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1. INSTALACION DEL COVE Y LECTURA DEL ACTA ANTERIOR

Se da inicio a la reunién con la socializacién del orden del dia y se procede a realizar la lectura del acta
de la sesion anterior. Posteriormente toma la palabra la lider del equipo SISVAN Marisol Casallas quien
se presenta y da inicio al siguiente tema

2. LINEAMIENTOS PARA EL MANEJO INTEGRADO PARA LA DNT AGUDA

Frente a lo anterior se socializa que existe un equipo interdisciplinario de expertos en el tema,
contratados por la sub red norte a través de un proyecto especial que estd encargado de la
implementacion del lineamiento en el distrito capital; se indaga entre los asistentes para ver quienes
conocen la resolucion, quienes recuerdan algo frente a su contenido, a lo que nadie recuerda de que
trata, se recuerda que se trata de las pautas para el manejo de la desnutricibn aguda moderada y
severa en los nifios menores de 5 afios, la cual ya esta catalogada como una enfermedad que mal
manejada en la poblacién infantil puede causar la muerte y esta asociada también con la morbilidad de
los nifias en edades tempranas.

Por lo anterior en la subred norte se esta avanzando en la definicion de una ruta integral para el manejo
de estos casos, que nos diga a todos claramente que procedimiento seguir en caso de identificar un
nifio con DNT en la atencién y que no genere barreras para la atencién, la cual debe brindarse segun
las pautas descritas en el documento de la resolucién.

Teniendo en cuenta todo lo anterior se socializa que se realizé un proceso de evaluacion a través de la
implementacién del proyecto especial, el cual incluyo en la sub red norte la aplicacién de listas de
chequeo en la implementacion de la resolucion en las unidades de Simén Bolivar y CSE Suba
obteniendo resultados poco favorables en la implementacion de la misma, razon por la cual se generara
un plan de capacitacion fuerte para la subred frente al lineamiento iniciando con las unidades de
atencion primarias CAPS, con lo que se pretende difundir el manejo adecuado de los casos, asi como la
ruta l6gica de atencién de los mismos.

Se socializa que existe un curso virtual que proximamente debe ser desarrollado por los equipos de
trabajo de la sub red para conocer en detalle el lineamiento, asi como también que el préximo 23 de
mayo se realizard una actividad de formacion presencial en un sitio que esta pendiente definir al que
deben asistir todas las personas que tengan relacion con la atencién de la poblacion infantil dentro de la
subred norte.

El siguiente punto corresponde con:

ESTRATEGIA PARA LA DISMINUCION DEL CONSUMO SAL/SODIO EN COLOMBIA

Se explica la molécula del cloruro de sodio (NaCl) - sal - aclarando su composicién y usos en la
industria como saborizante, preservante, para procesamiento de las comidas entre otros y el valor dado

en la alimentacién de la poblacién Colombiana, se presentan las diferencias entre el sodio y el cloro.

Se hace lectura del decreto 547 de 1996: sobre la sal para consumo humano que hace referencia al
producto final refinado constituido predominantemente por cloruro de sodio que se obtiene de la sal
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marina o sal gema y que cumple con los requisitos establecidos y se clasifica como alimento.

1 cucharadita de sal_ equivale a 4 gramos de sal y su vez corresponde a 1600 mg de sodio
1 gramo de sodio _ equivale a 2,5 gramos de sal

Se socializa que gracias a la adicion de yodo a la sal se lleva 15 afios sin desordenes por la deficiencia
de yodo.

Se hace lluvia de ideas con el grupo sobre los alimentos que mayor contenido de sodio se presenta en
la industria de alimentos y los problemas sobre su consumo excesivo en los que se encuentra la
presion alta.
Se explica la recomendacion diaria de 5 gr de sal dia y el consumo elevado que presenta la poblacién
de 7,9 gr dia

Se construye con el grupo alternativas para disminuir el consumo: empleo de especias naturales, no
uso de condimentos industrializados, no uso de la sal en el comedor, no adicionar sal después de servir
los alimentos, no emplear productos concentrados para dar sabor a los alimentos.
Al final se hace ejercicio para conocer la cantidad de sodio de algunos alimentos.

3. RESOLUCION 2465 DE 2016 Y SOFTWARE WHO ANTHRO VERSION 3.1.0 PARA
CALCULO DE LAS MEDIDAS ANTROPOMETRICAS

Se inicia la presentacion mencionando que las tablas de crecimiento de la NCHS ya no se deben estar
empleando en las UPGDs para clasificar el estado nutricional de los nifios y las nifias, ya que la OMS
realizo entre 1997 a 2003 un estudio multicentrico (EMPC), con el objetivo de determinar un nuevo
modelo de curvas destinadas a evaluar el crecimiento y el desarrollo motor de los lactantes y nifias,
nifios de 0 a 5 afios. Se obtuvieron datos basicos de crecimiento e informacion de unos 8.500 nifios de
diferentes origenes étnicos entre los paises que participaron en el estudio estan: Brasil, Estados Unidos,
Ghana, India, Noruega y Oman.
Las nuevas cuervas de crecimiento proporcionan una referencia internacional y tiene en cuenta
variables como:
Lactancia Materna: Como el alimento ideal hasta los 6 meses e incluye la alimentacion complementaria
a partir de esta edad combinada con la leche materna
Medio Ambiente ideal: Agua segura, saneamiento basico, madre no fumadora
Cuidado de la salud: siendo el ideal con el cumplimiento del esquema de inmunizaciones y el cuidado
pediatrico rutinario.

Los estandares de evaluacion en el crecimiento de los nifios y nifias son:

Crecimiento alcanzado (0-5 afios)
Longitud/talla para la edad
Peso para la edad
Peso para la longitud/talla
indice de masa corporal para la edad
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Perimetro cefalico para la edad
Circunferencia del brazo para la edad
Pliegue subescapular para la edad
Pliegue triceps cutaneo para la edad

Velocidad de crecimiento (0-2 afios)
Peso
Longitud
Perimetro cefalica

Igualmente, contempla los 6 hitos alcanzados en la motricidad gruesa:
Caminar solo
De pie solo
Andar con ayuda
De pie con ayuda
Gatear con manos y rodillas
Sentado sin apoyo
Caminar solo

La resolucién 2465 de 2016 del Ministerio de Salud y Proteccion Social adopta los indicadores
antropométricos, patrones de referencia y puntos de corte para la clasificacion antropométrica del
estado nutricional de nifias, nifios y adolescentes menores de 18 afios de edad, adultos de 18 a 64 afios
de edad y gestantes adultas para la poblacion Colombiana.
Se presentan los indicadores para la clasificacion del estado nutricional:
Niflos y nifilas menores de 5 afios

Peso para la talla

Talla para la edad

Perimetro cefélico

indice de masa corporal para la edad

Peso para la edad

Nifios, nifias y adolescentes mayores de 5 afios:

Talla para la edad
Indice de masa corporal para la edad

Se realiza socializacion de todos los indicadores segun edad teniendo en cuenta:
Los indicadores individuales y poblacionales
Los puntos de corte(desviacion estandar(DE)
Clasificacion antropométrica

Se tiene en cuenta la medida del perimetro del brazo. Como una medida complementaria a los
indicadores antropométricos descritos, esté indicada en todos los nifios y nifias desde los 6 hasta los 59
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meses de edad y esta asociada a riesgo de muerte por desnutricion.
Se socializa el programa antro 3.1.0
Se responden dudas y preguntas de los asistentes

4. TALLER DE ANTROPOMETRIA UNIDAD DE ANALISIS

En la unidad de andlisis se presenta el siguiente caso para realizar la clasificacién del nifio:
Paciente masculino de 16 meses de edad, que asiste al servicio de Urgencias de una UPGD de la
Localidad. La madre refiere inicio de la enfermedad actual el dia martes, cuando el nifio present6 tos
bitonial, disfénico, estridor laringeo. Es llevado al centro de salud por dificultad respiratoria y fiebre.
Antecedentes: Producto de madre de 23 afios, segunda gestacion, embarazo controlado con 8 CPN,
obtenido por parto vaginal a las 41 semanas, peso al nacer: 3060 g, longitud: 51 cm, adaptacién
neonatal espontanea.
Examen fisico: Peso: 7,6 Kg; Talla: 73 cm; PA: 111/60 mmHg; FC: 157;Pulsos/min; FR:60/min;
Temperatura: 38,2°C; Perimetro cefalico: 45,8 cm; Perimetro braquial: 11, 8 cm

5. TRANSMISIBLES
Hace la presentacién la epidemidloga Catalina Péez reiterando que continuamos en alerta
epidemioldgica de DIFTERIA en cuatro paises (Brasil, Colombia, Haiti y Venezuela) notificaron casos
sospechosos y confirmados de difteria. En Brasil se han notificado casos sospechosos en 14 estados.
De esos casos se han confirmado en cuatro estados..

En Venezuela, el brote de difteria se inici6 en julio de 2016. Desde entonces y hasta la semana
epidemioldgica 14 de 2018 se notificaron un total de 969 casos probables (324 casos en 2016, 609 en
2017 y 36 en 2018), de los cuales 726 fueron confirmados por laboratorio y clinica y 113 fallecieron (17
en 2016 y 96 en 2017); tasa de letalidad 15.5 %.

Las autoridades de salud estan intensificando la vigilancia epidemioldgica, investigacion, atencion
médica y vacunacion. Ademas, estdn manteniendo el entrenamiento constante del personal sanitario
(en base al manual actualizado de normas, pautas y procedimientos para el manejo de la enfermedad) y
la educacion sanitaria.

En Colombia, en la semana epidemiolégica 07 de 2018 se notificé un caso fatal confirmado de difteria
en el Departamento de La Guajira, importado de Venezuela. Se trata de un menor de 3 afios de
nacionalidad venezolana cuyos antecedentes de vacunacion no se pudieron comprobar. EI menor inicié
sintomas el 2 de enero de 2018 y fallecio el 8 del mismo mes. El caso fue confirmado por cultivo y por la
técnica de PCR-RT que resulté positiva para Corynebacterium diftheriae sin identificacion de biotipo y
toxina positiva. No se han notificado casos secundarios a este caso.

En Haiti, el brote que se inicié a fines de 2014 acumula un total de 410 casos probables de difteria
notificados hasta la semana epidemiologica 06 de 2018, incluidas 75 defunciones.

Y en el caso de sarampion se sigue la vigilancia intensificada ya que han aumentado los casos

Ventanilla de Correspondencia: Cra. 6 A No. 118B-14 >
Sede Administrativa: Calle 66 No. 15-41 BOGOTA
Tel.: 6583030/ 3499080 M EJO R
www.subrednerte.gov.co

Info: Linea 195 PARA TODOS




ACTA DE REUNION CODIGO:GD-F-10-03

VERSION: 3

.- Secretarfa de Salud
. Subred Integrada de Servicios de Salud
L

B Noreksk. SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PAGINA:6 DE 11

GESTION DOCUMENTAL FECHA: 14/02/2017

confirmados procedentes de Venezuela y esta en investigacion uno de Colombia segin un comunicado
del INS.

6. SOCIAIZACION DE TABLEROS DE CONTROL SIVIGILA'Y VARIOS

La profesional especializada de SIVIGILA realiza presentacion de los tableros de control donde se
evidencia que se ha logrado aumentar e ingreso de laboratorios de los eventos confirmados por el
mismo, se hace énfasis en que se estd instalando el SIVIGILA 2018 para lo que se necesita que cada
UPGD tenga lista la ficha de caracterizacion y asi mismo los permisos de administrador necesarios para
no tener atrasos en el proceso. Se hace observacién nuevamente de la notificacion inmediata de los
eventos en los que en este momento estamos en alerta, se recuerda también que esta notificacion debe
ser enviada con ficha y planos respectivamente para poder dar una respuesta oportuna a dichos
eventos.

El técnico Alfonso Garzén procede a realizar la explicacion de SIVIGILA 2018 y los eventos nuevos que
vienen para este afo:

-Infecciones de sitio Quirargico Asociadas a procedimiento médico quirdrgico — colectivo (cod. 362)
-Encefalitis equina del este en humanos (Cod.275 ) para esta es importante saber que solamente
captura datos basicos
-Mortalidad materna - datos béasicos (cod. 551)
Aln se podra hacer ingreso de casos nuevos, ajustar, consultar y producir archivos XLS del evento
anterior con codigo 550 pero a partir del 29/03/2018, ya no se permitira el ingreso de casos nuevos.
-Brotes de enfermedades transmitidas por alimentos y vehiculizadas por agua, hepatitis a, fiebre tifoidea
/paratifoidea, célera (cod. 349)
Aln se podra hacer ingreso de casos nuevos, ajustar, consultar y producir archivos XLS del evento
anterior con codigo 350 pero a partir del 29/03/2018, ya no se permitird el ingreso de casos nuevos.
-Vigilancia integrada de muertes en menores de cinco afios por infeccibn respiratoria aguda,
enfermedad diarreica aguda y/o desnutricién (cod. 591)
Se toma del RUAF ND pero también se permite el ingreso de casos completos por parte del usuario
También se habla de eventos que ya existen pero cambiaron de cédigo de notificacion como:

* Tuberculosis (Cod. 813)
Los eventos Tuberculosis Farmacorresistente (Cod. 825) y Tuberculosis (Cod. 815) se consolidan en
uno solo de codigo 813.
Cuando se reciban planos de los eventos 815, 825 provenientes de versiones anteriores del aplicativo
Sivigila, ellos serdan migrados automaticamente y quedaran como casos del evento 813. El sistema
también dejara los mismos datos registrados a nombre de los eventos 815,825.
No se puede ingresar casos nuevos de los eventos 815, 825. Solamente se pueden visualizar
El aplicativo permite producir archivos XLS de los eventos 815 y 825.
No se puede ajustar casos existentes de los eventos 815, 825. Estos casos se ajustan buscandolos
como casos del nueve evento 813 y haciéndoles el ajuste con base en la nueva ficha.
Cuando se migren datos de una base de datos versibn 2017 o anterior, el sistema migrara
automéaticamente los registros con codigos 815 y 825 y los dejard como casos del evento 813. Ademas
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hard las transformaciones apropiadas de variables como, por ejemplo, "Resultado de baciloscopia

* Vigilancia integrada de rabia humana (Cod. 307)
El actual evento se inactiva en el sistema y vuelve a retomarse los antiguos Rabia humana (Cod. 670) y
Agresiones por animales potencialmente transmisores de Rabia (Cod. 300).
Cuando se migren Bases de datos o reciban planos del evento 307 provenientes de versiones
anteriores del aplicativo Sivigila, los casos serdn migrados autométicamente y quedardn como casos del
evento 670 o 300. Los casos con cédigo original 307 se clasifican en uno u otro segun la variable
CLAS_NOTIF (1 = Caso de agresion o contacto por un APTR 2 = Caso probable o confirmado de rabia
humana) El sistema también dejara los mismos datos registrados a nombre del evento 307.
El aplicativo permite producir archivos XLS del evento 307.
No se puede ajustar casos existentes del evento 307. Estos casos se ajustan buscandolos como casos
de uno de los eventos 300 o 670 y haciéndoles el ajuste con base en la nueva ficha.
No se puede ingresar casos nuevos del evento. Solamente se pueden visualizar.
Tambien hay que tener en cuenta ciertas variables que se incluyeron para este afio como:

¢ Fuente (de la vigilancia) — de caracter obligatorio

¢ 1 = Notificacion rutinaria 2 = Busqueda Activa Institucional 3 = Vigilancia intensificada 4 =
Busqueda Activa Comunitaria 5 = Investigaciones

e Estrato socioecondémico - de caracter NO obligatorio
Grupo étnico — Dependiente de "Pertenencia étnica" en opcion 1 = Indigena

e Semanas de gestacion - Dependiente de "Grupo Poblacional - Gestantes" en opcién 1=Si
>=1 AND <=45

e Para el evento Morbilidad materna extrema (Cod. 549) es obligatoria

A continuacién se explica el proceso de SIANIESP (Sistema de Informacién de apoyo a la notificaciéon e
investigacion de eventos de interés en salud Publica), como herramienta que usa los RIPS como fuente
de informacioén en la busqueda activa institucional. Se habla acerca de la Resolucion No. 3374 del 27 de
Diciembre de 2000. «Por la cual se reglamentan los datos basicos que deben reportar los prestadores
de servicios de salud y las entidades administradoras de planes de beneficios sobre los servicios de
salud prestados». Se socializa la estructura de los archivos RIPS, se retroalimenta los pasos de
importacion de RIPS y el proceso para la generacion del consolidado de busqueda activa de
transmisibles y no transmisibles. Se continda informando a la UPGD’s la importancia de enviar la
notificacion semanal e inmediata de forma oportuna con calidad en el dato, para la notificacion semanal
las UPGD’s la deben enviar los dias lunes antes de las 3:00 pm para que se considere oportuna. Se
resuelven dudas acerca de las actualizaciones realizadas en el aplicativo SIVIGILA durante el afio 2018.
Se hace énfasis en el fortalecimiento de la notificacion inmediata la cual se debe realizar todos los dias
incluyendo los domingos y festivos, el envio de los archivos planos de esta notificacion se realiza los
dias lunes, miércoles, jueves y viernes antes de las 12:00 m. Se habla acerca del envio de los RIPS
Sianiesp de manera mensual.
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DECISIONES Y CONCLUSIONES

Con relacion al proceso de socializacion del lineamiento para el manejo de la desnutricion aguda se
socializa que se priorizaron unidades de atencion primaria UPS de la subred para el desarrollo del
proceso de capacitacion especifico para cada centro de atencién, lo cual incluira el proceso de
asistencia técnica frente a la implementacion de la resolucién para el manejo de la DNT Aguda; asi
como también incluye unidades complementarias como por ejemplo CSE Suba.

COMPROMISOS Y TAREAS A REALIZAR RESPONSABLE FECHA
Envio de las presentaciones realizadas a los SISVAN -SIVIGILA 30/ 04/2018
asistentes
Asistencia al taller frente resolucion 5406 de Auditorio asistente 23/05/2018
2015

FIRMAS DE LOS ASISTENTES

NOMBRE FIRMA CORREO ELECTRONICO

VER LISTADO DE ASISTENCIA ANEXO
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