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1. INFORMACIÓN GENERAL 

Para la presente vigencia la realización de los Comités de Vigilancia Epidemiológica (COVE) 

para la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur se agrupó por las localidades Ciudad 

Bolívar y Tunjuelito; Usme y Sumapaz a realizarse en dos diferentes momentos y 

mensualmente. El presente informe da cuenta del COVE de la localidad de Usme y Sumapaz 

correspondiente al mes de septiembre de 2022. 

 

FECHA 23 de septiembre de 2022 HORA 8:00 AM – 12:30 M 

LUGAR Casa de la juventud Frailejón Centro de desarrollo comunitario Julio  
Cesar Sánchez 

TEMA Expuesto en la agenda del COVE 

 
2. OBJETIVOS 

 
a) Socializar cobertura de vacunación y puntos de vacunación COVID 

b) Socializar tablero de indicadores de control y SIVIGILA WEB mes de agosto 2022. 

c) Orientar sobre el comportamiento de la Infección Respiratoria Aguda 

d) Socializar los eventos prioritarios en salud mental 

e) Brindar información sobre actualización Viruela Símica 

f) Informar a UPGD y UI sobre el SISVAN – Sistema de vigilancia alimentaria y nutricional 

 
 
 

3. CARACTERIZACIÓN DE PARTICIPANTES 

Participaron representantes de las Unidades Primarias Generadoras de Datos (UPGD) así 

como líderes y referentes de SIVIGILA, GPAIS–PAI, Salud Mental, (SIVIM, SISVECOS, 

VESPA Y SIVELCE), SISVAN y Referentes Secretaria Distrital de Salud evento 348-995 y 

ERI 

 
4. METODOLOGÍA 

El COVE correspondiente al mes de septiembre de 2022, se desarrolló de manera presencial 

conservando el espacio de 1 metro de distancia y el uso del tapabocas con el fin de prevenir 

el contagio de COVID 19. 

 

A partir de reunión previa de alistamiento se estableció la siguiente agenda: 



 

 

 

 
 
 
 

 

5. DESCRIPCIÓN GENERAL 

 
Se da la bienvenida al Comité de Vigilancia epidemiológico por parte del equipo de Salud mental; 
quienes realizan el saludo y lectura de la agenda. Posteriormente, se procede a socializar la agenda 
relacionada con anterioridad. 

 
Una vez establecido el espacio y participación de todos los representantes de las UPGD se da inicio 
al COVE para las localidades de Usme y Sumapaz 

 
 

6. INDICADORES PAI 

 
 

Coberturas de vacunación correspondiente al mes de septiembre de 2022 
 

Se realiza socialización del avance de cobertura, el cual para el mes pasado estaba en verde, pero 
ha empezado a presentar una disminución; motivo por el cual se recomienda buscar apoyo con los 
jefes de intramurales para el aumento de la cobertura. 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Cobertura TRIPLE VIRAL- DOSIS DE 5 AÑOS 
 

 
 
 

CAPITAL SALUD 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

En relación a las coberturas de vacunación: 

Se cuentan con vacunas de 1 año, en el momento se encuentran pendientes 500 dosis 
Vacunas de los 6 años, pendientes 600 dosis 
Vacunas de los 5 años, se ha logrado la meta completa. 
Se informa que la localidad que más niños aporta es Ciudad Bolívar, seguida de Usme donde se 
encuentran un gran número de niños y niñas, sin embargo, estos se encuentran en lugares 
dispersos. 

 

. 
 

 
 

Por ultimo se socializa el reporte de dosis de COVID aplicadas a corte agosto 2022 
Actualmente, como estrategia se está implementando, el agendamiento de las visitas en la 
vivienda, lo cual ha favorecido la cobertura 

 
 

ESTRATEGIAS VACUNACION SUBRED SUR 
Puntos de vacunación fijos en los Centros Comerciales (C.c. AltaVista, C.C. Tunal, C.C. El 
Ensueño) 
Oferta de servicios de la red pública y privada. 
Estrategias desde el extramural 
Cruce de agendas de las unidades que cuentan con servicios de atención a menores. 
Jornada de intensificación todos los sábados del mes, con apoyo de personal del PIC. 
Articulación sectorial y extra sectorial con el fin de concertar jornadas de vacunación COVID 19 Y 

ESQUEMA REGULAR. 
. 



 

 

 

 
7. VIGILANCIA DE LA INFECCIÓN RESPIRATORIA AGUDA (IRA) 

 
 

Esta intervención tiene como objetivo, orientar sobre el comportamiento de la IRA; se muestra que 
el evento ha incrementado a partir de la semana 18, lo anterior posiblemente relacionado con los 
cambios climáticos. Se hace énfasis en la importancia de la notificación, la cual es de carácter 
obligatorio para todas las entidades de salud. 

 
 
 

 



 

 

 

 

El 60 de los casos son niños, por lo cual en las intervenciones es importante recordar los signos 
de alarma para disminuir las mortalidades. De igual manera el fallecimiento de los hombres, hijos 
de padres venezolanos; el 60% pertenece al régimen contributivo. Las progenitoras entre los 23 y 
40 años. 

 
 
 

 

 
 

Las Demoras en la atención, relacionada con la toma de muestras; por ejemplo, frente al 
fallecimiento de menores, que permitan corroborar el diagnostico. 
Se ha incrementado el virus SINCITIAL. 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 



 

 

 

 

 
 
 

En relación al evento 345, centinela. Es importante estar al tanto de la forma como se comporta el 
evento, para conocer virus que se encuentren más fuertes. 

 

 



 

 

 

 

Resolución 1647 del 19 agosto 2022. La notificación. Estamos por encima de la zona de 
seguridad. Verde- amarilla. Esta notificación solo las puede realizar Meissen y Tunal. 

 

 

 
 
 

Ajustes 348 vigilancia Irag inusitado. Todas las mortalidades de infección respiratoria. 
Se dejaron de lado debido al COVID. 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Se Informa que se realizó reunión con los referentes de Irag, dando cumplimiento a compromisos 
previos. 
Se sugiere revisar salud Data, para conocer el comportamiento de los eventos y la notificación. 

 
 
 

8. VIRUELA SÍMICA. ACTUALIZACIÓN DE PROTOCOLO 

 
Se inicia por parte de la referente de la Secretaria de Salud de Urgencias y Emergencias informando 
que el instituto nacional de salud, realizo una actualización del protocolo. Protocolo de Vigilancia de 
Viruela Símica (Monkeypox). 

 
Informando la situación a nivel mundial del comportamiento del evento 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Comportamiento a nivel de la Américas 
 

 
 

Y Colombia 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Se muestra ampliación de la enfermedad. actualmente el nuevo brote es de persona a persona. 
El promedio de edad es de 33 años. Casos primordial hombre con hombre, no consultan por 
temor a rechazo. 

 
En Colombia se. encuentran 1653 casos confirmados. el instituto confirma que a los 28 días es un 
caso recuperado. 

 

 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 

Se socializa las características del virus, producido por Agente: Orthopoxivirua, familia Poxviridae 
Modo de transmisión: 
* La transmisión se presenta de animal hacia humano (zoonótica) 
* La transmisión de persona a persona se produce por contacto con el exudado de la lesión o el 
material de la costra, a través de la saliva, excreciones respiratorias, y podría darse por materiales 
contaminados, como la ropa de cama o utensilios para comer. El contacto físico durante las 
relaciones sexuales son el principal modo identificado durante este brote 
Periodo de incubación: de 5 a 21 días 
Periodo de trasmisibilidad: Generalmente 1 a 5 días (pródomo) antes del comienzo del exantema 
y persiste hasta que todas las costras se hayan caído. 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Se considera un caso recuperado cuando el paciente que completa 28 días desde el inicio de 
síntomas o cuando haya curado la última lesión, con la caída de la última costra. 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Brote: 
 

• Un primer caso confirmado en un municipio o distrito. Este brote podrá ser cerrado tras 21 
días de la terminación de síntomas de ese o el último caso detectado 

• Un caso confirmado, luego de 21 días del último caso confirmado en un municipio o distrito 
(brote cerrado). Este brote podrá ser cerrado tras 21 días de la terminación de síntomas de 
ese o el último caso detectado. 

• Un caso confirmado en comunidad cerrada. Este brote podrá ser cerrado, tras 42 días de la 
terminación de síntomas del último caso detectado. 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

9. Socialización SIVIGILA 

 
Se da inicio Informando el cumplimiento y oportunidad de la notificación; se tiene en cuenta la 
información relacionada a las semanas 31 a la 35 en notificación semanal y los demás indicadores 
se generan acumulativos. Temáticas a tratar: 

 
 

1. Resultado tablero de indicadores de control mes de agosto 2022. 
2. Flujo de la información - SIVIGILA Web. 
3. Comunicado Vigilancia integrada de sarampión – rubeola 
4. Captura en línea evento 880 



 

 

 
 
 
 
 

 

TABLERO DE CONTROL DE INDICADORES CUMPLIMIENTO LOCALIDAD DE USME 
AGOSTO 2022 

 
Fuente: Presentación COVE SIVIGILA 23 de septiembre del 2022 Subred Integrada de Servicios de Salud Sur ESE 

 
En cuanto a la localidad de Usme se evidencia que todas las UPGD tienen cumplimiento del 100% 
de la entrega de la notificación semanal y acumulado de la notificación. Se menciona las UPGD con 
porcentajes menores al 100% en la oportunidad de la notificación semanal. En el cumplimiento 
acumulado de la notificación se recuerda la importancia del reporte y archivo plano negativo cuando 
no se presente notificación individual ni colectiva, informar previamente al técnico local si se 
presenta dificultades con el cargue de la información. 

 
Frente a las unidades informadoras se identifica notificación individual o colectiva de entidades 
como Esperanza Salamanca Guasco, Entorno de vida saludable, Modelo en salud territorial. 



 

 

 
 
 
 
 

 

TABLERO DE CONTROL DE INDICADORES OPORTUNIDAD LOCALIDAD CIUDAD BOLÍVAR 
AGOSTO 2022 

 
Fuente: Presentación COVE SIVIGILA 23 de septiembre del 2022 Subred Integrada de Servicios de Salud Sur ESE 

 
Frente a la oportunidad de la notificación de eventos semanales se identifica cumplimiento de la 
mayoría de las instituciones excepto en: Centro Medico Colsubsidio Santa Librada con el 76%, 
Servimed Santa librada con el 67%, Entornos de vida saludable con el 13%, en la oportunidad de 
la notificación inmediata se identifica oportunidad por debajo del 805 en: Bladimir Quintero Reyes y 
Centro Medico Colsubsidio Santa Librada con el 79%, UI Esperanza Salamanca Guasco con el 
65%, USS Usme con el 64%, USS Santa Librada con el 65%, USS Danubio Azul con el 67%. 

 

TABLERO DE CONTROL DE INDICADORES OPORTUNIDAD EN EL AJUSTE LOCALIDAD DE 
CIUDAD BOLÍVAR AGOSTO 2022 

 
Fuente: Presentación COVE SIVIGILA 23 de septiembre del 2022 Subred Integrada de Servicios de Salud Sur ESE 



 

 

 
 
 
 
 

 

En cuanto a la oportunidad en el ajuste de los casos, se encuentran 8 UPGD con ajustes pendientes 
por realizar; Bladimir Quintero Reyes 6 casos pendientes, Gilberto Castro 5 casos, Colsubsidio 
Santa Librada en el momento cuenta con 60 casos pendientes por ajustar, seguido de USS 
Marichuela con 27casos, USS santa Librada con 20 casos entre otros. 

 

TABLERO DE CONTROL DE INDICADORES CUMPLIMIENTO INGRESO DE LABORATORIO 
LOCALIDAD DE CIUDAD BOLÍVAR AGOSTO 2022 

 
 

 
TIPO 

DE 

    
CUMPLIMIENTO EN EL INGRESO DE LABORATORIOS A LOS EVENTOS 

QUE INGRESA COMO CONFIRMADOS 

UNIDA 

D 

 
 

ACTIVA 

 

 
 

LOCALIDAD 

 

 
 

NOMBRE RAZON SOCIAL 

 

 
 

NUMERO DE CASOS QUE 

INGRESAN AL SISTEMA 

CONFIRMADOS POR 

LABORATORIO 

NUMERO CASOS 

CONFIRMADOS CON REPORTE 

INGRESADOAL MODULO 

LABORATORIO DEL SISTEMA 

 
 

% 

CUMPLIMIENTO 

 

UPGD SÍ 5 - Usme BLADIMIR QUINTERO REYES 4 4 100% 

UI SÍ 5 - Usme BENITO CIFUENTES LUZ STELLA 0 0 NA 

UPGD SÍ 5 - Usme GILBERTO CASTRO CORRALES 25 23 92% 

UPGD SÍ 5 - Usme MARIA TERESA DIAZ GUEVARA 0 0 NA 

UPGD SÍ 5 - Usme CENTRO MEDICO COLSUBSIDIO SANTA LIBRADA 159 145 91% 

UPGD SÍ 5 - Usme SERVIMED IPS-SA UNIDAD MEDICA SANTA LIBRADA 1 1 100% 

UI SÍ 5 - Usme ESPERANZA SALAMANCA GUASCO 55 48 87% 

UPGD SÍ 5 - Usme CENTRO DE SALUD JUAN BONAL 1 1 100% 

UI SÍ 5 - Usme RICARDO HERACLIO LATORRE OSORIO 0 0 NA 

UPGD SÍ 5 - Usme UNIDAD MEDICA Y ODONTOLOGICA SANTA PILAR EU 0 0 NA 

UI SÍ 5 - Usme OLGA CAROLINA CASTILLO ROMERO 6 5 83% 

UPGD SÍ 5 - Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD USME 16 12 75% 

UPGD SÍ 5 - Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SANTA LIBRADA I 60 53 88% 

UPGD SÍ 5 - Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LA REFORMA 7 7 100% 

UPGD SÍ 5 - Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD BETANIA 3 2 67% 

UPGD SÍ 5 - Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD MARICHUELA 33 32 97% 

UPGD SÍ 5 - Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD YOMASA 2 2 100% 

UI SÍ 5 - Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DESTINO 0 0 NA 

UPGD SÍ 5 - Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LA FLORA 0 0 NA 

UPGD SÍ 5 - Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DANUBIO AZUL 0 0 NA 

UI SÍ 5 - Usme ENTORNOS DE VIDA SALUDABLE 19278 14315 74% 

UI SÍ 5 - Usme MODELO EN SALUD TERRITORIAL SUBREDSUR 0 0 NA 

Fuente: Presentación COVE SIVIGILA 23 de septiembre del 2022 Subred Integrada de Servicios de Salud Sur ESE 

 
Como muestra la tabla siguiente se dio un cumplimiento del 100% en el ingreso de laboratorios a 
eventos que ingresan como confirmados, en las UPGDS. De la localidad excepto en Gilberto Castro 
Corrales, Colsubsidio medico Santa Librada, Esperanza Salamanca Guasco, Olga Carolina Castillo, 
USS Usme, USS Santa Librada, USS Betania, USS Marichuela, Entornos de vida saludable. 



 

 

S AS 

TA 

 
 
 
 
 

 

TABLERO DE CONTROL DE INDICADORES DE CUMPLIMIENTO LOCALIDAD DE SUMAPAZ 
AGOSTO 2022 

 
 

 
TIPO 

DE 

UNIDA 

D 

 
 

 
 
 
 
 

ACTIVA 

 
 

 

 
 
 
 
 

LOCALIDAD NOMBRE RAZON SOCIAL 

 
 

  

 

 
CUMPLIMIENTO EN L 

 
 

NUMERO DE SEMANAS 

EN LAS QUE LA UPGD 

CUMPLIO CON LA 

NOTIFICACION 

SEMANAL 

 

 
A ENTREGA DE LA NOTI 
 
 

 
SEMANAS 

EPIDEMILOGICAS 

EVALUADAS 

 

 
FICACION SEMANAL 

 
 
 

 
% CUMPLIMIENTO 

 

 

 

 
CUMPLIMI 

 
 

% DE 

SEMANAS 

NOTIFICADAS 

POSITIVA 

 

 
ENTO ACUMUL 
 
 

% DE 

SEMANAS 

NOTIFICADAS 

NEGATIV 

 

 
ADO DE LA NO 
 
 
 
 

% SEMANAS 

SILENCIOSA 

 

 

 
TIFICACION 
 
 
 
 

% DE 

CUMPLIMIENTO 

UPGD SÍ 20 - Sumap UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE SUMAP 5 5 100% 100% 0% 0% 100% 

UPGD SÍ 20 - Sumap UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH 5 5 100% 100% 0% 0% 100% 

Fuente: Presentación COVE SIVIGILA 23 de septiembre del 2022 Subred Integrada de Servicios de Salud Sur ESE 

 

 
TABLERO DE CONTROL DE INDICADORES DE OPORTUNIDAD LOCALIDAD DE SUMAPAZ 

AGOSTO 2022 
 
 

 
TIPO 

DE 

   
 

 

 

OPORTUNIDAD EN LA NOTIFICACION SEMANAL 

 
 

 

OPORTUNIDAD EN LA NOTIFICACION 

INMEDIATA 

UNIDA 

D 

 
 

ACTIVA 

 

 
 

LOCALIDAD 

 

 
 

NOMBRE RAZON SOCIAL 

 

 
 

 

TOTAL DE 

CASOS 

NOTIFICADOS 

TOTAL DE CASOS 

NOTIFICADOS 

DENTRO DE LOS 8 

DIAS DE CONSUL 

 
 

 
% DE 

OPORTUNIDAD 

 

 

TOTAL DE CASOS 

NOTIFICADOS 

 

TOTAL DE CASOS 

NOTIFICADOS 

DENTRO DE 1 

DIAS 

 
 

 
% DE 

OPORTUNIDAD 

 

UPGD SÍ 20 - Sumap UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE SUMAP 11 11 100% 25 20 80% 

UPGD SÍ 20 - Sumap UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH 6 6 100% 30 29 97% 

Fuente: Presentación COVE SIVIGILA 23 de septiembre del 2022 Subred Integrada de Servicios de Salud Sur ESE 

 

En cuanto a la localidad de Sumapaz se evidencia que las UPGDS tienen cumplimiento del 100% 
de la entrega de la notificación semanal y acumulado de la notificación. Mientras que la oportunidad 
inmediata se encuentra sobre el 80% para san Juan y sobre el 97% para Nazareth. Notificacción 
semanal al 100% 

 

TABLERO DE CONTROL DE INDICADORES OPORTUNIDAD EN EL AJUSTE LOCALIDAD 
SUMAPAZ AGOSTO 2022 

 
 
 
 

TIPO 

DE 

UNIDA 

D 

 
 

 
 
 
 
 

 
ACTIVA 

 
 

 
 
 
 
 

 
LOCALIDAD 

 
 

 
 
 
 
 

 
NOMBRE RAZON SOCIAL 

 
 

 
 

OPORTUNIDAD EN EL AJUSTE DE CASOS/ CUMPLIMIENTO EN EL AJUSTE DE CASO ACUMULADO 

TOTAL DE CASOS 

SOSPECHOSOS Y 

PROBALES 

NOTIFICADOS 

 
AJUSTADOS 

DESCARTADOS 

(AJUSTE 6) 

AJUSTADOS 

CONFIRMADO POR 

LABORATORIO 

(AJUSTE 3) 

 
AJUSTADOS 

CONFIRMADO POR 

CLINICA (AJUSTE 4) 

AJUSTADOS 

CONFIRMADO POR NEXO 

EPIDEMIOLOGICO 

(AJUSTE 5) 

 
AJUSTADOS ERROR 

DE DIGITACIÓN 

(AJUSTE D) 

 
TOTAL DE 

CASOS 

AJUSTADOS 

 
CASOS 

PENDIENTES 

POR AJUSTE 

 

 

% DE CASOS 

AJUSTADOS 

 

 

 

NO APLICA 

AJUSTE 

 

TOTAL DE 

CASOS 

AJUSTADOS 

OPORTUNO S 

 
% DE CASOS 

AJUSTADOS 

OPORTUNOS 

UPGD SÍ 20 - Sumap UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE SUMA 18 2 4 0 4 0 10 8 56% 7 1 6% 

UPGD SÍ 20 - Sumap UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH 27 3 3 0 10 0 16 11 59% 2 0 0% 

Fuente: Presentación COVE SIVIGILA 23 de septiembre del 2022 Subred Integrada de Servicios de Salud Sur ESE 

 

TABLERO DE CONTROL DE INDICADORES CUMPLIMIENTO INGRESO DE LABORATORIOS 
LOCALIDAD SUMAPAZ AGOSTO 2022 

 
 

 
TIPO 

DE 

    

CUMPLIMIENTO EN EL INGRESO DE LABORATORIOS A LOS EVENTOS 

QUE INGRESA COMO CONFIRMADOS 

UNIDA 

D 

 
 

ACTIVA 

 

 
 

LOCALIDAD 

 

 
 

NOMBRE RAZON SOCIAL 

 

 
 

NUMERO DE CASOS QUE 

INGRESAN AL SISTEMA 

CONFIRMADOS POR 

LABORATORIO 

NUMERO CASOS 

CONFIRMADOS CON REPORTE 

INGRESADOAL MODULO 

LABORATORIO DEL SISTEMA 

 
 

% 

CUMPLIMIENTO 

 

UPGD SÍ 20 - Sumap UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE SUMAP 0 5 0% 

UPGD SÍ 20 - Sumap UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH 0 5 0% 

Fuente: Presentación COVE SIVIGILA 23 de septiembre del 2022 Subred Integrada de Servicios de Salud Sur ESE 



 

 

 
 
 
 
 

 

En cuanto a la oportunidad de ajuste se informa para Sumapaz el porcentaje de casos ajustados y 
casos pendientes. Para San Juan se encuentra pendiente el 56% de ajuste (8) y para Nazareth el 
59% (11). 

 

LINEAMIENTOS SIVIGILA 2022 NOTIFICACIÓN SEMANAL 

 
 
 

Para la notificación Inmediata se indica lo siguiente: 
 

 

 
 

Se vuelve a resaltar los tiempos establecidos por INS para envío de la información a los técnicos 
locales y cargue de archivos planos al sivigila web 4.0 



 

 

 
 
 
 
 

 

CARGUE DE ARCHIVOS PLANOS SIVIGILA WEB 4.0 
 

NOTIFICACIÓN TARDIA/SILENCIO/ERROR CARGUE DE ARCHIVOS SEMANA 33: 

• USS NAZARETH: PNS (+) y silencio en Sivigila web 4.0. 
 

NOTIFICACIÓN TARDIA/SILENCIO/ERROR CARGUE DE ARCHIVOS SEMANA 34: 
• UNIDAD MEDICA Y ODONTOLOGICA SANTA PILAR EU: PNS (+) y tardía en Sivigila web 

4.0. 
 

NOTIFICACIÓN TARDIA/SILENCIO/ERROR CARGUE DE ARCHIVOS SEMANA 35: 
• Sin tardías o silencios en Sivigila 4.0 

 

NOTIFICACIÓN TARDIA/SILENCIO/ERROR CARGUE DE ARCHIVOS SEMANA 36: 
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD MARICHUELA: PNS (+) y tardía en Sivigila web 4.0 

 

NOTIFICACIÓN TARDIA/SILENCIO/ERROR CARGUE DE ARCHIVOS SEMANA 37: 
• UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DESTINO : PNS (-) y tardía en Sivigila web 4.0. 

19/09/2022 12:23.16 
 
 

 

 

 



 

 

 

 
 

 
10. Socialización Eventos Priorizados Salud Mental 

 

 
La Vigilancia de la Salud Pública (VSP) como función esencial de la salud pública, está asociada a 
la responsabilidad estatal de proteger la salud individual y colectiva. Es un proceso sistemático y 
constante de monitoreo crítico de los determinantes y condiciones de salud colectiva que se 
dinamiza a través de acciones específicas de mitigación del riesgo, recolección, organización, 
análisis, interpretación, actualización y divulgación de datos específicos sobre el estado de salud y 
sus determinantes, para que sean utilizados en la planificación, ejecución, evaluación y toma de 
decisiones por parte de diferentes sectores de la administración pública, de la ciudadanía y por 
grupos de expertos e investigadores que trabajan en pro de la calidad de vida en la ciudad. 



 

 

 
 
 

 

 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 

 

 

Además de informar sobre los eventos prioritarios de salud mental para los 4 subsistemas de salud 
mental, particularizando los eventos 452 (lesiones por artefactos explosivos-polvora y minas 
antipersonales) y 453. se socializa el cambio en las asistencias técnicas de salud mental que se 
realizara por un equipo externo a la subred para las UPGD publicas y para las UPG privadas se 
continua con los referentes de los subsistemas. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 
 
 
 
 
 

 

11. SISVAN – Sistema de vigilancia alimentaria y nutricional 

 
El sistema de vigilancia alimentaria y nutricional –SISVAN– es un sistema que aporta información 
actual y oportuna sobre la situación alimentaria y nutricional de la población, focalizando hacia la 
más vulnerable. 

 
Por parte de la referente de SISVAN se recuerda el marco legal, por el cual se rige Sistema de 
Vigilancia Alimentaria y Nutricional - SISVAN - D.C.. DECRETO 057 DE 2022. El presente decreto 
es de obligatorio cumplimiento y aplicación por parte de las Subredes Integradas de Servicios de 
Salud, los prestadores públicos y privados de servicios de salud que operen en la jurisdicción de 
Bogotá D.C. (Unidades Primarias Generadoras de Datos - UPGD) responsables de generar la 
información para el cumplimiento del objeto y los fines del Sistema de Vigilancia Alimentaria y 
Nutricional - SISVAN - del D.C. 

 
 

CRITERIOS UPGD CRITICAS PARA SISVAN 
 

UPGD críticas para SISVAN con plan de mejoramiento son las que presente los siguientes 
hallazgos: 
A. No disponibilidad de formula terapéutica lista para consumo, para la prueba de apetito. 
B. No cumplimiento en los requerimientos para equipos antropométricos según resolución 2465 de 
2016. 



 

 

 
 
 
 
 

 

C. Fallas en la notificación de los eventos en seguimiento por el subsistema, en los que se incluye 
el evento 113 o envió inoportuno de la notificación rutinaria de gestantes, menores o adulto vs RIPS. 

 

 

 

 
 
 
 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Desde SISVAN indican que ya no pueden hacer alcance a los formatos de notificación y debe ser 
devuelta a la UPGD para su correspondiente ajuste ya que esto sería hallazgo en AT 
Se recalca la importancia de la prueba apetito, que ya es conocida de la desde las rutas de 
alteraciones nutricionales y de la Gerencia de la subred 

 
12. Varios 

 

Para finalizar la reunión, se hace la observación por parte de los participantes, de la posibilidad de 
cambiar el lugar del COVE, ya que para muchas personas no es un lugar muy central, se informa 
que no ha sido fácil cambiar el lugar, por disponibilidad de los lugares. 

 

El próximo COVE se presentará el 19 de octubre, lugar por confirmar. 



 

 

 

https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k


 

 

 

https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

