Secretaria de Salud

Subred integrada de Servicios de Salud

Norte E.S.E.

COMITE DE VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA

LOCALIDAD CHAPINERO
14 NOVIEMBRE 2025

VIGILANCIA BASADA EN COMUNIDAD




.- Secretaria de Salsd
Subred Integrada de Servicios de Salud
L

. Morte E.5.E.

TABLA DE CONTENIDO

1. Introduccion
Agenda

Instalacién Comité de Vigilancia Epidemioldgica Local.

P o DN

Vigilancia Basada en Comunidad.

5. Salud Mental — Vigilancia Intensificada de Pélvora.

6. SISVAN — Socializaciéon Nuevos formatos de Captura de Bases de Poblaciones.

Evento 113 — Evento 591.
7. SIVIGILA — Tableros de Control
8. Transmisibles — MPOX.
9. Unidad de analisis

10. Conclusiones

11. Cierre

Calle 66 No. 15 - 41 o]
Conmutador: 4431790 .‘ Secretaria de Salud
www.subrednorte.gov.co d Subred Integrada de Servicios de Salud

. Norte E.S.E.

Codigo Postal: 111221

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.



.- Secretaria de Salsg
Subred Integrada de Servicios de Salud
L

. Morte E.5.E.

INTRODUCCION

El Comité de Vigilancia Epidemiologica (COVE) Local se configura como un escenario técnico
y participativo destinado al analisis, monitoreo y toma de decisiones frente a los eventos de
interés en salud publica en el territorio.

Durante el mes de noviembre, el comité estuvo liderado por el componente de Vigilancia Basada
en Comunidad (VBC), el cual socializé el trabajo que se viene desarrollando con el fin de
fortalecer la identificacion y notificacion de situaciones problematicas por parte de los distintos
actores que participan en este espacio.

El presente informe documenta el desarrollo del COVE Local de la localidad de Chapinero
llevado a cabo el 14 de noviembre de 2025, describiendo los temas tratados, los analisis
efectuados y las conclusiones generadas, con el propésito de dejar un registro formal para la
Subred Norte E.S.E. y para los actores participantes
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1. Instalacion Comité de Vigilancia Epidemiolégica (COVE).

Siendo las 8:00 am del dia 14 de noviembre de 2025, se da inicio al Comité de Vigilancia
Epidemiologica en Salud Publica de Chapinero, para el cual se convocd a las Unidades
Primarias Generadoras de Dato (UPGD) por correo electronico a reunion en la Alcaldia Local
de Barrios Unidos ubicada en la CL 74 A # 63 04. Igualmente, a las Unidades Informadoras (Ul)
a las cuales se les comparte un enlace de acceso para el ingreso al COVE.

Se solicita a los participantes presenciales el registro mediante el diligenciamiento de las

planillas de asistencia. Posteriormente se socializa la agenda del dia, la cual fue presentada por
el equipo del proceso integral integrado de Vigilancia Basada en Comunidad.
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2. Vigilancia Basada en Comunidad (VBC)

La VBC es una estrategia que integra la participacion comunitaria para la identificacion y reporte
de situaciones problematicas ambientales, sociales, y alertas de salud, relacionandolos con
procesos de vigilancia epidemiolégica y vigilancia ambiental en territorios urbanos y rurales del
Distrito Capital.

Es un proceso continuo y sistematico de recoleccion, analisis e interpretacion de datos
relacionados con las situaciones problematicas percibidas por la comunidad, proceso que
involucra a las organizaciones comunitarias y sus expresiones en los territorios, haciendo
énfasis en los grupos poblacionales y diferenciales; propiciando espacios de participacion
comunitaria para la identificaciéon y notificacion de las situaciones problematicas y su relacion
con los determinantes sociales y ambientales que afectan o pueden afectar la salud y el
bienestar de las personas en los territorios del Distrito Capital.

El objetivo principal es el de desarrollar acciones de fortalecimiento a la Red Epidemioldgica de
Vigilancia Comunitaria (REVCOM), para la identificacion, notificacion y analisis de situaciones
problematicas que impacten la salud y calidad de vida de las comunidades en los territorios en
el marco del Modelo Territorial de Salud MAS BIENESTAR.

Seguidamente se presenta la estructura del proceso integral e integrado de la Vigilancia Basada
en Comunidad.

VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA

Proceso integral e integrado
Vigilancia Basada en Comunidad
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231. Gestidn Estratégica Territorial en el contexto de la VBC.
232. Gestion operativa para el fortalecimiento de la Red Epidemiolégica de Vigilancia
Comunitaria.

Para el 231 se realizan las siguientes acciones:

a. Plan estratégico y operativo de la VBC.
Documento en el que se incluye un cronograma detallado de las actividades que se van a
desarrollar y el seguimiento que se hace de las mismas de manera mensual.

b. Gestion de la operacién, analisis y monitoreo de la informacion en los territorios.
En este se tiene en cuenta el reporte de las situaciones problematicas, la verificacion de las
situaciones problematicas percibidas por la comunidad, la orientacién para la gestion de la
respuesta, la cual se lleva a cabo con la articulacion de diferentes sectores locales y distritales.
Basicamente esta accion se centra en el proceso de notificacion, salidas de informacion vy el
seguimiento de indicadores de la VBC como insumo para la toma de decisiones que permitan
mejorar la gestion y el uso eficiente de la informacion.

Se socializa igualmente las situaciones problematicas que reporta la comunidad en una ficha
de notificacion de la VBC, la cual se ha definido en las siguientes categorias:

Factores potencialmente relacionados con problematicas ambientales:
e Manejo inadecuado de residuos
e Ofras situaciones de Salud Ambiental
o Riesgo de emergencias y desastres en Salud Publica

Factores potencialmente relacionados con animales:
e Tenencia inadecuada de animales y riesgo de enfermedades de origen zoonético.

Factores potencialmente relacionados con problematicas sociales:
e Deficiencia en los servicios publicos basicos.
Inseguridad, entorno propicio a violencia y conflictos.
Consumo de SPA en espacio publico, parques y zonas de recreacion.
Relacionado con personas en condicion de habitabilidad en calle.
Deficiencia de infraestructura vial y riesgo de accidentalidad.
Invasion del espacio publico (anden, parque, zona verde)
Deficiencia de espacios para la recreacion y actividad fisica

Factores potencialmente relacionados con Alertas en Salud Publica:
Factores potencialmente relacionados con Alertas en Salud Publica:
e Alertas en Salud

c. COVECOM para la toma de decisiones.
El Decreto 3518 de 2006 establece un marco legal para la Vigilancia en Salud Publica y
promueve la creacién de los Comité de Vigilancia Epidemioldgica Comunitaria (COVECOM), Es
un espacio donde se analizan de manera participativa situaciones problematicas de salud
publica que afectan a la comunidad, buscando la participacion social y la articulacién de diversos
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actores.
Para el 232 se realizan las siguientes acciones:

a. Asistencias técnicas:

Es una estrategia que busca fortalecer la participacion ciudadana en la identificacién y reporte
de las situaciones problematicas que afectan la salud y calidad de vida en el Distrito Capital.
Esta iniciativa involucra a los miembros de la comunidad para que, de manera activa,
identifiquen, comuniquen situaciones que afecten el bienestar colectivo, permitiendo una
respuesta oportuna por parte de los actores locales y distritales involucrados.

b. Formacion de Vigias y/o Gestores en salud comunitarios.

Esta encaminado a fortalecer la vigilancia y la gestién de la Salud Publica a nivel local,
involucrando a la comunidad en la identificacion y notificacion de situaciones de interés en salud,
a su vez promueve en la comunidad la participaciéon en acciones de salud. Esto se logra
mediante la capacitacion de lideres comunitarios para que actuen como enlaces entre la
comunidad y los servicios de salud, mejorando la deteccion temprana de enfermedades, la
respuesta a emergencias y la promocion de habitos saludables. Estos entrenamientos constan
de 5 médulos con diferentes tematicas.

c. Investigaciones Socio Epidemioldgicas de Campo (ISEC)

Es una estrategia que combina métodos cualitativos y cuantitativos para analizar contextos
epidemiologicos a la luz de determinantes sociales de la salud y antecedentes de las situaciones
problematicas. Esta estrategia permite identificar actores relevantes para la toma de decisiones
y la formulacion de respuestas a problemas de salud.

d. Participacion en mesas MAS Bienestar.

Son espacios de participacion ciudadana que se deriva de las experiencias exitosas de la
Participacion de redes comunitarias en salud, donde se integra al Modelo de Salud MAS
Bienestar como un elemento clave para el desarrollo de la Atencion Primaria Social.

3. Salud Mental — Vigilancia Intensificada de Pélvora
Manejo de la pdlvora y vigilancia intensificada diciembre 2025 enero 2026

Qué es la vigilancia intensificada de pdlvora

Es un periodo especial, tipicamente entre el 1 de diciembre y para el afo 2026 va hasta la
tercera semana epidemioldgica de enero, en el que se hace un monitoreo mas riguroso de los
casos de lesiones por pélvora pirotécnica y de intoxicaciones, especialmente por fésforo blanco
y por bebidas alcohdlicas adulteradas con metanol.

Este monitoreo busca captar los casos en “tiempo real” para poder implementar medidas de
prevencion y control.

Notificacién de casos
Las unidades de salud (UPGD: Unidades Primarias Generadoras de Datos) deben identificar
los casos clinicos de lesiones por pélvora o intoxicaciones. Usando la plataforma SIVIGILA para
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reportar: el cédigo para lesiones por artefactos explosivos (incluye pélvora) es INS 452.

Se informa la obligacién de hacer una notificacién inmediata cuando se detectan casos de
polvora o intoxicacion. Si en las ultimas 24 horas no hay casos en un area, se debe hacer una
notificacion negativa diaria también por SIVIGILA.

Se considera un “caso confirmado por clinica” cuando una persona presenta lesiones por la
produccion, almacenamiento, transporte, manipulacion o exhibicion de pirotecnia, y requiere
atencion médica o muere.

También se incluyen intoxicaciones por fosforo blanco (que puede estar presente en algunos
artefactos pirotécnicos) y por bebidas adulteradas con metanol.

Las UPGD deben garantizar una atencion integral: desde urgencias hasta rehabilitacion en caso
de ser necesario.

Si hay casos con menores de edad, se debe hacer investigacion epidemiolégica (por ejemplo,
reportar al ICBF) y caracterizar el caso (estado de salud, sintomas, cémo ocurrié la exposicién,
tipo de bebida si es adulteracion, etc.).

Acciones de prevencion y control
Crear o activar comités intersectoriales, como los Consejos de Gestion del Riesgo, para planear
acciones de prevencién, respuesta y comunicacion.

Se informa a las UPGDS que se seguiran fortaleciendo espacios locales y de COVES para el
manejo a nivel distrital de la vigilancia intensificada de la polvora

4. SISVAN - Socializacion Nuevos formatos de Captura de Bases de Poblaciones. Evento
113 — Evento 591

El sistema de vigilancia alimentaria y nutricional —SISVAN— es un sistema que aporta
informacion actual y oportuna sobre la situacién alimentaria y nutricional de la poblacion,
focalizando hacia la mas vulnerable.

EVENTO 113:

El estado nutricional es indicador de calidad de vida, en tanto refleja el desarrollo fisico,
intelectual y emocional del individuo, en relacién con su estado de salud y factores alimentarios,
socioecondmicos, ambientales, educativos y culturales, entre otros.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) la desnutricién se reconoce como uno de los
principales mecanismos de transmision intergeneracional de pobreza y de desigualdad, en los
menores de 5 afos incrementa el riesgo de muerte, inhibe su desarrollo cognitivo y afecta el
estado de salud con consecuencias para todo el ciclo vital. La desnutricion infantil es un
fendmeno con un alto poder destructivo que ocasiona en la poblacién sobreviviente, una mayor
susceptibilidad a enfermedades y problemas cognitivos, lo que pone en peligro la existencia
misma de la sociedad. La desnutriciéon aguda es la forma de desnutricion mas grave; altera
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todos los procesos vitales del nifio y el riesgo de muerte es 9 veces superior que para un nifio
en condiciones normales.

La desnutricion como enfermedad de origen social es la expresion ultima de la situacion de
inseguridad alimentaria y nutricional de una poblacion, que afecta principalmente a los nifios y
a las nifas. Se caracteriza por un deterioro de la composicién corporal y alteracion sistematica
de las funciones organicas y psicosociales que en algunos casos son irreversibles.

La desnutricion aguda se clasifica por su severidad en DNT Aguda y DNT Aguda Severa en
ambos casos puede haber riesgo de muerte por DNT en funcion de los factores de riesgo
asociados:

a. Desnutricién aguda: Se determina cuando el puntaje Z del indicador Peso para la talla esta
por debajo de menos dos y por encima de menos tres desviaciones estandar y puede
acompafarse de delgadez o emaciacion moderada debido a la pérdida reciente de peso
(También conocida como desnutricion aguda moderada).

b. Desnutricion aguda severa: Se determina cuando el puntaje Z del indicador peso para la talla
esta por debajo de menos tres desviaciones estandar, también puede acompararse de edemas
bilaterales, emaciacién grave y otros signos clinicos como la falta de apetito.

Los nifios con desnutricidn aguda moderada o severa requieren tratamiento inmediato y en
algunos casos, atencidn hospitalaria urgente. Los nifios con desnutricion aguda estan en mayor
riesgo de enfermar y morir por causas evitables (MSPS & UNICEF, 2015).

Reducir la mortalidad infantil evitable por desnutricion en forma progresiva el 30 % en el 2013,
el 50 % en el 2015y el 100 % en 2020 es una de las metas establecidas en el Plan Decenal de
Salud Publica 2012-2021 y se fortalece la vigilancia en salud publica de la desnutricién aguda
en menores de cinco afios como parte de la implementacion del “Modelo de vigilancia del estado
nutricional para la poblacion Colombiana”, establecido en el Plan Nacional de Seguridad
Alimentaria y Nutricional — PNSAN 2012- 2019.

El dia 08/09/2023 se realiza la actualizacion del protocolo del evento 113.

Definicién operativa de caso:

Caso confirmado por clinica: Se define un caso de desnutricion aguda en nifios menores de
5 afios cuando el puntaje Z del indicador peso/talla o longitud esta por debajo de -2DE y/o
presente los fenotipos de la desnutricion aguda severa (marasmo, kwashiorkor o kwashiorkor
marasmatico). Estd asociada a pérdida de peso reciente o incapacidad para ganarlo, de
etiologia primaria, dado en la mayoria de los casos por bajo consumo de alimentos y/o presencia
de enfermedades infecciosas.

Otras definiciones relacionadas al evento:

Perimetro braquial: Es la medida de la circunferencia media del brazo, tomada en el punto
medio existente entre el acromion y el olécranon expresada en centimetros, se toma a partir de
los 6 meses y hasta los 5 afios y cuando su valor es inferior a 11,5 cm se define como una
desnutricién aguda severa y supone un mayor riesgo de muerte por desnutricion (6,22). Cuando
su valor esta entre 11,5 cm y 11,9 cm se define como una desnutricion aguda moderada.
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Edema nutricional: Condicién clinica caracterizada por el incremento de volumen de liquido
intersticial secundario a la pérdida de la relacién proteica/calérica que se presenta en casos de
desnutricién aguda severa. Puede ser localizado o generalizado y se clasifica en grado | (se
presenta solo en pies), [l (compromete pies, manos y parte inferior de piernas y brazos) y Ill (es
generalizado, incluye pies, piernas, manos, brazos y cara).

Reincidencia: Es un caso que, pasados tres meses de una notificacién inicial, vuelve a estar
registrado en la base de datos del evento del afio en curso o el afio inmediatamente anterior.
Tipicamente, esta situacion es el resultado de un nifio que se recupero, pero en comunidad
vuelve a desnutrirse, o casos que no han recibido tratamiento que resulte en una modificacion
de su estado nutricional. Dado lo anterior, los casos de desnutricion aguda deben notificarse
nuevamente al evento cuando al consultar a la misma UPGD.

Criterios de inclusion y exclusién para la notificacién:

Inclusién: Nifios que cursen con enfermedades infecciosas (e]. IRA, EDA, TBC, VIH) Nifios con
antecedente de prematurez y bajo peso al nacer (BPN) que ya cumplieron 40 semanas de edad
corregida (para el caso de los prematuros) y cuando al verificar todo el histérico de su
crecimiento del nacimiento a la fecha de la notificacion, se evidencie un aplanamiento o
descenso en su curva de crecimiento acorde a las graficas de valoracién nutricional, y que dicho
descenso o aplanamiento de la curva responda a bajo consumo de alimentos y/o presencia de
enfermedades infecciosas.

Exclusion: Nifios con desnutricion de etiologia secundaria Nifios con antecedente de
prematurez que no hayan cumplido con la semana 40 de edad corregida Nifios con antecedente
de BPN o prematurez con menos de 10 dias de nacidos puesto que durante los primeros 10
dias de vida hay pérdida normal de peso en los bebés y dicha pérdida no podria atribuirse a una
desnutricion aguda como la que es objeto de esta vigilancia Nifios que se valoren con gréficas
diferentes a las estipuladas en la Resolucion 2465/2016 como por ejemplo nifios con Sindrome
de Down, paralisis cerebral, entre otros que se relaciona a desnutricién de etiologia secundaria.

Principales Modificaciones:
h’abla 7. Periodicidad de los reportes

Notificacion Observaciones

Todos los casos del evento de desnutricién aguda moderada y severa en en nifios de cero (0) a 59 meses
de edad se consideran una urgencia y deben tener atencion y seguimiento por sus aseguradores una
| vez sea captado el caso.
L Aplican para notificacion super inmediata si cumplen las siguientes condiciones:
Notificacion
: 5 - Menores de 6 meses de edad
super inmediata 4
- Presentacion de edema

— | - Reincidentes

- Presentacion de perimetro braquial inferior a 11,5 cm (aplica para nifios entre los 6 a 59 meses)

- Aquellos que presenten prueba de apetito negativa (aplica para nifios entre los 6 a 59 meses y debe
realizarse acorde a lo estipulado en la resolucion 2350/2020)

Todos los casos del evento de desnutricién aguda moderada y severa en en nifios de cero (0) a 59 meses

Notificacion de edad se consideran una urgencia y deben tener atencion y seguimiento por sus aseguradores una
inmediata vez sea captado el caso.

Aplican para notificacion inmediata los demas casos que no cumplen los criterios establecidos en la

notificacion super inmediata
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Se resalta que el evento ahora tendra notificacion super inmediata cuando se cumpla con los
criterios anteriormente expuestos.

Usos de la vigilancia para el evento:

Detectar de forma oportuna a los menores de cinco afnos con desnutricion aguda de forma que
se canalicen las acciones tendientes a disminuir la morbilidad y el riesgo de morir por esta
condicién

EVENTO 591-1:

El subsistema SISVAN realiza intervencion sobre evento 591, especificamente Mortalidad por y
asociada a la desnutricion en menores de cinco afos.

En el mundo mueren a diario menores de cinco afos por causas evitables, un numero
importante de estas defunciones son causadas por infecciones respiratorias o diarreicas que
pudieron ser evitadas con el manejo adecuado del caso y el acceso oportuno a los servicios de
salud; estas causas ponen a los menores en un alto riesgo de muerte cuando se suma la
desnutricion.

La mortalidad por los tres eventos debe analizarse integralmente, la desnutricion aguda severa
aumenta la incidencia, duracion y severidad de las enfermedades infecciosas, de igual manera
las enfermedades diarreicas y las infecciones respiratorias agudas contribuyen a la desnutricion
debido a la pérdida de apetito, la mala absorcion y a la perdida de nutrientes.

La tasa de mortalidad en menores de cinco afios en la ciudad de Bogota entre los afios 2007 a
2019 evidencia una tendencia a la disminucién, con una variacion porcentual en el periodo de
17,4%.

La mortalidad en la primera infancia se ve afectada directamente por la reducciéon en el
denominador que corresponde al niumero de nacidos vivos, el cual presentd una tendencia a la
disminucion durante los ultimos afios.

Los afos 2020 y 2021 (datos preliminares) fueron atipicos para la vigilancia en salud publica del
evento por la presencia de la pandemia por COVID-19. (Fuente: Saludata Observatorio de
Bogota- secretaria de Salud. Alcaldia de Bogota)

Posteriormente se socializa la definicion de caso mortalidad por y asociada a desnutricion en
menores de cinco anos, la cual es toda defuncién dg un nifo o nifia menor de cinco afos cuya
causa o causas de muerte incluya la DESNUTRICION Y/O DEFICIENCIAS NUTRICIONALES.

Se excluye dentro de esta clasificacion las muertes en la que la desnutricion se presenta como
PATOLOGIA SECUNDARIA.

Se informa que existen tres tipos de caso, caso confirmado de muerte por desnutricion: Causa
basica de muerte es la desnutricién y/o deficiencias nutricionales
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Caso confirmado de muerte asociada a la desnutricién: Caso cuya causa de muerte es una
enfermedad asociada a la desnutricion y en la que la DNT es una causa antecedente de muerte
u otro estado patolégico importante relacionada con la causa basica.

La diferencia entre el caso confirmado de muerte por desnutricion y el confirmado de muerte
asociada a la desnutricion radica en la antecedencia del evento de desnutricién.

Caso descartado (Desnutricion secundaria o por otras causas): Caso en que se comprueba la
ausencia de desnutricion o la presencia de esta como consecuencia de una enfermedad de
base o de causa secundaria o que no esta relacionada con la causa basica de muerte.

Para este proceso se debe cotejar toda la informacién extraida de la historia clinica, certificado
de defuncién o entrevista familiar domiciliaria disponible, con el fin de determinar la magnitud
de la desnutricion en la mortalidad del nifio o nifa.

Precision: Cuando se presente el evento, es imperativo indagar por la residencia del menor en
los altimos 6 meses, ya que esta pregunta direccionara la Unidad de Analisis a la secretaria
de salud que corresponda. Notificar casos en Bogota de menores con residencia en otros
departamentos o paises afecta directamente los indicadores distritales.

Se socializa la circular 028 del 11 de noviembre de 2025 donde:

Objetivo General
Fortalecer la vigilancia del estado nutricional en Bogota mediante directrices para:

* La articulacion entre EAPB e IPS.

* El seguimiento a condiciones nutricionales criticas.

* La estandarizacion de registros clinicos y variables antropométricas.

» La activacioén oportuna de rutas de atencion en nutricion segun normatividad nacional y
distrital.

2. Marco Normativo Clave
La Circular se soporta en multiples normas, entre ellas:

* Ley 1438 de 2011: vigilancia del riesgo nutricional en poblacién por edad, sexo, raza y etnia.
* Decreto Distrital 057 de 2022: reglamenta el SISVAN Bogota.

* Resoluciones 2465 de 2016 y 3280 de 2018: lineamientos de valoracion antropométrica y
rutas de atencion en salud.

» Acuerdo 927 de 2024 (Plan de Desarrollo Bogota Camina Segura): metas para reducir
desnutricion aguda e inseguridad alimentaria.

* Decreto 858 de 2025: modelo de salud preventivo, predictivo y resolutivo.

3. Directrices para EAPB e IPS
3.1 Acciones para EAPB

* Realizar Busqueda Activa Institucional (BAl) para identificar casos de desnutricion aguda (<5
anos).

» Reportar casos al SIVIGILA (evento 113) y activar rutas de atencién en desnutriciéon aguda.
 Garantizar la atencion integral en casos confirmados de desnutricion aguda moderada y
severa.

3.2 Acciones para las IPS
» Asegurar personal capacitado para valoracion antropomeétrica segun Resoluciones

2465/2016 y 3280/2018.
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» Medir antropometria de manera obligatoria en consultas programadas para nifios <5 afios,
gestantes, nifias, nifios, adolescentes y adultos.
* Reportar oportunamente al SIVIGILA los eventos nutricionales (evento 113, 591 —
mortalidad relacionada).
* Notificar al SISVAN Distrital las clasificaciones nutricionales de todas las poblaciones
priorizadas.
4. Parametrizacion de Variables Antropométricas
La Circular establece variables obligatorias por grupo poblacional para estandarizar la
vigilancia nutricional.
4.1 Todos los grupos poblacionales
*» Peso (kg), talla (cm), IMC.
* Fecha de nacimiento, fecha de consulta.
* Sexo.
4.2 Gestantes
* Fecha de ultima regla (FUR).
» Edad gestacional (semanas).
* IMC para edad gestacional.
4.3 Adultos
» Circunferencia de cintura.
4.4 Menores de 5 afios
* Perimetro braquial (PCMB).
* Perimetro cefalico (en menores de 5 afios).
+ Lactancia materna exclusiva/complementaria.
* Puntajes Z (peso/talla, talla/edad).
4.5 Poblacion de 5 a 17 anos
» Z-score talla/edad y Z-score IMC/edad segun OMS (Anthro Plus).
5. Implementacién y Seguimiento
* La Secretaria Distrital de Salud vigilara el cumplimiento.
» Se podran adelantar investigaciones administrativas o remitir casos a Superintendencia
Nacional de Salud cuando haya incumplimientos.
6. Mensaje Final de la Circular
La Circular busca garantizar:
¢ Vigilancia nutricional robusta.
e Atencion integral oportuna en desnutricion aguda.
o Registro estandarizado y de alta calidad en la historia clinica.

¢ Articulacién efectiva entre todos los actores del sistema de salud de Bogota.

5. SIVIGILA - Tableros de Control.

Socializacion tableros de control Localidad Chapinero
Se realiza la socializacion de los tableros de control SIVIGILA de las UPGD de la Localidad de
Chapinero.

El primer indicador evaluado es el porcentaje de cumplimiento acumulado de la notificacién de
SIVIGILA 4.0, en donde se registra el porcentaje de positividad, negatividad y silencios, segun
las semanas evaluadas por periodo epidemioldgico de la notificacion oportuna. La notificacién

LS OR. -
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semanal se debe realizar teniendo en cuenta que la semana epidemioldgica inicia el domingo y

termina el sabado.

Se informa que en este tablero de control se tiene en cuenta la semana epidemioldgica en la
que la unidad presenta eventos de notificaciéon a través de Sivigila 4.0.
Teniendo en cuenta lo anterior se evidencia que para el mes de octubre 42 unidades cumplieron

con el 100%.

Tabla 01. Tablero de control cumplimiento acumulado de la notificacion de SIVIGILA 4.0,
Localidad Chapinero. octubre 2025. Subred Norte.

CUMPLIMIENTO ACUMULADO DE LA NOTIFICACION SIVIGILA 4.0
(Fuente PNS 4,0)
NOMBRE RAZON SOCIAL % DE % DE % DE
SEMANAS SEMANAS %SEMANAS | 2
NOTIFICADAS | NOTIFICADAS | SILENCIOSA o
POSITIVAS NEGATIVAS
UNIDAD DE SERVICIOS CALLE 94 100% 0% 0% 100%
CENTRO MEDICO COLMEDICA SEDE COUNTRY PARK 100% 0% 0% 100%
CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM CALLE 48 100% 0% 0% 100%
CLINICA LA INMACULADA 91% 9% 0% 100%
CLINICA INFANTIL COLSUBSIDIO 100% 0% 0% 100%
UNIMARLY 100% 0% 0% 100%
ESTABLECIMIENTO DE g/:m?IAD POLICIAL PRIMARIO p— 0% - p—
CENTRO ADMINISTRATIVO Y ASISTENCIAL CM 73% 27% 0% 100%
CLINICA VIP CENTRO DE MEDICINA INTERNACIONAL 100% 0% 0% 100%
HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN IGNACIO 100% 0% 0% 100%
UNIDAD DE SERVICIOS CALLE 42 100% 0% 0% 100%
CLINICA DE LA MUJER SAS 100% 0% 0% 100%
CLINICA DEL COUNTRY IPS 100% 0% 0% 100%
JAVESALUD JAVERIANA 100% 0% 0% 100%
UNIVERSIDAD EAN 98% 2% 0% 100%
CLINICA LOS NOGALES SAS 100% 0% 0% 100%
VIVA 1A IPS MARLY 100% 0% 0% 100%
RICARDO GOMEZ RODRIGUEZ 100% 0% 0% 100%
CLINICA COLSUBSIDIO CALLE 100 100% 0% 0% 100%
CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM CL 90 100% 0% 0% 100%
INFECTOLOGOSI ﬁlee'ggc?SL?NEl COLOMBIA SAS p— 0% - B
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN LUIS 86% 14% 0% 100%
CENTRO MEDICO COLMEDICA SEDE CHAPINERO 100% 0% 0% 100%
CLINICA DEL SENO IPS LTDA 98% 2% 0% 100%
CENTRO MEDICO EMPRESARIAL BLUECARE 100% 0% 0% 100%
CLINICA NUEVA EL LAGO SAS - SEDE CALLE 76 100% 0% 0% 100%
VIVA 1A IPS CHAPINERO 100% 0% 0% 100%
CENTRO DE ESPECIALIST(/:-\SI (l\:/IEDICOS AXA COLPATRIA p— % — p—
MARIA CLAUDIA RAMIREZ FLOREZ 59% 41% 0% 100%
CENTRO DE ATENCION EN %gLUD CAFAM CLINICA CALLE 100% 0% 0% 100%
KOM CARE IPS SAS 100% 0% 0% 100%
MEDICAPP SAS 100% 0% 0% 100%
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HOSPITAL MILITAR CENTRAL 100% 0% 0% 100%
CENTRO MEDICO COLSANITAS PREMIUM CALLE 96 100% 0% 0% 100%
IPS GRUPO MOK SAS 100% 0% 0% 100%

SALUD SURA CALLE 100 BOGOTA 100% 0% 0% 100%
AMORSAUDE CHAPINERO 100% 0% 0% 100%
IME1DOC3 IPS SAS 100% 0% 0% 100%

CLINICA DE MARLY SA 100% 0% 0% 100%
CENTRO DE ATENCION PRIORITARIA MAS CERCA CHICO 100% 0% 0% 100%
CORAZON Y VIDA IPS SAS 100% 0% 0% 100%
HOMEMEDICAL CARE SAS 100% 0% 0% 100%
ALFREDO SAAVEDRA RODRIGUEZ 93% 5% 2% 98%
GUIDO CARDONA ARANGO 98% 0% 2% 98%
MARYSOL DIAZ AMAYA 98% 0% 2% 98%

ANA MARIA MEJIA MUNERA 18% 80% 2% 98%
ANDRES MAURICIO PORTILLA PORTILLA 95% 2% 2% 97%
CENTRO DE DIAGNOSTICO ESPECIALIZADO COLMEDICA 95% 2% 2% 97%
MIGUEL HUMBERTO PARRA PINTO 91% 5% 5% 96%
ALEJANDRO OROZCO PLAZAS 30% 66% 5% 96%

IPS SURA COUNTRY 54% 42% 4% 96%

JESUS IGNACIO TEJADA PERDOMO 95% 0% 5% 95%
FERNANDO MARTINEZ REY 84% 11% 5% 95%
ALBERTO DE ZUBIRIA SALGADO 95% 0% 5% 95%
CLINICA EMCOSALUD COUNTRY 70% 25% 5% 95%
ALVARO LEON JACOME OROZCO 93% 0% 7% 93%
HERNAN ROBLES SALCEDO 93% 0% 7% 93%
ANDRES VARGAS AYALA 93% 0% 7% 93%
UNIVERSIDAD SERGIO ARBOLEDA 93% 0% 7% 93%
EDUARDO DE ZUBIRIA SALGADO 89% 2% 9% 91%
UNIVERSIDAD PEDAGOGICA NACIONAL 82% 9% 9% 91%
MEDIEXPRESS SEDE 2 89% 0% 11% 89%
CLAUDIA ROSALBA CUBILLOS PRIETO 18% 70% 11% 88%
JAVIER ANGEL ARISTIZABAL 5% 52% 43% 57%

Fuente: Tableros de control SIVIGILA octubre 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte

Frente a la oportunidad de la notificacion semanal se identifica 24 UPGD con porcentaje de
oportunidad por debajo del 100%. Ver tabla 02.

Es responsabilidad de las areas de vigilancia epidemiolégica y del personal designado para la
notificacion de eventos de interés en Salud Publica en las instituciones, realizar monitoreo
continuo segun aplique y verificar a partir de busqueda activa de casos por RIPS eventos de
interés en salud publica sujetos a reporte y garantizar la notificacion con calidad y oportunidad.

Tabla 02. Tablero control notificacion SIVIGILA. Oportunidad en notificaciéon semanal UPGD,
Localidad Chapinero. octubre 2025. Subred Norte.

TOTAL DE CASOS
NOMBRE RAZON SOCIAL TOTAL DE NOTIFICADOS oo
CASOS DENTRO DE LOS 8 °
NOTIFICADOS DIAS DE OPORTUNIDAD
CONSULTA

UNIDAD DE SERVICIOS CALLE 94 24 24 100%
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CENTRO MEDICO COLMEDICA SEDE COUNTRY PARK 28 28 100%
UNIMARLY 3 3 100%

ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD POLICIAL PRIMARIO
AP 1 1 100%
CENTRO ADMINISTRATIVO Y ASISTENCIAL CM 51 51 100%
CLINICA COLSUBSIDIO CALLE 100 1 1 100%
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN LUIS 1 1 100%
CLINICA DEL SENO IPS LTDA 161 161 100%
VIVA 1A IPS CHAPINERO 20 20 100%

CENTRO DE ESPECIALISTAS MEDICOS AXA COLPATRIA
hie 1 1 100%
CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM CLINICA CALLE o o 100%
IPS GRUPO MOK SAS 3 3 100%
AMORSAUDE CHAPINERO 2 2 100%
HOMEMEDICAL CARE SAS 5 5 100%
ANA MARIA MEJIA MUNERA 10 10 100%
ANDRES MAURICIO PORTILLA PORTILLA 3 3 100%
ALEJANDRO OROZCO PLAZAS 16 16 100%
UNIVERSIDAD PEDAGOGICA NACIONAL 3 3 100%
CLAUDIA ROSALBA CUBILLOS PRIETO 9 9 100%
JAVIER ANGEL ARISTIZABAL 2 2 100%
SALUD SURA CALLE 100 BOGOTA 249 248 100%
CLINICA NUEVA EL LAGO SAS - SEDE CALLE 76 208 207 100%
CLINICA INFANTIL COLSUBSIDIO 1564 1553 99%
CLINICA DE LA MUJER SAS 242 240 99%
CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM CALLE 48 105 104 99%
HOSPITAL MILITAR CENTRAL 650 643 99%
CLINICA LA INMACULADA 88 87 99%
CLINICA DE MARLY SA 341 337 99%
CLINICA LOS NOGALES SAS 597 589 99%
HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN IGNACIO 914 898 98%
CLINICA DEL COUNTRY IPS 569 557 98%
UNIDAD DE SERVICIOS CALLE 42 77 75 97%
CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM CL 90 38 37 97%
CENTRO MEDICO COLMEDICA SEDE CHAPINERO 60 58 97%
CENTRO MEDICO COLSANITAS PREMIUM CALLE 96 42 40 95%
MARIA CLAUDIA RAMIREZ FLOREZ 34 32 94%
VIVA 1A IPS MARLY 22 20 91%
INFECTOLOGOS CLINICOS DE COLOMBIA SAS
INFECTOCLINI 2 e 90%
JAVESALUD JAVERIANA 33 29 88%
KOM CARE IPS SAS 10 8 80%
CLINICA VIP CENTRO DE MEDICINA INTERNACIONAL 8 6 75%
CENTRO DE ATENCION PRIORITARIA MAS CERCA CHICO 3 2 67%
IPS SURA COUNTRY 6 4 67%
CORAZON Y VIDA IPS SAS 2 1 50%
JESUS IGNACIO TEJADA PERDOMO 2 1 50%
MEDICAPP SAS 3 1 [ 33% |

Fuente: Tableros de control SIVIGILA octubre 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte

Frente a la oportunidad de notificacién inmediata, se socializa el comportamiento de la
oportunidad en el mes de octubre. De acuerdo con tablero de control, se identifica 19 unidades
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y |

con notificacién inoportuna de eventos inmediatos, con indicador por debajo de 100% Ver tabla
03. Se recuerda la importancia de garantizar el envio de los eventos clasificados como
inmediatos dentro de las 24 horas de la consulta.

Tabla 03. Tablero control notificacion SIVIGILA. Oportunidad en notificacion inmediata UPGD,

Localidad Chapinero. octubre 2025. Subred Norte.

Calle 66 No. 15 - 41
Conmutador: 4431790

www.subrednorte.gov.co

Codigo Postal: 111221

TOTAL DE
NOMBRE RAZON SOCIAL Tg;:; SDE - ;:I»:fg\i o8 % DE
NOTIFICADOS | DENTRODE1 | OPORTUNIDAD
DIAS
UNIVERSIDAD EAN 4 4 100%
CENTRO DE DIAGNOSTICO ESPECIALIZADO COLMEDICA 1 1 100%
UNIVERSIDAD SERGIO ARBOLEDA 18 18 100%
MEDIEXPRESS SEDE 2 6 6 100%
UNIDAD DE SERVICIOS CALLE 94 10 10 100%
CENTRO MEDICO COLMEDICA SEDE COUNTRY PARK 6 6 100%
ESTABLECIMIENTO DE gﬁl:‘lé)lAD POLICIAL PRIMARIO 3 3 100%
CLINICA COLSUBSIDIO CALLE 100 2 2 100%
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN LUIS 2 2 100%
VIVA 1A IPS CHAPINERO 4 4 100%
UNIVERSIDAD PEDAGOGICA NACIONAL 2 2 100%
CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM CL 90 5 5 100%
CENTRO MEDICO COLSANITAS PREMIUM CALLE 96 4 4 100%
KOM CARE IPS SAS 1 1 100%
CENTRO DE ATENCION PRIORITARIA MAS CERCA CHICO 2 2 100%
CLINICA DEL COUNTRY IPS 375 370 99%
JAVESALUD JAVERIANA 93 91 98%
CLINICA LOS NOGALES SAS 77 75 97%
CLINICA DE LA MUJER SAS 363 349 96%
SALUD SURA CALLE 100 BOGOTA 132 126 95%
CENTRO MEDICO COLMEDICA SEDE CHAPINERO 16 15 94%
CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM CALLE 48 267 250 94%
HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN IGNACIO 666 620 93%
HOSPITAL MILITAR CENTRAL 394 363 92%
CLINICA NUEVA EL LAGO SAS - SEDE CALLE 76 106 97 92%
CLINICA DE MARLY SA 123 112 91%
CENTRO DE ATENCION EN %gLUD CAFAM CLINICA CALLE 1 10 91%
UNIDAD DE SERVICIOS CALLE 42 10 9 90%
CLINICA LA INMACULADA 67 59 88%
INFECTOLOGOS CLINICOS DE COLOMBIA SAS 8 7 88%
INFECTOCLINI
CLINICA INFANTIL COLSUBSIDIO 741 644 87%
CLINICA VIP CENTRO DE MEDICINA INTERNACIONAL 7 4 57%
VIVA 1A IPS MARLY 4 1 25%
CENTRO MEDICO EMPRESARIAL BLUECARE 1 0

Fuente: Tableros de control SIVIGILA octubre 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte
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Desde el mes de octubre se comenzdé a implementar un nuevo porcentaje de cumplimiento el
cual promedia la oportunidad de la notificacién semanal con la inmediata

Tabla 04. Tablero control notificacién SIVIGILA. Oportunidad en notificacién general UPGD,
Localidad Chapinero. octubre 2025. Subred Norte.

Calle 66 No. 15 - 41
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NOMBRE RAZON SOCIAL

OPORTUNIDA
DENLA

NOTIFICACIO
N

UNIMARLY

100%

CENTRO ADMINISTRATIVO Y ASISTENCIAL CM

100%

CLINICA DEL SENO IPS LTDA

100%

CENTRO DE ESPECIALISTAS MEDICOS AXA COLPATRIA
CHIC

100%

IPS GRUPO MOK SAS

100%

AMORSAUDE CHAPINERO

100%

HOMEMEDICAL CARE SAS

100%

ANA MARIA MEJIA MUNERA

100%

ANDRES MAURICIO PORTILLA PORTILLA

100%

ALEJANDRO OROZCO PLAZAS

100%

CLAUDIA ROSALBA CUBILLOS PRIETO

100%

JAVIER ANGEL ARISTIZABAL

100%

UNIVERSIDAD EAN

100%

CENTRO DE DIAGNOSTICO ESPECIALIZADO COLMEDICA

100%

UNIVERSIDAD SERGIO ARBOLEDA

100%

MEDIEXPRESS SEDE 2

100%

UNIDAD DE SERVICIOS CALLE 94

100%

CENTRO MEDICO COLMEDICA SEDE COUNTRY PARK

100%

ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD POLICIAL PRIMARIO
CHAPI

100%

CLINICA COLSUBSIDIO CALLE 100

100%

UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN LUIS

100%

VIVA 1A IPS CHAPINERO

100%

UNIVERSIDAD PEDAGOGICA NACIONAL

100%

CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM CL 90

99%

CLINICA DEL COUNTRY IPS

98%

CLINICA LOS NOGALES SAS

98%

CLINICA DE LA MUJER SAS

98%

CENTRO MEDICO COLSANITAS PREMIUM CALLE 96

98%

SALUD SURA CALLE 100 BOGOTA

98%

CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM CALLE 48

96%

HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN IGNACIO

96%

HOSPITAL MILITAR CENTRAL

96%

CLINICA NUEVA EL LAGO SAS - SEDE CALLE 76

96%

CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM CLINICA CALLE
93

95%

CENTRO MEDICO COLMEDICA SEDE CHAPINERO

95%

CLINICA DE MARLY SA

95%

MARIA CLAUDIA RAMIREZ FLOREZ

94%
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UNIDAD DE SERVICIOS CALLE 42

94%

CLINICA LA INMACULADA

93%

CLINICA INFANTIL COLSUBSIDIO

93%

JAVESALUD JAVERIANA

93%

KOM CARE IPS SAS

90%

INFECTOLOGOS CLINICOS DE COLOMBIA SAS
INFECTOCLINI

89%

CENTRO DE ATENCION PRIORITARIA MAS CERCA CHICO

83%

IPS SURA COUNTRY

67%

CLINICA VIP CENTRO DE MEDICINA INTERNACIONAL

66%

VIVA 1A IPS MARLY

58%

CORAZONY VIDA IPS SAS

50%

JESUS IGNACIO TEJADA PERDOMO

50%

MEDICAPP SAS

CENTRO MEDICO EMPRESARIAL BLUECARE

Fuente: Tableros de control SIVIGILA octubre 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte

En relacién con el indicador cumplimiento y calidad en el ingreso de laboratorios de los eventos
confirmados por laboratorio, se evidencia en la tabla 05, que 4 unidades presentan un ingreso
menor del 100% de los laboratorios al aplicativo SIVIGILA, por lo cual se les recuerda a las

UPGD - Ul que los resultados se deben cargar en un plazo no mayor a las 4 semanas.

Tabla 5. Cumplimiento y calidad en el ingreso de laboratorios de los eventos confirmados por
laboratorio. UPGD, Localidad Chapinero. octubre 2025 Subred Norte.

CUMPLIMIENTO Y CALIDAD EN EL INGRESO DE LABORATORIOS DE LOS
EVENTOS CONFIRMADOS POR LABORATORIO
NOMBRE RAZON SOCIAL ggmf:“a:;;::g: ané'r;:?si?s?;\c/g:“
ABORATORIO REACTIVO O COMPATIBLE | % CUMPLIMIENTO
(INGRESO Y AsTe) | 'NGRESADO EN EL MODULO
LABORATORIO DEL SISTEMA

UNIMARLY 3 3 100,0%

CENTRO ADMINISTRATIVO Y ASISTENCIAL CM 50 50 100,0%

CLINICA DEL SENO IPS LTDA 159 159 100,0%

HOMEMEDICAL CARE SAS 1 1 100,0%

ANA MARIA MEJIA MUNERA 10 10 100,0%

ALEJANDRO OROZCO PLAZAS 16 16 100,0%

CLAUDIA ROSALBA CUBILLOS PRIETO 9 9 100,0%

JAVIER ANGEL ARISTIZABAL 2 2 100,0%

UNIDAD DE SERVICIOS CALLE 94 8 8 100,0%

CENTRO MEDICO COLMEDICA SEDE COUNTRY PARK 17 17 100,0%
ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD POLICIAL PRIMARIO

CHAPI 1 1 100,0%

CLINICA COLSUBSIDIO CALLE 100 8 8 100,0%

UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN LUIS 1 1 100,0%

VIVA 1A IPS CHAPINERO 12 12 100,0%

CLINICA LOS NOGALES SAS 473 473 100,0%

CLINICA DE LA MUJER SAS 42 42 100,0%

CENTRO MEDICO COLSANITAS PREMIUM CALLE 96 10 10 100,0%

SALUD SURA CALLE 100 BOGOTA 53 53 100,0%

CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM CALLE 48 77 77 100,0%

CLINICA NUEVA EL LAGO SAS - SEDE CALLE 76 56 56 100,0%

CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM CLINICA CALLE 17 17 100,0%
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93

CENTRO MEDICO COLMEDICA SEDE CHAPINERO 41 41 100,0%
CLINICA DE MARLY SA 97 97 100,0%
MARIA CLAUDIA RAMIREZ FLOREZ 31 31 100,0%
UNIDAD DE SERVICIOS CALLE 42 52 52 100,0%
CLINICA INFANTIL COLSUBSIDIO 197 197 100,0%
JAVESALUD JAVERIANA 21 21 100,0%
KOM CARE IPS SAS 1 1 100,0%

INFECTOLOGOS CLINICOS DE COLOMBIA SAS
INFECTOCLINI e & BT
CENTRO DE ATENCION PRIORITARIA MAS CERCA CHICO 2 2 100,0%
CLINICA VIP CENTRO DE MEDICINA INTERNACIONAL 3 3 100,0%
VIVA 1A IPS MARLY 21 21 100,0%
JESUS IGNACIO TEJADA PERDOMO 2 2 100,0%
CLINICA DEL COUNTRY IPS 351 350 99,7%
HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN IGNACIO 303 302 99,7%
HOSPITAL MILITAR CENTRAL 385 382 99,2%

CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM CL 90 2 1 | 500% |

Fuente: Tableros de control SIVIGILA octubre 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte

Se evalua el cumplimiento de la notificacion colectiva 359, para infecciones asociadas al cuidado
de la salud. Para las UPGD de la Localidad de Chapinero, se evidencia que todas las unidades
que reportan estos eventos presentan cumplimiento en la notificacion de este evento.

Tabla 06. Cumplimiento de la notificacion colectiva 359. UPGD, Localidad Chapinero, octubre
2025. Subred Norte.

CUMPLIMIENTO DE LA NOTIFICACION COLECTIVA 359
w w
NOMBRE RAZON SOCIAL ol 2lolalolo o| & |u| & = %
g | & | RHlE|=|2/8|8& = = = s
€ | @ £l z|z2|3|8| 2 |35| 2 CUMPLIMIENTO

z2 | a | 2|12 s|2/2]| 6 = 5 = =
w - = - - < a o o) = IAD

n 2 a
CLINICA COLSUBSIDIO CALLE 100 | X | X | x| x| x [ x| x| x | x 0,75
CLINICA LOS NOGALES SAS X | X [ X[ X| X [ X[ x| x| x 0,75
CLINICA DE LA MUJER SAS X | X [ X[ X| X [ X|X| x| x 0,75

CLINICA NUEVA EL LAGO SAS - SEDE
NS X | x Ix|[x|x|x|x|x]| x 0,75
CENTRO DE ATENCION EN SALUD
CAFAM CLINICA CALLE 93 X | XXX XX X X X 0.75
CLINICA DE MARLY SA X | X [ X[ X| X | X|X]| x| X 0.75
CLINICA INFANTIL COLSUBSIDIO | X | X | X | X | X | X | x| X | X 0.75
CLINICA DEL COUNTRY IPS X | X [ X[ X| X [ X|X]| x| x 0,75
HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN

NS X | x x| x| x|x|x|x]| x 0,75
HOSPITAL MILITAR CENTRAL X | X [ X[ X| X [ X[ x| x| x 0.75

Fuente: Tableros de control SIVIGILA octubre 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte

A continuacion, se muestra el cumplimiento de la notificacion colectiva evento 354, consumo de
antibioticos. Para las UPGD de la Localidad de Chapinero, se evidencia que todas las unidades
que reportan este evento presentan cumplimiento en la notificacion y el cierre de una unidad
para la notificacion del evento.
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Tabla 07. Cumplimiento de la notificacion colectiva 354. UPGD, Localidad Chapinero octubre
2025. Subred Norte.

CUMPLIMIENTO DE LA NOTIFICACION COLECTIVA 354
w w
NOMBRE RAZON SOCIAL ol 2l9el=z|lololole| & |&|S % %
S| g\ 2|2 2 |2|3|8| & |32|8| 2 |cumpumieno
S| 8|s|<|=|2|2|¢2|E|5|35| g CAB
w < o o (@] =
2 2
CLINICA COLSUBSIDIO CALLE 100 X | X | X[ X| X | X|Xx|[Xx] X 075
CLINICA LOS NOGALES SAS X [ x| x x| x| x| x][x] x 075
CLINICA DE LA MUJER SAS X [ x| x x| x| x| x][x] x 075
CLINICA NUEVA EL Lp%go SAS-SEDECALLE | v | x | x Ix| x | x| x | x | x 075
CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM
CLINICA CALLE 93 XXX XX x| x| x| X 0.75
CLINICA DE MARLY SA X [ x [ x [ x| x [ x[x][x] x 0,75
CLINICA DEL COUNTRY IPS X [ x [ x[x] x [ x [ x][x] x 075
HOSPITAL UNIVERSITARIOSANIGNACIO | X | x [ x [ x [ x [ x [ x [ x| X 075
HOSPITAL MILITAR CENTRAL X [ x [ x [x] x [ x[x][x] x 075
CLINICA LA INMACULADA X | x| x 0,25

Fuente: Tableros de control SIVIGILA octubre 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte

Se evalua el cumplimiento de la notificacion colectiva 362, infecciones del sitio operatorio. Para
las UPGD de la Localidad de Chapinero, con un cumplimiento del 100% en la notificacion de
este evento.

Tabla 08. Cumplimiento de la notificacion colectiva 362. UPGD, Localidad Chapinero octubre
2025. Subred Norte.

CUMPLIMIENTO DE LA NOTIFICACION COLECTIVA 362
£ | w & w
o 4
NOMBRE RAZON SOCIAL ol gl8lzleleleo| g |E|E|E 5 %
E|l2|B|g|x|2|5| 38 |28|8| 2 CUMPLIMIENTO
Z2|a | 2|/ 2| sS|3]|2 i) | B = =
g2 2|13 ¢ |E[§&| 3 S | 150 COLECTIVA
A 2 o
CLINICA COLSUBSIDIO CALLE100 | X | x | X | x | x [ x | x | x | x 075
CLINICA LOS NOGALES SAS X | X | X | X | X ]| x| x| x | x 075
CLINICA DE LA MUJER SAS X | X | X | X | X | x| x| x | x 075
CLINICA NUEVA EL LAGO SAS - SEDE
AL LAS x| x| x| x| x| x| x| x | x 0,75
CENTRO DE ATENCION EN SALUD
CAFAM CLINICA CALLE 93 XX X X Xop Xop Xof X X 0,75
CLINICA DE MARLY SA X | X | X | X | X | x| x| x |x 075
CLINICA DEL COUNTRY IPS X | X | X | X | x| x| x| x |x 075
HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN
NAeS X [ x| x| x| x| x|x| x |x 0,75
HOSPITAL MILITAR CENTRAL X | X | X | X | X | x| x| x | x 075
CLINICA INFANTILCOLSUBSIDIO | X | X | X | X | X | X | X | X | X 075
UNIDAD DE SERVICIOS CALLE94 | X | X | X | X | X | X | X | X | X 075
CLINICA VIP CENTRO DE MEDICINA
INTERNACIONAL X | X X X X XX X | X 0.75

Fuente: Tableros de control SIVIGILA octubre 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte
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A continuacion, se socializd los tableros de control SIVIGILA de las Ul de la Localidad de
Chapinero. Se explica que las Unidades Informadoras tienen la misma obligacién que las UPGD
en el cumplimiento de la notificacién de los Eventos de Interés en Salud Publica con calidad y
oportunidad.

Frente a la oportunidad de notificacion semanal, se socializa el comportamiento de la
oportunidad en el mes de octubre. De acuerdo con tablero de control, se identifica 21 Ul con
notificacion oportuna de eventos semanales y 9 de las unidades presenta incumplimiento. (Ver
Tabla 09).

Tabla 09. Tablero control notificaciéon SIVIGILA. Oportunidad en notificacién semanal Ul

Calle 66 No. 15 - 41
Conmutador: 4431790

www.subrednorte.gov.co

Codigo Postal: 111221

Localidad Chapinero octubre 2025. Subred Norte.

NOMBRE RAZON SOCIAL

TOTAL DE
CASOS
NOTIFICADOS

TOTAL DE
CASOS
NOTIFICADOS
DENTRO DE
LOS 8 DIAS DE
CONSULTA

% DE
OPORTUNIDAD

UNIDAD MEDICA DIAGNOSTICA ESPINOSA GOMEZ SAS

100%

IDIME SA SEDE LAGO

100%

SEDE PRINCIPAL COLCAN

100%

CARLOS EDUARDO PEREZ DIAZ

100%

POLITECNICO GRANCOLOMBIANO

100%

CARLOS ARTURO DIAZ TAMARA

100%

CARDIOPEDIATRAS LTDA

100%

HERNANDO ACEVEDO AGUILAR

100%

JUAN CARLOS PATINO MILLAN

100%

VITALEA 93

100%

PROGRAMA MADRE CANGURO INTEGRAL

100%

CLAUDIA MARIA ZOPPI GOMEZ

100%

UNIDAD MATERNO FETAL CLINICA DE LA MUJER SAS

100%

CONSULTA EXTERNA CM - PISO 5

100%

AYUDAS DIAGNOSTICAS SALUD SURA CALLE 100

100%

VICTOR ANTONIO LAMPREA CEDANO

100%

GROUP MEDICAL HEALTH SERVICES SAS

100%

JUAN PABLO LONDONO RUIZ

100%

CAMILO ALBERTO QUINTERO LOAIZA

100%

INTELLECTUS CENTRO DE MEMORIA'Y COGNICION

100%

TERRITORIO CHAPINERO

100%

CARLOS LEHMANN MOSQUERA

98%

LUIS HERNAN GUZMAN ABI-SAAB

96%

SERVICIOS Y ASESORIAS EN INFECTOLOGIA SAI SAS

75%

LILIAN TORREGROSA ALMONACID

50%

CLINICOS SAS IPS CALLE 98

GENCELL PHARMA SAS

GUTMEDICA DALI

CLINICA OFTALMOLOGICA COLSUBSIDIO

ADVANCEDERMA CLINICA DERMATOLOGICA AVANZADA

N
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Fuente: Tableros de control SIVIGILA octubre 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte

Con respecto a la oportunidad de la notificacién inmediata se identifican 2 unidades con
cumplimiento del 100% y 8 unidades presentan incumplimiento en la notificacion oportuna de
los eventos inmediatos recordando que su notificacion se debe realizar dentro de las 24 horas

posteriores a la consulta.

Tabla 10. Tablero control notificaciéon SIVIGILA. Oportunidad en notificacién inmediata Ul

Localidad Chapinero octubre 2025. Subred Norte.

TOTAL DE
NOMBRE RAZON SOCIAL TOTAL DE CASOS % DE
CASOS NOTIFICADOS | OPORTUNIDA
NOTIFICADOS | DENTRO DE 1 D
DIAS
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR CONSULTORIO 9 9 100%
EMPRESA
IDIME SA SEDE LAGO 1 1 100%
INTELLECTUS CENTRO DE MEMORIA Y COGNICION 9 8 89%
FUNDACION UNIVERSITARIA DEL AREA ANDINA 14 10 71%
EMMANUEL INSTITUTO DE REHABILITACION Y HABILITACIO 23 10
DAVITA CHAPINERO 5 2
UNIVERSIDAD DE LA SALLE SEDE CHAPINERO 1 0
SANTIAGO LOPEZ BARRERA 1 0
CONSULTA EXTERNA CM - PISO 5 1 0
CLINICOS SAS IPS CALLE 98 1 0

Fuente: Tableros de control SIVIGILA octubre 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte

Desde el mes de octubre se comenzdé a implementar un nuevo porcentaje de cumplimiento el
cual promedia la oportunidad de la notificacién semanal con la inmediata

Tabla 11. Tablero control notificacién SIVIGILA. Oportunidad en notificacién general Ul Localidad

Chapinero octubre 2025. Subred Norte.

NOMBRE RAZON SOCIAL

OPORTUNIDAD EN LA

UNIDAD MEDICA DIAGNOSTICA ESPINOSA GOMEZ SAS

NOTIFICACION

100%

SEDE PRINCIPAL COLCAN

100%

CARLOS EDUARDO PEREZ DIAZ

100%

POLITECNICO GRANCOLOMBIANO

100%

CARLOS ARTURO DIAZ TAMARA

100%

CARDIOPEDIATRAS LTDA

100%

HERNANDO ACEVEDO AGUILAR

100%

JUAN CARLOS PATINO MILLAN

100%

VITALEA 93

100%

PROGRAMA MADRE CANGURO INTEGRAL

100%

CLAUDIA MARIA ZOPPI GOMEZ

100%
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UNIDAD MATERNO FETAL CLINICA DE LA MUJER SAS 100%
AYUDAS DIAGNOSTICAS SALUD SURA CALLE 100 100%
VICTOR ANTONIO LAMPREA CEDANO 100%
GROUP MEDICAL HEALTH SERVICES SAS 100%
JUAN PABLO LONDONO RUIZ 100%
CAMILO ALBERTO QUINTERO LOAIZA 100%
TERRITORIO CHAPINERO 100%
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR CONSULTORIO .
EMPRESA
IDIME SA SEDE LAGO 100%
CARLOS LEHMANN MOSQUERA 98%
LUIS HERNAN GUZMAN ABI-SAAB 96%
INTELLECTUS CENTRO DE MEMORIA Y COGNICION 94%
SERVICIOS Y ASESORIAS EN INFECTOLOGIA SAI SAS 75%
FUNDACION UNIVERSITARIA DEL AREA ANDINA 71%
LILIAN TORREGROSA ALMONACID 50%
CONSULTA EXTERNA CM - PISO 5 50%
EMMANUEL INSTITUTO DE REHABILITACION Y HABILITACIO
DAVITA CHAPINERO
GENCELL PHARMA SAS
GUTMEDICA DALI
CLINICA OFTALMOLOGICA COLSUBSIDIO
ADVANCEDERMA CLINICA DERMATOLOGICA AVANZADA IPS
UNIVERSIDAD DE LA SALLE SEDE CHAPINERO
SANTIAGO LOPEZ BARRERA
CLINICOS SAS IPS CALLE 98

FUENTE: Tableros de control SIVIGILA octubre 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte

En relacién con el indicador cumplimiento y calidad en el ingreso de laboratorios de los eventos
confirmados por laboratorio, se presenta en la tabla 12, que 22 Ul realizaron el ingreso de los
laboratorios al aplicativo SIVIGILA dentro de los tiempos estipulados.

Tabla 12. Cumplimiento y calidad en el ingreso de laboratorios de los eventos confirmados por
laboratorio. Ul Localidad octubre agosto 2025 Subred Norte.

CUMPLIMIENTO Y CALIDAD EN EL INGRESO DE LABORATORIOS DE
LOS EVENTOS CONFIRMADOS POR LABORATORIO
NUMERO CASOS CON
NOMBRE RAZON SOCIAL NUMERO DE CASOS REPORTE POSITIVO, %
CONFIRMADOS POR REACTIVO O COMPATIBLE CUMPLIMIE
LABORATORIO INGRESADO EN EL NTO
(INGRESO Y AJUSTE) MODULO LABORATORIO
DEL SISTEMA
SYNLAB COUNTRY 2 2 100,0%
VITALEA 82 7 7 100,0%
ANALIZAR LABORATORISACSJLINICO AUTOMATIZADO 5 5 100,0%
UNIDAD MEDICA DIAGNOSTICA ESPINOSA GOMEZ 1 1 100.0%
SAS ,0%
SEDE PRINCIPAL COLCAN 10 10 100,0%
CARLOS EDUARDO PEREZ DIAZ 2 2 100,0%
CARLOS ARTURO DIAZ TAMARA 1 1 100,0%
JUAN CARLOS PATINO MILLAN 1 1 100,0%
VITALEA 93 11 11 100,0%
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CLAUDIA MARIA ZOPPI GOMEZ 1 1 100,0%
VICTOR ANTONIO LAMPREA CEDANO S) S) 100,0%
GROUP MEDICAL HEALTH SERVICES SAS 1 1 100,0%
CAMILO ALBERTO QUINTERO LOAIZA 1 1 100,0%
IDIME SA SEDE LAGO 14 14 100,0%
CARLOS LEHMANN MOSQUERA 44 44 100,0%
LUIS HERNAN GUZMAN ABI-SAAB 24 24 100,0%
SERVICIOS Y ASESORIAS EN INFECTOLOGIA SAI SAS 4 4 100,0%
LILIAN TORREGROSA ALMONACID 4 4 100,0%
CONSULTA EXTERNA CM - PISO 5 2 2 100,0%
GENCELL PHARMA SAS 1 1 100,0%
GUTMEDICA DALI 1 1 100,0%
CLINICOS SAS IPS CALLE 98 1 1 100,0%
TERRITORIO CHAPINERO 1 0
ADVANCEDERMA CLINICA DERMATOLOGICA 1 0

AVANZADA IPS

Fuente: Tableros de control SIVIGILA octubre 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte

Se informa a los participantes que es obligatorio enviar soportes e ingresar los laboratorios de
aquellos eventos que lo requieran, ejemplo: VIH, TB (todas las formas), Dengue, Hepatitis A, B
y C, sifilis gestacional y congénita. Ademas de la importancia de mejorar la calidad en el ingreso
de informacion acorde a la prueba realizada y prueba especifica requerida para la confirmacion
del evento.

Tabla 13. Cumplimiento de la notificaciéon colectiva 354. Ul, Localidad Chapinero octubre 2025.
Subred Norte.

CUMPLIMIENTO DE LA NOTIFICACION COLECTIVA 354
w w
o w o =
NOMBRE RAZON SOCIAL ol 2|92 ololo|g|8|E]| & = %
E| & |2|g8|2|2|3|8|8|3| & 2 | cumpLmIENTO
g 8| s|<|=2|=|2|E|&| 3 ) cAB
w o o (=] =
7] 2
ESENCIAL IPS X | X [ X[ XXX X[ X]|X 0,75
INTELLECTUS CENTRO DE MEMORIA Y
COCNICION X X | X | X]|X] X X 0,75
CLINICA BARRAQUER X 0,083333333

Fuente: Tableros de control SIVIGILA octubre 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte
CALIDAD DEL DATO

Se realizo una revision en la calidad del dato a la base de Sivigila de las unidades de chapinero
encontrando los siguientes errores de calidad:

e EDAD Y TIPO DE DOCUMENTO
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NO COINCIDE EDAD TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO

cod_eve fec_not semana afio cod_pre cod_sub tip_ide_ num_ide_ edad_ uni_med_ nacionali_ nombre_nac
P15 12/02/2025 7 025 "1100116938 83 CN "10323776452'3 3 "170 COLOMBIA
P15 24/06/2025 25 025 "1100116938 83 CN "10523120751% 3 "170 COLOMBIA
P15 05/08/2025 32 025 "1100116938 83 CN "102299267723 3 "170 COLOMBIA
720 12/02/2025 7 025 "1100116938 "33 CN "10323776452'3 3 "170 COLOMBIA
720 08/09/2025 36 025 "1100116938 "33 CN "11174952742" 3 "170 COLOMBIA
h15 08/09/2025 36 025 "1100116938 "33 CN "11174952742" 3 "170 COLOMBIA
115 08/11/2025 44 025 1100108171 02 RC "1069743585 14 1 "170 COLOMBIA

Fuente: Base SIVIGILA semana 45 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte

¢ SEXO
SEXO
cod_eve fec_not semana afio cod_pre cod_sub pri_nom_  nombre_nac sexo_ iden_gener
LA F LA F F. LA
215 07/11/2025 44 2025 1100109599 01 HIJO DE HEIC COLOMBIA F 2
L4 F LA F F LA
560 30/10/2025 44 2025 1100116938 83 HIJO DE ELIZ/ COLOMBIA F 2
F F F F F. LA
215 10/11/2025 45 2025 1100109599 01 HIJO DE ERIK COLOMBIA F 2
Fuente: Base SIVIGILA semana 45 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte
e CONDICION MIGRANTE
CONDICION MIGRANTE
cod_eve fec_not semana afio cod_pre cod_sub nombre_nac sexo_ estrato_ gp_discapa gp_desplaz gp_migrant
300 14/01/2025 3 P025 "1100109599 01 PERU M 6 g) ) Kl
300 05/01/2025 "1 D025 "1100109599 01 CHINA M 2 ) ) Kl
342 11/11/2025 26 025 "1100124526 01 VENEZUELA M g ) ) Kl
300 09/11/2025 25 D025 "1100109599 01 ESTADOS UN M % ) ) 5
Fuente: Base SIVIGILA semana 45 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte
e LOCALIDAD
LOCALIDAD
cod_eve fec_not semana afio cod_pre cod_sub edad_ uni_med_ 'nacionali_ nombre_nac sexo_ area_ localidad_ cen_pobla_ vereda_
300 04/11/2025 45 "025 "1100109599 '01 €) 1 170 COLOMBIA M 1 RAFAEL URIBE
300 28/10/2025 23 2025 "1100107782 '09 En 1 70 COLOMBIA F 1 CUIDAD BOLIVAR
%500 07/11/2025 45 "025 "1100109599 '01 5 1 170 COLOMBIA F 1 USAQUEN SABALARGA
155 04/11/2025 45 "025 "1100107939 02 7 1 "170 COLOMBIA F 1 RAFAEL URIBE
€] 05/11/2025 45 "025 "1100124526 '01 29 1 170 COLOMBIA M 1 RAFAEL URIBE
342 10/11/2025 26 H025 "1100124526 01 16 1 170 COLOMBIA M 1 RAFAEL URIBE
312 07/11/2025 "5 2025 "1100124526 01 "6 1 170 COLOMBIA F 1 TOLIMA
342 28/10/2025 44 h025 "1100140400 01 4 1 170 COLOMBIA F 1 FONTIBON VILLAMAR
Fuente: Base SIVIGILA semana 45 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte
¢ AJUSTAR AREA
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AJUSTAR AREA

cod_eve |7 fec not |v/semana |v/afio  |v|cod_pre */cod_sub ~ledad ¥ uni_med_* naaonah v nombre_r v |sexo_ | vlarea_ |-T|localidad_ ¥ cen_pobli~ \vereda_ ¥ bar ver v dirres_ |v|lat dir |*
B wjoyns 3 s ooor 9 s 1 o coomBA M 3 SAN ANDRES AUne

o s o s om0 n 1 o coomBA M 3 CISNEROS KR 6510301

o s 05 mootosess 01 5 1 o coomBA M g LOMAS MESAS DE SAN JUIKR 7446 295LR

B s v s ootossse 1 B 1 T coomsiA M 3 LA COLMENA (155729
w0 s 5 mootossse 1 % 1 o coLomBIA M 3 PITAL CLT0A 86C65

o o505 8 s mooosss 01 (1 1 o coomBiA M 3 VISTAHERMOSA ~ (CLASSURIA35ESTE
W g M s oo (] 1 o coomBA 3 BOYACA BAIO (L8944

Mo s s moowors 1 b 1 o coomBA M s SAN JOSE KR12DBIS24635LR
o s B 05 mooosset 01 % 1 T coomsiA M g DESCONOCIDA CLBBSURT15 AP 506
o s s oo 5 1 T coomsiA M 3 SANJOSEDELTRIUNFO  KR801506L70 3AP 604
o 00 s s moowen n 1 T CoLOMBIA 3 LLANO GRANDE CLI5BBIS111AS0
o g b s e ¢! 1 0 RANCGA M 3 FERRALARADA KR3AL633
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Fuente: Base SIVIGILA semana 45 2025. Localidad Chapinero. Subred Norte

Se les recuerda a las unidades que estos ajustes de calidad en la base estan siendo
retroalimentados de manera semanal a sus correos, lo ideal es que se realicen de manera
inmediata y asi mismo reconocer los errores para evitar que se vuelvan a presentar.
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FIEBRE AMARILLA

Adicionalmente se le recordé a las UPGD'S Y UI'S la importancia de la notificacién de los
eventos de interés en salud publica de manera inmediata, en esta ocasion se realizé una
retroalimentacion de los criterios de notificacion del evento 310 — Fiebre amarilla.

Donde inicialmente se realiz la especificacion de la definicion operativa del caso, ya que se ha
evidenciado en el ultimo mes, varias falencias en el cumplimiento de los criterios de notificacion,
lo que ha ocasionado que las unidades queden como unidades criticas y sean acreedoras de
una asistencia técnica por parte de las epidemidlogas de gestion de Sivigila y la implementacion
de su plan de mejora.

Del protocolo se especific6 como debe ingresar el evento

Tabla 2. Definiciones operativas de caso para fiebre amarilla

Tipo de caso Caracteristicas de la clasificacion

Se establecen dos definiciones de caso probable en funcién de la circulacién viral que
se determina por casos confirmados, antecedentes de casos confirmados histéricos o
en lugares con epizootias en primates no humanos (PNH) confirmadas (37,38), previos
a la notificacién del caso.

En zona con circulacién viral activa:

Paciente con cuadro febril agudo de inicio subito (mdximo de 7 dias), residente 6
procedente de un drea con evidencia de transmisién viral en los Gltimos 15 dias,
relacionado 0 no con su ocupacién®*, sin antecedente vacunal de fiebre amarilla
Caso probable (incluyendo antecedente desconocido).

*La procedencia es especifica a una vereda, barrio 0 zona, no a un municipio como un todo
donde se presentd la transmision. Corresponde a las personas potenciales convivientes, vecinos
o compaidieros en la actividad ocupacional que llevé a exposicion que presentan sintomas. No
se considera caso asintomatico.

En zona sin antecedente de circulacién viral:

Paciente con cuadro febril agudo (maximo de 7 dias) de inicio subito, acompaiiado de
ictericia y signos hemorragicos, independiente del estado vacunal del paciente.

FUENTE: Protocolo INS fiebre amarilla

Asi mismo, se explico el paso a paso de como buscar el boletin epidemiolégico semanal, donde
nos indica cuales son las zonas que se encuentra con circulacion viral activa, par que sea
consultado antes de realizar la notificacion.
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GO gle boletin epidemiologico 2025 INS P & & Q

ModolA Todo Imagenes Noticias Shopping Videos Videoscortos Mas - Herramientas ~

® INS Colombia
https:/Awww.ins.gov.co > Vista-Boletin-Epidemilogico

Boletin Epidemiologico
Consulte aqui la informacién actualizada semanalmente de las estadisticas oficiales de los eventos de
interés en salud pablica de Colombia

» LAY s

ALERTAS NACIONALES

Actualizacién brote de fiebre amarilla a nivel nacional, noviembre
S del 2025.

En el contexto del brote de fiebre amarilla que afecta al pais, en el acumulado
2024-2025p se han confirmado 136 casos de fiebre amarilla y tres (3) casos
procedentes del exterior (Estado Apure 2 casos y Estado Amazonas 1 caso), con
55** defunciones (acumuladas 2024-2025 preliminar) de las cuales un (1) caso
en estudio, con una letalidad acumulada preliminar del 40,4 % (55/136)*. Se han
descartado 2 037 casos.

Durante el afio 2024 se notificaron 23 casos de fiebre amarilla, con 13
fallecimientos. En lo corrido del 2025p, se han confirmado 113 casos de
fiebre amarilla, de los cuales 42 casos fallecidos confirmados como causa de
mortalidad. La distribucién geogrdfica de los casos confirmados acumulados del
periodo 2024-2025p corresponden a diez (10) departamentos:

e Tolima (116 casos): Ataco (26). Villarrica (22), Cunday (20), Prado (17).
Chaparral (8), Rioblanco (8). Purificacién (7). Dolores (4), Ibagué (1),
Palocabildo (1), Valle de San Juan (1) y Espinal (1).

B ROTES’ ALE RTAS e Putumayo (8 casos): Orito (4), Villagarzén (2), San Miguel (1) y Valle del
Y SITUACIONES DE Guamuez (1) ' ‘

E M E RG E N ClA E N e Meta (3 casos): San Martin (1), Granada (1) y La Macarena (1)

- e Caquetsd (2 casos): Cartagena del Chaird (1) y El Doncello (1).
SA LU D P U B Ll CA « Narino (2 casos): Ipiales drea rural (2).

* Vaupés (1 caso): Mitd (1)

« Caldas (1 caso): Neira (1)

« Cauca (1 caso): Piamonte (1).

e Huila (1 caso): Campoalegre (1).

e Guaviare (1 caso): San José del Guaviare (1)

- Exterior (3 casos): procedentes de Venezuela del Estado de Apure (2) y
Estado Amazonas (1)

“Se excluyen 5 casos de mortalxad del cdicuo de s letaldad. va Que tu Cauns de fallecimiento no fue por febre amardia v un

230 en estudio (1)

=+ €1 nimere de cazos puede vanar despuds de realizar unidades. andtsis. apstes v ClaSAcacin del cato en cada evento desde
onal- INS.

12 entidiades termtoriates. Fuente: S33 de Anshus del Reigo N
Semana epidemiolégica
26 de octubre 31 1 de noviembre de 2025

Fuente: Boletin epidemioldgico a semana 44 2025.
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VARIOS

Se les informa a todas las unidades, que por la facilidad de encontrar la informacién enviada a
los correos se unificara la marcaciéon del envié de la notificacion semanal, mostrando como
ejemplo una unidad.

NOTIFICACION COLECTIVA SEMANA 24 UPGD 110010561816 CENTRO DE ATENCION PRIORITARIA MAS CERCA CHICO

Asi mismo, se corrobora y refuerza la informacion brindada en el cove distrital donde la
secretaria distrital de salud, informo que para el subsistema de Sivigila ya no es necesario
realizar el envio de las fichas de notificacion e historias clinicas, de ahora en adelante se
deberan enviar al subsistema correspondiente que las solicite.

Relacionar en el cuerpo del correo los datos de los eventos que ingresaron

A excepcion del evento 720 que por criterios de edad no permite el ingreso al Sivigila 4.0, de
este caso Si es necesario enviar las fichas de notificacidon al subsistema de SIVIGILA, para
poder realizarle el seguimiento respectivo al evento, o en caso de que se presente una falle en
el sistema, para poder adelantar las acciones de intervencidn, sera necesario enviar las fichas
de notificacion.

Se les recuerda a las unidades que durante el mes de octubre se inicié con una actualizacion
del Sivigila escritorio.

INSTITUTO

n
(. J :\\;‘-‘!:jw o Inicio GeoVisor Sivigila Microdatos Publicaciones ~  Publicaciones teritoriales ~  Reportes graficos Operacion estadistica - Sivigila  Tablas de referencia Sivigila ~
o

0 Descarga de aplicativo Sivigila

SoftwareSivigila
¢Necesita ayuda en el proceso de instalacién o actualizacion de la
herramienta Sivigila escritorio?

Swigila 2018 - 2020_9_1_0_EN(

Recuerda nuestros canales de comunicacion
Sivigila 2018 - 2020 9_1.0_ESP
Correos electronicos
4 Directorio Referentes UND
o sivigila@ins.gov.co
ActualizacionSivigila_2018_9_1_0_KB000%4

3 Distribucion de actualizaciones Sivigila_escritorio 2yudashvigiains gov.co
Niimeros de contacto o WhatsApp
3213098465

3508307794

Y se relaciona las Ul que a la fecha estan pendientes de actualizacion.
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* AYDA MARCELA PIRACHICAN MAYORGA

* CARLOS ALFONSO ROMERO DAZA

* GROUP MEDICAL HEALTH SERVICES SAS

* GUILLERMO ARDILA GALINDO

* HERNANDO ACEVEDO AGUILAR

* LIGA COLOMBIANA CONTRA EL CANCER

* LUIS ALFONSO ZARCO MONTERO

* LUIS HERNAN GUZMAN ABI-SAAB

* MEDICAL PROTECTION SAS SALUD OCUPACIONAL
* SALUD MATERNO FETAL SAS

6. Transmisibles — MPOX.

La Mpox, también conocida como viruela simica, es una enfermedad viral zoonética causada
por el virus MPXV, perteneciente al género Orthopoxvirus de la familia Poxviridae. Este grupo
de virus incluye también el agente causante de la viruela humana. Aunque su reservorio natural
no esta completamente identificado, se ha relacionado principalmente con mamiferos como
roedores y primates no humanos. Desde su identificacion en humanos en 1970 en la Republica
Democratica del Congo, la enfermedad ha sido considerada endémica en regiones de Africa
central y occidental. Sin embargo, a partir de 2022 se reportd un brote multicéntrico que afecté
a multiples paises no endémicos, lo que motivo la declaracion de una emergencia internacional
por parte de la Organizacion Mundial de la Salud.

A nivel epidemiolégico, la Mpox presenta dos clados principales: el clado | y el clado Il, siendo
el primero asociado a formas mas graves de la enfermedad. El brote global reciente se
concentré6 mayoritariamente en el clado |l, caracterizado por una transmisiéon mas frecuente
entre personas a través del contacto intimo y sexual. En agosto de 2024 se registré un
resurgimiento del clado Ib, particularmente en el Congo, generando preocupacién internacional
debido a su rapida propagacion y a mutaciones que sugieren una mayor eficiencia de
transmision entre humanos. Para Colombia, desde 2022 hasta agosto de 2024 se notificaron
mas de nueve mil casos, con una distribucion mayoritaria en hombres jovenes, generalmente
entre los 18 y 44 afos, y una alta proporcion en personas que viven con VIH por el momento en
circulacion la variante Clado |l.

Clinicamente, la Mpox suele iniciar con un periodo prodrémico caracterizado por fiebre, cefalea
intensa, dolor lumbar, mialgias, fatiga marcada y una linfadenopatia notoria que la diferencia de
otras enfermedades eruptivas. Posteriormente aparece la erupcion cutanea, que puede iniciar
en la cara o en la cavidad oral y extenderse a otras zonas como genitales, perianal, brazos,
piernas o abdomen. Las lesiones pasan por fases que incluyen maculas, papulas, vesiculas,
pustulas y costras, las cuales pueden tardar de dos a cuatro semanas en resolverse. Aunque la
mayoria de los casos son autolimitados, existen complicaciones como infecciones bacterianas
secundarias, bronconeumonia, deshidratacién, compromiso ocular y en casos mas severos,
encefalitis o septicemia. Las poblaciones en mayor riesgo de formas graves incluyen nifios
pequenos, embarazadas y personas con sistemas inmunitarios debilitados.

El periodo de incubacion oscila entre cinco y veintiun dias, variando segun el tipo de exposicion.
Contactos no invasivos, como el contacto con piel intacta, tienden a prolongar el periodo,
mientras que exposiciones directas en mucosas anales o genitales aceleran la aparicion de
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sintomas. La transmisibilidad inicia unos dias antes del exantema y se mantiene hasta que todas
las costras se desprenden completamente, momento en el que la persona deja de ser
contagiosa.

Desde el punto de vista de salud publica, la vigilancia epidemiolégica desempefia un papel
crucial en la identificacién temprana de casos, el seguimiento de contactos y la contencién de
posibles brotes. El protocolo colombiano para la vigilancia de Mpox establece definiciones
operativas claras para clasificar casos como probables, confirmados o descartados, asi como
para identificar muertes asociadas. El analisis rutinario de la informacién incluye la revisién de
patrones de notificacion por semana epidemiolégica, distribucidn por edad y sexo, identificacion
de poblaciones especiales, analisis de comportamiento inusual y seguimiento de desenlaces
clinicos.

Las estrategias de vigilancia abarcan la vigilancia pasiva, basada en notificaciones inmediatas
en el sistema SIVIGILA, y la vigilancia activa, que incluye busqueda institucional en servicios
especializados, monitoreo de varicela como diagndstico diferencial, seguimiento reforzado en
gestantes y acciones en poblaciones con vulnerabilidades sociales.

La investigacion epidemioldgica de campo debe iniciarse dentro de las primeras 24 a 72 horas
tras la notificacion, es importante promover la adecuada calidad del dato dentro de la notificacién
para realizar las acciones de manera oportuna, teniendo en cuenta que se notifica desde caso
probable y posteriormente se debe garantizar la toma de laboratorio. Este proceso incluye la
caracterizacion clinica del caso, la indagacion de antecedentes epidemiologicos, la
identificacion de contactos estrechos y la verificacion de la toma de muestra para confirmacion
por laboratorio. El seguimiento de contactos se extiende por veintitn dias, periodo en el que se
monitoriza la aparicién de sintomas para caso positivos. En caso de que un contacto desarrolle
manifestaciones, debe ser tratado como caso probable y notificarse inmediatamente.

En cuanto a las acciones individuales y colectivas, el aislamiento inmediato contintda siendo la
medida mas efectiva para evitar nuevas cadenas de transmision. Dependiendo del escenario,
el aislamiento puede realizarse en el domicilio, en areas destinadas dentro de instituciones
cerradas o en un entorno hospitalario si la condicion clinica del paciente lo amerita. Entre las
recomendaciones se encuentran evitar el contacto cercano con otras personas, utilizar
elementos de proteccion personal, manipular la ropa y materiales contaminados con precaucion
y desinfectar superficies de manera rutinaria usando soluciones con hipoclorito. Adicionalmente,
los equipos de salud deben garantizar la correcta recoleccion, embalaje y transporte de
muestras hacia los laboratorios autorizados.

A nivel institucional, el protocolo asigna roles especificos a cada nivel del sistema de salud: el
Ministerio de Salud define los lineamientos técnicos y de bioseguridad; el Instituto Nacional de
Salud lidera la vigilancia, asistencia técnica y analisis de laboratorio; las entidades territoriales
coordinan y ejecutan la vigilancia en su jurisdiccion; las EAPB garantizan rutas de atencion,
seguimiento y diagnostico; y las IPS captan casos, notifican y aseguran las medidas de
proteccion y toma de muestras. El trabajo articulado entre estos actores permite una respuesta
integrada y oportuna ante casos y brotes.

Finalmente, el fortalecimiento de la comunicacién del riesgo, la educacién de la comunidad, la
promocién del autocuidado y el acceso oportuno a los servicios de salud son esenciales para
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controlar la enfermedad. La respuesta frente a Mpox no solo implica acciones clinicas y
epidemioldgicas, sino una estrategia integral que aborde los determinantes sociales, las
dinamicas sexuales, la movilidad poblacional y las oportunidades de prevencion, para reducir la
transmision y proteger a las poblaciones mas vulnerables. Se debe promover desde el aspecto
clinico la proteccién de datos, la confidencialidad y el trato humanizado lejos de estigmatizacion
de los usuarios.

7.Unidad de analisis

Durante la unidad de analisis se priorizaron las siguientes situaciones:

¢ Notificacion al SIVIGILA (cumplimiento y oportunidad): aunque se observé un nivel
general alto de cumplimiento, se detectaron brechas en un grupo de UPGD cuya
oportunidad fue inferior al 85%, lo cual constituye un riesgo para la deteccion temprana
de brotes.

e Riesgos en la temporada de podlvora: se reconocio el aumento histérico de lesiones e
intoxicaciones en los meses de diciembre y enero, lo que exige la implementacién de
acciones intersectoriales de manera anticipada.

e Situacion nutricional: se destaco la necesidad de fortalecer el SISVAN para mejorar la
deteccién oportuna de desnutricion aguda en menores de cinco afios y en poblaciones
vulnerables.

e Alertas internacionales: se revisd la reaparicién del sarampién en la region de las
Ameéricas y la situacion de Mpox clado Ib en Europa, valorando el riesgo de su posible
introduccion al territorio

Se determiné que es necesario:

o Potenciar la capacitacion del talento humano operativo en procesos de notificacion,
toma de muestras y aplicacion de protocolos para eventos transmisibles.

o Consolidar la busqueda activa comunitaria mediante el fortalecimiento de la REVCOM.
e Optimizar la calidad de la informacion en SIVIGILA y SISVAN.

e Fortalecer la comunicacion del riesgo con un enfoque comunitario.

8. Conclusiones

e EI COVE Local contribuy6 al fortalecimiento de los conocimientos y de la orientacion
técnica sobre los temas tratados.
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o La vigilancia basada en comunidad se reafirma como una estrategia eficaz para la
deteccién oportuna de eventos y el involucramiento de la ciudadania.

9.Cierre

Se da por finalizado el COVE de la localidad de Chapinero agradeciendo la participacion a los
representantes de cada una de las Unidades Primarias Generadoras de Dato (UPGD) y de las
Unidades Informadoras (Ul) que estaban conectadas de manera virtual, igualmente se reiterd
el compromiso institucional con el fortalecimiento de la vigilancia basada en comunidad en el

territorio.
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