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Presentacion

El Boletin de Periodo Epidemioldgico es una publicacion sobre los eventos de interés en salud publica, notificados a
la Secretaria de Salud de Medellin a través del Sistema de Vigilancia en Salud Publica (SIVIGILA). Pretende ofrecer
un panorama del comportamiento de estos eventos por cada periodo epidemiologico del afio, con el fin de
retroalimentar y facilitar a los diferentes actores un insumo para orientar la toma de decisiones.

El nimero de casos publicados en este boletin puede variar de acuerdo a la dinamica de la notificacion, los ajustes y la
clasificacién final de los eventos. Al usar la informacion aqui publicada debe citarse como fuente: Boletin de Periodo
Epidemiolégico. Secretaria de Salud de Medellin.

Este informe se emite el dia 25 de cada mes, después de haber realizado analisis preliminares de los eventos e
investigaciones epidemiologicas de campo respectivamente, con el fin de evitar datos o informar contrariedades en los
procesos de vigilancia.

Los datos y analisis que se presentan son provisionales y sujetos ajuste debido a los procesos propios de la vigilancia
epidemiologica. Cualquier informacidn contenida en el Informe es de dominio publico y pueden ser citada o reproducida
siempre y cuando se mencione la fuente.
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Tablero de control del analisis de datos de la vigilancia

En el analisis de esta semana para los eventos que presentan una alta frecuencia (por encima del percentil 50 en el
histérico 2014 — 2018) se compara la semana en observacion (semana epidemiologica 12), basandose en la suma de los
casos observados en un periodo epidemioldgico (de esta semana y las 4 semanas previas); y compara el resultado con el
promedio de 15 periodos histdricos alrededor de esa semana de evaluacion, la ventana histérica de estimacion contempla
los 5 afos previos al afo de analisis.

En lo observado para la semana 12, se identifica que los eventos de Dengue y Varicela se encuentran por debajo de la
notificacién esperada y las violencias no sexuales por encima de la notificacion esperada, con valor estadistico
significativo; sin embargo se aclara que en el comportamiento historico solo hasta el afio 2018 se incorporo la notificacion
de las comisarias de familias, lo que puede atribuir dicho incremento.-. Los demas eventos estan dentro del
comportamiento de la notificacién histdrica identificada y por ese motivo no se presenta el comportamiento inusual.
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Figura . Comparacion de los casos notificados priorizados de la semana epidemioldgica 4 con su comportamiento histérico para eventos
priorizados. Medellin 2019
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de tuberculosis todas las formas por clasificacion de caso al ingreso al Programa de Control. Medellin, a

periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de 2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento de tuberculosis todas las formas por clasificacion de caso al ingreso al Programa de Control. Medellin,
a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de 2017-2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Mapa temético de proporcion y densidad de tuberculosis todas las formas. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de -2019.
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Masculino _Femenino Afrocolombiano Indigena Coinfeccién
60,5% 39,5% 21% 0% 18%
263 casos 172 casos 9 casos No casos 79 casos

| ﬁ 67 U
Privados de la Libertad Habitante de calle Profesionales de la salud Que venian del exterior
1 caso 32 casos 9 casos 4 casos
ailndicadores
Porcentaje de casos de Porcentaje de antecedente de
tuberculosis tratamiento
83% 17% 85,5% 14,5%
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Figura . Comportamiento de la tuberculosis Extrapulmonar —
clasificacién a periodo epidemioldgico 3. Medellin 2019
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Tabla . Clasificacion de caso segun tipo de Resistencia de la tuberculosis a periodo
epidemioldgico 3. Medellin 2019
Resistencia Resistencia Nuevo Previamente tratado
41% — 1: Monorresistente 4 1
2: Multidrogorresistente (MDR) 0 3
18 casos 3: Polirresistente 0 0
4: Extensamente resistente (XDR) 0 0
6: En poceos de clasificacion 2 1
Casos Nuevos 7: Resistente a rifampicina 3 4
9 Casos 8: Pre XDR 0 0
Total 9 9
Previamente
tratados
9 Casos

Qimnsideraciones técnicas

Se presenta un aumento sostenido en el nimero de casos reportados semanalmente. Una explicacion a este
comportamiento es el acceso facil a pruebas moleculares que permiten diagnésticos méas rapidos y precisos. La
diferencia en la tendencia que muestra con respecto al periodo anterior (segundo periodo) al proceso de ajuste de datos
incompletos o de instituciones que no notifican a tiempo.

El mapa de calor sigue mostrando que las comunas El Popular y Manrique concentran el mayor nimero de casos.

Llama la atencién el aumento en el porcentaje de pacientes con coinfeccién TB-VIH que supera ampliamente el
comportamiento nacional.

El manejo adecuado de pacientes con tuberculosis sensible a los medicamentos es una condicion para disminuir los
casos de resistencia. Sin embargo, el 50% con tuberculosis resistente a farmacos son casos que no tienen antecedente
de haber recibido medicamentos de primera linea lo que muestra que hay transmisién comunitaria de tuberculosis
resistente.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de IRA ambulatorios. Medellin, a periodo epidemiologico 3
(acumulado) de 2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. NUmero de consultas por IRA ambulatorias, Medellin, a periodo epidemioldgico 3
(acumulado), afios 2018-2019.
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Figura. Canal endémico de IRA - Hospitalizacion. Medellin, a periodo epidemiolégico 3
(acumulado) de 2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Hospitalizaciones por IRAG, Medellin, a periodo epidemioldgico 3. (acumulado)
Afios 2018-2019.
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Figura. Comportamiento inusual de la IRA hospitalizaciéon. Medellin, a periodo
epidemioldgico 3 (acumulado) de 2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de IRA-UCI. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de

2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Hospitalizaciones en UCI por IRAG, Medellin, a Periodo Epidemiolégico 3

(acumulado) Afos 2018-2019
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Figura. Comportamiento inusual de la IRA hospitalizacion en UCI. Medellin, a periodo
epidemiolégico 3 (acumulado) de 2017-2019.
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Numoro de usos

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Numero de casos de ESI-IRAG notificados por la unidad centinela al SIVIGILA a

periodo epidemioldgico 3 (acumulado), afios 2018- 2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Nimero de muestras captadas por la unidad centinela HUSVF, para estudio de

circulacion viral y bacteriana - a periodo epidemiolégico 3 (acumulado). Medellin 2019

97Variables de interés eiwnsideraciones técnicas

La unidad centinela ha logrado la meta esperada de captacidén de
minimo 10 muestras semanales, en la mayoria de las semanas. De las
127 muestras estudiadas en la unidad centinela, se tienen resultados a

0
A
AR
0000 Masculino Femenino la fecha del 100% de las muestras, de las cuales se han confirmado por
ﬁ@?@ laboratorio el 95% de las muestras, 115 positivas para virus y 6
ARAAA 60% positivas para bacterias, 6 muestra Negativas tanto para virus como
Lontirmados por ias.
Confirmados por 76 Casos 51 Casos para bacterias
Iaboratorlo
68 casos confirmados como Virus Sincitial Respiratorios VSR; 2 casos
de Influenza B, 3 casos de Influenza A, 9 casos positivos para
Metaneumovirus, 29 casos Parainfluenza, 4 Adenovirus y 6 casos por
121 Casos infeccion Bacterianas
<5 afos > 65 anos
3,1%
112 Casos 4 Casos
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Semana Epidemiolégica

Fuente: LDSP de Antioquia y SIVIGILA 2019. Secretaria de Salud de Medellin
Figura. Comportamiento de la Circulacién viral por semana epidemiolégica, segun estudio por laboratorio. Medellin a periodo
epidemiolégico 3 (acumulado). Medellin 2019
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Para conocer la circulacion viral en la
poblacion se tuvo en cuenta ademas de los
casos evaluados en la unidad centinela, los
casos notificados como IRAG inusitados por
las demas IPS de la ciudad, y los resultados
del LDSP, de los pacientes atendidos en las
IPS de la ciudad. Para un total de 140
muestras confirmadas por laboratorio para
virus respiratorios.

Los virus de mayor circulacion son el virus
sincitial  respiratorio 68 casos, se
diagnosticaron ademas, 18 casos de
influenza AH1IN1, 3 caso Influenza A, 4
casos Influenza B, 1 caso de Influenza AH3
estacional, 30 casos de Parainfluenza, 4
caso de adenovirus, 11 casos de
Metaneumovirus, 1 rinovirus . Se aislé
ademas 6 caso con infeccién bacteriana.

= VRS = Parainfluenzas 1,2,3 Influenza B
® Influenza A H3 estacional H Influenza A m H1N1
Metaneumov Adenovirus rinovirus
— I
<2 afio 2-4 5a 14 afios 15 a 39 afios 40 a59 afios 60y mas Total
GRUPOS DE EDAD

Fuente: LDSP de Antioquia y SIVIGILA 2018. Secretaria de Salud de Medellin
Figura 15. Nimero de muestras positivas por virus respiratorios, segun grupo de edad. Medellin a periodo epidemiolégico 3
(acumulado). Medellin 2019

Alcaldia do Medellin
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin. Semana Epidemiologica

Figura. Nimero de casos de IRAG inusitado, notificados al SIVIGILA segun cddigo 348.
Residentes en Medellin a periodo epidemiolégico 3 (acumulado). Medellin 2019.

Numero de casos
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Tabla . Numero de casos de IRAG inusitados, ESI- IRAG clasificados segun Sivigila,

(-_, CO Mo se Residentes en Medellin, a periodo epidemioldgico 3 (acumulado). Medellin 2019
comporta el TIPO DE CASO CONF. CONF.  PROBABLES  TOTAL
LABORATORIO CLINICA

IRAG INUSITADOS (348) 1 0 2 3
ESI-IRAG (345) 82 0 0 82

e 0 0 0

wiwi‘ 3 No de casos . L . .
Se realizaron a la fecha, 8 Investigaciones de campo, estrategia que se tiene para contener

brotes y minimizar factores de riesgo, de un total de 10  pacientes notificados que
requirieron visita de investigacion de campo, elemento de analisis para configurar el caso.
Se deben reforzar los lineamientos segun protocolo para una buena captacion de casos y

un tratamiento oportuno

97Variables de interés
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uente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Canal endémico de tosferina. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de
2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento de la tosferina. Medellin, a periodo epidemioldgico 3 (acumulado) de

2017-2019.
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Figura. Comportamiento inusual de la tosferina. Medellin, a periodo epidemioldgico 3

(acumulado) de -2019.
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Figura . Comparativo de segin edad de la tosferina. Medellin, a
periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de -2019.

PCaracteristicas clinicas

Tabla . Caracteristicas clinicas de la enfermedad de tosferina. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de -2019.

Antecedentes y caracteriticas clinicas Casos %
Identificado por 1.Consulta externa 4 5,6
2.Urgencias 33 46,5
3. Hospitalizacion 34 479
4. Busqueda comunitaria - -
Hospitalizacion Si 64 90,1
No 7 9,9
Etapa de la enfermedad Catarral 28 39,4
Espasmodica 38 53,5
Convaleciente 5 7,0
Sintomas Tos 70 98,6
Tos paroxistica 56 78,9
Estridor 7 9,9
Apnea 8 11,3
Cianosis 37 52,1
Vémito 35 49,3
Complicaciones Si 8 11,3
No 63 88,7
Tipo de complicacion Convulsiones -
Atelectasia 1
Neumotorax
Neumonia 6
Ofo 1

Desconocido/Sin dato

G—Consideraciones técnicas

El comportamiento de la tosferina se observa con una tendencia al aumento en las Ultimas semanas. Sin embargo hay que tener
presente que en estas semanas esta concentrado el mayor nimero de casos pendientes de clasificar. En total hasta este periodo se
notificaron 105 casos como probables de los cuales, solo 3 (2,8%) fueron confirmados por laboratorio, 34 (32,4%) se descartaron por
laboratorio para un total hasta este corte de 71 casos entre confirmados y pendientes de clasificacién. Esto representa un porcentaje
de positividad muy bajo y contrario al porcentaje de negatividad y nos afirma la importancia y necesidad de la confirmacion por
laboratorio de todos los casos probables para conocer la incidencia real. Adicionalmente, el porcentaje de negatividad actual para este
evento nos muestra que el sindrome coqueluchoide puede ser producido por otros microorganismos. En relacién, al porcentaje de
investigacion de campo del total de 105 casos notificados, a 90 casos se les realizo visita de campo. De estos a 50 se le realizo en las
siguientes 72 horas después de la notificacién al area de epidemiologia. Esto representa un oportunidad de la visita del 55,5% en
relacién al nimero de casos que aceptaron la visita o se pudieron ubicar.

Alealdia de Modsllin
\Cuenta con vos,
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de parotiditis. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de
2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento de la parotiditis. Medellin, a periodo epidemioldgico 3 (acumulado)
de 2017-2019.
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@ 2 & & 4y

Masculino Femenino  Afrodescendiente Indigena  Privados de la Libertad Habitante de calle
52% 48% 0,5% 0% 1,8% 0%
166 Casos 154 Casos 1 Casos 0 Casos 6 Casos 0 Casos

inso de vida

14,7%
47 casos

30,6%
98 casos

MConsideraciones técnicas

El comportamiento de la Parotiditis se observa con un nimero de casos por encima de lo esperado y en
zona de epidemia, sin embargo el nimero de casos esta por encima de lo presentado en 2017 pero por
debajo de los casos presentados en 2018 lo que corresponde con una disminucion en los casos de un
67% en relacion al afio anterior. En promedio se han notificado 26,6 casos por semana epidemioldgica.
El numero de casos en poblacion carcelaria durante este afio representa el 1,8% de los casos y
corresponde con casos de un brote que inicio el aio pasado. Los cursos de vida de juventud y adultez
representan hasta el momento el 59,4% de los casos.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Canal endémico de varicela. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de
2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento de la varicela. Medellin, a periodo epidemiologico 3 (acumulado) de
2017-2019.

@7Comportamiento por territorio

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Mapa tematico de proporcién y densidad por kildmetro cuadrado de varicela. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de -2019.
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& 2 & & b

Masculino Femenino  Afrodescendiente Indigena Privados de la Libertad Maternas
55% 45% 0,5% 0,2% 1,8% 0,2%
475 Casos 392 Casos 2 Casos 2 Casos 16 Casos 2 Casos
ailndicadores
Proporcién de incidencia en poblacién Proporcion de incid?ncia en menores de 5 Brotes con investigacion de campo
general anos
. . 0
34 x 100 mil habitantes 4.8 x 100 mil < 5 afios 55%
867 casos 123 casos (9/24)

Qimrso de vida y brotes

. 21%
Brote en grupo especial . <
202 casos

¢ 1,0%
12 casos

Lugar Total

brotes T . . . )
Sector educativo 13 )’( i‘ M " "

Centro Penitenciario- 5
Estacion de Policia- Batallon 17% 13%
147 casos 113 casos

Otro ((ICBF - Centro de 4

b o0 Nif N V4
servacion Nifiez)
Familiares 18 211 casos
MConsideraciones técnicas

El comportamiento de la Varicela se observa con un nuimero de casos por debajo de lo esperado con
comportamientos variables de predominio entre la zona de seguridad y zona de éxito. Adicionalmente, en la
mayoria de las semanas epidemioldgicas la notificacion se present6 con un nimero de casos por debajo de los
presentados en los dos ultimos afios. Los cursos de vida de juventud y adultez representan hasta el momento el
41% de los casos. Por territorio las comunas con mayor proporcion de casos son la comuna 3, 4, 5,6, 7, 16 y
con incidencias superiores a 5,7 casos por cada 100.000 habitantes. Se realizo investigacion de todos los
brotes, excepto los familiares. Es importante recordar que la vacuna para esta enfermedad fue introducida en el
PAl en julio de 2015 por lo que cada vez se presentan menos casos en la primera infancia. MEEM
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico Meningitis por Meningococo. Medellin, a periodo epidemiologico 3

de 2019.

Comportamiento variables de interés

¢ COmo se

8ok

Masculino Femenino <5 afios > 65 afos

No de casos

e—Comportamlento por territorio Indicadores
51 Proporcion de incidencia en poblacion  Proporcién de incidencia en menores
5 general de 5 afios
0,5% 2,05%
5 13 casos 3 casos
22 ®
! J . Brotes con investigacion de campo
0 Menlnglhs Menmglhs por Memnglhs por Menlnglhs por Pendiente o(y
(]

Influenzae

(sin brotes hasta este periodo)

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Casos de meningitis bacteriana y enfermedad meningocécica
probables y confirmados, Medellin, Periodo Epidemiolégico 3, 2019.

Q—Consideraciones técnicas

En relacion a las Meningitis Bacterianas, las causadas por el Meningococo representan el mayor nimero de casos hasta el momento.
El nimero de casos presentado por periodo epidemioldgico para este agente fue de 2 en los primeros periodos epidemiologicos y
supera lo esperado que es de maximo uno para este lapso de tiempo. El caso de meningitis por H. Influenzae aunque se recupero de
esta infeccién fallecio por una complicacion relacionada con comorbilidades del paciente. En la semana 12 se presento un caso de
meningitis por meningococo en una persona privada de la libertad. Por el riesgo de propagacion se realizaron actividades de campo
que incluyeron la profilaxis y vacunacién de los contactos cercanos. Después del seguimiento no se presentaron casos secundarios en ,ﬂ
el lugar de reclusion.




Otros eventos inmunoprevenibles de baja frecuencia

Hasta la semana 12 se
notificaron 4 casos probables.
Esto corresponde con una
proporcion de notificacion de
0,9 casos por 100.000
menores de 15 afios y
cumpliendo con la meta de
notificacion proporcional
esperada que debe ser mayor
a 1 caso por cada 100.000
menores de 15 afios en un
afio. Tres casos fueron
descartados por laboratorio e
investigacion de campo.

Hasta la semana 12 se
notificd 1 caso de
Tétanos accidental

residente de la ciudad el

cual esta pendiente de
Unidad de Analisis

Hasta la semana 12 se
notifico6 1 caso probable
de difteria en residente de
la ciudad que fue
descartado por laboratorio
e investigacion de campo.

P4g.. 20

Hasta la semana 12 se
notificaron 8 casos
sospechosos de Sindrome
de rubeola congénita
en residentes de la ciudad
para una proporcion de
notificacion de 2,9 casos por
100.000 nacidos vivos y
cumpliendo con la meta de
notificacién proporcional que
para este periodo debia estar
en 0.44. Todos los casos
fueron descartados.

Hasta la semana 12 se
notificaron 5 casos de
ESAVI en residentes de
la ciudad, 2 graves y 3
leves. Tres estan
relacionados con la
vacunacion y dos se
encuentran pendientes
de clasificacién

Hasta la semana 12 se
notificaron en residentes
de la ciudad 3 casos como
casos sospechosos de
Rubeola y 23 casos de
Sarampion para una
proporcion de notificacién
de 0,9 casos por cada
100.00  habitantes y
cumpliendo con la meta de
notificacion de Sarampién /
Rubeola proporcional y

que para el pais deber ser mayor a 2 casos por cada 100.000 habitantes durante un afio. Adicionalmente, los 3 casos de
Rubeola y 21 de Sarampién fueron descartados después de haber realizado lo establecido por laboratorio o investigacion
de campo. No se han confirmado casos de sarampion este afio en la ciudad. Sin embargo se debe estar alerta por la
situacion epidemioldgica de este evento en el pais y en todo el mundo.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de Agresiones por animales potencialmente transmisores de rabia.

Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de 2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento de las Agresiones por animales potencialmente transmisores de

rabia. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de 2017-2019.

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Mapa tematico de proporcién y densidad de Agresiones por animales potencialmente transmisores de rabia. Medellin, a periodo epidemiolégico

3 (acumulado) de 2019.




Pag.. 22
aiComportamiento variables de interés

&8 8 tw B &

Masculino Femenino  Afrocolombiano Tipo de agresion Especie agresor gato Especie agresor perro
Mordedura
52% 48% 0,2% 93% 12,2% 86,8%
687 casos 636 casos 3 casos 1227 casos 161 casos 1148 casos
eiﬁgno y sintomas

mNo exposicion  m Exposicion Leve Exposicion Grave Adulto Mayor

24;2%

Adultez 34,8%
Juventud

Adolescencia

Cursode vida

Infancia 14,7%

Primera infancia 11,0%

00% 50% 10,0% 150% 20,0% 250% 30,0% 350% 40,0%
Porcentaje

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin. Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Tipo de exposicién. Periodo Epidemiolégico 3. 2019. Figura. Curso de vida de los casos notificados de agresiones

por animales potencialmente transmisores de rabia. Periodo
Epidemioldgico 3. 2019.

@ @ Avlicaciondevacuna  Aplicacion de suero
— 9% 2%
Il ll B 119 casos 23 casos

G_Consideraciones técnicas

Las agresiones por animales potencialmente transmisores de rabia ocurridas en el tercer
periodo del afio 2019 se comporta en forma similar con el afio anterior con una disminucién de
4.5% y un promedio de promedio de 110 personas afectadas, donde se realiza un seguimiento
continuo del riesgo de las exposiciones al virus con la aplicacion oportuna de los tratamientos
antirrabicos, y monitoreo de los animales observables. Las agresiones con exposicion al virus
leve y grave por animales se realiza seguimiento y aplicacion del tratamiento oportuno al 100%
de los casos

Alcaldia de Medsllin



FComportamiento de la notificacion Pag.. 23

12 3 45 6 7 8 9 10111213 1415 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 26 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 Epidemiclogica

Medi Py il 25 Py {75 —e—2019

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Canal endémico de dengue. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de
2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Comportamiento de Dengue. Medellin, a periodo epidemioldgico 3 (acumulado) de
2017-2019.

FComportamiento por territorio

i 46% Con signos de
B 120/259 casos alarma
[ oo 0
= 94% » Sin signos de
— 139/259 casos alarma
P e
== Proporcion de incidencia en poblacion
general
10 * 100 mil habitantes
259 casos
0
Dengue Grave
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin. 4 Casos

Figura. Mapa tematico de proporcién de dengue. Medellin, a periodo epidemioldgico 3
(acumulado) de 2019.
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&

Masculino Femenino Afrocolombiano Indigena
0
49,8% 50,2% 0,77% 0%
129 casos 130 casos 2 casos 0 casos
Afiliacion al SGSS Maternas Migrante Area de ocurrencia
Régimen contributivo 0 11% Cabecera municipal
; 93%
198 casos 1 caso 2 caso 241 casos
aismnos ,sintomas, curso e vida y comportamiento inusual
9% 80% 45,0%
80% - 72% 39,8%
0% 40,0% |
o 60% 35,0% |
gso% ] 30,0% |
S 40% 5 um
5 28% s | 18.9%
=3 20% g o 13,5%
20% - 8% - 10,8%
10% - . 10,0% - 8,9% 8,1%
S NN
Sin signos de Con signos de Sin signos de Con signos de 0.0% ‘ ‘
alarma alarma alarma alarma Y Primera Infancia Adolescencm Juventud  Adultez  Adulto Mayor
si No infancia
Manejo hospitalario ‘ Gurso de Vida

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin. Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Proporcion de casos con manejo hospitalario y signos de alarma  Figura. Curso de vida de los casos notificados de dengue. Periodo

para Dengue. Periodo Epidemioldgico 3 (acumulado). 2019. Epidemiolégico 3 (acumulado ). 2019.

@7Consideraciones técnicas

Durante el corrido del afio 2019 hasta el periodo tres, las personas que consultaron con cuadro
clinico de dengue vy notificados por las instituciones de salud en el municipio de Medellin,
considerado una poblacién endémica donde se observa una disminucion en comparacion a los
afios anteriores y permaneciendo en zona de control de acuerdo al canal endémico y . La
presentacion clinica con el aumento de los casos con signos de alarma y el aumento en la
hospitalizacion son indicadores de alerta para el monitoreo y seguimiento de los casos con
riesgo de complicacion o de fallecer por esta patologia. La poblacion escolar representan el
34% de los casos y con mayor proporcion de incidencia por lo tanto son considerados un grupo
priorizado para su monitoreo de factores de riesqgo.

Alcaldia de Medallin
[Cuenta con vos)
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Tafo 2014: Afio 2015: Afio 2016: Afio 2017: Afio 2018:
21 casos 423 casos 198 casos 36 casas 24 casos
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Fuente: SIVIGILA. Secrearia de Salud de Medelin. SEMANA EPIDEMIOLOGICA

Figura, Comportamiento de Chikungunya. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de 2014-2019.

Fuente: SIVIGTLA. Secretaa o Salud de Medelin

Figura. Comportamiento de Chikungunya. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de 2014-2019.
Hasta la semana 12 de 2019 se han notificado 4 casos comparado con 6 casos
del periodo de 2018, con una variacién porcentual de 50% menos respecto al
mismo periodo del afio anterior y evidenciando la fase pos epidémica en el
territorio.
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60
55

Afio 2015: Afio 2016: Afio 2017: Afio 2018:
12 casos 452 casos 28 casos 9 casos
0
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68101

Fuente: SIVIGILA. Secreara de Salud de Medelin.

Figura. Comportamiento de Zika Medellin, a periodo epidemioldgico 3 (acumulado) de 2014-2019.

Hasta la semana 12 de 2019 se ha notificado 1 caso de Zika, con una variacion
porcentual de 50% menos respecto al mismo periodo del afio anterior con la
finalizacion de la epidemia y la continuidad de la endemia en el municipio.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

CA<18 ANOS

Figura. Canal endémico de Céancer en menor de 18 afios. Medellin, a periodo epidemiolégico
3 (acumulado) de 2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento Cancer en menor de 18 afios. Medellin, a periodo epidemiolégico 3

(acumulado) de 2017-2019.
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kComportamiento variables de interés

Masculino

9 casos

Femenino

13 casos

aiVariables de diagnéstico clinico

JoJo
JoJoJodo

=
o
Q.
D
o
Q)¢
=
(=]
[1°]
-

Leucemia linfoide aguda
5 casos

Otras neoplasias malignas
5 casos

Tumores 6seos malignos
3 casos

Linfoma y neoplasias reticuloendoteliales
2 casos

Otras Leucemias
2 casos

Tumores germinales trofoblasticos y otros
gonadales
2 casos

Tumores del sistema nervioso central
2 casos

Neuroblastoma y otros tumores de células
nerviosas periféricas
1 caso

67Consideraciones técnicas

Casos

-
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sandre periférica

Afrocolombiano

1 caso
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Indigena

0 casos

-

Principales pruebas
diagnosticas presuntivas

-

Extendido de Radiologia

diagnostica

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin

Figura. Principales pruebas diagnosticas presuntivas. Cancer en menor de 18 afios.
Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de 2019.

Clinica sin otra
ayuda diagnostica

Gammagrafia

Principales
pruebas

Mielograma Hlstopatologla o
citologia de fluido

corporal

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Principales pruebas confirmatorias. Cancer en menor de 18 afios. Medellin, a
periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de 2019.
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Criterio médico
especialziado

diagnésticas
confirmatorias

Radiologia

Se observa una tendencia estable en el numero de casos reportados a tercer periodo epidemioldgico con
respecto al mismo periodo del afio anterior. La razon por sexo muestra una afectacién mayor de la nifias
en relacion de 3:2. Los estudios radiologicos y el extendido de sangre periférica son las ayudas
diagnosticas mas frecuentes para sospechar cancer en menores de 18 afos, lo que las hace unas
pruebas accequibles en la busqueda temprana de este evento. Las leucemias y os linfomas representa
el 40% de las formas de presentacion. Se hace necesario generar procesos mas efectivos para
garantizar la afiliacion al sistema de seguridad social en salud.
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Casos
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Comportamiento del evento. Cancer de mama. Medellin, a periodo epidemiolégico 3
(acumulado) de 2016- 2019.
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i 139 o

u Juventud (18 - 27)

¥ Adulto Joven (28 - 45)
= Adulto Maduro (45 - 59)
m Adulto Mayor (> 60)

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Comportamiento Cancer en de mama. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado)
de 2019.

@—Variables de interés

8 mh
Afiliacién al SGSS g Fﬁ 5
Area de ocurrencia Hospitalizacién

133 casos Si

139 casos

Alcaldia de Medollin
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Comportamlento variables de interés

i 2

Masculino Femenino Afrocolombiano Indigena
0,7% 99,3% 0% 0%
1 caso 139 casos 0 casos 0 casos

67Variables de diagnostico clinico

In-Situ
u Infiltrante

= Noindicado

Grado histopatolégico

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Grado histopatoldgico. Cancer de mama. Medellin, a periodo epidemioldgico 3
(acumulado) de 2019.

N
o
K ___/’ Carcinoma ductal

— » M Carcinoma lobulillar
o

96%
Resultado biopsia

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Resultado biopsia. Cancer de mama. Medellin, a periodo epidemiolégico
3 (acumulado) de 2019.

67Consideraciones técncias

Si bien hubo una disminucién del 6% de casos notificados en este periodo comparado con el periodo del
afio inmediatamente anterior es necesario fortalecer el autoexamen de mama como una manera de
deteccion temprana asi como incentivar la demanda inducida que permita realizar diagnostico e inicio de
tratamiento oportunos. Llama la atencion que una de cada siete mujeres con cancer de mama tiene una
edad menor a 45 afios%. Aunque de rara ocurrencia, el cancer de mama en hombres es una realidad. El
carcinoma lobulillar es el mas frecuente y se corresponde con el comportamiento a nivel mundial.

No se dispone de datos completos o confiables que permita determinar la oportunidad en el inicio de
tratamiento.
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Semana Epidemiologica
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento del evento. Cancer de mama. Medellin, a periodo epidemioldgico 3
(acumulado) de 2016-2019.

¢ COmMo se
comporta el
evento?

m Juventud (18 - 27)

® Adulto Joven (28 - 45)
m Adulto Maduro (45 - 59)
m Adulto Mayor (> 60)

i 113 s

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento Cancer de cuello por curso de vida. Medellin, a periodo
epidemiolégico 3 (acumulado) de 2019.

@—Variables de interés Q—Indicadores

jul

Afiliacidn al SGSS Area de ocurrencia
111 casos
b Si No
dajogjo
i »
[ =] m a

6 casos 107 casos

Hospitalizacion
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aiComportamiento variables de interés

Migrante Maternas Afrocolombiano Indigena
0 0
1,3% 0% 0% 0,8%
1 caso 0 casos 0 casos 1 caso
Q—Variables de diagnéstico clinico
90,0 83,2 83,6
80,0 |
70,0 -
o 60,0 -
4 2
-E 50,0 -|
— é 40,0 -
— 30,0 -
20,0 |
100 | °0 3.8 6.6 58
Grado histopatolégico N m B
In-situ ‘ Infiltrante ‘No Indicado|  In-situ ‘ Infiltrante ‘No Indicado
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de SaﬁH%%‘éHin. Endocervix

Figura. Grado histopatolégico. Céncer de cuello. Medellin, a periodo
epidemioldgico 3 (acumulado) de 2019.

46% ELEIAG

Carcinoma escamo celular

Resultado biopsia

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Resultado biopsia de exocervix. Cancer de cuello. Medellin, a periodo
epidemioldgico 3 (acumulado) de 2019.

Qimnsideraciones técnicas

El aumento exagerado en la notificacién de casos de cancer de cuello uterino para este periodo
comparado con el periodo del afio inmediatamente anterior puede ser explicado por el reporte tardio de
los resultados de laboratorio. El 62% se presentd en menores de 45 afios. No se dispone de datos
completos o confiables que permita determinar la oportunidad en el inicio de tratamiento.
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Numero de casos

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1" 12 13

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin. Semana epidemiologica
Figura. Comportamiento por semana epidemiolégica exposicion a fllior en el mes de marzo de
2019. 120 -

100 -
80 -

60 -

CAsos

40 -

20 -

0

- L4 Dudoso Leve Moderado  Muy leve Normal
6 C 0 m 0 S e Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
com po rta el Figura. Porcentaje, diagndsticos reportados con ficha técnica exposicién a flior en el mes de
Marzo de 2019
evento? .
S 33
s 000 s 27
wi‘w* 177  Nodecasos 5 l
15 18

EDADES
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Datos UPGD personas por edad de las centinelas en el mes de marzo 2019.

97Variables de interés

88 | g

A

]

Masculino Femenino L —_—

Ingesta de crema A I|cac|on topic
| [ | e Mo
Enero Febrero Marzo
80 casos 97 casos
Va \ Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

28 casos 64 casos Figura. Datos UPGD porcentaje de personas
con o sin caries reportadas mes a mes 2019.
Presencia de caries en relacion al tipo de caries, el sexo femenino presento un 0% de caries cavitacional y un 13% de
0 caries NO Cavitacional; para los hombres en relacion a la caries Cavitacional con un 0% y caries NO
36% Cavitacional con el 17%, indicando que para el género Femenino exista mas prevalencia de caries

52 casos dental comparada con las hombres notifcados
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Nimero de casos

0
12 3 45 6 7 8 9 10 111213 14 15 16 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 48 47 48 49 50 51 52
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin, ~ — Mediana  ——Percentil 25 ——Percentl 75 ——2019

Figura. Canal endémico de intento de suicidio. Medellin, a periodo epidemiologico 3
(acumulado) de 2019.

2019 ——2017 ——2018

¢ Como se
comporta el
evento?

i‘ii'i‘ 499 Nodecasos

12345678 91011121314151617181920212223 24252627 28 2930 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. Comportamiento del intento de suicidio. Medellin, a periodo epidemiologico 3

(acumulado) de 2017-2019.
Qilndicadores

L Proporcion de incidencia en
T poblacién general por 100
habitantes

=t 19,5 * 100 mil

Cobertura de visita de campo
Acciones de vigilancia

67,5%

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Mapa tematico de proporcién de intento de suicidio. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de 2019.
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- |

5 8 8

Masculino Femenino Afrocolombiano Indigena Maternas
36% 64% 0.6% 0% 0.2%
179 casos 320 casos 3 casos 0 caso 1 caso
Afiliacion al SGSS Privado de la libertad Migrante Area de ocurrencia
Régimen contributivo: 71% 1.2% 0.8% Cabecera municipal
Régimen subsidiado: 20% ’ 94,7%
6 casos 4 casos 473 casos

Variables especificas del comportamiento del evento y curso de vida

6 2~
L

I

1, 0%

Primera infancia

o Infancia
347 casos 91 casos
= Adolescencia
. Juventud
’ - ’ m Adultez
197; 40% Adulto Mayor
25 casos 22 casos Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Mecanismo de intento de suicidio. Periodo Epidemiologico 3. Figura. Curso de vida de los casos notificados de intento de suicidio.
2019. Periodo Epidemioldgico 3. 2019.

Suicidio de familiar o amigo

Problemas juridicos Antecedentes de violencia o abuso

Muerte de un familiar Antecedentes familiares de conducta suicida

Problemas laborales Abuso de Alcohol

Escolar/ educativo A -
Plan origanizado de suicidio

Maltrato fisico, psicolégico o sexual
Consumo de SPA

Factoresderiesgo

Problemas econémicos

Factores desencadenantes

\deacion sulcid istente
Enfermedad crénica o discapacitante eacion sulcida persisten

Conflictos con pareja o expareja 137 Antedecentes de trastorno psiquiatrico
00 50 100 150 200 250 300 350 40,0 00 100 200 00 00 500 600
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medelln Porcentaje Fuente: SVIGILA. Secretaria de Salud de Medelin. F°'°e"talf N .
Figura. Factores desencadenantes de intento de suicidio. Periodo Figura. Factores de riesgo de intento de suicidio. Periodo
Epidemiolégico 3. . 2019. Epidemioldgico 2. 2019.

FConsideraciones técnicas

El intento de suicidio es uno de los eventos de interés en salud publica que da cuenta de la salud mental de una comunidad. En Medellin en 7
de las 12 semanas epidemiologica de 2019 se han registrado casos superiores a los esperados. Si bien se puede atribuir causalidad, algunas
situaciones que pueden favorecer esta situacion y que se han percibido en las visitas epidemioldgicas de campo son: problemas con la pareja o
expareja, enfermedades cronicas o dolor, problemas laborales, econdmicos y judiciales, violencia fisica 0 sexual. La relacién hombre: mujer es
de aproximadamente 2 mujeres por cada hombre, en tanto que el curso de vida mas afectado son los jovenes (18 a 28 afios de edad). El evento
se esta registrando desde la primera infancia, situacién que debe ser tenida en cuenta al momento de disefiar estrategias de prevencién
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Numero de casos.
8

12 3 4 5 6 7 8 9 10111213 14 15 16 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
Semana Epidemiologica

~——MWediana ——Percentil 25 ——Percentil 75 —e—2019
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de las violencias. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado)
de 2019.
Nota: Desde el afio 2018 se incorporo el registro de los comisarias de familia que increment6
los eventos en un 250% respecto a lo habitual.

2019 ——2017 —2018

¢ Como se .
comporta el

3325 Nodecasos 20

1234567 891011121314151617181920 21222324 252627 2629 30 31 3233 3435 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 4950 5152
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin. Semana Epidemiologica

Figura. Comportamiento de las violencias. Medellin, a periodo epidemioldgico 3 (acumulado)
de 2017-2019.

s

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Mapa tematico de proporcion y densidad de casos para violencia. Medellin, a periodo epidemiologico 3 (acumulado) de 2019.
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N

Masculino Femenino Afrocolombiano Indigena Maternas
24.1% 75.9% 0,2% 0,1% 1,4%
802 casos 2523 casos 6 casos 3 caso 35 casos
Afiliacion al SGSS Privado de la libertad Migrante Area de ocurrencia
Régimen contributivo Cabecera municipal
0 0 p
24,6% 0% i 97%
818 casos 0 caso 11 casos 3246 casos
aiFactores y curso e vida
(M Fisica Psicologica
(T 4z 7%
1429 casos 579 casos Adolescencia
m Juventud
u Adultez
\ “} Negligencia y abandono Sexual o15: 1% Adulto Mayor
!
& 23% 17%
756 casos 561 casos Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medelin.

Tabla.. Proporcion de casos sospechosos por edad y tipo de
agresor. violencia periodo epidemiolégico 3. 2019.

Figura. Curso de vida de los casos de violencia. Perioc

Epidemioldgico 3. 2019.

Tabla. Acciones de ruta Periodo

Epidemioldgico 3. 2019.

para violencias.

Tipo de Violencia Edad Tipo de Agresor Acciones de ruta Tipo de Violencia
%| <de 18 afios >de 18 afios | Familiar  No Familiar Fisica Psicolégica "I9SV vigiencia syl

Fisica 27,5 72,5 79,5 20,5 Profilaxis VIH 55,4
Psicologica 2,9 97,1 86,2 13,8 Drorlaxs e S14
ras profilaxis 514

Negligencia y/o abandono 98,8 1,2 7 ,3 28,7 Anticoncepcion emergencia 36,5
Violencia sexual 76,1 23,9 36,2 63,8 Salud Mental 23 59 57 86,1
R a prot 79,6 96,0 89,4 76,8

Total 47,2 52,8 72,1 27,9 Informe a justicia 25,1 22 6,0 83,2

G_Consideraciones Finales

Frente a la seguridad social, se identifica que 62% de los casos esta sin definir, y esto es debido a que los reportes de las comisarias de
familia no incluyen esta informacién., si solo se incluye el reporte de salud, seria el 65% de las personas atendidas en el contributivo

Es importante seguir insistiendo en el cumplimiento de la ruta. Ya que las acciones de salud mental son en todas las formas de violencia y [ﬁ

la notificacion a justicia en violencia no sexual también debe hacerse.

Alcaldia de Medallin
[Cuenta con vos)
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mm Series3 ——2017 ——2018

Casos
B

12345678 9101112131415161718 192021222324 252627 2829 30 31 3233 34 35 36 37 38 39 40 4142 43 44 4546 47 48 49505152
Semana Epidemiologica

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento intoxicaciones. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de
2017-2019.

g—lndicadores

Incidencia en poblacion general x ~ Casos confirmados por Proporcion de
. s 100,000 habitantes laboratorio de intoxicacion brotes en poblacion
Como se . i
' 13,1 * cada 100 mil por metanol confinada
comporta el 336 casos No hubo casos No hubo casos
evento? Variables de interés

i g

Masculino ¢ e 18 afios ~ <de 5 afios Via de exposicion ~ Hogar

1994 336 Nodecasos @ @

54,2% - 13,7% - 52,4%

182€asoS g5 casos 46 casos 210 casos 176 casos
Sustancias psicoactivas ‘ alo @ %
Medicamentos - , L
Viapublica  Trabajo Bares/Tabernas
Otras sustancias quimicas -
0
Plaguicidas 4,4 A) -
82 casos 15 casos 34 casos

Gases

Solventes

Metales

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

Porcentaje

Fuente SIVIGILA. Secretaria Salud de Medellin
Figura grupo de sustancia, intoxicaciones, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado). Medellin 2019



Secretariade Salud Pag.. 38
de Medellin "

Comprometidos con la salud, el bienestar
y la calidad de vida de los ciudadanos

Alcaldia de Medellin

Cuenta con vos

4 \
‘7 Otros eventos de casusa externa y salud mental

Hasta la semana 12 de 2019 se han notificado 9 casos relacionados con
artefactos explosivos, de los cuales 5 corresponden mujeres y 4 a hombres.

Cinco (5) pertenecian al régimen contributivo y no habia ninguno relacionado
con grupo vulnerables o condicién étnica. Tres de ellos fueron hospitalizados,
todos ingresaron con quemaduras y especialmente de segundo grado cara y
manos .

Una de las personas sufrio amputacion y dafio ocular.

El principal artefacto pirotécnico utilizado fue el volador en de las personas.

Hasta la semana 12 de 2019 se han notificado 21 casos relacionados con causas
externas, todos relacionados con procedimientos estéticos en mujeres y un caso
en un hombre.

Diecisiete pertenecian al régimen contributivo y dos mujeres reportadas como
pobre no asegurada. Se reportd un caso relacionado con grupo vulnerables
(carcelario) y ninguno con condicién étnica. Diecisiete de ellas fueron
hospitalizadas y dos estuvieron en UCI - Unidad de cuidados intensivos.

El 42,8% (9 casos) tuvieron una complicacién hemorragica seguida de la
infeccién con el 14,2 (3 casos).

El tipo de profesional que realizaron los procedimientos fue reportado como
cirujanos plasticos.
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('.' C 0 m 0 S e Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Mapa tematico de proporcion de ETA. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de

comporta el 2015,

evento? @)——ncicadores

ey Porcentaje de brotes de ETA de notificacion Porcentaje de brotes de ETA con
W'IIT 568 No de casos inmediata notificados oportunamente identificacion de agente etiolégico
10,5% 5,2%
[
Porcentaje de brotes de ETA a los que Porcentaje de brotes de ETA con toma
se les detecto modo de transmision de muestra
100% 47,3%

Comportamiento variables de interés

£ 8 i o

Masculino ~ Femenino Privado de la libertad Hogar Restaurante Educacién

Ceo an o me o om am e

216 casos 352 casos 162 casos 61 casos 52 casos 86 casos
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inrso de vida y tipo de alimento
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Edad de los casos notificados de ETA. Periodo Epidemiolégico 3.. 2019.

@7Tipo de alimento y sintomas

9 -
8
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7 -

6 4

5
w5
=3
= 4
[
3
3
2
2 -
1 1 1 1 1 1 1
, H B BN NN
0 - T T T T T T T T T T T L
Mixto Pollo Fiambre Rapidas Linea Arrozcon  Cafécon Ensaladacon Leche- pescado Productosde  Tacos
amarilla Pollo leche Pollo Cruasan panificacion
y lacteos

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Alimentos implicados ETA. 35%
Periodo Epidemiolégico 3. 2019. 30%
30%
25% - 24%
20% -
2 17%
[~}
S
15‘}’\] 7 13%
10% -
5%
5% - 4%
o l o 3% 2% %
~ 1 H W B B B 0 m =
diarrea Dolor Abd vomito cefalea mareo escalofrio fiebre deshidratacion  mialgias
Am.d,,,,mg..m Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
[Cuenta con vos]

Figura. Sintomas en pacientes. ETA. Periodo Epidemiolégico 3. 2019.
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14

12

Nimero de casos
-
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‘Semana Epidemiologica

~——Mediana ——Percentil 25 ——Percentil 75 —e—2019

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Canal endémico de hepatitis A. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de
2019.

2019 ——2017 —2018

¢ Como se
comporta el

Casos
N
(=]

No de casos

T T T T T T T T 1 T T T T T T T T T T T 1T T T T T T T T T T T T T T T T T

1234567 8 910111213141516171819202122232425262728293031323334353637383940414243444546474849505152
Semana epidemiologica

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento de la Hepatitis A. Medellin, a periodo epidemioldgico 3 (acumulado)

de 2017-2019.
Qilndicadores

Proporcion de Incidencia en poblacién
general x 100,000 habitantes

2,5 * cada 100 mil
64 casos

Proporcion de Incidencia en menores de 1
afo
100,000 habitantes

0 * cada 100 mil
0 casos

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Mapa tematico de proporcién de hepatitis A. Medellin, a periodo epidemiologico 3 (acumulado) de 2019.
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Masculino Femenino Afrocolombiano Indigena Maternas
0
67% 33% 0% 0% 4.7%
43 casos 21 casos 0 casos 0 caso 1 casos
Afiliacion al SGSS Privado de la libertad Migrante Area de ocurrencia
Régimen contributivo o 0 Cabecera municipa|
64% 0% 1.8%h :
( 96,8%
41 casos 0 caso 5 casos 62 casos
aiFactores y curso e vida
. N N . 35
Primera infancia ® Infancia
® Adolescencia ® Juventud ¥
Adultez 3
20
§ 15
= T T T TRy T T R LT T T T L T T R T T N N LI L L T T T T L R TII T I ITIIII
05
00
0 123 4 T894 6 B120 6 27 28,29 30 3; 3839 4243 44 45 46 47 48 49 50 51 52
40
45
s Limite inferior Limite superior Razon observada  » + + # Razon esperada Semanas epidemiologicas

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento inusual para hepatitis A. Periodo Epidemioldgico 3.
2019.

Figura. Curso de vida de los casos notificados de hepatitis A. Periodo Epidemioldgico 3. 2019.

MConsideraciones técnicas

El comportamiento de la Hepatitis A se observa con un nimero de casos por encima de lo esperado con comportamientos variables de
predominio entre la zona de seguridad y la zona de alerta y un punto epidémico en la semana 11. En esta misma semana y en la 5 se
presentaron un numero mayor de casos de los presentados en los dos ultimos afios, con 9 casos en ambas semanas. En promedio se han
notificado 5,3 casos por semana epidemiolégica. Los cursos de vida de juventud y adultez representan hasta el momento el 79% de los casos y
el evento se ha presenta con una razén por sexo de 2. Por territorio la comuna con mayor proporcion de casos es la 4 y con una incidencia
superior a 13,3 casos por cada 100.000 habitantes. Se presentaron 2 casos en el curso de vida de primera infancia. Es importante recordar que

la vacuna para esta enfermedad fue introducida en el PAl en 2013 por lo que se espera que no tengamos casos en este grupo de edad.

Alcaldia de Medsllin
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60
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Numero de casos de ISO y
END
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B 2019 2018

NOTA: Es de esperarse aumento observado en la variacion del nimero de casos dado que la notificacion de éste
evento oficialmente inici6 en el mes de mayo de 2018

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Comportamiento del Infeccion sitio quirtrgico. Medellin, a Periodo epidemioldgico 3 (acumulado) de 2018-

2019.
eilndicadores
(;CDmO S€ Proporcion 1,23% Proporcién » 0,5%
compo rta el incidencia de 1SQ 36 cas0s/2927  incidencia de 1SQ 16 casos/3322
Cesarea cesareas Herniorrafia herniorrafias
eve ntO'? Proporcion 0,6% . _Propc?rcién 5.9%
. incidencia de 1ISQ 16 casos/2858 I;ncldenclla de 182 » 11casos/187
m 121  Nodecasos Colecistectomia colecistectomias :znvizigl:d?:azic:g " Revascularizaciones
incision toracica y
del sitio donante
) 0,
Proporcion incidencia de 0,3% 0,45%
Endometritis post parto 10 casos/2957 32 casos/7054
partos por cesarea partos vaginales

L

FComportamiento variables de interés
—-—‘ == Ambulatorio programado

ra— . , 27 casos
Afiliacion al SGSS Femenino Indigena
Régimen contributivo .
9 o 0% Urgencias
68% Servicio de
0 caso isi6
112 casos 117 casos S roorganismo . ” admlsu_)n .del
® Superficial Staphylococcus sp 13 41,9 r¢_>c'ed|_m|ent 3 4
X o Klebsiella pneumoniae 4 12,9 quirurgico casos
primaria n=51 Enterococcus faecalis 3 9,7
 superficial Escherichia coli 265 Hospitalizacion programado
o Citrobacter freundii 1 3,2
secundaria n=2 ;
Enterococcus gallinarum 1 3,2
m profunda Enterobacter sp 2 6,5
rimaria n=16 Streptococcus sp 2 6,5
P Candida tropicalis 1 3,2 26 casos
H profunda Pseudomonas aeruginosa 1 3,2 Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
. i Figura. Tipo de infeccion del sitio quirdrgico. Medellin, a
secundarian=2  Morganella ';’;’:gl“”’ - 311 fc’)é Periodo epidemiologico 3 (acumulado) de 2018-2019.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento de Infeccion asociadas a dispositivos en UCI. Medellin, a Periodo

epidemioldgico 3 (acumulado) de 2017-2019.
giDefiniciones

Infeccion sintomatica de
tracto urinario asociada a
catéter

Neumonia asociada a
ventilador

Infeccion del torrente
sanguineo asociada a

catéter
Combinacion de criterios o o
FYY Combinacion de criterios | radiolégicos, clinicos y de : Combinacion  de  criterios
wwn“m 89  Nodecasos ' iicos y de laboratorios laboratorio

en un paciente que estuvo ; aplicados en pacientes con
intubado y ventilado en el | infeccion  sintomatica  del
; tracto urinario quienes tienen
' 0 estuvieron expuestos a
i sonda vesical 48 horas antes

del inicio del evento.

aplicados en pacientes para
clasificar las infecciones del
torrente sanguineo primarias
derivadas del catéter central.

Variacién porcentual de

49% menos respecto al

mismo periodo del aio
anterior

eiTasas de incidencia

momento o dentro de las
48 horas previas al inicio

1

1

1

1

1

1

1

1

! r v
laboratorio para Neumonia ! clinicos 'y de

1

1

1

1

1

1
del evento. i

Microorganismo

%

Tasa de Infeccion del
torrente sanguineo

Porcentaje de uso
de catéter venoso

Tasa de Infeccion del
tracto urinario asociado

Porcentaje de uso de

Escherichia coli 14 16,5 asociado al catéter iy e ek sonda vesical= 59,2%
Klebsiella pneumoniae 11 12,9 venoso central=1,76 * central= 53% asonda vesical =1,33
Staphylococcus aureus 11 12,9  UCI Adultos: 1,4 UCI Adultos: 57,8% UCI Adultos: 1,2** UCI Adultos: 63,8%
Staphylococcus 11 129  UClPedidtrica: 2,5*  UCI Pediatrica: 46,8% UCI Pediatrica: 2,8  UCI Pediatrica:33,6%
Z”’tde”g’d’ts 0 118 UCINeonatal:  3,5*  UCI Neonatal: 43,8%
nterobacter spp ) *Casos por 1000 dias de uso ***Casos por 1000 dias de
Pseuc{omonas 6 7.1 de catéter venoso central uso de catéter urinario
aeruginosa ’
Candida 5 59 Tasa de Neumonia Porcentaje de uso
Serratia marcescens 5 59 asociada al de
Enterocociie Bl 4 47 ventilador=1,77** ventilador= 43,5%
Z:orfjv?/;:ﬁa * 47 UCIAduitos: 20 yc) Adultos:  54%
1afri . Kk wrg . .
Cenocepacia 2 2,4 UCI PEdIatrlca. 0,6** UCI Pedlat"ca: 36’8% w w
Acinetobacter baumannii 1 1,2 UCI Neonatal: 1,0 UCI Neonatal: 20,3%
0 0
Stenotrophi
m:lrtlgp;oizaomonas 1 1,2 *Casos por 1000 dias de 52’7 /0 47’3 A’
Total 85 100 usodeventilador 47 casos 42 casos
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.

Figura. Comportamiento morbilidad materna extrema. Medellin, a periodo epidemioldgico 3
(acumulado) de 2017-2019.

¢ Como se
Comporta el mDe 10217
evento? mDe 18228
=De 29234
= Mayores 35

Iﬁlilil* 1 58 No de casos

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. MME segun curso de vida. Periodo Epidemioldgico 3 2019.

giwriables de interés

Afiliacién al SGSS
I ‘I \ Régimen contributivo

Area de ocurrencia Indigena 69,7%
0% ® — » Régimen subsidiado
e iy
Trastornos Hipertensivos: No Afiliado
67,1% 5,0%
°
» ComF”"?aC'O“es Proporcion de casos con 3 0 mas

hemorragicas: 24,7% criterios
Causas agrupadas de 50,6%

morbilidad materna

extrema Sepsis: 3,8% °
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Momento de ocurrencia
de la muerte

62 casos
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento muertes perinatales y neonatales tardias. Medellin, a periodo
epidemioldgico 3 (acumulado) de 2017-2019.

97Variables de interés

m10a17 Area de
m18a28 * ;
It ocurrencia
99234 Indigena e v C
m Mayores 35
1 I3%
1 caso

110 casos

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Curso de vida de la madre, muertes perinatales y
neonatales tardias. Periodo Epidemiolégico 3 2019.

Causas agrupadas de muerte

Tabla . Frecuencia de las muertes perinatales y neonatales tardias segin peso y momento de la muerte, Matriz
BABIES. Residentes en Medellin, tercer periodo epidemiolégico de 2019.

Periodos perinatales de riesgo-Matriz BABIES

Momento de ocurrencia
Grupo de peso Fetales >= 22 semanas Neonatal Total Fuente: Seguimiento de
en gramos Fetales Fetales Neonatales Neonatales muertes muertes perinatales y
anteparto intraparto tempranas tardias neonatales tardias, Sivigila

y RUAF ND. Medellin.

Menor de 1000 Fecha de corte: 23/03/19

De 1000 a 1499

De 1500 a 2499

De 2500 a 3999 15
4000 y mas 0
Total 62

De acuerdo a la matriz babies, el 60% (70) de los casos ocurrieron por problemas derivados de la salud
maternay el 19.8% (23) debidos a problemas derivados de los cuidados prenatales.
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A tercer periodo epidemiolégico se reportaron tres (3) casos de muerte materna
temprana, dos (2) no cumplieron criterios debido a que fueron un error de
digitacion por parte de la institucién notificadora; dos (2) muertes entre los 43 y
365 dias pos evento obstétrico y dos (2) muertes coincidentes con el embarazo,
una por suicidio y la otra por accidente.

La muerte materna temprana se report en la semana cuatro (4), gestante de 29
afios, residente en la zona urbana, perteneciente al régimen contributivo.

Los cinco (5) casos residian en la zona urbana, tres (3) pertenecian al régimen
contributivo, una (1) al subsidiado y una (1) al régimen de excepcion. Tres (3) de
los casos tenian més de 35 afios.

Hasta el tercer periodo epidemioldgico no se identificaron casos de TMI del VIH
de nifios y nifas residentes en Medellin.

Hasta este mismo periodo se han identificado once (11) mujeres gestantes
diagnosticadas con VIH que cumplieron criterios del evento, residentes en
Medellin, todas viven en la zona urbana; no se identificd que alguna perteneciera
a una etnia especial.

De las 11 gestantes cuatro (4) pertenecen al régimen contributivo, tres (3) al
subsidiado, tres (3) no afiliadas y una (1) del régimen especial.

Cuatro (4) de las gestantes tenian el diagndstico previo a la gestacién, dos (2) se
diagnosticaron durante la gestacion y una (1) durante el parto; en cuatro (4)
casos no conto con este dato.

Hasta el tercer periodo epidemioldgico no se identificaron casos de TMI de HB,
de nifios y nifias residentes en Medellin.

En este mismo lapso se identificaron tres (3) mujeres gestantes diagnosticadas
con HB, que cumplieron criterio para el seguimiento, residentes de Medellin, en
zona urbana, una de ellas perteneciente al grupo poblacional de migrantes; no
se identificé que alguna perteneciera a una etnia especial.,

Dos (2) de las gestantes tienen entre 20 y 29 afios y una mas de 40. En dos (2)
de los casos el diagnéstico fue realizado en la actual gestacion; dos (2)
pertenecen el régimen subsidiado y la otra no es afiliada.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Comportamiento sffilis
2017-2019.
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gestacional. Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de

de interés
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 COmMo se .
c(c;mporta el I ‘I

evento?

b 101 e

Afrocolombiano

Area de ocurrencia Afiliacion al SGSS

m10a17
m18a28
Subsidiado m29a34
42,6% m Mayores 35
No afiliadas
21,8%

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Sifilis gestacional. Segln curso de vida periodo
epidemiolégico 3 de 2019.

inriables clinicas Fouas consideraciones

100%

80%
©
g 60% -
£

40% -

20%

0% T T
Trimestre de diagnostico de Trimestre de inicio del control Madres con CPN y Tratamiento de contactos
las madres prenatal CPN tratamiento oportuno sexuales de madres

u Primer tril (i 1a13): mSeg (sem.14a27): = Tercer trimestre (sem. 28 a 42): m Todos los trimestres

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Cascada de atencion de madres de nifios con sifilis
congénita. Periodo Epidemioldgico 3. 2019.

En Medellin la mayoria de EAPB y sus redes ya estan adheridas al
Protocolo y Guia de Préactica Clinica, realizando el tamizaje a la
gestante con la prueba treponémica; algunas redes aun estan en
proceso.

Todavia algunas IPS difieren el tratamiento a un servicio de
urgencias lo que no esta justificado si la paciente se interroga de
manera exhaustiva y no reporta antecedentes de reaccion alérgica
tipo | a la penicilina. En los servicios de consulta externa se puede
habilitar un consultorio para aplicacion de tratamientos, subiendo la
novedad al Registro de Prestadores REPS.

El tratamiento a los contactos sexuales de la gestante se hace sin
ordenar examenes y con cargo a la paciente, registrando la
conducta en su historia clinica.

En cada control deben entregarse preservativos.
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin. Periodo Epidemiolagico
Figura. Comportamiento sifilis congénita. Medellin, a periodo epidemioldgico 3 (acumulado) de 2017-2019.

kCascada de atencion de madres de nifios con sifilis congénita

i CG
¢,Lomo se i
comporta el
80,0% |
?
£
evento”
H
a
40,0% -
¢ 0 0 0
wi‘wm 20 No de casos 0% -
0,0%
Trimestre de diagnosti delas Trimestre de inicio del control MadrsconCPNy i i
madres de los nifios con sifilis  prenatal CPN de las madres de oportuno sexuales demadres
congeénita: los nifios con sifilis congénita:
m Primer trimestre (; 1a13): mSegundo trimestre (sem. 14a27): = Tercer trimestre (sem. 28 a 42): mTodos los trimestres

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud de Medellin.
Figura. Cascada de atencién de madres de nifios con sifilis congénita . Medellin, a periodo epidemiolégico 3 (acumulado) de

2019.

97Variables de interés ¢’—Otras consideraciones
En este afio, a segundo periodo, se observa un gran
® - incremento de casos respecto al afio anterior, atribuible a
gestantes que llegan al momento del parto sin asistir al

Area de ocurrencia Afiliacién al SGSS control prenatal o con otros factores de riesgo asociados
como ser procedentes de Venezuela. Algunas de estas

Subsidiado 45% madres presentan infecciones tardias que pueden estar
No afiliadas 20% asociadas también al no tratamiento de sus parejas

20 casos sexuales.

El diagndstico y tratamiento a los recién nacidos se hace
acorde a la guia y al protocolo; no asi el seguimiento con
prueba no treponémica a los 3, 6, 9 y 12 meses de edad; si

se traté de una neuro sifilis el lactante requiere puncién
Masculino Femenino Indigena lumbar a los 6 meses. Estos examenes deben ser

0 ordenados al alta del recién nacido.
50%

10 casos 10 casos 0 caso
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Busqueda activa institucional

El promedio en la ejecucién de la Busqueda Activa Institucional (BAI) en las Unidades Primarias Generadoras de Datos
(UPGD) para el mes de febrero, semanas 6 a la 9, fue del 84,2%, por encima de la linea base para la ciudad (75%).

En linea con los criterios para realizacién de Busqueda Activa Institucional dispuestos en el documento técnico
Metodologia de Busqueda Activa Institucional por RIPS y los lineamientos 2019 del Instituto Nacional de Salud, desde la
Secretaria de Salud de Medellin se realizd Busqueda Retrospectiva Institucional (BRI) en 179 UPGD. El detalle de
hallazgos de estos criterios por UPGD y su correlacidn con los hallazgos BRI, se aprecia a continuacién:

Tabla 1. Numero de UPGD segun criterio para realizacion de Busqueda Activa Institucional, BRI SSM, febrero de 2019

Criterio de busqueda activa institucional (fuente Sivigila) UPGD con

silencioen la
notificacion

1 periodo epidemioldgico sin reporte de EISP en eliminacion/erradicacion (179 UPGD) 164

1 periodo epidemioldgico sin reporte de EISP no transmisibles/intoxicaciones (179 67

UPGD)

1 periodo epidemioldgico sin reporte de MME (41 UPGD con servicio de urgencias) 21

1 periodo epidemioldgico sin reporte de defectos congénitos (179 UPGD) 156

1 semana epidemiolégica sin reporte de MUPE (6 UPGD que atienden partos de manera 5

rutinaria)

Tabla 2. Correlacion de UPGD con silencio en la notificacion/UPGD con casos no notificados para el criterio, BRI SSM, febrero de
2019

Criterio de busqueda activa institucional N° UPGD
(fuente Sivigila) Con silencioenla Con casos no notificados para el
notificacion criterio (fuente SIANIESP)
1 periodo epidemioldgico sin reporte de EISP 171 1
en eliminacién/erradicacion
1 periodo epidemioldgico sin reporte de EISP 67 18
no transmisibles/intoxicaciones
1 periodo epidemioldgico sin reporte de MME 32 0
1 periodo epidemioldgico sin reporte de 158 4
defectos congénitos

1 semana epidemiolégica sin reporte de 6 2

Alcaldia de Medsllin
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Nuevamente, en el anélisis de los criterios para la realizacion de la BAl se encontr6 que los EISP con mayor silencio en la
notificacién corresponden a eliminacion/erradicacion y defectos congénitos; al realizar la BRI se hallaron CIE 10
diferenciales que cumplieron con la definicion operativa de caso. Asi mismo, para los eventos no
transmisibles/intoxicaciones y MUPE, se identificaron casos.

El ejercicio de la BRI fuente SIANIESP para el mes de febrero captd 125 EIPS sin notificacion, los cuales se relacionan
en la siguiente tabla:
Tabla 3. EISP objeto BRI no notificados, BRI SSM, febrero de 2019

Parotiditis 10
Varicela 7
Sarampion 1
Tosferina 1
Agresiones por APTR 19
Intoxicacione’s por sustancias 18
quimicas
ETA 3
Dengue 3
Hepatitis A 1
Violencias de género 10
Intento de suicidio 9
Defectos congénitos 11
VIH - SIDA 10
Hepatitis B 5
Enfermedades Huérfanas 4
Céncer en njenores de 18 3
afios
Cancer de cérvix 3
Muerte Perinatal 3
Cancer de mama 2
Hepatitis C 1
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Acciones de Vigilancia Epidemioéloga realizadas en el periodo
Las acciones de Vigilancia en la ciudad de Medellin se garantizan las 24 horas del dia; las personas beneficiadas mes a

mes dan cuenta del compromiso de la ciudad con los eventos de interés en salud publica. A continuacion se describen las
acciones realizadas hasta el mes de marzo de 2019.

Tabla. Acciones en terreno Vigilancia Epidemiolégica. Medellin marzo de 2019

Actividades MARZO
Visita de cooperacion técnica a Médicos del Programa de Tuberculosis en las Unidades Primarias 48
Generadoras de Datos (UPGD).
Visita de ASISTENCIA técnica a UPGD para ruta de violencia sexual 24
Visita de cooperacion técnica a Médicos del Programa de Tuberculosis en las UPGD. - SGTO POR 23
ENFERMERA
Cooperacion técnica a personal de Laboratorio clinico en eventos de interés en salud publica. 24
Evaluacion adherencia a guias en enfermedades trasmitidas por vectores priorizadas. 6
R.T en EISP en las dimensiones del Plan Decenal SSR, AMBIENTAL, ENF. RESP. Y CALIDAD DEL AIRE. 1
publicaciones y COVE
Referencia técnica IAAS incluye comité de IAAS y publicaciones. 1
Visita de Investigaciones epidemiolégicas de campo por médico y auxiliar de enfermeria 258
Visita de Investigaciones epidemiolégicas de campo por médico y auxiliar de enfermeria FALLIDA 15
Visitas de seguimiento a casos de tuberculosis por auxiliar de enfermeria 155
Visitas de seguimiento a casos de tuberculosis por auxiliar de enfermeria FALLIDA 8
Investigacion epidemiolégica de campo por profesional del area de la salud. 312
Investigacion epidemiolégica de campo por profesional del area de la salud. FALLIDA 18
Mesa psicosocial de TB en Red de prestadores y apoyo a pares comunitarios 1
Vigilancia epidemioldgica centinela de EISP (fluorosis, ESl y las demas que sean necesarias segun directriz 1
del NS.
Gestion Punto de Vacunacion 1
Visita para entrega y supervision de profilaxis, medicamentos y tratamientos para eventos transmisibles - 504
Estrategia ACTB
Suministro de medicamentos (profilaxis y tratamientos) a pacientes y/o contactos. 1
Entrega Institucional de tratamiento TB 1270
Dispensacion de medicamentos EISP a la red de prestadores de la ciudad. 1
Toma y lectura de baciloscopias 96
Toma y lectura de muestras de laboratorio en eventos de interés en salud publica -Otras muestras 108
Anélisis de morbimortalidad en Eventos de Interés en Salud Publica por médico-EISP 5
Visitas a poblaciones especiales de acuerdo a necesidades especificas 12
Monitoreo de biolégicos trazadores 934
Evaluacion neurolégica para la vigilancia de poliomielitis 2
Busqueda activa institucional- BAI 1
Busqueda Activa Comunitaria 1 manzanas 10
Busqueda Activa Comunitaria 2 manzanas 13
Busqueda Activa Comunitaria 3 manzanas 20
Busqueda Activa Comunitaria 4 manzanas 10
Bisqueda Activa Comunitaria 5 manzanas 22
Comité de Vigilancia Epidemioldgica - COVECOM ADULTOS 23
Estudio de Brote hasta 26 - 50 Contactos 4
Estudio de Brote hasta 51- 100 Contactos 1
Estudio de Brote mas de 101 Contactos 15
Estudio de Brote tardio por Enfermera 4
Actividades de vigilancia en eventos y acciones emergentes no previsibles que ponen en riesgo la salud 84
publica.

Totales 4. 1 26 Alcaidia de Medallin
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