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La Vigilancia en Salud Publica, o Vigilancia Epidemiolégica esta definida como el Proceso
sistematico y constante de recoleccion, analisis, interpretacién y divulgacion de datos especificos
relacionados con la salud, para su utilizacion en la planificacion, ejecucién y evaluacion de la practica
en salud.

Presentacion

Las acciones de Vigilancia en Salud Publica (VSP) estan dirigidas a detectar, identificar y recolectar
informacién que permita el analisis y comprension de las situaciones en salud definidas como
prioritarias para el Distrito de, la regién y el pais, las cuales estan soportadas en la normatividad
vigente, que define las responsabilidades de cada uno de los actores del sistema.(1)

Parte esencial de esta normatividad es el Decreto 3518 de 2006 que creay reglamenta el Sistema
de Vigilancia en Salud Publica, SIVIGILA, para la provisiéon en forma sistematica y oportuna, de
informacién sobre la dindmica de los eventos que afecten o puedan afectar la salud de la poblacion,
con el fin de orientar las politicas y la planificacion en salud publica; tomar las decisiones para la
prevencion y control de enfermedades y factores de riesgo en salud; optimizar el seguimiento y
evaluacion de las intervenciones; racionalizar y optimizar los recursos disponibles y lograr la
efectividad de las acciones en esta materia, propendiendo por la proteccion de la salud individual y
colectiva.

Este Sistema Genera informacion que permite: Estimar la magnitud de los eventos de interés en
salud publica; detectar cambios en los patrones de ocurrencia, distribuciéon y propagacion de los
eventos objeto de vigilancia en salud publica; detectar brotes y epidemias y orientar las acciones
especificas de control; identificar los factores de riesgo o factores protectores relacionados con los
eventos de interés en salud y los grupos poblacionales expuestos a dichos factores; identificar
necesidades de investigacién epidemioldgica; facilitar la planificacion en salud y la definicion de
medidas de prevencion y control; facilitar el seguimiento y la evaluacién de las intervenciones en
salud; orientar las acciones para mejorar la calidad de los servicios de salud; orientar la formulacion
de politicas en salud publica.

El Decreto 3518 establece entre otros aspectos, los procesos, las estrategias, funciones y
responsabilidades de cada uno de los actores del sector salud para la operatividad del Sistema.

En el caso especifico de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud IPS, que dentro del
SIVIGILA se denominan UPGD (Unidades Primarias Generadoras de Datos) se establecen las
siguientes funciones de obligatorio cumplimiento: realizar las acciones tendientes a detectar y
confirmar los eventos sujetos a vigilancia, estructurar y mantener actualizadas las bases de datos
sobre los eventos en salud sujetos a vigilancia, analizar y utilizar la informacion de vigilancia para la
toma de decisiones que afecten o puedan afectar la salud individual o colectiva de su poblacién
atendida; notificar la ocurrencia de eventos sujetos a vigilancia, dentro de los términos establecidos,
y suministrar la informacién complementaria que sea requerida por la autoridad sanitaria, para los
fines propios del Sistema de Vigilancia en Salud Publica; participar en las estrategias de vigilancia
especiales planteadas por la autoridad sanitaria territorial de acuerdo con las prioridades en salud
publica; cumplir con las normas técnicas para la vigilancia de los eventos de interés en salud publica
que sean expedidas por la autoridad sanitaria.(2)
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MIRED IPS en cumplimiento de las disposiciones normativas vigentes ha implementado el SIVIGILA
dentro de la red de instituciones, para llevar a cabo acciones de Vigilancia en Salud Publica,
definiendo estrategias, procesos, responsables, etc. de acuerdo a los lineamientos para la
operatividad del Sistema

Este boletin describe el comportamiento epidemioldgico de los eventos objeto de Vigilancia en Salud
Publica captado y notificado a través de SIVIGILA en las distintas sedes que hacen parte de Mi Red.
Lo anterior se pone a disposicion de las diferentes areas de la institucion, asi como actores externos
como insumo para establecer prioridades y orientar la formulacién de lineamientos de prevencion,
vigilancia y control de estos eventos.

El nimero de casos publicados en este boletin puede variar de acuerdo a la dinamica de la
notificacion, los ajustes y la clasificacion final de los eventos. Al usar la informacién aqui publicada
debe citarse como fuente: Boletin de Periodo Epidemiolégico MIRED IPS Barranquilla
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Cumplimiento en la Notificacion

Los reportes recibidos por la unidad notificadora del area
central de MiRed IPS, en la semana epidemioldgica 12 del
2020 fue del 100%. Todas las unidades notificadoras de la
Institucién (Caminos, Pasos y hospitales) cumplieron con el
reporte de la informacion en los tiempos estipulados,
notificando asi: 43 de 43 sedes de MiRed Barranquilla. Se han
reportado 50 casos mas que en el 2019 en comparacién a la
misma semana epidemioldgica. Por otro lado el porcentaje
acumulado del cumplimiento de la notificacion por las sedes
es del 100%, para esta semana.

Mapa 1. Cumplimiento acumulado de la notificacion semanal por
unidad notificadora MIRED. Barranquilla, semana 1 a 12 de 2020.

Y LUvIFLE

Fuente: SIVIGILA, MIRED IPS, 2020.

Para la semana epidemioldgica 12, todos los caminos,
hospitales y pasos de MIRED IPS reportaron eventos de
interés en salud publica.

En cuanto a la oportunidad en la notificacién de los casos en
MIRED IPS se encuentra en un 85%.

Tabla 1. Oportunidad de la notificacién por sedes en MIRED IPS,
semana la 12, 2019-2020

Inmunoprevenibles

Mortalidad

Micobacterias ETV ITS Zoonosis

Nutricion Salud mental Tablas de mando

Casos Total %

Oportunos Casos Oprtunidad

Camino Ciudadela 20 de julio 115 117 98%
Camino Bosque De Maria 313 353 89%
Camino Adelita de Char 180 192 94%
Camino Luz Chinita 166 215 77%
Hospital La Manga 53 59 90%
Camino Murillo 169 189 89%
Camino Metropolitano 137 152 90%
Camino Suroccidente 122 126 97%
Hospital General de Barranquilla 164 228 72%
Camino Simédn Bolivar 260 326 80%
Pasos 90 123 73%

MIRED 1769 2080 85%

Figura 1. Tendencia de la notificacion en MIRED IPS, semana 1 a
12, 2019-2020

Fuente: SIVIGILA, MIRED IPS, 2020.

MIRED IPS como UPGD es la encargada de reportar a la
Secretaria de Salud Distrital de Barranquilla todos los eventos
de Interés en Salud Publica que se presenten en la
Institucidn. Asi mismo es responsable de generar estrategias
de Prevencion, promocion, busqueda activa y aplicar guias y
protocolos dados por el Instituto Nacional de Salud para el
manejo de los signos y sintomas de los pacientes que
consulten en la Institucion con cualquiera de estas
patologias.

Por otra parte, la Institucién en ejecucién de la estrategia de
atencidn primaria en salud, cuenta con caminantes de sal
que se encargan de la deteccidén temprana y especifica
enfermedades de interés en salud publica y su derivacio
los pasos, caminos, y hospitales segun la localidad
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residencia, con el fin de disminuir la morbimortalidad de la
poblacion. Por lo tanto, cada sede de MIRED IPS, cuenta con
profesionales capacitados en protocolos y guias dadas por el
Instituto Nacional de Salud.

Desde la Oficina de Vigilancia Epidemiologia semanalmente
se revisa la notificacidn enviada por las sedes en los archivos
planos, los cuales son consolidados y enviados a la Secretaria
de Salud, también desde alli se realizan ajustes y depuracion
a la base de datos para verificar la calidad del dato.

Comportamiento de los eventos de
vigilancia en salud publica

Inmunoprevenibles
e Varicela

La varicela es una enfermedad virica aguda y generalizada
altamente contagiosa, de comienzo repentino, con fiebre
moderada, sintomas generales minimos y una erupcion
cutanea de tipo maculo papular durante pocas horas y
vesicular durante tres o cuatro dias, que deja costras
granulosas. Hasta la semana epidemioldgica 12 se han
notificado 112 casos, presentando una disminucion en la
notificacién del 51% con respecto a la misma semana del afio
anterior. En la semana epidemiolégica 12 se notificaron 3
casos; en la semana epidemioldgica 12 de 2019 se notificaron
23 casos.

Figura 2. Casos notificados de varicela individual, MIRED IPS,
semana epidemioldégica 12, 2019-2020.

Segun departamento de procedencia el 92% corresponde al
distrito de Barranquilla.

Inmunoprevenibles

Mortalidad

Micobacterias ETV ITS Zoonosis

Nutricidn Salud mental Tablas de mando

Tabla 2. Notificacion de casos de Varicela. MIRED IPS, semanas
epidemioldgicas 1 a 12, 2020.

Departamento procedencia Casos

Atlantlco 7%
Barranquilla 103 92%
Magdalena 1%

Con respecto a los brotes de varicela se han presentado 3 brotes de
los cuales el 67% se han notificado del camino suroccidente y el 33%
del camino Ciudadela 20 de julio.

Tabla 3. Comportamiento de notificacion de brotes de varicela
MIRED IPS por sedes, semana 12 2020.

Sede Brotes

Camino Ciudadela 20 de Julio 33%

Camino Suroccidente 67%

Total general

El 51% de los casos de varicela se registr6 en el sexo
femenino; el 5% de los casos corresponden a nacionalidad
venezolana; el 91% de los casos pertenecen al régimen
subsidiado. El 28% de los casos se registrd en el grupo de
edades de 10 a 14 afios.

Tabla 4. Comportamiento demografico y social de casos de
Varicela. MIRED IPS, de semana 1 a 12 de 2020.

Variable Categoria Casos %
Femenino 57 51%
Sexo Masculino 55 49%
Indeterminado 0 0%
Colombiano(a) 106 95%
Nacionalidad
Venezolano(a) 6 5%
Contributivo 1 1%
Especial 0] 0%
Indeterminado 0 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 9 8%
Excepcion 0 0%
Subsidiado 102 91%
Indigena 0 0%

Pertenencia étnica
ROM, Gitano 0 0%
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Variable Categoria Casos % Figura 3. Casos notificados probables de infeccién respiratoria
Raizal 0 0% aguda IRA inusitada, MIRED IPS, semana epidemioldgica 12, 2019-
2020.
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 112 100%
Cabecera Municipal 112 100%
Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0%
Menor de 1 afio 6%
la4 6 5%
509 25 [22%
10a 14 31 (2850
15 a 19 afios 11 10% El 55% de los casos de vigilancia de la infeccidn respiratoria
20 a 24 afios 10 9% aguda grave inusitada se registré en el sexo masculino; el
25 a 29 afios 7 6% 82% de los casos pertenecen al régimen subsidiado. El 36%
Grupos de edad 30 a 34 afios 5 4% de los casos se registro en el grupo de edades de menores de
35 a 39 afios 2 2% 1 afio.
40 a 44 afios 2 2%
45 6 49 afios 1 1% '.I'abl.a 5. Comportamiento demografico y social de casos de IRA
inusitada. MIRED IPS, semanas 1 a 12 de 2020.
50 a 54 afios 0 0%
55 a 59 afos 3 3% Variable Categoria Casos %
60 a 64 afios 0 0% Femenino 5 45%
65y mds 2 2% Sexo Masculino 6 55%
Indeterminado 0] 0%
e Vigilancia de la infeccién respiratoria aguda grave Colombiano(a) 11 100%
inusitada. Nacionalidad
Venezolano(a) 0 0%
A semana epidemioldgica 12 de 2020, se han notificado al Contributivo I 9%
Sivigila 13 casos probables de infeccion respiratoria aguda Especial 0 0%
grave inusitada; en comparacion con el afio anterior Tipo de régimen Indeterminado 0 0%
presenta un aumento del 1100% de casos reportados como No Asegurado 1 9%
probables. Excepcion 0 0%
Subsidiado 9 82%
Indigena 0 0%
ROM, Gitano 0 0%
.. . Raizal 0 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 11 100%
Cabecera Municipal 11  100%
Area de residencia Centro Poblado 0 0%

Rural Disperso 0 0%
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Variable Categoria Casos %
Menor de 1 afio 4 -
la4 2 18%
509 0 0%
100 14 1 9%
15 a 19 afos 1 9%
20 a 24 afos 0 0%
25 a 29 afos 0 0%
Grupos de edad 30 a 34 afios 1 9%
35 a 39 afios 0 0%
40 a 44 afios 0 0%
45 a 49 afios 0 0%
50 a 54 afios 0 0%
55 a 59 afios 0 0%
60 a 64 afios 0 0%
65y mds 2 18%

*Casos es estudio y confirmados por laboratorios

Segun departamento de procedencia el 64% corresponde al
distrito de Barranquilla.

Tabla 6. Casos de IRA inusitada segun departamento de
procedencia, MIRED IPS, semanas 1 a 12 de 2020.

Departamento procedencia Casos %
Atlantico 2 18%
Barranquilla 7 64%
Cérdoba 1 9%
Magdalena 1 9%
Total 11

*Casos es estudio y confirmados por laboratorios
e IRA por virus nuevo (COVID 19).

A semana epidemioldgica 12 de 2020, se han notificado al
Sivigila 52 casos probables de IRA por virus nuevo (COVID 19).
De los cuales 12% de los casos se encuentra descartados, el
resto de casos se encuentran en estudio a la espera del
laboratorio.

Inmunoprevenibles

Micobacterias ETV ITS Zoonosis

Mortalidad Nutricidn Salud mental Tablas de mando

Figura 4. Casos notificados probables de IRA por virus nuevo
(COVID 19), MIRED IPS, semana epidemioldgica 12, 2019-2020.

En la procedencia de los casos probables por IRA por virus
nuevo (COVID 19) el 29% corresponde a viajes
internacionales, 8% viajes procedentes a nivel nacional y un
63% no realizaron ningun viaje.

Tabla 7. Casos notificados probables de IRA por virus nuevo
(COVID 19) seguin procedencia, MIRED IPS, semana epidemiolégica
12, 2019-2020.

Viajo? Casos %
No viajaron 33 63%
Santa Marta 1 2%
Cartagena 1 2%
Bogotd 2 4%
Ecuador 8 15%
Espafia 1 2%
Panama 3 6%
Estados Unidos 2 4%
Venezuela 1 2%

(]
N

Total general

El 56% de los casos de vigilancia de la infeccidn respiratoria
aguda grave inusitada se registré en el sexo masculino; el 4%
corresponde a nacionalidad venezolana, el 46% de los casos
pertenecen al régimen subsidiado. El 23% de los casos se
registrd en el grupo de edades entre 20 a 24 afios.

Variable Categoria Casos %
Femenino 23 44%
Sexo Masculino 29 56%

Indeterminado 0 0%
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Variable Categoria Casos %

Hasta la semana epidemiolégica 12 de 2020, se han

H 0,

Colombiano(a) 47 0% notificado al Sivigila 8057 registros de consultas externas y

Nacionalidad  Estados Unidos 1 2% urgencias por IRA. En la semana epidemioldgica 12 de 2019
Venezolano(a) 4 8% se notificaron 1006 registros
Contributivo 16 31% Figura 5. Consultas externas y urgencias por morbilidad por IRA
Especial 0] 0% MIRED IPS, semana epidemioldgica 12 2020.
Indeterminado 0 0%

Tipo de régimen
No Asegurado 12 23%
Excepcion 0 0%
Subsidiado 24 46%
Indigena 0] 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0 0%
Pertenencia étnica

Palenquero 0] 0%
Afrocolombiano 0 0%

Otro 52 100% El 39% de los casos de morbilidad por IRA ocurren en
menores de 5 afios, seguida de 5 a 19 con un 30%.

Cabecera Municipal 52  100%

Area de residencia Centro Poblado 0] 0% Figura 6. Casos notificados morbilidad por IRA segin edades
Rural Disperso 0 0% MIRED IPS, semana epidemioldgica 12 2020.
Menor de 1 afio 0] 0%
la4 0 0%
509 2 4%
10a 14 2 4%
15 a 19 afios 2 4%
20 a 24 afos 12 23%
25 a 29 afos 10 19%

Grupos de edad 30 a 34 afios 6 12%
35 a39anos 3 6%
40 6 44 afios 3 6% e  Meningitis Bacteriana Y Enfermedad Meningocécica
45 a 49 afios 2 4% Se han notificado al Sivigila 5 casos probables de meningitis
50 a 54 afios 5 10% bacteriana y enfermedad meningocdcica hasta la semana 12,
55 g 59 afios 3 6% en la misma semana del 2019 se notificaron 4 casos para un
aumento del 25%.

60 a 64 afios 1 2%
65y mds 1 2%

e Morbilidad por IRA.
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Figura 7. Tendencia de Meningitis. MIRED IPS, semana 1-12 Variable Categoria Casos %
de 2019-2020 Indigena 0 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 5 100%
Cabecera Municipal 5 100%
Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0 0%
Menor de 1 afio 2 -
_ _ la4 1 20%
Por procedencia, Barranquilla aporta el 100% de los casos.
5a09 0 0%
Tabla 8. Casos de meningitis bacteriana segun procedencia. 10a14 0 0%
MIRED IPS, semana 1-12 de 2020. 15 a 19 afios o 0%
20 a 24 afios 1 20%
Departamento procedencia Casos % 25 g 29 afios 0 0%
Barranquilla 5 100% Grupos de edad 30 a 34 afios 0 0%
Total 5 ‘ 35 a 39 afos 0 0%
40 a 44 afios 0 0%
L . . 45 a 49 an 0 0%
El 60% de los casos de meningitis bacteriana se registré en el a4z anos >
A, 0,
sexo femenino; el 20% de los casos corresponden a la 200 54 afios 1 A
A, 0,
nacionalidad venezolana; el 80% de los casos pertenecen al 55 a 59 afos 0 o
A 0,
régimen subsidiado. El 40% de los casos se registré en los 60 a 64 afios 0
grupos de edades menores de 1 afio. 65y mds 0 0%
Tabla 9. Comportamiento demografico y social de casos de * Parotiditis
meningitis bacteriana aguda. MIRED IPS, semanas 1a 12 de
2020. Se han notificado al Sivigila 26 casos de parotiditis hasta la
semana 12. En comparacién con el afio anterior se notificd
Variable Categoria Casos % un caso mas para un incremento del 4%.
Femenino 3 60%
Sexo Masculino 2 40% zlog:(;a 8. Tendencia de Parotiditis. MIRED IPS, semana 1-12 de
Indeterminado 0 0% '
. Colombiano(a) 4 80%
Nacionalidad
Venezolano(a) 1 20%
Contributivo 0 0%
Especial 0 0%
Indeterminado 0 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 1 20%
Excepcion 0 0%
Subsidiado 4 80%
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Variable Categoria Casos %
Por procedencia Barranquilla es quien ha aportado el mayor 549 8 -
numero de casos con el 100% de los casos en MIRED IPS. 104 14 3 12%
0
Tabla 10. Comportamiento de la parotiditis segtin municipio de 15a 19 afios 2 8%
procedencia. MIRED IPS, semana 1-12 de 2020. 20 a 24 afios 1 4%
25 a 29 afios 3 12%
Departamento procedencia Casos % 30 a 34 afios 2 8%
; 35 a 39 afios 1 4%
Barranquilla 26 100% 40 6 44 afios 0 0%
0
Total ‘ 26 45 a 49 afios 0o 0%
50 a 54 afios 0 0%
El 58% de los casos de parotiditis se registrd en el sexo 55 g 59 afios 0 0%
masculino; el 4% de los casos corresponden de nacionalidad 60 a 64 afios 1 4%
venezolana; el 81% de los casos pertenecen al régimen 65y mds 0 0%
0
subsidiado. El 31% de los casos se registré en el grupo de
edades de 5 a9 afios. ,
e Rubéola

Tabla 11. Comportamiento demografico y social de casos de
parotiditis. MIRED IPS, semanas 1 a 12 de 2020.

Se han notificado al Sivigila un caso sospechoso de rubéola,
procedentes de Barranquilla, el cual se encuentra en estudio.

Variable Categoria Casos %
Femenino 11 429% Figura 9. Tendencia de la notificacion de casos sospechosos de
. Rubéola. MIRED IPS, semana 1-12 de 2020.
Sexo Masculino 15  58%
Indeterminado 0 0%
Colombiano(a) 25 96%
Nacionalidad
Venezolano(a) 1 4%
Contributivo 2 8%
Especial 0 0%
. Indeterminado 0 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 3 12%
Excepcion 0] 0%
Subsidiado 21 81% L
- El 100% de los casos sospechosos de Rubeola se registro en
Indigena 0 0% . . . L
el sexo femenino, 100% pertenecen al régimen subsidiado.
ROM, Gitano 0 0%
. ... Raizal 0 0% Tabla 12. Comportamiento demografico y social de casos
Pertenencia étnica ;
Palenquero 0 0% sospechosos de Rubéola. MIRED IPS, semanas 1 a 12 de 2020.
Afrocolombiano 0 0%
Variable Categoria Casos %
Otro 26 100% ! gort °
H 0,
Cabecera Municipal 26  100% Femenino 0 0%
H 0,
Area de residencia Centro Poblado 0 0% Sexo Masculino > 100%
Rural Disperso 0 0% Indeterminado 0 0%
Menor de 1 afio 1 4% Colombiano(a) 5 100%
Grupos de edad Nacionalidad
la4 4 15% Venezolano(a) 0 0%
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Variable Categoria Casos % El 64% de los casos sospechosos de sarampidn se registré en
— el sexo masculino, el 100% de los casos corresponden a la
Contributivo 0 0% . . . o ‘o
nacionalidad colombiana, el 82% pertenecen al régimen
Especial 0 0% subsidiado. El 36% de los casos se registré en el grupo de
Indeterminado 0 0% edad entre 5 a 9 afios.
Tipo de régimen No A J s 209
0 AAsegurado % Tabla 13. Comportamiento demografico y social de casos
Excepcion 0 0% sospechosos de Sarampién. MIRED IPS, semanas 1 a 12 de 2020
. g 0,
Subsidiado 4 80% Variable Categoria Casos %
Indigena 0 0% Femenino 4 36%
ROM, Gitano 0 0% Sexo Masculino 7 64%
Raizal 0 0% Indeterminado 0 0%
Pertenencia étnica
9 Colombiano(a) 11 100%
Palenquero o 0% Nacionalidad 0 o
Afrocolombiano 0 0% enezolano(a) i
Contributivo 1 9%
Otro 5 100%
Especial 0 0%
. N
Cabecera Municipal 5 100% ' N Indeterminado 0 0%
Area de residencia Centro Poblado 0o 0% Tipo de régimen Asegurado 1 9%
Rural Disperso 0] 0% Excepcion 0] 0%
Menor de 1 afio 4 - Subsidiado 9 82%
Grupos de edad P
1a4 1 20% Indigena 0] 0%
ROM, Gitano 0 0%
‘s i . Raizal 0 0%
e Sarampion Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Se han notificado al Sivigila 11 casos sospechosos de Afrocolombiano 0 0%
sarampion, el 82% de los casos proceden de Barranquilla, de Otro 11 100%
los cuales 7 casos se encuentran en estudio y 4 fueron Cabecera Municipal 11 100%
descartados por laboratorio. Area de residencia Centro Poblado 0
i Rural Disperso 0
Figura 10. Tendencia de la notificacion de casos sospechosos de —
sarampion. MIRED IPS, semana 1-12 de 2020 Menor de 1 afio 2
la4 3
5a9 4
10a 14 0
15 a 19 afios 1
20 a 24 afos 0
Grupos de edad 25 a 29 afios 1
30 a 34 afos 0
35 a 39anos 0
40 a 44 afos 0
45 a 49 afos 0
50 a 54 afos 0
55 a 59 afos 0
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Variable Categoria Casos %
60 a 64 afos 0 0,0%
65y mads 0 0,0%

e Tos ferina

Hasta la semana 12 se han notificado al Sivigila un caso
probable de tos ferina en diferentes semanas
epidemioldgicas, 3 casos menos a la misma semana del afio
anterior para una disminucién del 75% en la notificacion.

Figura 11. Tendencia de Tos ferina. MIRED IPS, semana 1-12
de 2019-2020

El 100% de los casos de Tosferina se registré en el sexo
femenino, el 100% pertenecen al régimen subsidiado y 100%
se encuentran en el grupo de edad menor de un afio.

Tabla 14. Comportamiento demografico y social de casos
de Tos ferina. MIRED IPS, semanas 1 a 12 de 2020.

Variable Categoria Casos %
Femenino 1 100%
Sexo Masculino 0 0%
Indeterminado 0 0%
Colombiano(a) 1 100%
Nacionalidad
Venezolano(a) 0] 0%
Contributivo 0 0%
Especial 0 0%
Tipo de régimen  Indeterminado 0 0%
No Asegurado 0 0%
Excepcion 0 0%

Inmunoprevenibles

Mortalidad Nutricién Salud mental
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Variable Categoria Casos %
Subsidiado 1 100%
Indigena 0 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 1 100%
Cabecera Municipal 1 100%
Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0 0%

~

Grupos de edad  Menor de 1 afio

Comportamiento de los eventos de
vigilancia en salud publica Enfermedades
con factor de Riesgo Ambiental

e Enfermedades transmitidas por alimentos

Hasta la semana epidemioldgica 12, se notificaron al Sivigila
17 casos de enfermedades transmitidas por alimentos,
comparado con el afio anterior 5 casos menos, lo cual
representa una disminucion del 23%.

Figura 12. Tendencia de casos de Enfermedades transmitidas por
alimentos. MIRED IPS, semana 1-12 de 2019-2020

El mayor numero de casos se concentra en la locali
suroccidente con un 35% de los casos, seguida de la locali
suroriente con un 29%.
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Tabla 15. Comportamiento casos de Enfermedades transmitidas
por alimentos seguin procedencia, Semana 1-12 de 2020.

Localidad Total %
B/quilla, Metropolitana 4 24%
B/quilla, Riomar 1 6%
B/quilla, Suroccidente 6 35%
B/quilla, Suroriente 5 29%
Galapa 1 6%

Total general 17

El 53% de las enfermedades transmitidas por alimentos se
registré en el sexo femenino; el 65% de los casos pertenecen
al régimen subsidiado. El 82% de los casos se registré en el
grupo de edades de 1 a 9 afios.

Tabla 16. Comportamiento demografico y social de casos de
enfermedades transmitidas por alimentos. MIRED IPS, semanas 1-
12 de 2020.

Variable Categoria Casos %
Femenino 9 53%
Sexo Masculino 8 47%
Indeterminado 0 0%
Colombiano(a) 13 76%
Nacionalidad
Venezolano(a) 4 24%
Contributivo 1 6%
Especial 0] 0%
Indeterminado 0] 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 5 29%
Excepcion 0] 0%
Subsidiado 11 65%
Indigena 0] 0%
ROM, Gitano 0 0%
Pertenencia étnica Raizal 0 0%
Palenquero 0] 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 17  100%
Cabecera Municipal 17  100%
Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0 0%
Grupos de edad  Menor de 1 afio 0 0%

Variable Categoria Casos %
104 7
509 7 Naas
10a 14 0 0%
15 a 19 afios 0 0%
20 a 24 afos 0 0%
25 a 29 afos 1 6%
30 a 34 afios 2 12%
35 a 39 afios 0 0%
40 a 44 afos 0 0%
45 a 49 afios 0 0%
50 a 54 afios 0 0%
55 a 59 afos 0 0%
60 a 64 afios 0 0%
65y mds 0 0%

A la semana 12 se han presentado 5 brotes de intoxicacion
por alimentos de los cuales el 80% fueron notificados por los
caminos de Bosque de Maria y camino Murillo

Figura 13. Brotes de intoxicacion por alimentos notificados
por sedes, MIRED IPS, semana 12 2020.

e  Morbilidad por EDA

Hasta la semana epidemioldégica 12 de 2020, se han
notificado al Sivigila 2674 registros de enfermedad diarreica
aguda.
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Figura 14. Casos de morbilidad por EDA MIRED IPS, semana
epidemioldgica 12, 2020.

El mayor porcentaje de casos ocurre en los menores de 5
afios con un 33%, seguida de 5 a 9 con un 11% siendo la
poblacidn infantil la mas afectada por este evento.

Figura 15. Casos notificados segun edades MIRED IPS, semana
epidemioldgica 12 2020.

® Intoxicaciones.

Las intoxicaciones por diferentes tipos de sustancias hasta la
semana epidemiolégica 12 se han notificado 127 casos, han
disminuido un 5% con respecto al mismo periodo en el afio
anterior, y ha sido la tendencia desde el 2018.

Figura 16. Tendencia de casos de Intoxicaciones. MIRED IPS,
semana 1-12 de 2019-2020

Las intoxicaciones debidas a medicamentos y sustancias
psicoactivas representan el 41% del total de intoxicaciones
notificadas en el periodo, mientras que por tipo de
exposicion, la accidental representa el 52% del total.

Tabla 17. Intoxicaciones por tipo de sustancias MIRED IPS, Semana
1-12 de 2020.

Grupo sustancias Casos %
Medicamentos 19 15%
Plaguicidas 5 4%
Metanol 1 1%
Solventes 8 6%
Otras sustancias quimicas 52 41%
Gases 5 4%
Sustancias psicoactivas 37 29%
Total general 127

Las exposiciones relacionadas presuntamente a violencia de
cualquier tipo alcanzan aproximadamente el 4% del total de
intoxicaciones, y la adiccidn el 42%, identificando areas de
énfasis de las actividades de promocion de la salud.

Tabla 18. Intoxicaciones por tipo de Exposicion, MIRED IPS,
Semanas 1 a 12 de 2020

Tipo de exposicion Casos %
Accidental 50 39%
Posible homicida 2 2%
Posible delictivo 3 2%

Desconocida 19 15%
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Tipo de exposicion Casos A Variable Categoria Casos %
Adiccién 53 42% Subsidiado 4 57%
i 0,
Total general 127 Indigena 0 0%
ROM, Gitano 0 0%
. Raizal 0 0%
®  Hepatitis A. Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Se han notificado al Sivigila 7 casos de este evento a semana Afrocolombiano 0 0%
epidemioldgica 12, representando una disminucién del 59% Otro 7 100%
con respecto al mismo periodo del 2019. Cabecera Municipal 7  100%
Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Figura 17. Tendencia de casos de Hepatitis A. MIRED IPS, Rural Disperso 0 0%
semana 1-12 de 2019-2020 Venor de 1 afio 5 o
0
la4 0 0%
5a9 0 0%
10a 14 1 14%
15 a 19 afios 3 -
20 a 24 afos 1 14%
25 a 29 afios 0] 0%
Grupos de edad 30 a 34 afios 1 14%
35 a 39anos 0 0%
40 a 44 afos 0 0%
45 a 49 afos 0 0%
o L 50 a 54 afios 0 0%
El 57% de los casos de hepatitis A se registrd en el sexo 55 4 59 afios 0 e
0
femenino; el 43% de los casos corresponde a la nacionalidad .
. 60 a 64 afios 0 0%
venezolana, el 57% de los casos pertenecen al régimen
- — 65y mds 1 14%
subsidiado. El 43% de los casos se registré en el grupo de
edades de 15 a 19 aios.
Tabla 19. Comportamiento demografico y social de casos Comportamiento de los eventos de
de Hepatitis A. MIRED IPS, semanas 1-12 de 2020. v[gllanCIa en Salud pljbhca Enfermedades de
Variable Categoria Casos % transmision sexual
Femenino 4 57%
Sexo Masculino 3 43% e Hepatitis B, C y Coinfeccion Hepatitis B y delta
Indeterminado 0 0% . L .
Colombi y 7% Se han notificado al Sivigila 18 casos de Hepatitis B, C y
Nacionalidad olombiano(a) : Coinfeccion Hepatitis B y delta hasta la semana
Venezolano(a) 3 4% epidemioldgica 12, representando un aumento del 260% con
Contributivo 0 0% respecto a la misma semana epidemiolégica 12 del afio 2019.
Especial 0 0%
Tipo de régimen  Indeterminado 0 0%
No Asegurado 3 43%
Excepcion 0 0%
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Figura 18. Tendencia de casos de Hepatitis B. MIRED IPS, semana Variable Categoria Casos %
1-12 de 2019-2020

No Asegurado 6 33%
Excepcion 0 0%
Subsidiado 12 67%
Indigena 0 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 18 100%
Cabecera Municipal 18 100%
Segun procedencia, en Barranquilla las localidades Area de residencia Centro Poblado 0 0%
suroriente reporta el 50% de los casos seguida de Rural Disperso 0
suroccidente con un 33%. Menor de 1 afio 0
Tabla 20. Comportamiento de casos Hepatitis B seglin la4 0
Procedencia. MIRED IPS, semana 1-12 de 2020. 5a9 0
10a 14 0
Localidad Total % 15 a 19 afios 1
B/quilla, Centro histérico 2 11% 20 a 24 afios 3
B/quilla, Metropolitana 1 6% 25 a 29 afios 2 11%
B/quilla, Suroccidente 6 33% Grupos de edad 30 a 34 afios 3
B/quilla, Suroriente 9 50% 35 a 39 afos 3
Total general 18 ‘ ‘ 40 a 44 afios 0
45 a 49 afos 1
EI 61% de los casos de hepatitis B, C y coinfeccién hepatitis B 50 a 54 afios 2
y delta se registré en el sexo masculino; el 22% de los casos 55a 59 afios 1
corresponden a nacionalidad venezolana, el 67% de los casos 60 a 64 afios 1
pertenecen al régimen subsidiado. El 28% de los casos se 65y mds 1

registré en el grupo de edades de 20 a 29 afios.
o Sifilis congénita
Tabla 21. Comportamiento demografico y social de casos de
Hepatitis B. MIRED IPS, semanas 1 a 12 de 2020. Se han notificado al Sivigila 23 casos hasta la semana 12;
siendo las semanas 3 y 10 en la que se presenta el mayor

Variable Categoria Casos % , - . .

numero de casos, el afio anterior a esta misma semana se

H 0,
Femenino 7 39% presentaron 20 casos, representando un incremento en la

Sexo Masculino 11 61% notificacion del 15%.
Indeterminado 0] 0%
Colombiano(a) 14 78%
Nacionalidad

Venezolano(a)

4
Contributivo 0
Tipo de régimen  Especial 0 0%
Indeterminado 0
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Figura 19. Tendencia de casos de Sifilis congénita. MIRED IPS,
semana 1-12 de 2019-2020

El mayor numero de casos lo aporta la localidad de
suroccidente con un 48% seguida de suroriente con un 35%.

Tabla 22. Comportamiento de casos Sifilis congénita segun
localidad. MIRED IPS, semana 1-12 de 2020.

Localidad Total %
B/quilla, Centro histérico 1 4%
B/quilla, Metropolitana 2 9%
B/quilla, Suroccidente 11 48%
B/quilla, Suroriente 8 35%
Soledad 1 4%
Total general 23 ‘ ‘

Segln el tipo de afiliacion el 70% de los casos notificados
pertenecen a poblacién no afiliada.

Figura 20. Distribucion de casos segin aseguradora de sifilis
congénita, MIRED IPS, semana 12 2020.
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El 61% de los casos de sifilis congénita se registrd en el sexo
femenino; el 83% de los casos corresponden a la
nacionalidad venezolana de las madres, el 65% de los casos
pertenecen al régimen no asegurado.

Tabla 23. Comportamiento demografico y social de casos de Sifilis
congénita MIRED IPS, semanas 1 a 12 de 2020.

Variable Categoria Casos %
Femenino 14 61%
Sexo Masculino 9 39%
Indeterminado 0 0%
Colombiano(a) 4 17%

Nacionalidad

Venezolano(a) 19 83%

Contributivo 0 0%

Especial 0 0%

Indeterminado 0 0%

Tipo de régimen

No Asegurado 15 65%

Excepcion 0] 0%

Subsidiado 8 35%

Indigena 0 0%

ROM, Gitano 0 0%

Raizal 0 0%

Pertenencia étnica

Palenquero 0 0%

Afrocolombiano 0] 0%
Otro 23  100%

Cabecera Municipal 23  100%

Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0 0%

Grupos de edad  Menor de 1 afio 23 .

o Sifilis gestacional

Se han notificado al Sivigila 104 casos de sifilis gestacional. En
comparacion con el afio anterior se presenté un aumento del
89%.
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Figura 21. Tendencia de sifilis gestacional, MIRED IPS, semanas
epidemioldgicas 1-12, 2019-2020

El mayor nimero de casos lo aporta el distrito de Barranquilla
con un 85%.

Tabla 24. Casos notificados de sifilis gestacional por procedencia,
MIRED IPS, semanas epidemiolégicas 1-12, 2020

Departamento procedencia Casos %
Atlantico 15 14%
Barranquilla 88 85%
Magdalena 1 1%
Total 104 ‘

Segln el tipo de afiliacion el 52% de los casos notificados
pertenecen a no afiliados, seguida con un 12% de cajacopi y mutual
ser 10%.

Figura 22. Distribucion de casos segin aseguradora de sifilis
gestacional, MIRED IPS, semana 12 2020.

El 49% de los casos corresponden a la nacionalidad
venezolana, el 52% de los casos de sifilis gestacional se
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registré en régimen subsidiado. El 32% de los casos se
registré en el grupo de edad de 20 a 24 afios.

Tabla 25. Comportamiento demografico y social de casos de sifilis
gestacional, MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1-12 2020

Variable Categoria Casos %
Sexo Femenino 104 100%
Colombiano(a) 53 51%

Nacionalidad

Venezolano(a) 51 49%

Contributivo 0 0%

Especial 0 0%

Indeterminado 0 0%

Tipo de régimen

No Asegurado 50 48%

Excepcion 0 0%
Subsidiado 54 52%

Indigena 0] 0%

ROM, Gitano 0 0%

Raizal 0 0%

Pertenencia étnica

Palenquero 0] 0%

Afrocolombiano 0] 0%
Otro 104 100%

Cabecera Municipal 104 100%

Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0] 0%
10a 14 0 0%
15 a 19 afios 23
20 a 24 afos 33
25 a 29 afos 28
Grupos de edad 30 a 34 afios 10 10%
35 a 39 afios 5 5%
40 a 44 afios 4 4%
45 a 49 afos 1 1%
50 a 54 afios 0 0%

Se adelantan las acciones para intensificar la busqueda ac
institucional y la mayor adherencia a los protocolos
manejo al interior de MiRed.
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e VIH/Sida/Mortalidad por sida

Se han notificado al Sivigila 78 casos de VIH/SIDA y
mortalidad por SIDA hasta la semana 12. Respecto al afio
anterior se presentan 31 casos mas (66%). Se notificaron 2
casos en gestante con VIH lo que corresponde un 3%.

Figura 23. Casos notificados de VIH/Sida y muerte por Sida, MIRED
IPS, semanas epidemioldgicas de 1-12, 2019-2020

El mayor numero de casos lo aporta el distrito de Barranquilla
con un 94%.

Tabla 26. Casos notificados de VIH/Sida y mortalidad por Sida
segun procedencia, MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1-12,
2020

Atlantico 5 6%
Barranquilla 73 94%
Total 78

Segun el tipo de afiliacion el 42% de los casos notificados
pertenecen a no afiliados, seguida con un 19% de cajacopi y mutual
ser 15%.

Figura 24. Distribucion de casos segun aseguradora de VIH/sida y
mortalidad por sida, MIRED IPS, semana 12 2020.

El mecanismo de transmisién de mayor porcentaje es el
heterosexual con un 85% seguido del homosexual con un 9%.
El 6% de los casos notificados de VIH sida tienen coinfeccién
con tuberculosis.

Figura 25. Mecanismo de transmision de casos VIH/sida y
mortalidad por sida, MIRED IPS 2020 semana 12 2020.

El 72% de los casos de VIH/SIDA y muerte por SIDA se
registraron en el sexo masculino. El 18% de los casos
corresponden a la nacionalidad venezolana, el 73%
pertenecen al régimen subsidiado, el 19% de los casos se
registrd en el grupo de edad de 20 a 24 aiios.

Tabla 27. Comportamiento demografico y social de los casos de
VIH/Sida y mortalidad por Sida, MIRED IPS, semanas
epidemioldgicas 1-12 2020.

Variable Categoria Casos %
Femenino 22 28%
Sexo Masculino 56 72%

Indeterminado 0 0%
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Variable Categoria Casos % 2019 para una disminucién de 67% en la notificacién de
Colombiano(a) 64 82% casos.
Nacionalidad
Venezolano(a) 14 18% . "
— Figura 26. Casos notificados de lepra, MIRED IPS, semanas
Contributivo 1 1% epidemiolégicas 1-12, 2019- 2020
Especial 2 3%
. L. Indeterminado 0 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 18 23%
Excepcion (0] 0%
Subsidiado 57 73%
Indigena (0] 0%
ROM, Gitano 0 0%
3 Raizal 0 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0] 0%
Otro 78 100%
Cabecera Municipal 78  100% El 100% de los casos notificados proceden de la localidad
Area de residencia Centro Poblado 0 0% Suroccidente.
Rural Disperso 0 0% . ; .
- - Tabla 28. Comportamiento de casos de lepra segun localidad.
Menor de 1 afio 0 | 0% MIRED IPS, semana 1-12 de 2020.
la4 0 0%
509 0 0% Localidad Casos %
10a 14 0 0% B/quilla, Suroccidente 1 100%
15 a 19 afios 2 3% Total 1
20 a 24 afios 15 [NEGaY
25 a 29 afios 11 - e Tuberculosis todas las formas
Grupos de edad 30 a 34 afios 10 13%
35a 39 afos 11 - Se han notificado al Sivigila 295 casos confirmados de
40 a 44 afios 8 10% tuberculosis desde el afio 2018 al 2020. El mayor numero de
45 a 49 afios 5 6% casos se presentd en el afio 2019. Hasta la semana 12 del
50 0 54 afios 6 8% presente afio se han notificado 68 casos por este evento. El
0
N 10% de los casos de tuberculosis presentaron coinfeccidn
55 a 59 afios 4 5% .
con VIH/sida.
60 a 64 afios 4 5%
65y mds 2 3% Figura 27. Condicion de TB al esquema de tratamiento, MIRED IPS,

semanas epidemioldgicas de 1-12, 2019-2020
Comportamiento de los eventos de

vigilancia en salud publica Micobacterias.

e lepra

Se ha notificado al Sivigila un caso de lepra hasta la semana
12, 2 casos menos en comparacién a la misma semana del
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De las TB sensibles al esquema de tratamiento el 97% Variable Categoria Casos %
corresponden a tuberculosis pulmonar, en la condicién de Centro Poblado 0 0%
farmacorresistentes en su totalidad son TB pulmonar. Rural Disperso 0 0%
Figura 28. Casos notificados de tuberculosis todas las formas, Menor de 1 afio 0 0%
MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1-12, 2019-2020. la4 0 0%
5a9 1 1%
10a 14 1 1%
15 a 19 afios 7 10%
20 a 24 afios 8 12%
25 a 29 afios 5 7%
Grupos de edad 30 a 34 afios 9 -
35a 39 afos 6 9%
40 a 44 afos 2 3%
45 a 49 afos 5 7%
50 a 54 afos 1 1%
El 57% de los casos de tuberculosis por todas las formas se 55 a 59 afios 6 9%
registr6 en el sexo masculino, el 15% corresponde a 60 a 64 afios 5 7%
nacit.)n.alidad venezolana, el 79% Rertenecen al régimen 65 y mds 12 -
subsidiado, el 25% de casos se registré en los grupos de

edades de mayores de 60 afios. 3 o .
El mayor nimero de casos lo aporta el distrito de Barranquilla
Tabla 29. Comportamiento demografico y social de los casos de con un 91%.

tuberculosis, MIRED IPS, semana epidemioldgica 12, 2020
Tabla 30. Notificacion de casos de tuberculosis segiin procedencia,

Variable Categoria Casos % MIRED IPS semana epidemioldgica 1-12, 2020
Femenino 29 43% i
. Departamento procedencia Casos %
Sexo Masculino 39 57%
- o
Indeterminado 0 0% Atlantico 6 9%
B ill 2 19
Colombiano(a) 58 85%
Nacionalidad Total (3]
Venezolano(a) 10 15%
Contributivo 0 0% .
Especial 1 1% Comportamiento de los eventos de
- . Indeterminado 0 0% vigilancia en salud publica zoonosis
ipo de régimen
No Asegurado 12 18%
Excepcidn 1 1% ¢ Accidente ofidico
Subsidiado 54 79%
Indigena 0 0% En el 2020 se ha notificado un caso de accidente ofidico en
ROM. Gitano 0 0% MIRED IPS, un (100%) casos mas que el aio anterior.
Raizal 0] 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%

Otro 68  100%

Area de residencia Cabecera Municipal 68  100%
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Figura 29. Tendencia de casos de accidentes ofidicos, MIRED Variable Categoria Casos %
IPS, semanas epidemiolégicas 1-12, 2019-2020 Menor de 1 afio 0 0%
la4 0 0%
5a9 0 0%
100 14 0 0%
15 a 19 afios 1 -
20 a 24 afos 0 0%
25 a 29 afios 0 0%
Grupos de edad 30 a 34 afios 0 0%
35a 39 afos 0 0%
40 a 44 afos 0 0%
45 a 49 afos 0 0%
50 a 54 afios 0 0%
El 100% de los casos de accidente ofidico se registro en el 55 g 59 afios 0 0%
sexo masculino; el 100% de los casos pertenecen al régimen 60 a 64 afios 0 0%
subsidiado. El 100% de los casos se registré en el grupo de 65y mds 0 0%
edades de 15 a 19 afios.
e Leptospirosis
Tabla 31. Comportamiento demografico y social de los
casos de accidente ofidico, MIRED IPS, semana En el corte a semana 12 del 2020 se encuentran registrados
epidemioldgica 12, 2020 31 casos sospechosos de leptospirosis, el 23% (7) de los casos
Variable Categoria Casos % se encuentran en estudio, 10% (3) confirmado por
Fermening 0 0% laboratorio y un 68% descartados. En comparacion con el afio
Sexo Masculino 1 100% ahterior . se presentaron 14 casos menos para una
) disminucién del 31%.
Indeterminado 0] 0%
Nacionalidad Colombiano(a) 1 100% Figura 30. Casos de leptospirosis notificados, MIRED IPS, semanas
Venezolano(a) 0 0% epidemioldgicas 1-12, 2019-2020
Contributivo 0 0%
Especial 0] 0%
Indeterminado 0] 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 0] 0%
Excepcion 0] 0%
Subsidiado 1 100%
Indigena 0] 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0] 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0% *Casos es estudio y confirmados por laboratorios
Afrocolombiano 0 0%
Otro 1 100% La localidad metropolitana es la que aporta el mayor nime
Cabecera Municipal 1 100% de casos (6).
Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0 0%
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Tabla 32. Casos de leptospirosis notificados por procedencia,
MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1-12, 2020

Localidad Total %
B/quilla, Metropolitana 6 40%
B/quilla, Suroccidente 4 27%
B/quilla, Suroriente 4 27%
Soledad 1 7%
Total general ‘ 15 ‘ ‘

*Casos es estudio y confirmados por laboratorios

El 53% de los casos de leptospirosis se registrd en el sexo
femenino; el 80% de los casos pertenecen al régimen
subsidiado. El 20% de los casos se registré en el grupo de
edades 15 a 19 afios.

Tabla 33. Comportamiento demografico y social de los casos de
leptospirosis, MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1-12, 2020

Variable Categoria Casos %
Femenino 8 53%
Sexo Masculino 7 47%
Indeterminado 0] 0%
L Colombiano(a) 12 80%
Nacionalidad
Venezolano(a) 3 20%
Contributivo 0] 0%
Especial 0] 0%
Indeterminado 0] 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 3 20%
Excepcion 0] 0%
Subsidiado 12 80%
Indigena 0] 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0] 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0] 0%
Afrocolombiano 0] 0%

Otro 15 100%
Cabecera Municipal 15  100%

Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0 0%

Menor de 1 afio 1 7%

Gruposdeedad 1a4 0 0%
5a9 0 0%

Variable Categoria Casos %
100 14 1 7%
15 a 19 afios 3 -
20 a 24 afios 1 7%
25 a 29 afios 1 7%
30 a 34 afios 2 13%
35a 39 afos 1 7%
40 a 44 afios 2 13%
45 a 49 afos 1 7%
50 a 54 afos 0 0%
55 a 59 afios 1 7%
60 a 64 afios 0 0%
65 y mds 1 7%
*Casos es estudio y confirmados por laboratorios
e Agresiones por animales potencialmente

transmisores de rabia.

El total de casos de agresiones notificadas por animales
potencialmente trasmisores de rabia, a corte de la semana
12 del presente afio son 336 casos, lo que representa 19 (5%)
casos menos respecto al afio anterior.

Figura 31. Agresiones notificadas por animales potencialmente
trasmisores de rabia, MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1-12,
2019-2020

La localidad suroccidente con un 42% es la que aporta el
mayor nimero de casos; seguida de la metropolitana con un
29%.
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Tabla 34. Casos de agresiones por animales potencialmente
trasmisores de rabia, segin procedencia, MIRED IPS, semanas
epidemioldgicas 1-12, 2020

Localidad Total %
B/quilla, Centro histérico 15 4%
B/quilla, Metropolitana 98 29%
B/quilla, Riomar 6 2%
B/quilla, Suroccidente 142 42%
B/quilla, Suroriente 59 18%
Magdalena 2 1%
Sabanalarga 1 0%
Soledad 13 4%

Total general 336

El 94% de los casos el animal agresor fue un perro seguido de
un 4,8% de gato.

Figura 32. Tipo de agresor notificados por animales
potencialmente transmisores de rabia, MIRED IPS, semanas 1-12
2020.

Segun el tipo de exposicion el 82% de los casos corresponden
a no exposicion, 15% leve y el 3% a grave. De los casos que
requirieron tratamiento entre leves y graves (59), un 19% se
solicité suero y un 100% vacuna.

El 59% de los casos de agresiones por animales
potencialmente transmisores de rabia se registré en el sexo
masculino; el 82% de los casos pertenecen al régimen
subsidiado. El 33% de los casos se registré en el grupo de
edades de 5 a 14 afios.

Tabla 35. Comportamiento demografico y social de las Agresiones
notificadas por animales potencialmente trasmisores de rabia,
MIRED IPS, semanas epidemiolégicas 1-12, 2020

Variable Categoria Casos %
Femenino 137  41%
Sexo Masculino 199 59%
Indeterminado 0 0%
Colombiano(a) 322  96%
Nacionalidad
Venezolano(a) 12 4%
Contributivo 26 8%
Especial 2 1%
Indeterminado 0 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 33 10%
Excepcion 0 0%
Subsidiado 275  82%
Indigena 0] 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0] 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 336 100%
Cabecera Municipal 336 100%
Area de residencia Centro Poblado 0 0%

Rural Disperso 0 0%
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Variable Categoria Casos %
Menor de 1 afio 0 0%
la4 49
5a9 61
100 14 52
15 a 19 afios 25 7%
20 a 24 afos 12 4%
25 a 29 afos 16 5%
Grupos de edad 30 a 34 afios 8 2%
35 a 39 afios 16 5%
40 a 44 afios 11 3%
45 a 49 afios 11 3%
50 a 54 afios 13 4%
55 a 59 afios 16 5%
60 a 64 afios 17 5%
65y mds 29 9%

Comportamiento de los eventos de
vigilancia en salud publica enfermedades no
transmisibles

e Defectos Congénitos

Hasta la semana 12 se han notificado al Sivigila 23 casos de
defectos congénitos, 11 casos mas (92%) que lo reportado el
afio anterior hasta la misma semana. El 17% de los casos son
mortinatos.

Figura 33. Comportamiento de los defectos congénitos, MIRED IPS,
semanas 1-12, 2020

El mayor nimero de casos notificados se registra en la
localidad suroccidente con un 43%.

Tabla 36. Casos de defectos congénitos notificados segulin
localidad, MIRED IPS, semanas epidemiolégicas 1-12, 2020

Localidad Total %
B/quilla, Metropolitana 3 13%
B/quilla, Riomar 2 9%
B/quilla, Suroccidente 10 43%
B/quilla, Suroriente 7 30%
Soledad 1 4%
Total general 23

El 57% de los casos de defectos congénitos se registré en el
sexo femenino; el 9% corresponden a nacionalidad
venezolana, el 57% de los casos pertenecen al régimen
subsidiado. El 100% de los casos se registré en el grupo de
edad de menores de un afio.

Tabla 37. Comportamiento demografico y social de los Defectos
congénitos, MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1-12, 2020

Variable Categoria Casos %
Femenino 13 57%
Sexo Masculino 9 39%
Indeterminado 1 4%
Colombiano(a) 21  91%
Nacionalidad
Venezolano(a) 2 9%
Contributivo 0 0%
Especial 0] 0%
Indeterminado 0 0%

Tipo de régimen

No Asegurado 10
Excepcion 0
Subsidiado 13
Indigena 0
ROM, Gitano 0
Raizal 0
Pertenencia étnica
Palenquero 0
Afrocolombiano 0

Otro 23

Area de residencia Cabecera Municipal 23
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Variable Categoria Casos %
Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0 0%
Menor de 1 afio 23 -
Grupos de edad
la4 0 0%

Comportamiento de los eventos de
vigilancia en salud publica Enfermedades
relacionadas con el estado nutricional

e Desnutricion aguda en menores de 5 afos

Hasta la semana epidemioldgica 12 se notificaron 35 casos, 6
casos mas (21%) que el afio anterior.

Figura 34. Comportamiento de la desnutricion en menores de 5
afios, MIRED IPS, semanas 1-12, 2020

El 60% de los casos de desnutricion en menores de 5 afios se
registr6 en el sexo masculino; el 6% de los casos
corresponden a la nacionalidad venezolana, el 94% de los
casos pertenecen al régimen subsidiado. El 54% de los casos
se registré en el grupo de edad menor de un afio.

Tabla 38. Comportamiento demografico y social de la desnutricion
en menores de 5 afios, MIRED IPS semanas epidemioldgicas 1-12,
2020

Variable Categoria Casos %
Femenino 14 40%
Sexo Masculino 21 60%

Indeterminado 0 0%

Micobacterias ETV ITS Zoonosis
Mortalidad Nutricién Salud mental Tablas de mando
Variable Categoria Casos %
Colombiano(a) 33 94%
Nacionalidad
Venezolano(a) 2 6%
Contributivo 0 0%
Especial 0 0%
Indeterminado 0 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 2 6%
Excepcion 0 0%
Subsidiado 33 94%
Indigena 0 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 35 100%

Cabecera Municipal 35  100%

Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0 0%
Menor de 1 afio 19 -
Grupos de edad
la4 16 46%

El mayor nimero de casos lo aporta el distrito de Barranquilla
con un 83%.

Tabla 39. Casos de desnutricion en menores de 5 aifios por
procedencia, MIRED IPS, semanas epidemiolégicas 1-12, 2020

Departamento procedencia

Atlantico 4 11%
Barranquilla 29 83%
Magdalena 2 6%

Total general 35

e Vigilancia Integrada De Muertes En Menores De
Cinco Anos Por Infeccion Respiratoria Agud
Enfermedad Diarreica Aguda y/o Desnutricié
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Hasta la semana epidemioldgica 12 se notificaron 4 muertes
en menores de 5 afos por las causas objeto de vigilancia
integrada de los cuales el 100% fueron hospitalizados, un
caso mas (33%) con respecto al mismo periodo del afio 2019.

Figura 35. Comportamiento de la Vigilancia Integrada de Muertes
en Menores de cinco aios por Infeccion Respiratoria Aguda,
Enfermedad Diarreica Aguda y/o Desnutricion, MIRED IPS,
semanas 1-12, 2020

En los 4 casos notificados, 4 casos la causa correspondid a
desnutricion, por lo cual se debe intensificar la busqueda de
estos casos dentro de la poblacion, asi como el reporte
oportuno de los mismos.

Tabla 40. Clasificacion de caso, Vigilancia integrada de muertes en
menores de cinco afios, MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1-12,
2020.

Clasificacion del caso

Muerte por DNT 4 100%
Muerte por IRA 0 0%
Muerte por EDA 0 0%

Total general

El 100% de los casos de vigilancia integrada de muertes en
menores de 5 afios se registré en el sexo masculino; el 100%
de los casos corresponden a la nacionalidad colombiana, el
100% de los casos pertenecen al régimen subsidiado. El 75%
de los casos se registrd en el grupo de edad de menores de
un afio.
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Tabla 41. Comportamiento demografico y social de la vigilancia
integrada de muertes en menores de cinco afios por IRA, EDA y/o
DNT, MIRED IPS semanas epidemiolégicas 1-12, 2020

Variable Categoria Casos %
Femenino 0 0%
Sexo Masculino 4 100%
Indeterminado 0 0%
Colombiano(a) 4 100%
Nacionalidad
Venezolano(a) 0 0%
Contributivo 0 0%
Especial 0 0%
Indeterminado 0 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 0 0%
Excepcion 0 0%
Subsidiado 4 100%
Indigena 0 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0] 0%
Otro 4 100%
Cabecera Municipal 4 100%
Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0 0%
Menor de 1 afio 3 -
Grupos de edad
la4 1 25%

e Bajo peso al nacer.

A la semana epidemioldgica 12 se notificaron 47 casos de
recién nacidos con peso igual o menor de 2.499 gramos, lo
cual representa una disminucién del 11% con respecto al
mismo periodo de 2019.

Dado que es una condicién asociada al riesgo de muerte fetal
y neonatal durante los primeros afios de vida,
conocimiento de la notificacion en los programas
Deteccion Temprana de Alteraciones del Embarazo, asi co
el de Deteccion Temprana de Alteraciones del Crecimiento
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Desarrollo contribuyen al mejoramiento de la gestién en Informacidn recién nacido Casos %
cada uno de ellos. Indigena 0 0%
Figura 36. Comportamiento de la Bajo peso al nacer, MIRED IPS, ROM, Gitano 0 0%
semanas 1-12, 2020 Raizal 0 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 47 100%

Cabecera Municipal 47  100%

Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0 0%
10a 14 0 0%
15 a 19 afios 2 4%
20 a 24 afios 17 -
El 62% de los casos de bajo peso al nacer se registré en el 25 4 29 afios 14 -

sexo femenino; el 26% de los casos corresponde a la

. . 30a 34 an 7 15
nacionalidad venezolana, el 72% de los casos pertenecen al Grupos de edad a =4 anos &
régimen subsidiado. El 36% de los casos se registrd en el 35 a 39 afios 4 9%
grupo de edades de 20 a 24 afios de la madre. 40 a 44 afios 3 6%

45 a 49 afios 0 0%
Tabla 42. Comportamiento demografico y social de la Bajo peso al N .
nacer, MIRED IPS semanas epidemioldgicas 1-12, 2020 50 a 54 afos 0 0%
Informacion recién nacido Casos % Comportamlento de ,05 eventos de
Semana 37 17 36% .. . AT
vigilancia en salud publica Salud mental
Semana 38 21 45%
Semana gestacion
Semana 39 6 13% e Intento de suicidio
Semana 40 3 6%
D 12 ~ - -
Femenino P 2% urante las 12 semanas del afio, se hanNnotlflcad.o al Sivigila
Sexo 118 casos; 16 casos menos que el afio anterior, lo cual
Masculino 18  38% i o e s
representan una disminucidn del 12% en la notificacién en
Co/ombiano{a) 34 72% este evento.
Nacionalidad Isla salomdn 1 2%
Venezolano(a) 12 26%
Contributivo 0 0%
Especial 0] 0%
Indeterminado 0 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 13 28%
Excepcion 0 0%

Subsidiado 34 72%
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Figura 37. Casos de Intento de suicidio, MIRED IPS, semanas
epidemioldgicas 1-12, 2020

El 64% de los casos de intento de suicidio se registrd en el
sexo femenino; el 9% corresponden a nacionalidad
venezolana, el 72% de los casos pertenecen al régimen
subsidiado. El 31% de los casos se registré en el grupo de
edades de 15 a 19 afios.

Tabla 43. Comportamiento demografico y social del intento de
suicidio, MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1-12, 2020

Variable Categoria Casos %
Femenino 75 64%
Sexo Masculino 43 36%
Indeterminado 0] 0%
L Colombiano(a) 107 91%
Nacionalidad
Venezolano(a) 11 9%
Contributivo 12 10%
Especial 1 1%
Indeterminado 0 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 20 17%
Excepcion 0] 0%
Subsidiado 85  72%
Indigena 0] 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0] 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0] 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 118 100%
Cabecera Municipal 118 100%
Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0 0%

Variable Categoria Casos %

Menor de 1 afio 0 0%
la4 0 0%
5a9 1 1%
100 14 14 12%
15 a 19 afios 37 -
20 a 24 afios 19 | 16%
25 a 29 afios 16 14%

Grupos de edad 30 a 34 afios 10 8%
35 a 39 afios 10 8%
40 a 44 afios 3 3%
45 a 49 afios 1 1%
50 a 54 afos 4 3%
55 a 59 afos 1 1%
60 a 64 afios 0 0%
65 y mds 2 2%

Los casos reportados por MIRED IPS en Sivigila, estan
distribuidos por procedencia tal como se indica en la
siguiente tabla.

Tabla 44. Casos de intento de suicidio segun procedencia MIRED
IPS, semanas epidemioldgicas 1-12, 2020

Localidad Total %

B/quilla, Centro histérico 1 1%
B/quilla, Metropolitana 29 25%
B/quilla, Riomar 2 2%
B/quilla, Suroccidente 54 46%
B/quilla, Suroriente 27 23%
Galapa 1 1%
Malambo 1 1%
Soledad 3 3%
Total general 118

e Vigilancia en salud publica de la violencia de género e
intrafamiliar.

Hasta la semana epidemioldgica 12 de 2020 han sido
notificados por el Sivigila 297 casos de violencia de géne
de estos casos el 81% corresponde a mujeres, de las cuale
42% fueron hospitalizadas. Con una disminucién en un 7%

la notificacion con respecto al mismo periodo en 2019.
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Figura 38. Tendencia de notificacion casos de violencia de género,
MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1-12, 2019-2020

De acuerdo a las clasificaciones del tipo de violencia de
género que se registran en el sistema de vigilancia, la que
mayor dafio ha causado a la victima en el momento de la
atencién en salud, fue segun su orden de frecuencia la de tipo
fisico con el 67% seguida de la violencia sexual con el 30%,
violencia por negligencia y abandono con el 3% (esta no es
una violencia de género sino una violencia intrafamiliar).

Tabla 45. Modalidad de los casos de Violencia de Género
notificados, MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1-12, 2020

Modalidad Casos %
Fisica 198 67%
Psicoldgica 1 0,3%
Negligencia 10 3%
Sexual 88 30%
Total 297

Figura 39. Modalidad de los casos de Violencia de Género
notificados, MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1-12, 2020

El 81% de los casos de violencia de géneros se registrd en el
sexo femenino; el 10% corresponden a nacionalidad
venezolana el 78% de los casos pertenecen al régimen
subsidiado. El 18% de los casos se registré en el grupo de
edades de 15 a 19 afios.

Tabla 46. Comportamiento demografico y social de las violencias
de género, MIRED IPS semanas epidemioldgicas 1-12, 2020

Variable Categoria Casos %
Femenino 241 81%
Sexo Masculino 56 19%
Indeterminado 0 0%
Colombiano(a) 268 90%
Nacionalidad
Venezolano(a) 29 10%
Contributivo 17 6%
Especial 1 0%
Indeterminado 0 0%

Tipo de régimen

No Asegurado 46  15%
Excepcion 0] 0%
Subsidiado 233 78%
Indigena 0] 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 297 100%

Cabecera Municipal 297 100%
Centro Poblado 0 0%

Area de residencia
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Variable Categoria Casos % Comportamiento de los eventos de
H 0, . - - V4 .
Rural Disperso 0 0% vigilancia en salud publica enfermedades
Menor de L afio ‘ B transmitidas por vectores
la4 20 7% p
5a9 27 9%
e Dengue
104q 14 44 .
15a 19 afios 53 A semana epidemioldgica 12 MIRED IPS tiene reportado un
20 a 24 afios 27 | 9% total de 345 casos probables de dengue, 161 casos mas
25 a 29 afios 40 - respecto al afio anterior hasta la misma semana para un
Grupos de edad 30 a 34 afios 24 | 8% incremento del 87%; los cuales 217 casos de dengues han
35 a 39 afios 21 7% sido confirmados por laboratorio, 81 descartados y 45 se
40 a 44 afios 15 5% encuentran en estudio. El 74% de los casos notificados
45 a 49 afios 2 1% fueron hospitalizados.
50 a 54 afios 5 2% . . e e
N . Figura 40. Tendencia de notificacion Dengue. MIRED IPS, semanas
55a 59 afios 6 2% epidemiolégicas 1 a 12, afios 2019-2020
60 a 64 afios 2 1%
65y mds 5 2%

El 39% de los casos de violencia proceden de la localidad
suroccidente, estos casos ingresan a la institucion por consulta
externa o por urgencia, esto con el fin de realizar todo el
proceso desde la activacién de la ruta y las interconsultas
pertinentes.

Tabla 47. Casos de las violencias de género, por procedencia
MIRED IPS, semanas epidemiolégicas 1-12, 2020

*Casos es estudio y confirmados por laboratorios

Localidad Total %
B/quilla, Centro histérico 4 1%
B/quilla, Metropolitana 75 25% El 36% de los casos se encuentran en la localidad
. . 0 suroccidente; seguida de la localidad metropolitana con un
B/quilla, Riomar 3 1% 32%.
B/quilla, Suroccidente 117 39%
B/quilla, Suroriente 74 259% Tabla 48. Casos de Dengue notificados por procedencia. MIRED
Gal 1 0.3% IPS, semanas epidemioldgicas 1-12 de 2020.
alapa ,3%
Magdalena 5 2% Localidad Total %
Malambo 2 1% B/quilla, Centro histérico 6 2%
Soledad 15 5% B/quilla, Metropolitana 94 32%
Sucre 1 0,3% B/quilla, Riomar 2 1%
Total general ‘ 297 ‘ ‘ B/quilla, Suroccidente 106 36%
B/quilla, Suroriente 59 20%
Baranoa 2 0,7%

Galapa 3 1,0%
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Localidad Total %
Magdalena 1 0,3%
Malambo 1 0,3%
Soledad 23 8%

Total general 297 ‘

*Casos es estudio y confirmados por laboratorios

Segun la clasificacion final el 68% (203 casos) corresponden a
dengues con signos de alarma, los cuales el 76% se encuentran
confirmados por laboratorio. El 32% (94 casos) corresponde a
dengues sin signos de alarma los cuales el 71% de los casos se
encuentran confirmados por laboratorios.

Figura 41. Casos de dengue segun clasificacion final MIRED IPS,
semana epidemiolégica 12 2020.

*Casos es estudio y confirmados por laboratorios

El 58% de los casos de dengue se registré en el sexo
masculino; el 93% de los casos pertenecen al régimen
subsidiado. El 27% de los casos se registré en el grupo de
edades de 10 a 14 afios.

Tabla 49. Comportamiento demografico y social de casos de
Dengue MIRED IPS, semana 12 de 2020.

Variable Categoria Casos %

Femenino 125 42%

Sexo Masculino 172 58%
Indeterminado 0 0%

Colombiano(a) 286 96%

Nacionalidad

Venezolano(a) 11 4%

Contributivo 4 1%

Tipo de régimen  Especial 0 0%
Indeterminado 0 0%
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Variable Categoria Casos %
No Asegurado 16 5%
Excepcion 0 0%
Subsidiado 277 93%
Indigena 0 0%
ROM, Gitano 0 0%
Pertenencia étnica Raizal 0 0%
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 297 100%
Cabecera Municipal 297 100%
Area de residencia Centro Poblado 0%
Rural Disperso 0%
Menor de 1 afio 2%
la4 33
5a9 65
10a 14 80
15 a 19 afios 61
20 a 24 afios 20 7%
25 a 29 afios 12 4%
Grupos de edad 30 a 34 afios 2 1%
35 a 39 afios 6 2%
40 a 44 afos 2 1%
45 a 49 afios 3 1%
50 a 54 afos 3 1%
55 a 59 afos 0 0%
60 a 64 afios 2 1%
65y mds 3 1%

*Casos es estudio y confirmados por laboratorios

e Dengue Grave.

Hasta la semana epidemiolégica 12 se han notificado 11
casos probables de dengue grave, los cuales el 54% se
encuentran confirmados por laboratorio y requirieron
hospitalizacion.
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Figura 42. Tendencia de notificacion Dengue Grave. MIRED IPS, Variable Categoria Casos %
semanas epidemioldgicas 1 a 12, afios 2019-2020 Especial 0 0%
Indeterminado 0 0%
No Asegurado 1 10%
Excepcion 0 0%
Subsidiado 9 90%
Indigena 0 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%
*Casos es estudio y confirmados por laboratorios Otro 10 100%
Cabecera Municipal 10  100%
La mayor cantidad de casos se registran en la localidad Jrea de residencia Centro Poblado 0 0%
suroccidente con un 50%. Rural Disperso 0 0%
3 . Menor de 1 afio 0 0%
Tabla 50. Dengue grave, segtin procedencia. MIRED IPS, semana
12 de 2020. la4 1 10%
509 4 [Nio%y
Localidad Total % 10a 14 3 -
B/quilla, Metropolitana 2 20% 15a 19 afios 1 10%
B/quilla, Suroriente 1 10% 20 a 24 afos 1 10%
B/quilla, Suroccidente 5 50% 25 a 29 afios 0 0%
Puerto Colombia 1 10% Grupos de edad 30 a 34 afios 0 0%
Soledad 1 10% 35 a 39anos 0 0%
Total general 10 40 a 44 afios 0 L
*Casos es estudio y confirmados por laboratorios 45049 afios 0 0%
50 a 54 afios 0 0%
El 60% de los casos de dengue grave se registrd en el sexo 55 a 59 afios o 0%
femenino; el 90% de los casos pertenecen al régimen 60 a 64 aios 0 0%
subsidiado. El 40% de los casos se registrd en el grupo de 65y mds 0 0%

edades entre 5y 9 afios.

Tabla 51. Comportamiento demografico y social de casos de
Dengue grave MIRED IPS, semana 12 de 2020.

*Casos es estudio y confirmados por laboratorios
e  Malaria

Hasta la semana 4 del afio en curso, se han notificado 3 casos,

Variable Categoria Casos % . . " . o, )

a diferencia del afio anterior donde se notificd 2 casos mds

Femenino 6 60% . . L.
para esta misma semana epidemioldgica para una

H 0,
Sexo Masculino 4 40% disminucion del 40%.
Indeterminado 0 0%
Colombiano(a) 10 100%
Nacionalidad
Venezolano(a) 0] 0%

Tipo de régimen  Contributivo 0 0%
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Figura 43. '!'endencia de notificacion Malaria. MIRED IPS, semanas Variable Categoria Casos %
epidemioldgicas 1 a 12, aifios 2019-2020
No Asegurado 2 50%
Excepcion 0 0%
Subsidiado 2 50%
Indigena 0 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 4 100%
Tabla 52. Casos de Malaria notificados por procedencia. MIRED Cabecera Municipal 3 75%
IPS, semanas epidemioldgicas 1-12 de 2020. Area de residencia Centro Poblado 1 25%
I 0,
Departamento procedencia Casos % Rural Disperso 0 0%
Barranquilla 1 25% Menor de 1 afio 0 o5
Cesar 1 25% la4 0 0%
Norte de Santander 1 25% 509 0 0%
Venezuela 1 25% 10a 14 1
Total 4 15 a 19 afios 1
*Casos probables importados 20 g 24 afios 0 0%
El 75% de los casos de vigilancia de malaria se registré en el 25 a 29 afios 1 -
sexo masculino; el 25% de los casos corresponden a la Grupos de edad 30 a 34 afios 0 0%
nacionalidad venezolana, el 50% de los casos pertenecen al 35 g 39 afios 0 0%
. o L
régimen no asegurado. El 50% de los casos se registré en el 40 @ 44 afios 0 0%
grupo de edades de 10 a 19 afos.
45 a 49 afios 0 0%
Tabla 53. Comportamiento demografico y social de casos de 50 a 54 arios 0] 0%
Malaria. MIRED IPS, semana 12 de 2020. 55 ¢ 59 afios 1 -
Variable Categoria Casos % 60 a 64 afios 0 0%
Femenino 1 25% 65y mds 0 0%
Sexo Masculino 3 75%
Indeterminado 0 0% Comportamiento de los eventos de
Colombiano(a) 2 s0% vigilancia en salud publica enfermedades
Nacionalidad Venezolano(a) 1 25% transmitidas por maternidad segura.
Sudafrica 1 25%
e  Morbilidad materna extrema
Contributivo 0 0%
Tipo de régimen  Especial 0 0% A semana epidemioldgica 12 MIRED IPS tiene reportados
Indeterminado 0 0% total de 141 casos de morbilidad materna extrema, 102 casos
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mas respecto al afio anterior hasta la misma semana para un
aumento del 261%.

No transmisibles

Figura 44. Tendencia de morbilidad materna extrema MIRED IPS,
semanas epidemioldgicas 1 a 12, afos 2019-2020

El mayor numero de casos notificados se registra en la
localidad suroccidente con un 48%.

Tabla 54. Morbilidad materna extrema, segiin procedencia. MIRED
IPS, semana epidemioldgica 12 de 2020.

Localidad Total %
B/quilla, Centro histdrico 4 3%
B/quilla, Metropolitana 17 12%
B/quilla, Riomar 5 4%
B/quilla, Suroccidente 68 48%
B/quilla, Suroriente 37 26%
Magdalena 1 1%
Soledad 9 6%
Total general ‘ 141 ‘ ‘

Segun el tipo de afiliacion el 53% de los casos notificados
pertenecen a poblacién no afiliada, seguida con un 21% los afiliados
a mutual ser.

Inmunoprevenibles
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Figura 45. Distribucion de casos segun aseguradora de morbilidad
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materna extrema, MIRED IPS, semana 12 2020.

El 39%
nacionalidad venezolana, 57% de los casos pertenecen al
régimen subsidiado. El 38% de los casos se registré en el

de

los casos

grupo de edades de 20 a 24 afios.

Tabla 55. Comportamiento demografico y social de casos de

reportados corresponden a

Morbilidad materna extrema MIRED IPS, semana 12 de 2020.

Variable Categoria Casos %
Sexo Femenino 141 100%
Colombiano(a) 86 61%

Nacionalidad

Venezolano(a) 55  39%

Contributivo 2 1%

Especial 0] 0%

Indeterminado 0 0%

Tipo de régimen

No Asegurado 58 41%

Excepcion 0] 0%

Subsidiado 81 57%

Indigena 0 0%

ROM, Gitano 0 0%

Raizal 0 0%

Pertenencia étnica

Palenquero 0 0%

Afrocolombiano 0 0%
Otro 141 100%
Cabecera Municipal 141  100%

Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0 0%

Grupos de edad 100 14 1 1%
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Variable Categoria Casos % e  Mortalidad perinatal y neonatal.
A 33 . Y .
15 a 19 afios 23% A semana epidemioldgica 12 MIRED IPS tiene reportados un
20 a 24 afios 53 - total de 47 casos de mortalidad perinatal y neonatal tardia,
25 a 29 afios 17 | 12% 16 casos mas con respecto al afio anterior hasta la misma
30 a 34 afios 22 | 16% semana para un aumento del 52%.
35 a 39 afios 12 9% Figura 47. Tendencia de mortalidad perinatal neonatal tardia
40 a 44 afios 2 1% MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1 a 12, afios 2019-2020
45 a 49 anos 1 1%
50 a 54 anos 0 0%

e  Mortalidad materna.

A semana epidemioldégica 12 MIRED IPS tiene reportados un
total de un caso de mortalidad materna, un caso menos
respecto al afio anterior hasta la misma semana.

Figura 46. Tendencia de mortalidad materna MIRED IPS, semanas
epidemioldgicas 1 a 12, afios 2019-2020.

El mayor ndmero de casos notificados se registra en la
localidad suroccidente con un 47%, seguida de la localidad de
suroriente con un 23%.

Tabla 56. Mortalidad perinatal y neonatal tardia, segtin
procedencia. MIRED IPS, semana 12 de 2020.

Localidad Total %

B/quilla, Centro histérico 1 2%

B/quilla, Metropolitana 7 15%

B/quilla, Riomar 1 2%

. . 0

El mayor nimero de casos notificados se registra en Soledad B/quilla, Suroccidente 22 47%

con un 100% B/quilla, Suroriente 11 23%

Malambo 1 2%

Localidad Total % Soledad 4 9%
Soledad 1 100% Total general 47

Total general ‘ 1 ‘ i . L .
Segun el tipo de afiliacion el 51% de los casos notificados

pertenecen a poblacidn no afiliada, seguida con un 19% los afiliados
El 36% de los casos reportados corresponden a la a mutual ser.

nacionalidad venezolana; el 55% de los casos pertenecen al
régimen subsidiado. El 56% de los casos se registré en el
grupo de edades de 20 a 24 afiios.
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Figura 48. Distribucion de casos seguin aseguradora de mortalidad

perinatal y neonatal, MIRED IPS, semana 12 2020. variable Categoria Casos %

Rural Disperso 0 0%
100 14 0 0%
15 a 19 afios 14
20 a 24 afos 13
25 a 29 afios 8 17%

Grupos de edad 30 a 34 afios 7 15%
35 a 39 afios 5 11%
40 a 44 afios 0 0%
45 a 49 afos 0 0%
50 a 54 afios 0 0%

El 40% de los casos reportados corresponden a la
nacionalidad venezolana, 60% de los casos pertenecen al

régimen subsidiado. El 30% de los casos se registré en el .
grupo de edades de 15 a 19 afios. Comportamiento de los eventos de

vigilancia en salud publica Infecciones

Tabla 57. Comportamiento demografico y social de casos de

Mortalidad perinatal y neonatal tardia MIRED IPS, semana 12 de GSOCIGdGS a /a atencion en Sa,Udz resistencia
2020. . ;
020 a los antimicrobianos y consumo de
Variable Categoria Casos % antibioticos.
Sexo Femenino 47  100%
Colombiano(a) 28 60% . .. PP .
Nacionalidad e Infecciones de sitio quirdrgico asociadas a
Venezolano(a) 15 40% procedimiento médico quirtrgico.
Contributivo 0] 0%
Especial 0 0% A semana epidemiolédgica 12 MIRED IPS tiene reportados
un total de 16 casos de infecciones de sitio quirurgico
Indeterminado 0] 0% . - " S .
Tipo de régimen asociadas a procedimiento médico quirdrgico, 2 casos mas
No Asegurado 19 40% con respecto al afio anterior hasta la misma semana para
Excepcion 0 0% un aumento del 15%.
Subsidiado 28 60%
Indigena 0 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0] 0%
Pertenencia étnica
Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%

Otro 47  100%

; Cabecera Municipal 47  100%
Area de residencia
Centro Poblado 0 0%
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Figura 49. Tendencia de infecciones de sitio quirurgico asociados a Tabla 59. Comportamiento demografico y social de casos de
procedimientos médicos quirtrgicos, MIRED IPS, semanas infecciones de sitio quirurgicos asociados a procedimientos
epidemiolégicas 1 a 12, afios 2019-2020 médicos quirtrgicos, MIRED IPS, semana 12 de 2020.
Variable Categoria Casos %
Femenino 14 88%
Sexo Masculino 2 13%
Indeterminado 0 0%
Colombiano(a) 10 63%
Nacionalidad
Venezolano(a) 6 38%
Contributivo 1 6%
Especial 0 0%
. . Indeterminado 0 0%
Tipo de régimen 0
El 88% de la notificacion correspondié a Infeccién de Sitio No Asegurado > 31%
Quirurgico debido a cesarea, seguido de herniorrafia con el Excepcidn 0 0%
12%. Segun la clasificacion ASA 1y Il con un 38% son las de Subsidiado 10 63%
mayor presencia en este evento. Indigena 0 0%
P .. . L. ROM, Gitano 0 0%
Tabla 58. Caracteristicas clinicas de los casos de Infeccion de Sitio ) .,
Quirdrgico, MIRED IPS, SEMANA 12 2020. pertenencia étnica T2 o 0%
Palenquero 0 0%
Caracteristicas Femenino Masculino Total % Total Afrocolombiano 0 0%
Programado 5 0 5 31% Otro 16 100%
Servicio de ambulatorio Cabecera Municipal 14  88%
admisién Urgencias / ! 8 50% Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Prog.ramado 2 1 3 19% Rural Disperso 0
hospitalizado
1 o 1 28% Menor de 1 afio 0]
Procedimiento Cesarea la4 0
quirargico Herniorrafia 0 2 2 12% 59 0
ASA| > ! 6 38% 10014 0
Clasificacién ASA Il 5 1 6 38% 15 a 19 aflos 4
ASA ASA Il 1 0 1 6% 20 a 24 afios 5
25a29an 3
Sin dato 3 0 3. 1% aczanos
Grupos de edad 30 a 34 afios 2
El 88% de los casos se registrd en el sexo femenino. El 38% 35 a 39 afios 0
de los casos reportados corresponden a la nacionalidad 40 a 44 afios 1
venezolana, 63% de los casos pertenecen al régimen 45 g 49 afios 1
subsidiado. El 31% de los casos se registré en el grupo de 50 a 54 afios 0
edades de 20 a 24 afios. 55 g 59 afios 0
60 a 64 afios 0
65y mds 0

e IAD infecciones asociadas a dispositivos.
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A semana epidemioldgica 12 MIRED IPS tiene reportados Tabla 60. Comportamiento demografico y social de casos de IAD
un total de 5 casos de IAD infecciones asociadas a infecciones asociadas a dispositivos, MIRED IPS, semana 12 de
dispositivas, 2 casos mas con respecto al afio anterior hasta 2020.
la misma semana para un aumento del 67%. Variable Categoria Casos %
Figura 50. Tendencia de IAD infecciones asociadas a dispositivos, Femenino 3 60%
MIRED IPS, semanas epidemioldgicas 1 a 12, afios 2019-2020 Sexo Masculino 2 40%
Indeterminado 0 0%
Colombiano(a) 3 60%
Nacionalidad
Venezolano(a) 2 40%
Contributivo 0 0%
Especial 0 0%
Indeterminado 0 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 2 40%
Excepcion 0 0%
Subsidiado 3 60%
Indigena 0 0%
Al observar el comportamiento de las IAD se ROM, Gitano 0o 0%
evidencié que el mayor nimero de casos se Pertenencia étnica 00! 0 0%
presentd en UCI adultos, seguido de UCI pediatrica. Palenquem, 0 0%
. . Afrocolombiano 0 0%
Dentro dellos casos IAD notificados _por tipo de UCI, otro 5 100%
se observd que las ITS-AC son el tipo de IAD con Cabecera Municipal 5 100%
mayor frecuencia con un 80% y un 20% las NAV. Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Figura 51. Caracteristicas clinicas de los casos de IAD Infecciones Rural Disperso 0 0%
asociadas a dispositivos, MIRED IPS, Semana 12 2020. Menor de 1 afio 0 0%
la4 0 0%
5a9 1 2o
10a 14 0 0%
15 a 19 aflos 0 0%
20 a 24 afios 1 20
25 a 29 afos 0 0%
Grupos de edad 30 a 34 afios 0 0%
35 a39anos 0 0%
40 a 44 afos 0 0%
45 a 49 afos 1 -
50 a 54 afos 0 0%
55 a 59 afios 1 .
El 60% de los casos se registrd en el sexo femenino. El 40% 60 a 64 afios 1
de los casos reportados corresponden a la nacionalidad 65y mds 0 0%

venezolana, 60% de los casos pertenecen al régimen
subsidiado. El 40% de los casos se registré en el grupo de
edades de 55 a 64 afios.
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MORTALIDAD

Hasta la semana epidemioldgica 12 se notificaron al Sivigila 70 casos con condicién final “Muerto”; los cuales se encuentran
distribuidos de la siguiente manera:

Tabla 61. Eventos con condicion final “muerto” notificadas al SIVIGILA, MI RED BARRANQUILLA, semana 12 de 2020.

Eventos epidemioldgicos Total general %

Defectos congénitos 4 6%
IAD - infecciones asociadas a dispositivos - individual 3 4%
Leptospirosis 2 3%
Mortalidad materna - datos basicos 1 1%
Mortalidad perinatal y neonatal tardia 47 67%
Mortalidad por dengue 1 1%
Sifilis congénita 1 1%
Tuberculosis 1 1%
Vigilancia integrada de muertes en menores de 5 afios por IRA, EDA y/o DNT 4 6%
VIH/sida/mortalidad por sida 5 7%
Zika 1 1%
Total general 70

Figura 52. Tendencia de la Mortalidad de eventos en interés en salud publica, MIRED IPS. Semanas epidemioldgicas 1 a 12, 2019-2020
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Tabla 62. Comportamiento d@réfico y social de casos de la mortalidad de eventos de interés en salud publica. MIRED BARRANQUILLA,
semana 12 de 2020

Variable Categoria Casos %

Femenino 58 83%

Sexo Masculino 12 17%
Indeterminado 0 0%
Colombiano(a) 47 67%

Nacionalidad
Venezolano(a) 23 33%
Contributivo 0 0%
Especial 0 0%
Indeterminado 0 0%
Tipo de régimen
No Asegurado 24 34%
Excepcion 0 0%
Subsidiado 46  66%
Indigena 0 0%
ROM, Gitano 0 0%
Raizal 0 0%
Pertenencia étnica

Palenquero 0 0%
Afrocolombiano 0 0%
Otro 70 100%

Cabecera Municipal 70  100%

Area de residencia Centro Poblado 0 0%
Rural Disperso 0 0%
Menor de 1 afio 9 13%
la4 1 1%
509 0 0%
10a 14 0 0%
15 a 19 afios 18 -
20 a 24 afios 14 [20%
25 a 29 afios 9 13%
Grupos de edad 30 a 34 afios 7 10%
35 a 39 afios 5 7%
40 a 44 afios 2 3%
45 a 49 afios 1 1%
50 a 54 afios 1 1%
55 a 59 afios 2 3%
60 a 64 afos 1 1,4%
65y mds 0 0,0%
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Tabla 63. Comportamiento de casos por aseguradoras MIRED IPS, semana 12 2020.

@
s 3 . 8§ 3
s ES 8 ¢ 8 3§ 8
Eventos - S T § £ S & 3
3 3 85 8385 8 3
S S5 g%z ¢
2 8
Accidente ofidico 0 O 0 0 0 1 0 0 O 1
Agresiones por animales potencialmente transmisores de rabia 17 54 24 27 67 98 20 1 28 336
Bajo peso al nacer 2 5 6 4 3 23 3 0 1 47
Cancer de la mama y cuello uterino 0 1 0 0 0 1 0o 1 0 3
Defectos congénitos 0 3 1 2 2 12 2 0 1 23
Dengue 13 45 28 29 79 80 15 0 8 297
Dengue grave 0 1 2 3 3 1 0 0 0 10
Desnutricion aguda en menores de 5 afios 2 6 4 6 8 9 0 O 0 35
Endometritis puerperal 0 0 0 0 1 0 0 O 0 1
Enfermedad transmitida por alimentos o agua (ETA) 0 4 1 2 3 7 0 0 O 17
Enfermedades huérfanas - raras o 2 0 0 2 0O 0 1 o0 5
ESI - IRAG (vigilancia centinela) 0 1 0 1 3 o 0 O o 5
Hepatitis A 0 2 0 0 0 4 0 ©O 1 7
Hepatitis B, C y coinfeccidn hepatitis B y delta 1 4 1 0 1 10 0 O 1 18
IAD - infecciones asociadas a dispositivos - individual 0 o0 0 0 1 2 2 0 O 5
Infeccidn respiratoria aguda grave IRAG inusitada 0 4 1 1 2 1 1 0 1 11
Infecciones de sitio quirurgico asociadas a procedimiento médico quirdrgico 1 0 3 1 5 5 0 O 1 16
Intento de suicidio 3 20 10 7 24 34 3 1 16 118
Intoxicaciones 4 17 10 3 23 49 6 1 14 127
IRA por virus nuevo (COVID-19) 1 4 1 2 13 15 5 0 10 51
Lepra 1 0 0 0 0 0 0 ©O 0 1
Leptospirosis 0 3 2 0 2 6 1 0 1 15
Lesiones por artefactos explosivos (pdlvora y minas antipersonal) 1 1 0 0 1 2 0 0 O 5
Malaria 1 0 0 0 1 2 0 0 O 4
Meningitis bacteriana y enfermedad meningocdcica 1 0 1 0 1 1 1 0 O
Morbilidad materna extrema 1 7 13 12 29 75 3 O 1 141
Mortalidad materna - datos basicos 0 O 1 0 0 0O 0O 0 ©O 1
Mortalidad perinatal y neonatal tardia 0 6 5 2 9 24 0 O 1 47
Mortalidad por dengue 0 o 1 0 0 0O 0 O o 1
Parotiditis 1 4 3 5 8 o o0 2 26
Rubeola 0 0 0 1 0 0 0 O 0 1




BARRANQUILLA (]2

Eventos

Sarampién

Sifilis congénita
Sifilis gestacional
Tos ferina
Tuberculosis
Varicela individual

Vigilancia en salud publica de la violencia de género e intrafamiliar

Vigilancia integrada de muertes en menores de 5 afios por IRA, EDAy/o DNT 0

VIH/sida/mortalidad por sida
Zika

4
0

CAJACOPI

1
15
0

COMPARTA

1
3
0

COOSALUD

2
0

MUTUAL SER

1
12
0

No asegurado
NUEVA EPS

2 0
16 1
54 7
0 1
29 1
36 4
100 13
0 O
33 4
2 0

SALUD VIDA EPS

N O A O P O W O O

0

Otras aseguradoras

0

Total general

11
23
104

68
112
297

4

78

2

Total general 72 302 170 159 409 737 93 15 123 2080
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