los datos muestran una reduccidn de la violencia en los casos notificados al Sivigila durante este primer
periodo epidemioldgico. No obstante, debe tenerse en cuenta, que son datos preliminares que no cuentan con
la informacién que proviene de las comisarias de familia, las cuales son una fuente importante de informacion
de todas las formas de violencia intrafamiliar y de género, pero principalmente de violencia fisica.

Fuente numerador Sivigila Medellin a Periodo epidemioldgico Il 2024p sujeto a ajustes a la fecha de realizacién de este
informe preliminar, no se han cargado las notificaciones de las comisarias de familia.

Fuente denominador: Proyeccién poblacional pagina Alcaldia de Medellin: https://www.medellin.gov.co/es/centro-
documental/proyecciones-poblacion-viviendas-y-hogares/ Contrato interadministrativo No. 4600085225 de 2020, DANE
Municipio de Medellin, Base de proyeccion Censo 2018. Alcaldia de Medellin
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