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1. INFORMACION GENERAL

Para la presente vigencia la realizacién de los Comités de Vigilancia Epidemiolégica (COVE)
para la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur se agrupé por las localidades Ciudad
Bolivar 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 febrero de 2024.

FECHA | 23 de febrero de 2024

HORA

7:30 AM-12:30 M

LUGAR | USS Tunal

TEMA Expuesto en la agenda del COVE

2. OBJETIVOS

Socializar los Indicadores y Estrategias PAI

Socializar indicadores SIVISTRA 2019 -2023.

® oo o p

Socializar comportamiento de enfermedades Huérfanas - Raras 2019-2023.
Socializar comportamiento de eventos SISVESO 2019-2023.

Socializar indicadores Eventos Cronicas 2019 -2023 -Estrategia Mundial OMS contra el

cancer infantil Dificultades en las notificaciones de los eventos 115y 155.

f. Socializar Tablero de Indicadores, Tableros Semanales, Socializacién lineamientos

SIVIGILA — INS, Socializaciéon informe VISOR. Varios SIVIGILA

3. CARACTERIZACION DE PARTICIPANTES

Participaron representantes de las Unidades Primarias Generadoras de Datos (UPGD) asi
como lider SIVIGILA, lider PAI, Profesional Especializado de Salud Mental, Por parte del
componente No Transmisibles, los profesionales especializados de los subsistemas
SIVISTRA, SISVESO, Enfermedades Huérfanas, Enfermedades Cronicas y el Lider del

Componente.
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4. METODOLOGIA

A partir de reunion previa de alistamiento se establecio la siguiente agenda:

Agenda COVE Usme — Sumapaz - No Transmisibles febrero de 2024.

Actividad agendada

Hora

Responsable

Apertura, verificacion de quorum y Pre test

7:30 am - 7:45 am

Lider No transmisibles

Indicadores de PAl y Estrategias PAI

7:45 am- 8:15 am

Lider PAI

Notificacion eventos de Violencia — Vigilancia
de la Salud Mental

8:20 am — 9:00 am

Julian Currea
Profesional especializado
Salud Mental

Comportamiento de enfermedades Huérfanas -
Raras 2019-2023

9:00 am —9:30 am

Mayra Mayorga -
Referente enfermedades
Huérfanas - Raras

Comportamiento de eventos SISVESO 2019-
2023

9:30 am — 09:50 am

Fabian Solis - Referente
SISVESO

Receso

09:50 am — 10:05

Libre Eleccion

Indicadores SIVISTRA 2019 -2023

10:05 am - 10:35 am

Omar Calderoén -
Referente SIVISTRA

Indicadores Eventos Crénicas 2019 -2023
Estrategia Mundial OMS contra el cancer
infantil. Dificultades en las notificaciones de los
eventos

10:35 am - 11:
10 am

Jenny Poveda - Referente
Cronicas

Tablero de Indicadores. Tableros Semanales
Socializacion lineamientos SIVIGILA - INS
Socializacion informe VISOR. Varios SIVIGILA

11:10 am — 12:20 pm

Edith Segura - Lider
SIVIGILA

Post test y cierre

12:20 pm — 12:30pm

Lider No transmisibles

5. DESCRIPCION GENERAL

Se da la bienvenida al Comité de Vigilancia epidemioldgica por parte del componente No
Transmisibles, quienes realizan el saludo y lectura de la agenda.

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

6. DESARROLLO DEL COMITE

Se da inicio a las exposiciones por parte de los participantes.
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6.1. INDICADORES PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACIONES PAl.
Coberturas de vacunacion a febrero de 2024

Se inicia la presentacion de PAI con la profesional encargada, quien hace socializacion sobre las
coberturas acumuladas a corte de 15 de febrero de 2024.

Tabla 01. Coberturas de vacunacion acumuladas a 15 febrero de 2024.

COBERTURAS ACUMULADO 15 DE FEBRERO DEL 2024

TERCERAS DOSIS DE PENTAVALENTE

oonom | vema mun, | JET METAALNES) EnERogous |, | FesmERogoss |, | TOTALOONS | oenor | cumeiamevro
05. USME 3042 254 507 229 7,5 99 328 179
06. TUNJUELITO 1536 128 256 122 7,9 59 181 75 11,8
19. CIUDAD BOLIVAR 6519 543 1087 545 8,4 247 792 295
20. SUMAPAZ 31 3 5 3 9,7 3 6 -1
TOTAL SUBRED SUR 11128 927 1855 899 8,1 408 1307 548 11,7
% CUMPLIMIENTO 96,9 44,0 70,5

Fuente: Tablero de control — PAI, Febrero 2024
En cuanto a las coberturas generales, el menor porcentaje de cumplimiento se dio la localidad
de Usme, por lo anterior se realiza llamado a las UPGD para que refuercen el seguimiento a los

menores susceptibles con el fin de completar los esquemas pendientes.

Tabla 02. Coberturas triple viral — Dosis de un afio.

TRIPLE VIRAL - DOSIS DE UN ANO
% DE
e mon, | M WA wes) encRocoss | | resscmoposs || Tomeooss | oerar | custameno

05. USME 3373 281 562 275 8,2 125 400 162 11,9

06. TUNJUELITO 1654 138 276 127 7,7 71 198 78 12,0
19. CIUDAD BOLIVAR 7097 591 1183 526 240 766 417

20. SUMAPAZ 31 3 5 2 1 3 2
TOTAL SUBRED SUR 12155 1013 2026 930 7,7 437 1367 659
% DE CUMPLIMIENTO 91,8 43,1 67,5

Fuente: Tablero de control — PAI, febrero 2024
Respecto a la triple viral dosis de lafio, se hace énfasis sobre el déficit presentado en las
localidades de Ciudad Bolivar y Sumapaz, este indicador se podria ver afectado por el hecho de

que a esta fecha aun no inician operacion total los jardines infantiles.

Tabla 03. Coberturas triple viral — 18 Meses.

TRIPLE VIRAL - DOSIS DE 18 MESES
META |META AL MES| ENERO DOSIS . FEBRERO DOSIS . TOTAL DOSIS CDE
LOCALIDAD META ANUAL | yENSUAL | DE FEBRERO | APLICADAS ® APLICADAS % APLICADAS DEFICIT | curm e ©
05. USME 3373 281 562 370 11,0 112 482 80
06. TUNJUELITO 1654 138 276 132 8,0 46 178 98
19. CIUDAD BOLIVAR 7097 591 1183 568 8,0 215 783 400
20. SUMAPAZ 31 3 5 3 9,7 0 3 2
TOTAL SUBRED SUR 12155 1013 2026 1073 8,8 373 1446 580 11,9
% DE CUMPLIMIENTO 105,9 36,8 714

Fuente: Tablero de control — PAI, Febrero 2024
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La triple viral de 18 meses, presenté mayor cumplimiento en la localidad Usme y el menor en
Sumapaz donde no se dio cobertura a dos nifios y al ser solo 5 se afecta mayormente en
indicador, en el mes de enero se dio la jornada nacional de vacunacion lo cual ayudo a que el
comportamiento fuera adecuado, este indicador también se ve afectado por los esquemas tardios
pues se debe esperar un afio después de la aplicacion de las terceras dosis.

Tabla 04. Coberturas triple viral — Dosis 5 afios.
DPT - DOSIS DE CINCO ANOS

LOCALIDAD METAANUAL | METE :&EBEEZ:%: T oas % v TOTAL DOSIS | DEFICIT cumg&in%um
05. USME 4615 385 769 390 85 132 522 247
06. TUNJUELITO 2308 192 385 186 81 264 121
19. CIUDAD BOLIVAR 9079 757 1513 654 900 613
20. SUMAPAZ 51 4 9 3 4 5
TOTAL SUBRED SUR 16053 1338 2676 1233 1690 986
% DE CUMPLIMIENTO 922 63,2

Fuente: Tablero de control — PAI, Febrero 2024

En relacién con DPT — Dosis 5 afios, en menor porcentaje de cobertura se dio en la localidad de
Sumapaz el cual se ve afectado principalmente por la poca cantidad de usuarios, de manera
general este indicador se ve afectado debido a la movilidad de los usuarios en este periodo de
edad ya que hay un amplio espacio entre la vacuna de los 18 meses y la de los 5 afios donde es
dificil volver a ubicarlos o se les olvida que deben aplicarse esta dosis.

Tabla 05. Consolidado indicadores trazadores — Capital Salud

CONSOLIDADO SUBRED SUR
- eape | META | meETA | META | ENERO DOSIS y FEBRERO y ToTAL | DEFICIT %

ANUAL |MENsuAL A FEBRE APLICADAS * | aeoennas| MENSUAL |COBERTURA
apeNta | OPTAL| 2701 225 450 227 84 118 345 105 12,8
TV1 ARO C&TL’B" 3008 258 516 203 H 109 312 204 10,1
V18 MESES | ni i | 3098 258 516 286 92 81 367 149 11,8
pTPs Ao | STAL | 3421 285 570 258 75 108 366 204 10,7
TOTAL C;,\P:Eg" 12318 | 1027 2053 974 418 1390 663 1,3

Fuente: Tablero de control — PAI, Febrero 2024

En los indicadores trazadores, en relacion con Capital Salud, se aclara que la base de capitados
de esta EPS en algunos casos no esta actualizada por lo cual no resulta efectiva la ubicacion,
no obstante, se le da prioridad a esta poblacion desde las estrategias del PAI logrando
indicadores aceptables.
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6.2. ENFERMEDADES HUERFANAS Y RARAS
La Referente del subsistema informa sobre los temas a tratar a continuacion:

e Comportamiento del evento 342 y principales indicadores del evento.

e Socializaciéon de indicadores de oportunidad de la notificacion del evento 342.

e Socializacion de la estrategia de seguimiento en la sobrecarga del cuidador e indicadores
del subsistema de enfermedades huérfanas.

e Varios

Grafica 1. Estructura proceso enfermedades Huérfanas Raras
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Grafica 2. Notificacion evento 342 — Subred Sur - afio 2023
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Fuente: Sivigila 4.0

Para el evento de enfermedades huérfanas- raras se cuenta con un total de 70 casos notificados
en la Subred Sur, de los cuales 43 son de CB, 26 de Tunjuelito y un caso corresponde a Usme.

Comportamiento notificacién evento 342 — Localidad Usme - 2019 al 2023

Desde el afio 2019 a el afio 2023 en la localidad de Usme se tuvo un total de 141 casos
notificados por alguna de las 15 Enfermedades Huérfanas priorizadas por la Secretaria Distrital
de Salud de los cuales el 54% (n=76) de los casos corresponden a usuarios del sexo masculino
y el 46% (n=65) a casos del sexo femenino.

Grafica 3. Comportamiento notificacion evento 342 — Subred Sur - Afio 2023
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Grafica 4. Notificacion evento 342 Localidad Usme - 2019 a 2023.

Afo
Enfermedad huérfana 2019 2020 2021 2022 20

n | n | n | n | n
Déficit congénito del factor VIII 4 1,09 | 4 1,06 Ol 0,00 | 4| 1,02 1
Displasia broncopulmonar 2 0,55 | 2 0,53 0| 0,00 | 4| 1,02 | 16
Enfermedad de Crohn 0 0,00 1 0,27 1| 0,26 | 1| 0,26 0]
Enfermedad de Huntington 1 0,27 | O 0,00 1| 0,26 | 0| 0,00 0
Enfermedad de VVon Willebrand 6 1,64 5 1,33 1| 0,26 | 1| 0,26 3
Esclerosis lateral amiotréofica 6 1,64 | 5 1,33 2| 0,52 | 1| 0,26 2
Esclerosis Multiple 10 2,73 | 6 1,60 2| 0,52 | 5| 1,28 3
Esclerosis sistémica cutanea
difusa 3 0,82 0 0,00 0o 0,00 | 2| 0,51 0
Esclerosis sistémica cutanea
imitada 0 0,00 2 0,53 1| 0,26 | O] 0,00 5
Fibrosis pulmonar idiopatica 0 0,00 | 1 0,27 2| 0,52 | 1| 0,26 1
Reumatismo psoriasico 0,00 0,00 0,00 0,00
Sindrome de Guillain-Barre 2 0,55 | 4 1,06 4| 1,04 | 3| 0,77 2
Hipertensién arterial pulmonar
diopatica 2 0,55 1 0,27 1| 0,26 | 2| 0,51 0
Hipertension Pulmonar
Tromboembdlica Crénica 1 0,27 | O 0,00 0| 0,00 | 0| 0,00 1

Notificacién enfermedades Huérfanas — Raras en la localidad de Sumapaz.

Desde el afio 2019 a el afio 2023 en la localidad de Sumapaz se tuvo un total de 2 casos
notificados por alguna de las 15 Enfermedades Huérfanas priorizadas por la Secretaria Distrital
de Salud de los cuales un caso corresponde a un usuario de sexo masculino y un caso a sexo
femenino.
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Mapa 1. Georreferenciacién eventos 342 notificados en la localidad de Sumapaz en el periodo
2019 a 2023.
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6.3. SOCIALIZACION CRONICOS

La Referente del Subsistema Crénicos presenta informacion sobre las definiciones operativas de
los eventos que maneja el subsistema, las dificultades en la notificacion y los indicadores para
cada uno de los eventos y las localidades, oportunidad diagnostica, oportunidad inicio de
tratamiento, tasas incidencia y de mortalidad.

Definiciones operativas de los eventos abordados por el subsistema.

Tabla 6. Definiciones operativas del caso evento 115.

Tipo de caso

Caso probable de cancer
en personas menores de 18
anos

Caso confirmado de cancer
en personas menores de 18
anos

Recaida

Segunda neoplasia

Caracteristicas de la clasificacion

Toda persona menor de 18 afios de edad que de acuerdo a los hallazgos de historia clinica y examen
fisico, asi como los resultados de pruebas de laboratorio (hemograma, frotis de sangre periférica o
marcadores tumorales en sangre) e imagenes diagnosticas, (RX, TAC, RMN, Gammagrafia dsea),
sugieran al médico tratante la probabilidad de cancer. Se tendra un tiempo maximo de 4 semanas
epidemiolégicas para ajuste.

Toda persona menor de 18 afios de edad con diagnéstico confirmado de neoplasia maligna o
cualquier tumor del sistema nervioso central o intraespinales (maligno y no maligno). Se incluyen
ademas casos compatibles con lo anteriormente definido, identificados a través de certificado de
defuncion. Se utilizara como diagnéstico de neoplasia maligna, el dado por el reporte mielograma
ylo histopatologia, ylo inmunoctipificacion (inmunohistoguimica o citometria de flujo), con el cual se
toma la de- cision de dar tratamiento especifico. También podra utilizarse para el diagnostico
tumoral, evidencia indirecta del compromiso en muestras citoldgicas de liquidos corporales.

En el caso de no haberse tomado muestra de patologia o de no existir reporte patolégico, se tomara
el diagndstico clinico dado por el grupo médico de hematologia/oncologia que iniciara el tratamiento.
En el diagndstico clinico se tomara lo que a criterio del grupo tratante se considera como el mas pro-
bable diagndstico, teniendo en cuenta toda la evidencia disponible incluyendo laboratorios e imagenes.

Se define como el retormo de la enfermedad en una persona que habla estado previamente en
remision completa.

Se realizara notificacién Gnicamente de las recaidas diagnosticadas por el grupo médico de
hematologia/oncologia tratante.

Se considera segunda neoplasia, aquella que aparezca en personas que han sido tratadas previa-
mente por un tumor primario diferente al actual, teniendo en cuenta que el segundo tumor debe ser
asincronico. (Mo hacen parte de este grupo metastasis del tumor primario)

Fuente. Lineamiento subsistema de vigilancia Crénicos.

11
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Tabla 7. Definiciones operativas del caso evento 155.

3. Definicidn operativa de casos de cancer de mama y cuello uterino

Definicién de Caso Caracteristicas de la Clasificacion

Caso confirmade por Casocon diagndstico nuevo (primera vez) de cancer de mama (carcinoma ductal,
biopsia de mama lobulillar; in situ o invasivo), confirmado por estudio histopatoldgico (biopsia).

Caso con diagndstico nuevo de cancer de cuello utering confirmado por estudio
Caso confirmade por histopatoldgico (Biopsia). Se incluyen en la vigilancia solo la lesion intraepitelial de
biopsia de cuello uterino  alto grado NIC 3 / Ca in situ o Cancer Invasiva/infiltrante, de tipo: Cancer de células
escamosas, adenocarcinomas o mixtos.

Se excluye de la notificacion:

Nota Otro tipo de tumores no descritos en la definicidn de caso y ficha de notificacidn por
su baja frecuencia; Metdstasis posteriores a la notificacion del primer evento,
considerado bajo el criterio médico especializado del grupo oncoldgico a cargo.

Fuente. Lineamiento subsistema de vigilancia Crénicos.

Periodicidad del reporte.

La notificacion es de manera semana mediante la ficha de notificacién 115 para canceres en
menores de 18 afios y 155 para cancer de mamay cancer de cuello uterino.

Evento 115: casos probables y confirmados incluyendo recaidas y segundos tumores y el ajuste
de la clasificacion final el caso se debe realizar en un periodo no mayor a 4 semanas posterior a
la notificacion.

Evento 155: Casos confirmados por biopsia. Ajuste de inicio de tratamiento*

Procedimiento del ajuste para evento 115:

0= No aplica, no ajusta, 1ra vez

3= Confirmado

6= Descartado

7= Otro ajuste

D=descarte por error en digitacion.
Consultar diccionario de datos de Sivigila.

12
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Procedimiento del ajuste para evento 115

e Variables para tener en cuenta el ajuste.
o Criterio de diagndstico probable

e Fecha de toma probable

e Fecha de resultado probable

e Criterio de confirmacion

e Fecha de diagndstico definitivo

e Fechainicio de tratamiento

Tabla 8. Comportamiento de la notificacién del evento 115 por

2023.

LOCALIDAD

USME

Tabla 7. Oportunidad de confirmacién diagndstica de cancer en menores de 18 afios, en

Por ocurrencia
CANCE

ocurrencia y residencia en afo

CANCER Total
NOMBRE DE UPGD UcTLéERLILN% MAMA general
CENTRO MEDICO COLSUBSIDIO SANTA LIBRADA 0 1 1
GILBERTO CASTRO CORRALES 0 1 1
MODELO EN SALUD TERRITORIAL SUBREDSUR 0 1 1
Total general 0 3 3
Caso por residencia
CA Cuello Total
LOCALIDAD uterino CAMama general
05 - Usme 116 59 175
06 - Tunjuelito 52 50 102
19 - Ciudad
Bolivar 182 130 312
Total 350 239 589

Fuente: Bases Distritales SIVIGILA Evento 155 los 2019 a 2023

localidad de Usme por residencia, 2019 a 2023.

OPORTUNIDAD 2019 2020 2021 2022 2023 Total
Alta < 8 dias 15,69% 5,88% 3,92% 11,76% 9,80% 47,06%
Media 9 - 15 dias 6,86% 2,94% 1,96% 1,96% 6,86% 20,59%
Baja = 16 dias 1,96% 1,96% 1,96% 1,96% 8,82% 16,67%
Sin dato 3,92% 0,98% 3,92% 2,94% 3,92% 15,69%
Total 28,43% 11,76% 11,76% 18,63% 29,41% 100,00%

Fuente: Bases Subsistema Crénicos Subred Sur - 2019 a 2023
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Tabla 9. oportunidad diagndéstica en cancer de mama, Usme 2019 a 2023.

OPORTUNIDAD 2019 2020 2021 2022 2023 TOTAL
ALTA 1-7 DIAS 6,49% | 8,23% 11,26% | 7,79% | 8,23% | 41,99%
MEDIA 8-15 DIAS 2,16% | 519% | 7,79% 12,99% | 14,29% | 42,42%
BAJA MAYOR A 15DIAS | 3,03% | 0,87% | 4,33% | 4,33% | 3,03% 15,58%
TOTAL 11,69% | 14,29% | 23,38% | 25,11% | 25,54% | 100,00%

Fuente: Bases Subsistema Crénicos Subred Sur - 2019 a 2023.

Tabla 10. Oportunidad diagnéstica en cancer de cuello uterino, en la localidad de Usme, en los
afos 2019 al 2023.

Fuente: Bases Subsistema Crénicos Subred Sur - 2019 a 2023

OPORTUNIDAD 2019 2020 2021 2022 2023 Total
ALTA 1-7 DIAS 6,65% 3,63% 13,10% 14,11% 11,69% 49,19%
MEDIA 8-15 DIAS 3,02% 3,63% 7,86% 9,68% 8,06% 32,26%
BAJA MAYOR A 15 DIAS | 2,62% 3,02% 4,03% 5,24% 3,63% 18,55%
TOTAL 12,30% 10,28% 25,00% 29,03% 23,39% 100,00%
Fuente: Bases Subsistema Crénicos Subred Sur - 2019 a 2023
Tabla 11. Oportunidad de inicio de tratamiento en cancer de mama, en la localidad de Usme 2019
a 2023.
OPORTUNIDAD 2019 2020 2021 2022 2023 Total
Alta 1 — 30 dias 2,60% |3,46% |4,33% |4,33% |519% |19,91%
Media 31 — 45 dias 1,73% | 2,16% | 2,60% | 4,33% | 3,46% | 14,29%
Baja Mayor de 45 dias | 3,03% | 4,33% | 9,09% | 13,85% | 11,69% | 41,99%
Sin dato 433% |[433% |7,36% |260% |519% |23,81%
Total 11,69% | 14,29% | 23,38% | 25,54% | 25,11% | 100,00%

Tabla 12. Oportunidad de inicio de tratamiento en cancer de cuello uterino, en la localidad de

Usme. 2019 a 2023.

OPORTUNIDAD 2019 2020 2021 2022 2023 Total
Alta 1 — 30 dias 3,83% 2,42% 5,85% 7,26% 6,65% 26,01%
Media 31 — 45 dias 0,60% 0,60% 3,23% 2,82% 3,02% 10,28%
Baja Mayor de 45 dias 4,44% 4,44% 8,47% 15,12% | 10,08% | 42,54%
Sin dato 3,43% 2,82% 7,46% 3,83% 3,63% 21,17%
Total 12,30% | 10,28% | 25,00% | 29,03% | 23,39% | 100,00%

Fuente: Bases Subsistema Crénicos Subred Sur - 2019 a 2023
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Tabla 13. Oportunidad diagnostica, tasas de incidencia y mortalidad, Sumapaz 2029 -2023.

Oportunidad diagnéstica en cancer de mama y Oportunidad diagnéstica en cancer de
cuello uterino , en la localidad de Sumapaz , mama y cuello uterino, en la localidad
en los afios 2019 al 2023. de Sumapaz, en los afios 2019 al 2023.
OPORTUNIDAD 2021 2022 Total
CACuello uterino 1 1 2
Baja 0 1 1 OPORTUNIDAD| 2021 [2022| Total
Sin datos 1 0 1
Al 1 2
CAMama 0 1 1 ta 3
Baja 0 1 1 Total 1 2 3
Total 1 2 3

Tasa de Incidencia y mortalidad en cancer de  mama , en la localidad de Sumapaz 2019

a 2023

TASA INCIDENCIA 4 TASA INCIDENCIA

CUELLO UTERINO MAMA "
2019 0,00 0 0 0
2020 0,00 0 0 0
2021 82,99 1 0 0
2022 79,18 1 79,18 1
2023 0,00 0 0,00 0

Fuente: Bases Subsistema Crénicos Subred Sur - 2019 a 2023
Estrategia Mundial de la OMS contra el Cancer Infantil.

Ser presenta un video donde se explica laimportancia de la oportunidad en la deteccién temprana
de cancer en menores de 18 afios, siendo de obligatoriedad, recordando la importancia del AIEPI
las banderas rojas.

Dificultades en la notificacion.
La Referente del Subsistema explica sobre las dificultades presentadas en la notificacion:

Muestra las fallas entre las fechas de la toma, la recepcion y resultado de laboratorio para Cancer
de Mamay Cuello uterino (tanto en la ubicacién del dato en la precision de la fecha) mencionando
que no siempre la fecha de la toma se encuentra en el resultado, informa que siempre se debe
buscar o corroborar contra la Historia Clinica, de igual manera se debe verificar la fecha de inicio
de sintomas que podria ser diferente la fecha de la consulta, se les solicita que en el caso de no
contar con la fecha de inicio de sintomas se debe registrar en la precritica “no fecha inicio de
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sintomas”, se recuerda que en la prueba se debe registrar el codigo “G3” (biopsia), se ha
registrado equivocadamente el cédigo “30” que corresponde a patologia, en este sentido, se
reitera que desde 2023 se concerté usar “G3”.

Respecto al resultado de la biopsia y el grado histopatol6gico, se vienen presentando algunas

confusiones, por lo anterior se reitera que se debe tomar la informacién directamente de la Biopsia
y verificar la ficha del evento.

6.4. SOCIALIZACION SALUD MENTAL

El Profesional Especializado del componente de vigilancia en Salud Mental de la subred sur,
socializa los indicadores de oportunidad de notificacién del evento 875:

Tabla 14. Inoportunidad en la notificacion por UPGD — 2022 — 31 enero 2024 — Usme.

LOCALIDAD | UPGD RECUENTO | Oportunidad
USME CENTRO MEDICO COLSUBSIDIO SANTA LIBRADA 8 2_34
USME ENTORNOS DE VIDA SALUDABLE 101 2_305
USME MODELO EN SALUD TERRITORIAL SUBREDSUR 154 272
USME UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD BETANIA 2 2_41
USME UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DANUBIO AZUL 5 2_33
USME UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LA FLORA 2 3_20
USME UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LA REFORMA 1 64
USME UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD MARICHUELA 1 4
USME UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SANTA LIBRADA | 116 2_80
USME UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD USME 40 2_34
USME UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD YOMASA 3 46_85

Fuente. Bases de datos SIVIGILA DC. 2022 — 31 enero 2024

Tabla 15. Casos con notificacion inoportuna - 2022 — 31 enero 2024 — Usme

Unidad Notificadora 2022 2023 2024 Total
CENTRO MEDICO COLSUBSIDIO SANTA LIBRADA 0 8 0 8
ENTORNOS DE VIDA SALUDABLE 0 89 12 101
MODELO EN SALUD TERRITORIAL SUBREDSUR 1 143 10 154
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD BETANIA 0 1 1 2
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DANUBIO AZUL 0 5 0 5
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LA FLORA 0 2 0 2
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LA REFORMA 0 1 0 1
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD MARICHUELA 0 1 0 1
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SANTA LIBRADA | 1 102 13 116
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD USME 0 38 2 40
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD YOMASA 0 3 0 3
Total 2 393 38 433

Fuente. Bases de datos SIVIGILA DC. 2022 — 31 enero 2024
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Tabla 16. Inoportunidad en la notificacién por UPGD — 2022 — 31 enero 2024 — Sumapaz.

Unidad Notificadora 2023 2024 Total
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH 4 1 5
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE 8 0 8
SUMAPAZ

Fuente. Bases de datos SIVIGILA DC. 2022 — 31 enero 2024.

Se contextualiza sobre el Decreto 3518 de 2006 resaltando los criterios de oportunidad (dentro
de las 24 horas posteriores a la consulta), se reitera que estos eventos son de relevancia juridica,
por lo cual la inoportunidad en la notificacion podria afectar directamente la oportunidad de justicia
o proteccion que demandan los usuarios. Si bien la dindmica de notificacién se ve afectada por
dificultades asociadas al tiempo de consulta o el manejo del instrumento de notificacién, se aclara
que cada entidad es responsable de capacitar oportunamente a su personal a fin de que el
proceso sea continuo y bajo principios de calidad.

6.5. SOCIALIZACION SISVESO

Desde el subsistema SISVESO, de manera introductoria se socializa la funcion de la vigilancia
en salud publica como funcién esencial de la salud publica, esta asociada a la responsabilidad
estatal de proteger la salud individual y colectiva. Es un proceso sistematico y constante de
monitoreo critico de los determinantes y condiciones de salud colectiva que se dinamiza a través
de acciones especificas de mitigacion del riesgo, recoleccion, organizacion, analisis,
interpretacion, actualizacion y divulgacion de datos especificos sobre el estado de salud y sus
determinantes, para que sean utilizados en la planificacion, ejecucién, evaluacion y toma de
decisiones por parte de diferentes sectores de la administracion publica, de la ciudadania y por
grupos de expertos e investigadores que trabajan en pro de la calidad de vida en la ciudad.

Se continlia con la socializacién del marco normativo enmarcado en el decreto 3518 de 2006, el
cual se crea y reglamenta el sistema de vigilancia en salud publica. Articulo 20 en el cual se
establece la notificacion obligatoria de los eventos de interés en salud puablica adicionalmente el
articulo 39 que determina que las UPGD son responsables de la notificacion o reporte obligatorio,

oportuno y continuo de informacion veraz y de calidad, requerida para la vigilancia en salud
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publica, dentro de los términos de responsabilidad, clasificacion, periodicidad, destino y claridad.
El incumplimiento de estas disposiciones dard lugar a las sanciones disciplinarias, civiles,

penales, administrativas y demas, de conformidad con las hormas legales vigentes.

A continuacion, la socializacion del comportamiento de los eventos de interés en salud oral de los

afios 2019 a 2023 por localidad y UPZ teniendo en cuenta las diapositivas.
Eventos de interés en salud oral

e Gingivitis

e Caries Cavitacional

e Periodontitis

e Lesion de Mancha Blanca
e Lesion de Mancha Café

e Fluorosis
USME

Por parte del subsistema SISVESO para la localidad de Usme se encontraron como eventos mas
prevalentes gingivitis y caries cavitacional, el afio en que mas se identificaron eventos
correspondié al 2019 en las UPZ Gran Yomasa con casos de gingivitis 316 mujeres y 247
hombres, para el evento caries cavitacional se identificaron 211 mujeres y 155 hombres. En la
UPZ Comuneros se identificaron 304 mujeres y 228 hombre con gingivitis. Para el evento caries

cavitacional se identificaron en UPZ Comuneros 213 mujeres y 153 hombres.
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Mapa 2. Concentracidén de casos con eventos de interés en salud oral - Usme 2019 a 2023.
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Fuente: bases de datos SISVESO 2019 a 2023, bases de datos SISVAN y evento 115 2023.
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Sumapaz

Por parte del subsistema SISVESO para la localidad de Sumapaz se encontraron como eventos
mas prevalentes gingivitis y caries cavitacional, el aflo en que mas se identificaron eventos
correspondi6 al 2020 en la UPR 5 Rio Sumapaz con casos de gingivitis 39 mujeres y 30 hombres.
Para el evento caries cavitacional se identificaron 30 mujeres y 23 hombres.

Mapa 3. Concentracidén de casos con eventos de interés en salud oral - Sumapaz 2019 a 2023.
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Fuente: bases de datos SISVESO 2019 a 2023, bases de datos SISVAN y evento 115 2023.

20



.*
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOTI\ DE SALUD SURE.S.E

Grafica 5. Ruta IEC SISVESO
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Fuente. Elaboracién propia — Subsistema SISVESO.

6.6. SOCIALIZACION SIVISTRA
Indicadores SIVISTRA USME 2019 -2023.

Para el periodo comprendido entre 2019 y 2023, el Subsistema de Vigilancia Epidemiolégica
Ocupacional de los Trabajadores de la Economia Informal- SIVISTRA ha realizado un total de
1615 Investigaciones Epidemioldgicas de Campo en la Localidad de Usme, dentro de las cuales
la distribucion por sexo ha variado a través de los afios, pero manteniendo un porcentaje mayor
en mujeres con un 54% y un 46% en hombres.

Por su parte, con respecto al curso de vida se encuentra que la mayor proporcién se da de 27 a
59 afios con un 74%, teniendo en cuenta que esta es la etapa productiva principalmente, llama
la atencion que un segundo grupo poblacional corresponde a las personas mayores de 60 afios,
con un 14% de la poblacién abordada, que aun cuando se encuentran en un curso de vida que
normalmente corresponderia a la edad de jubilacién, debido a las caracteristicas del trabajo
informal de la poblacién se continua ejerciendo la actividad productiva hasta una edad avanzada
y finalmente se encuentran los cursos de vida de 18 a 26 afios con un 11% y en un 0,6% se
encontraron menores de edad de 14 a 17 afos realizando labores productivas en el sector
informal.
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Tabla 17. Caracteristicas Sociodemogréficas poblacion trabajadora informal abordada por

Sivistra - Usme 2019 - 2023.

Caracteristicas

. e 2019 | 2020
Sociodemograficas
352 303
o Femenino 180 139
& Masculino 172 164
@ Indeterminado 0 0
o 27 A 59 257 221
T oT 600MAS 54 | 54
T £ T
L 3 > 18 A 26 39 27
~ 14 A 17 2 1

USME
2021
400
237
163
0
300
43
54
3

2022 | 2023
358 202
209 105
149 97

0 0
257 154
61 20
37 28
3 0

#
1615
870
745
0
1189
232
185
G

Fuente: Base de datos SIVISTRA y tablero de control 2019- 2023.

Total
%
100%
54%
46%
0%
74%
14%
11%
0,6%

Con respecto a la morbilidad posiblemente derivada del trabajo se encuentra que en todos los
afos del periodo abordado se presenté un mayor porcentaje de ocurrencia de las enfermedades
relacionadas con riesgo biomecanico en lo relacionado con movimientos repetitivos vy
bipedestacion prolongada en la realizacion de la labor, seguido por posturas prolongadas,
sedestacion y manipulacion de cargas, y aplicacién de fuerzas en cuarto lugar se encontré el
agente de cambios bruscos de temperatura, lo cual presenta un reto importante frente a la
educacioén requerida por parte de los trabajadores en lo relacionado con la higiene postural, el
cuidado del cuerpo y el mejoramiento de practicas en la realizacion de las actividades

productivas.

Tabla 18. Enfermedades posiblemente derivadas del Trabajo Sivistra — Usme 2019 — 2023

Enfermedades posiblemente derivadas del trabajo—-Localidad Usme

Agente asociado 2019 2020
# % # %
Movimientos repetitivos y bipedestacion | 145 | 12% | 178  15%
Posturas prolongadas, sedestacién 32 12,7% | 34 | 2,8%
Manipulacién carga, aplicacion de fuerza | 4 1 0,3% | 15 | 1,2%
Cambios bruscos de temperatura 16 1,3%| 6 |0,5%
Sustancias quimicas 27 122% 5 0,4%
Inadecuada higiene postural 3 /10,2% 7 |0,6%
Monotonia, sobrecarga laboral 2 02% 1 0,1%
Infeccioso (bacterias, virus, hongos) 0 10,0 0O |0,0%
Ruido Continuo 1 10,1%/| 0 |0,0%

Total 230

19% | 246 | 20%
Fuente: Base de datos SIVISTRA y tablero de control 2019- 2023.

2021

# %
254 1 21%
20 11,7%
17 11,4%
13 |1,1%
1 10,1%
8 10,7%
3 10,2%
2 10,2%
0 |0,0%
318 | 26%

2022

#
246
23
9
6
3
15
7
0
0

309

%
20%
1,9%
0,7%
0,5%
0,2%
1.2%
0,6%
0,0%
0,0%
26%

2023

#| %

86| 7%
0,6%
0,1%
0,2%
0,1%
0,1%
0,0%
0,0%
0,0%
98 8%

O OO Fr P N PN

Total general

#
909
116

46
43
37
34
13
2
1

1201

%
76%
9,7%
3,8%
3,6%
3,1%
2,8%
1,1%
0,2%
0,1%
100%
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Con relacion a los accidentes posiblemente derivados del trabajo para la localidad de Usme en
el periodo 2019 a 2023 se encontré como el mas frecuente las heridas, seguido de quemaduras
y en un tercer lugar otros traumas superficiales.

Tabla 19. Accidentes posiblemente derivados del Trabajo Sivistra — Usme 2019 — 2023.

Accidentes posiblemente derivados del trabajo —Localidad Usme

2019 2020 2021 2022 2023 Total
Tipo de Lesion #0% |[# % |[# % |# % | # % | # %

45 | 20% |57  25% |79  34% 36| 16% 13| 6% | 230 | 100%
Herida 26| 11% | 31| 13% | 27 | 12% | 12 5% 3 113% | 99 | 43%
Quemadura 6 2,6% 10 4,3% 27 12% 8 35% 8 35% 59 | 26%
Otro trauma superficial 2 109% 2 |09% |11 48% 8 35% 1 |04% | 24 @ 10%
Fractura 2 1 09% |3 13% 4 17% 4 17% 1 |04% 14 | 6,1%
Contusion, aplastamiento 2 1 09% 2 |09% |5 22% 1 04% 0 | 0,0% | 10 | 4,3%
Torcedura, desgarro muscular | 3 [1,3% 3 1 13% | 3 [13% 0 00% | 0 |0,0% 9 | 3,9%
Puncién y/o perforacion 2 109% 5 (22% 1 |/04% 0 |00% | 0 00%/| 8 | 35%
Asfixia 2 09% 0 00% 0 00% 0 00% 0  00% 2 |09%
Irritacién de piel y/o mucosas | 0 1 0,0% | 0 |0,0% O 00%| 2 |0,9% 0 00% | 2 | 0,9%
Lesiones multiples 0/00% |1 04% O 00% O 00%/| 0 |00 1 @ 04%
Amputacion o enucleacion 0 00% 0 00% 0 00%, 1 04% 0 00% | 1 | 0,4%
Luxacion 0 00% 0 00% 1 04% 0 00% 0 00% 1 | 04%

Fuente: Base de datos SIVISTRA y tablero de control 2019- 2023.

Con relacién al nivel de exposicion a riesgo quimico se evidencia que en un 53% de la poblacion
abordada en la localidad de Usme, durante los afios 2019-2023 ha presentado un nivel muy alto
de exposicién, seguido de un 46% de exposicion alta, finalmente un nivel de exposicion media
con un 1%, lo anterior arroja un panorama preocupante, pues es ampliamente conocido el efecto
adverso que tiene para la salud la exposicidn a sustancias quimicas en estos niveles, lo cual abre
una ventana de oportunidad para el sector salud, en donde se evidencia una necesidad
importante de esta poblacién para la educacion en el mejoramiento de practicas en el manejo de
sustancias quimicas, la sustitucién de aquellas que presentan mayor toxicidad y el adecuado uso

de elementos de proteccion personal, entre otras.

Cabe aclarar que durante los afios 2020 y 2021 el porcentaje de trabajadores informales
abordados disminuyé significativamente, teniendo en cuenta que se cursaba por la etapa
pandemia por Covid 19 y muchas de las actividades y establecimientos estuvieron cerrados

debido a las restricciones impuestas para dicha etapa.
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Tabla 20. Nivel de Riesgo Quimico Sivistra Usme 2019 — 2023.

Total
Riesgo quimico 2019 2020 2021 2022 2023 " 7
0
Muy Alto 42 0 3 7 50 102 53%
Alto 44 1 0 3 41 89 46%
Medio 0 0 0 0 1 1 1%
Total 86 1 3 10 92 192 100%

Fuente: Base de datos SIVISTRA y tablero de control 2019- 2023.

En cuanto al nivel de riesgo biomecéanico, teniendo en cuenta su relevancia en relacién con que
éste constituye uno de los principales agentes asociados a la presencia de enfermedad derivadas
del trabajo, se encontré que en un 50% el nivel de exposicion de los trabajadores ha sido alto,
en un 47% la exposicion ha sido moderada, y en un 1,4% el nivel de exposicién ha sido leve, en
estos resultados puede incidir que el trabajador no siempre percibe esta exposicion como un
factor que le puede generar malestar, o desencadenar enfermedad, a mediano y largo plazo, y

por lo tanto, en ocasiones se subestima su impacto en la salud.

Tabla 21. Nivel de Riesgo Biomecénico Sivistra Usme 2019 — 2023.

:;g;geocénico 2019 2020 2021 2022 2023 , Total o

Alto 44 13 128 141 83 409 | 50%
Moderado 138 70 150 15 12 385 | 47%
Leve 0 0 11 0 0 11 | 1,4%
Muy Alto 0 0 0 4 2 6 | 0,7%
Total 182 83 289 160 97 811 | 100%

Fuente: Base de datos SIVISTRA y tablero de control 2019- 2023.
SUMAPAZ

Para el periodo comprendido entre abril y octubre de 2023, el Subsistema de Vigilancia
Epidemioldgica Ocupacional de los Trabajadores de la Economia Informal- SIVISTRA ha
realizado un abordaje de total de 54 trabajadores en la Localidad de Sumapaz, dentro de las
cuales la distribucion por régimen de afiliacion ha sido notoriamente mayor en el régimen

subsidiado con un 87% y en el régimen contributivo tan solo un 5% de la poblacion.

24



Y
ok
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOT. DE SALUD SURE.S.E

Tabla 22. Descripcién sociodemografica poblacién abordada SIVISTRA Sumapaz 2019 — 2023.

Caracteristicas sociodemogréficas poblaciéon abordada abril - octubre 2023

I . g Total
Caracteristicas sociodemograficas
# %

Subsidiado 47 87%

Régimen de afiliacion Contributivo 5 9,3%
No asegurado 2 3,7%

Otros grupos poblacionales 51 94%

Grupo Poblacional Desplazados 2 3,7%
Migrantes 1 1,9%

Fuente: Base de datos SIVISTRA y tablero de control abril — octubre de 2023.

Se socializaron algunos resultados en relacion con sintomas que podrian estar relacionados con
la exposicion a productos agroquimicos utilizados en sus labores de agricultura.

Grafica 6. EPP empleados durante la aplicaciéon de agroquimicos — Sumapaz abril — octubre de
2023.

ELEMENTOS PROTECCION UTILIZADOS DURANTE LA APLICACION

Botas I 5 )
Camisa de mangalarga IS 4 5
Guantes I 3/
Tapabocas simple I 37
Sombrero GGG 3
Otro(s) cachucha HIEETTT———— 1/
Pantalon impermeable —— S 11
proteccion visual I 7
Peto de caucho mmmm 6
Mascara para producto quimico mmE 4

0 10 20 30 40 50 60

Fuente: Base de datos SIVISTRA y tablero de control abril — octubre de 2023.

Es importante mencionar que en la localidad de Sumapaz, durante el 2023 se viene adelantando
una accion diferencial que se relaciona con una de las ocupaciones principales de la poblacion
y son las labores agricolas, las cuales pueden desencadenar impactos importantes para la salud,

algunos de los que se han encontrado, se exponen a continuacion:
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Grafica 7. Consumo alimentos durante la aplicacion de quimicos

¢,Durante aplicacion de los quimicos, usted acostumbra a alimentarse?

NO
7%

Fuente: Base de datos SIVISTRA y tablero de control abril — octubre de 2023

Grafica 8. Lavado de Ropa Contaminada.

¢, Quién lava la ropa contaminada con agroquimicos?

Otro, mama
5%

Usted mismo
39% Su esposa

56%

Fuente: Base de datos SIVISTRA y tablero de control abril — octubre de 2023
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Gréfica 9. Dificultades con la memoria
¢A menudo se le olvida realizar actividades que considera importantes?

Totalmente
de a cuerdo

15%

‘ De acuerdo

24% En

desacuerdo
61%

Fuente: Base de datos SIVISTRA y tablero de control abril — octubre de 2023

6.7. SOCIALIZACION SIVIGILA

Inicia la intervencién la lider del subsistema SIVIGILA recordando el flujo de informacion
de la notificacion de eventos de interés en salud Publica:

Gréfica 10. Flujo de informacion de la notificacion de eventos de interés en salud Publica

Fuente: Lineamientos SIVIGILA
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Inoportunidad o incumplimiento en el reporte semanal, en cuyo caso la entidad territorial
proporcionara soporte técnico en caso de requerirse o hara el respectivo seguimiento e
informara al INS, las razones por las cuales se presenta dicho incumplimiento

Debe insistirse a todas las UPGD que todo caso de notificacion inmediata debe ser
ingresado inmediatamente al subsistema de informacion Sivigila 4.0 y avisar
telefonicamente a la UNM o UND (ver Tabla 1). NO deben ser digitados de manera
acumulada, pues disminuye la oportunidad en las acciones en salud publica

Debe tener en puerto de navegacién 25 tanto de entrada como de salida
del PC donde esta instalado el Sivigila sin restricciones.
El cargue al portal Sivigila 4.0 de notificaciones inmediatas debe realizarse diariamente

antes de las 12:00 M, de manera que cada entidad debe organizar al interior la logistica
necesaria para que los subniveles que le reportan (UPGD/UI/UNM) envien la notificacion

de manera oportuna.

No se exceptuan dias festivos para hacer la notificacion de eventos de interés en
salud publica, en especial aquellos de notificacion Inmediata.

DOCUMENTO INS:

Documento actualizado el 27 de octubre de 2023 donde se realizan observaciones para
medicion de indicadores.

28



Y
ok
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOT. DE SALUD SURE.S.E

Nombre del indicador Cumplimiento en el ajuste de casos
Tipo de indicador Resullado

Mide el % de casos notilicados al Sivigila con casiicacian inicial de
probables o sospechosos, que deban definir su clasificacicn final de
casn, posterionmenta a la mveslugaciﬁn realizada por la entidad
Definicion lerritorial notificadora. Esta clasilicacidn puede ser confirmacion,
descana par laboratano o unidad de analisis, descarte por efrar de
digitacion.

Periodicidad Por pericdo epidemiologico
Sequir el cumplimianto de las funciones establecidos en el Decrelo
T80 de 2016.

Reducir a cero el mimero de casos probables o sospechosos de los
Objetivo diferentes avenlos y eslablecer datos reales sobre la incidencia y
prevalencia de los mismos en los eritonos nacionales.

Idantificar sitios con alto numero de cases sin ajustar y establecer
medidas de majoramiento.

Calculo 1:

MNumerador: numero de casos probables o sospechosas ajustados
Denominador: olal casos sospechosos o probables de casos
notificados. Coo excepcidn de los evenlos que Se enuncian en la
secciin de aclaracidn, ver anotacion 2.

Definicidn operac ional
Cileulo 2:

Mumerador: numero de casos ajustados dal evento
Denominados: tolal casos sospechosos o probables da casos
natificados. Con excepcian de los evenlos que Se enuncian en la
secodn de aclaracion, var anolacian.

Coeficiente de

multiplicaci6n 100
Fuente de informacidn Reporte Si\ﬂg”'r_'li Datos basicos
Init acion del Ded total de casos del evento nolificados por la antidad

Brprot lerrilorial___, el___ % han sido ajustados en el subsistema de
resultado . — E—

infarmacian.

Mivel Macional, Departamental, Municipal, UPGD usegljn Evanto.
Meta 00°%

Aclaraciones:

Cumplimiento en el ajuste de casos: Se tiene en cuenta el ajuste final a los casos
independientemente del momento en el cual se realicen.

Aplica para los casos notificados cuya clasificacion inicial sea sospechoso o probable.

El ajuste 7 no se considera un cambio en la clasificacion inicial del caso, por lo tanto, solo se

tienen en cuenta los ajustes 3,4,5,6 y D.

Los siguientes eventos se excluyen para el célculo del indicador:

¢ Notificaciéon negativa
e Cancer en menor de 18 afios
e Dengue
e Evento adverso grave posterior a la vacunacion.
e Enfermedad transmitida por alimentos o agua (ETA)
e Intoxicaciones
29
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Infeccidn respiratoria aguda por nuevo virus

Lesiones de causa externa

Leptospirosis

Enfermedad diarreica aguda por rotavirus

Vigilancia de la rabia por laboratorio

Violencias de genero e intrafamiliar

Rabia animal en perros y gatos

Vigilancia de la rabia por laboratorio

Evento individual sin establecer

Proporcion de casos notificados oportunamente

Nombre del indicador

Proporcidn de casos notificados oportunamente

Tipo de indicador

Fesuliado

Mide el % de casos que sa reporten maximao ocho dias despues
de haber sido caplado para 0% aventos que no Sean da

Definicidn notificacion inmediata, para estos el reporte debe hacerse el
misrma dia
Perindicidad Par perodo epidemioiogico
Evaluar el cumplimiento de las funciones establacidos en el
Otjeiivo Decretn 780 de 2016,

Identificar sitios con bajo cumplimiento oporuno e implemeantar
estralemias de mejoramiento y sequimiento

Definicion operacicnal

Nurmerador: nimero de easos reportados al sistema en los
liempos de oportunidad definidos.

Denominador: tolal casos reportades por el departamento o
distrto,

Coeficiente de
multiplicacion

100

Fuente de informacitn

Vanables lecha de consulta, fecha de defuncian vy fecha de
nodilicacian de datos badsieos por evenlo.

Interpretacion del

El__% de los casos reportados se ingresaron al sistema de
forma oporuna

Dol total de UND S UNM P UPGD de la entidad tarritorial__, el

resultado % notifico la presencia o no de por lo menos un evento objeto de
vigilancia en salud pablica oporunamente.

Mivel Macional, departamental, UPGD

Meta 100%

Tiempos de oportunidad definidos:
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e Un (1) dia para eventos en eliminacion, erradicacion y control internacional (notificacion
inmediata)

¢ Ocho (8) dias para los eventos de mortalidad desde la fecha de defuncién

e Ocho dias para el resto de los eventos

Tener en cuenta que la notificacion super inmediata corresponde a una estrategia de la vigilancia
nacional gue se enmarca en el sistema de alertas tempranas.

Los eventos establecidos como notificacion inmediata seran aquellos gue estan definidos en el
documento denominado “codificacion de eventos de interés en salud publica”

El calculo del indicador a nivel nacional por departamentos no incluye los siguientes eventos:
Notificacion negativa:

e Enfermedades Huérfanas

e Cancer en menores de 18 afios

¢ Infecciones de sitio quirdrgico asociado a procedimientos medico quirdargicos
¢ |AD - Infecciones asociados a dispositivos — Individual

e |RA por virus nuevo

e Evento individual sin establecer

o Enfermedad diarreica aguda por rotavirus

e Desnutricion aguda en menores de 5 afios

e Evento adverso grave posterior a la vacunacion

o Enfermedad transmitida por alimentos o agua (ETA)
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Nombre del indicador

Oportunidad en el ajuste de casos

Tipo de indicador

Proceso

Delinicidn

Mlicde el pEH'E:EﬂlEle e everias qLIE son notlcados al Siwgilil COmic
FH'DEIHIJIEE [4] gnspechn-;ﬂs. ¥ S0n inue-.:ugadna [para delinir su
clasilicacin b Ser i‘ljuﬂl!i‘ldﬂnﬁ al sistema dentro de los llEn‘qm'i
eslablecidos para cada evenlo. La aplir:an::iﬁn del mdicador debe
Sef por evento.

Penodicidad

Por periodo epidemiologico

Objetive

Hacer seguimanta al complimiento de las lunciones establecidaos
en al Decreta TBO de 2016.

Reducir a cero el nimero de casos probables o sospechosos de
los diferentes eventos y establecer datos reales sobre la
clasificacin final (courrencia) de los msmos en los laritonos
nacionales.

ldentificar respuestas lardias ante la presencia de casos objelo de
vigilancia en salud pablica y establecer medidas de mejoramiento.

Definicion operacional

Céleuio 1

(Fecha de ajuste- lecha de notificacion)
Tnoeadar.
Nurmerador: casos ajustados en los empos establecidos segun af
Qrupo gque perlenazcan
Denominador, olal casos sospechosos o probables de cazos
natificados.

Coeficiente de
multiplicacion

No aplica

Fuenba da inlarmacian

Vanables fecha de ajuste y lecha de notilicacidn en datos basicos.

El % de los casos que ngresanon al sistema como probablas o

Interpretacn del sospechosos fusron gjusiados oporiunamere.

rasufada Del 100% de los casos que ingresaron al sistema como probables
0 sospechoses se ajustaron el He

Ml Macional, departameantal, municipal

Mixla 30 - 45 - 60 dias sequn el grupao de evento

Los eventos que son notificados al SIVIGILA como probables o sospechosos, deben ser
investigados para definir su clasificacion y ser ajustados dentro de los tiempos establecidos segun
cada evento:

Tiempo méximo de hasta 365 dias siguientes a la notificacion. — Defectos congénitos
Tiempo maximo hasta de 10 semanas epidemiologicas siguientes a la notificacion: - Paralisis
flacida aguda.

Tiempo maximo hasta los 8 semanas epidemioldgicas siguientes a la notificacion: - rubeola,
sarampion, muerte por dengue, vigilancia integrada de muertes en menores de 5 afios por IRA,
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EDA o DNT.

Tiempo maximo hasta 6 semanas epidemioldgicas siguientes a la notificacion: - Brote EDA

El resto de los eventos tienen hasta 4 semanas epidemiolégicas.
Los siguientes eventos se excluyen para el calculo del indicador:

¢ Notificacion negativa

e Cancer en menores de 18 afios

e Dengue

e Evento adverso grave posterior a la vacunacion
¢ Enfermedad transmitida por alimentos o agua (ETA)
e Intoxicaciones

¢ Infeccion respiratoria aguda por nuevo virus

e Lesiones de causa externa

e Leptospirosis

o Enfermedad diarreica aguda por rotavirus

e Vigilancia de la rabia por laboratorio

¢ Violencias de genero e intrafamiliar

¢ Rabia animal en perros y gatos

¢ Vigilancia de la rabia por laboratorio

e Evento individual sin establecer

SILENCIO EPIDEMIOLOGICO:
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Nombre del indicadar

Porcentaje de silencio epidemiologica

Tipo de indicador

Resultada

Delifcion

Medicion de las semanas en 1as que no se envid reporte de
eventos de interés en salud publica par los operadores de los
diferentes niveles del fujo de informacion

Pernoadicidad

Sarmarnal

Objetivo

Fealizar sequimsnlo al cumplimiento de los lineamientos
nacionales en relacion con la notificacion de evenlos de inerés en
Salud publica.

Definicidn oparacional

Cidleula 1z
Mumerador: tolal de entidadaes/instilucionas e Noy enviaron la

notificacion an los tempos establecidos. Para el raporie.
Denaminador: Tatal de enbdadesinstilucionas caractenzadas en

el lesrilana.

Calculo 2:
100% - (Cumplimiento de la entrega del reporte semanal)

Penodicidad Samanal
Coeliciants de
rrdltiplicacicn 100

Fuernla de indaimaciin

HEP'CII'I-E pOr Semana EFﬁ-ﬂEr‘l"liUllfl-gif-i! S-E'QIJI'I entidad lesnlorial.
Sivigila INS planos.
Momero de entidadesiinstlucionas caracterizadas an al lerritorio

El___ % de las UND guedaran en silencie epidemioldgico para la
semana_,

Interpretacion ded El__ % de las UNM quedaron en silencio epidemioldgico para la
resultado semana___.
El___ % de las UPGD guedaron en silencio epidemioldgico para la
SEMAna.
Mivel Nacional, departamental y municipal
Mala 0%

» Sa aceptan como nolificacion los reportes Semanales gue
contengan registros de eventos captados an cualquiera de
las semanas epidemiologicas, asi no correspandan a la
SEMAna que Sé reparta.

Aclaraciones

F Mo se admiten como notificacion los repones que solo lleven
uno o mas eventos que se vigilen exclusivamente an el fned
departamental o municipal o el ajuste a casos notificados con
anterioridad.
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Tabla 23. Tablero de control cumplimiento Sivigila 4,0 y acumulado escritorio localidad de Usme

enero 2024
SIVIGILA 4.0
wo|  eane e
NUMERO DE SEMANAS EN LAS QUELA. SEMANAS. NUMERODESEMANASENLAS % DESEMANAS % DESEMANAS.
2 |05- Usme BLADIMIR QUINTERO REYES 2 2 0 4 4 100% 0 0% 0%) 100%)
2 |05-Usme IMARIA TERESA DIAZ GUEVARA 0 2 0 2 4 50% 2 50% 40%| 60%|
2 |05-Usme ICENTRO DE SALUD JUAN BONAL 3 0 1 4 4 100% 0 0% 0%) 100%|
2 |05-Usme ICENTRO MEDICO COLSUBSIDIO SANTA LIBRADA 3 1 0 4 4 100% 0 0% 0% 100%|
2 |05-Usme ISERVIMED IPS-SA UNIDAD MEDICA SANTA LIBRADA- 4 0 0 4 4 100% 0 0% 0% 100%|
2 |05-Usme GILBERTO CASTRO CORRALES 2 0 0 2 4 50% 2 50% 40%] 60%|
2 |05-Usme UNIDAD MEDICA Y ODONTOLOGICA SANTAPILAR EU| 3 1 0 4 4 100% 0 0% 0% 100%|
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD USME 0 4 0 4 4 100% 0 0% 0%) 100%|
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD MARICHUELA 2 2 0 4 4 100% 0 0% 0% 100%|
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD BETANIA 2 0 1 3 4 75% 1 2% 0%) 100%|
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LAREFORMA 1 3 0 4 4 100% 0 0% 20%] 80%|
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SANTALIBRADA | 2 2 0 4 4 100% 0 0% 0% 100%|
2_|05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LAFLORA 3 0 0 3 4 75% 1 25% 40%] 60%|
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DESTINO 0 1 1 1 3 4 5% 1 2% 40%| 60%|
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DANUBIO 2 2 0 4 4 100% 0 0% 0%) 100%|
1 |05-Usme [ESPERANZA SALAMANCA GUASCO 0 0 0 0 4 0% 4 100% 80%| 20%]
1 |05-Usme [ENTORNO DE VIDA SALUDABLE 2 0 0 2 4 50% 2 50% 60%| 20%) 20%] 80%|
1 |05-Usme BENITO CIFUENTES LUZ STELLA 0 0 0 0 4 0% 4 100% 0% 0%] 100%| 0%|
1 |05-Usme [MODELO EN SALUD TERRITORIAL SUBREDSUR 4 0 0 4 4 100% 0 0% 80%| 0%] 20%] 80%|

Fuente: Base Sivigila Local a semana 5 - Tablero control de indicadores SIVIGILA V11. 23 de febrero 2024. Subred Integrada de

Servicios de Sal

ud Sur

Se realiza socializacion de los resultados mes de enero de 2024, donde se encuentran
notificacion oportuna por parte de todas las entidades, se aclara que la no notificaciéon en las
semanas epidemioldgicas obedece a cierres temporales. Frente al cumplimiento acumulado de
la notificacién por escritorio se encuentran entidades con mas del 10% de negatividad, se informa
la medicion del indicador y seguimiento a las entidades que presenten notificacién negativa por
encima del 10% o con 3 o mas notificaciones negativas por mes.

Tabla 24. tablero de control oportunidad en la notificacién semanal e inmediata localidad de Usme enero

2024
PO LOCALIDAD NOMBRE RAZON SOCIAL
TOTAL DE CASOS TOTAL DECASOS % TOTAL DE CASOS TOTALDE CASOS %
NOTIFICADOS 8 DIAS DE CONSULTA NOTIFICADOS DiAS
- Ed - - - - - - -
2 |05-Usme BLADIMIR QUINTERO REYES 0 [ NA [ 0 NA
2 |05-Usme MARIA TERESA DIAZ GUEVARA 0 0 NA| 0 [9) NA|
2 |05-Usme CENTRO DE SALUD JUAN BONAL 0 0 NA| 0 [) NA
2 |05-Usme CENTRO MEDICO COLSUBSIDIO SANTA LIBRADA 5 5 100%, 4 4 100%,
2 |05-Usme SERVIMED IPS-SA UNIDAD MEDICA SANTA LIBRADA 0 0 NA| 0 [) NA
2 |05-Usme GILBERTO CASTRO CORRALES 0 0 NA| 0 ) NA
2 |05-Usme UNIDAD MEDICA Y ODONTOLOGICA SANTA PILAR EU 0 0 NA| 0 [ NA
2 |05-Usme 12 11 92%) 5 3]
2_05-Usme 6 6 100% 2 2l _____100%
2 |05-Usme 0 0 NA| 1 [)
2_05-Usme o o NA o ol NA
2 |05-Usme 62 37 29 10
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LAFLORA 0) 0 NA| 0 [9) NA
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DESTINO 0) 0 NA| 1 1] 100%,
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DANUBIO 1 1] 100%, 4 4 100%
1 |05-Usme ESPERANZA SALAMANCA GUASCO 1 1] 100%, 0 0 NA
1 |05-Usme 3 3 100%, 18, 4
L [o5- Usme o o NA o ol _______NA
1 |05-Usme 0] 0) NA| 9| 0

Fuente: Base Sivigila Local a semana 5 - Tablero control de indicadores SIVIGILA V11. 23 de febrero 2024. Subred Integrada de

Servicios de Sal

ud Sur

Se socializa resultados de la oportunidad en la notificacion inmediata y semanal, se recomienda
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estrategias como fortalecimientos que permitan disminuir el riesgo de inoportunidad ya que esto
puede acarrear planes de mejora que al no ser resueltos se escalen a la Supersalud, se recuerda
que la mayoria de los eventos estan por captura en linea lo que permite realizar la notificacién en
tiempo real. Para el mes de enero se encuentra 1 institucion con notificacién semanal tardia del

60% y 5 entidades con notificacion inmediata por debajo del 80%.

Tabla 25. tablero de control de indicadores oportunidad en el ajuste localidad de Usme enero
2024

Po LOCALIDAD NOMBRE RAZON SOCIAL
AJUSTADOS. AIUSTADOS AJUSTADOS. AIUSTADOS %DECASOS
ToTAL! ECHOSOS TOTAL DE CASOS. %DECASOS NOAPLICA AUSTABOS
Y PROBALES NOTIFICADOS. () ﬁ:osaﬂv:;lo e zml:;mul:'tglco ees] AIUSTADOS PORAJUSTE AJUSTADOS MEDICION s
- Ei - - - - - - - - - - - -
2 |05-Usme BLADIMIR QUINTERO REYES 0) 0) 0] 0] 0) 0) 0) 0) NA| 0)
2 _|05-Usme MARIA TERESA DIAZ GUEVARA 0 0 [ 0| 0| 0) 0) 0) NA| 0)
2 |05-Usme ICENTRO DE SALUD JUAN BONAL 0 0 [ 0| 0| 0| 0| 0| NA| 0|
2 |05-Usme ICENTRO MEDICO COLSUBSIDIO SANTA LIBRADA 5| 0 0| 0| 0| 0| 0| 1] 80%) 4
2 |05-Usme SERVIMED IPS-SA UNIDAD MEDICA SANTA LIBRADA 0 0 [ 0| 0| 0| 0| 0| NA| 0|
2 |05-Usme GILBERTO CASTRO CORRALES o) o) 0| 0| 0| 0| 0| 0| NA| 0|
2 _|05-Usme UNIDAD MEDICAY ODONTOLOGICA SANTA PILAR EU)| 0) 0) 0] 0] 0] 0) 0) 0) NA| 0)
2 _|05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD USME 5| 1 0 0| 0| 0| 1 2| 60%)| 2| 100%
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD MARICHUELA 2| 0 [ 0| 0| 0| 0| 0| 100% 2|
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD BETANIA 1] 0 0| 0| 0| 0| 0| 0| 100% 1]
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LAREFORMA 0 0 0| 0| 0| 0| 0| Y NA| 0|
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SANTALIBRADA | 26 3] 0] 0] 0) 0) 3 1 96%) 22| 100%
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LAFLORA [9) [9) 0] 0] 0] 0) 0) 0) NA| 0)
2 _|05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DESTINO 1 0 0| 0| 0) 0) 0) 0) 100%) 1
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DANUBIO 4 0 0| 0| 0| 0| 0| 0| 100% 4
1 |05-Usme ESPERANZA SALAMANCA GUASCO 0 0 0| 0| 0| 0| 0| 0| NA| 0|
1 ]05-Usme ENTORNO DE VIDA SALUDABLE 18] 0 [ 0| 0| 0| 0| Y 100%j 18]
1 ]05-Usme BENITO CIFUENTES LUZ STELLA [ [4) 0] 0] 0) 0) 0) 0) NA| 0)
1 |05-Usme MODELO EN SALUD TERRITORIAL SUBREDSUR 9| 1) 0] ) 0] 0] 0) 0) 100% 9)

Fuente: Base Sivigila Local a semana 5 - Tablero control de indicadores SIVIGILA V11. 23 de febrero 2024. Subred Integrada de
Servicios de Salud Sur

Frente a los eventos con clasificacion inicial de sospechoso o0 probable se encuentran
instituciones con notificacién que en su gran mayoria no aplica para la medicion, se recuerda los
eventos que no les aplica la medicibn como Violencias de genero e intrafamiliar entre otros. Para
el mes evaluado se identifica 3 entidades con casos pendientes por ajuste los cuales se
recomienda el ajuste en articulacién con el referente del evento en los tiempos estipulados acorde

a indicadores y protocolos.

36



'*
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOTI\ DE SALUD SURE.S.E

Tabla 26. Tablero de control cumplimiento y calidad en laboratorios localidad de Usme enero

2024
CUMPLIMIENTO Y CALIDAD EN EL INGRESO DE LABORATORIOS DE LOS EVENTOS CONFIRMADOS
POR LABORATORIO
TIPO LOCALIDAD NOMBRE RAZON SOCIAL
NUMERO DE CASOS CONFIRMADOS |  NUMERO CASOS CON REPORTE POSITIVO,
POR LABORATORIO (INGRESOY | REACTIVO O COMPATIBLE INGRESADO EN EL % CUMPLIMIENTO
AJUSTE) MODULO LABORATORIO DEL SISTEMA

- x - - - -
2 |05-Usme BLADIMIR QUINTERO REYES 0 0
2 |05-Usme MARIA TERESA DIAZ GUEVARA 0 0
2 |05-Usme CENTRO DE SALUD JUAN BONAL 0 0
2 |05-Usme CENTRO MEDICO COLSUBSIDIO SANTA LIBRADA 0 0
2 |05-Usme SERVIMED IPS-SA UNIDAD MEDICA SANTA LIBRADA 0 0
2 |05-Usme GILBERTO CASTRO CORRALES 0 0
2 |05-Usme UNIDAD MEDICAY ODONTOLOGICA SANTA PILAR EU| 0 0
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD USME 0 0
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD MARICHUELA 4 4 100,0%
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD BETANIA 0 0
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LA REFORMA 0 0
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SANTA LIBRADAI 1 1 100,0%
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LAFLORA 0 0
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DESTINO 0 0
2 |05-Usme UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DANUBIO 0 0
1 |05-Usme ESPERANZA SALAMANCA GUASCO 1 1 100,0%|
1 |05-Usme ENTORNO DE VIDA SALUDABLE 3 3 100,0%
1 |05-Usme BENITO CIFUENTES LUZ STELLA 0 0
1 |05-Usme MODELO EN SALUD TERRITORIAL SUBREDSUR 0 0

Fuente: Base Sivigila Local a semana 5 - Tablero control de indicadores SIVIGILA V11. 23 de febrero 2024. Subred Integrada de
Servicios de Salud Sur

En el control de cumplimiento y calidad de laboratorios que ingresan por el médulo de cada uno
de los casos con clasificacion inicial 3, se identifica un buen cumplimiento, sin observaciones para
ninguna entidad.

Tabla 27. Tablero de control cumplimiento Sivigila 4,0 y acumulado escritorio localidad de
Sumapaz enero 2024

LOCALIDAD.

Ei

IVIGILA 40

'NOMBRERAZONSOCIAL

NOTIFICACION NOTIFICACION

SEMANAS

NUMERO DE SEMANASENLAS

DESEMANA VIERNES CAPTURA LINEA

SEMANAL (DIA Y HORA ESTABLECIDA)

EVALUADAS PARA ELMIES

‘QUELA UPGD NO CUMPLIOCON
oA

Y HORA ESTABLECIDA)

%DESEMANAS
NOTIFICADAS
POSIVAS

DESEMANAS
NOTIFICADAS
NEGATIVAS

HSEMANAS
SiLENCIos

*DE

2 |20- Sumapaz

4

4

100%

0

0%

100%

100%]

2 |20-Sumapaz

UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE SUM| 2 2 0
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH —1

2 2 0

4

4

100%

0

0%

80%|

0%| 0%|
0%] 20%)|

Fuente: Base Sivigila Local a semana 5 - Tablero control de indicadores SIVIGILA V11. 23 de febrero 2024. Subred Integrada de
Servicios de Salud Sur

Se informa las semanas evaluadas con cumplimiento al 100% en las dos entidades de la

localidad. Frente al cumplimiento en Sivigila escritorio se encuentra cumplimiento, sin embargo,

se aclara que el 20% de natificacion silenciosa.
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Tabla 28. Tablero de control oportunidad en la notificacién semanal e inmediata localidad de
Sumapaz enero 2024

TOTAL DE CASOS TOTAL DE TOTAL DE CASOS

NOTIFICADOS

8 DIAS DE CONSULTA

2 |20 - Sumapaz UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH
Fuente: Base Sivigila Local a semana 5 - Tablero control de indicadores SIVIGILA V11. 23 de febrero 2024. Subred Integrada de
Servicios de Salud Sur

Para el periodo informado las dos entidades de la localidad de Sumapaz no presentan notificacion
semanal. En notificacion inmediata se encuentra un caso de USS San Juan con oportunidad al
100%.

Tabla 29. Tablero de control de indicadores oportunidad en el ajuste localidad Sumapaz de
enero 2024

AUsTADOS AUSTADOS %DECASOS

TOTAL DE CASOS. % DE CASOS NOAPLICA: AIUSTADOS

MUSTADOS |  PORAIUSTE |  AlUsTADOS MEDICION

(AJUSTE3) (AJUSTES) Gty OPORTUNOS.
-] - - - - - - - S - 2

| 2 [20- Sumapaz 0| 0| 0| 0 0 0 0 100%) 1]

o 0 0 3 [ [ [ 100% 1

Fuente: Base Sivigila Local a semana 5 - Tablero control de indicadores SIVIGILA V11. 23 de febrero 2024. Subred Integrada de
Servicios de Salud Sur

En la notificacibn de casos sospechosos o0 probables que requieren clasificacion final, las
entidades de la localidad presentan casos que no aplican para la medicién del indicador, los casos
hacen referencia a eventos 875- de Violencia de Genero e intrafamiliar.

Tabla 30. Tablero de control cumplimiento y calidad en laboratorios localidad de Sumapaz
enero 2024

NUMERO DE CASOS CONFIRMADOS | NUMERO CASOS CON REPORTE POSITIVO,
POR LABORATORIO (INGRESOY | REACTIVO O COMPATIBLE INGRESADO EN EL % CUMPLIMIENTO
AJUSTE) MODULO LABORATORIO DEL SISTEMA

hd T - - - -

2 |20-Sumapaz  [UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE SUM 0 0

[ 2 ]20-sumapaz  [UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH 0 0

Fuente: Base Sivigila Local a semana 5 - Tablero control de indicadores SIVIGILA V11. 23 de febrero 2024. Subred Integrada de
Servicios de Salud Sur

Para el mes de enero no se encuentran casos con clasificacién inicial 3 que deban tener
laboratorios por el médulo individual.
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Archivos planos (VERIFICACION DEL PLANO A CARGAR, NO PLANO DE AJUSTES,

Pantallazo completo del Sivigila web, donde se identifique la fecha y hora del cargue de

¢ Ficha de notificacion con pre critica en color diferente
¢ Historia clinica (Cuando aplique)
e Laboratorios (cuando aplique)
.
NO PLANO DE SEMANAS ANTERIORES O ANO 2023)
.
la informacion. (pantallazo de respuesta correo)
.

Capturas de pantalla de las rutinas de depuracion. (verificar tablas UPGD, depurar

tablas UPGD, calcular inicio de operacién de UPGD, depuracion de duplicados,

depuracién de faltantes)

Se realiza socializacion de las observaciones dejadas por los técnicos locales durante el mes

de enero.

NOTIFICACION SEMANAL USME:

SEMANA

mhhhwwwwNNH-
Y

RAZO_SOC

UPGD SERVIMED IPS-SA UNIDAD MEDICA SANTA LIBRADA
UPGD BLADIMIR QUINTERO REYES

UPGD CENTRO DE SALUD JUAN BONAL

UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD MARICHUELA
UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD LA FLORA
UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD DESTINO

ul ENTORNOS DE VIDA SALUDABLE

UPGD CENTRO MEDICO COLSUBSIDIO SANTA LIBRADA
UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD BETANIA

ul MODELO TERRITORIAL EN SALUD

UPGD CENTRO DE SALUD JUAN BONAL

8
-

Q

w
§ 3 9 OBSERVACIONES
I R~
5 g
s 7 Z
& S

B <

S| S| NO NO REPORTA RUTINA
Sl Sl Sl NEGATIVA
S| S| S| NEGATIVA
Sl Sl S| pventoingresado por escritorio que va por web// falto cargar evento 995
S| S| S| ERROR DE LA NOTIFICACION POR ELANO
NO Sl NO FALTA RUTINA DE DEPURACION
Sl Sl Sl error direccion // error codigo residencia
Sl Sl Sl NO ESTA COMPLETA LA RUTINA DE DEPURACION
S| S| S| REPORTE TARDIDO
NO NO Sl NO ENVIARON ARCHIVOS PLANOS /EVIDENCIA DEL CARGUE SIVIGILA WEE
S| S| NO NO ENVIO RUTINA DE DEPURACION
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NOTIFICACION SEMANAL SUMAPAZ

8

2 S

< <

[+a]
2 w 5
S q S s &
S 2 RAZO_SOC § 3 9 OBSERVACIONES

g =~ w 9 Qg

() g E @

“\ <

3 S

& S

&
i8] UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE SUMAPAZ st | s si SIN HALLAZGOS
“88 UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH sl sl sl SIN HALLAZGOS
PIBUPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE SUMAPAZ sl | s S| SIN HALLAZGOS
PIB UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH st | s S| SIN HALLAZGOS
RN UPGD  UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE SUMAPAZ st | s S| SIN HALLAZGOS
EMUPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH st | s sl SIN HALLAZGOS
LI UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE SUMAPAZ Sl Sl Sl SIN HALLAZGOS
LI UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH Sl Sl Sl SIN HALLAZGOS
BN UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE SUMAPAZ Sl Sl Sl SIN HALLAZGOS
LI UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH Sl Sl Sl SIN HALLAZGOS
(B8 UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE SUMAPAZ Sl Sl Sl SIN HALLAZGOS
(B UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH Sl Sl Sl SIN HALLAZGOS
YA UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN JUAN DE SUMAPAZ Sl Sl Sl SIN HALLAZGOS
YA UPGD UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD NAZARETH Sl Sl Sl SIN HALLAZGOS

LINEAMIENTOS INS 2024.

ﬂ(/ ~ COLOMBIA

L€ Viba () Salud

. Lineamientos
nacionales
para la vigilancia

en salud publica

2024

Sexe. (0) quicla W2

SMIGILA b —
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Durante el 2024, el INS realizara un seguimiento indirecto a la notificacion negativa semanal
mediante la identificacion de los municipios que tengan UPGD o Ul que no reportan casos de IRA
y EDA colectivos, asi como el no reporte de IAAS en las UPGD con servicio de UCI o UCIN. Se
recomienda a las entidades territoriales de orden departamental y distrital hacer el seguimiento
al reporte positivo y negativo en sus municipios y UPGD a través de Sivigila 4.0.

Promocién de la calidad del registro de datos.

Las unidades notificadoras deben promover que la red de UPGD y Ul mejoren la calidad del
registro de datos. Las variables que permiten la identificacion, la localizacion y las caracteristicas
de personas son clave para la caracterizacion de los eventos.

Consulta en Modulo BDUA
Georreferenciacion

Autorreconocimiento: étnico, de la pertenencia a una poblacién ocupacional de especial interés
(fuerzas militares, mineros), asi como la identificacién de la orientacién sexual, entre otros.

NOVEDAES DE EVENTOS:

Todos los casos confirmedos de COVID-19 (embulatorios, hospitelizados y felecidos)
ingreseran por el evento 346. En es necesano aseqgurer 2 reporte de todos los casos al
sistema de wqilancia, asl como el reqistro de los resultados a Ssmueesiras. Para la
investigecion de conglomerados, s requiere la identificacion especialmente de personas
con antecedentes de vacunacion para COVID-19 o con condickones de inmMunosupresion
de base, asl como grupos de personas no vaounedas o con caracteristicas clinécas

Infeccion particulares; considerar siempre la obiencion de mMUesiras para SeCUSNCiacion Qenomaca.
respiratoria aguda  Los mensajes para mantener les medidas de distanciamiento, ventilacion, lavado de
POr Wirus muewvo manos, uso de mascarillas se deben divulgar permanentements.

De igual forma, todas las indicaciones v lineamientos se encuentran en &l probecolo de
vigilencia de IFA por virus nuevo COVID-19 codigo 348, el documenio Instructive para la
vigilancia en salud publica intensificada de infeccion respiratoria equda v 1a enfermeadad
asociada al nuevo coronavius 2019 [COVID-19): perderd vigencia a partir de la
publicacian del protocolo.

Evento Condicion inicial Observaciones/Tiempo de ajuste

Los casos de varicela ingresados con condicion final 0 deben ser
ajustados antes de cuatro semanas epidemioldgicas. La base

Confirmado por N i
depurada no debe tener casos con esta clasificacion.

clinica, confirmado
por nexo
epidemiologico. Descartar (ajuste 6) en las siguientes 4 semanas epidemiologicas los
casos que fueron confirmados para Viruela simica (mpox) siempre y
cuando los periodos de incubacion sean concordantes

Varicela
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VISOR DE ALERTAS:

BOLETIN DE EPIDEMIOLOGICO

T BN

- . . . _— Corte:
Fuentes: Base de Notificac la informacion preliminar . ... Semana I H o1 o1
Epidemiologico
5. 3

21/02/2024

GRUPOS E EVENTO Acumuladode | Acumuladode |  Diferencia e variscion | OPOTHnosa | Inoportunasa T"t‘:j ;:‘: s
E semana0152 | semana01a52 | acumulsda® | " PoeERN Il somana S2de | semanas2de | SO0
n de 2022 de 2023 2022-2023 2023 2023 2023
Vv | Difteria 1 1 0 0 (1]
a V| Everta adversa grave posterion ala vacunacisn 10 5 1 0 1
= V| Enfermedsd Similar s Influsrza Infeccién Fespiratoris Aguda Grave (Wigiancis oo 76% 1162 — 28 0 28
& VIR Vinus Nuevo (2020 26532 503 0 0 ]
E V| Infeccién respiratoria sguds grave (RAG inusitads) 3268 3922 — 36 1 a7
g V| Meningiis bacteriana 35 20 1 0 1
] Vv |Erfermedad diarreina aguds por Potavirus o o o o o
E V| Pardlisis Fl3cids Aguda (Menares de 15 afos] 0 2 — 0 0 0
o] V| Parotiditis 81 a5 — [] [] ]
H V| Fubsola B 13 — 0 o o
= V| Sincrome rubésla songérita a9 52 — 3 0 3
2 V| Sarampién 166 234 — 23,1 1 [} 1
E Vv Sindrame Inflamatario Multisistemico MIS-C (2021) 2 0 0 0 ]
= V| Tétsnos accidental 0 0 0 0 0
z V| Tétanes neonatal 0 0 0 0 0
Vv Tosferina 85 L= 2 0 2
V| Waricela Indwidual 251 0 0 o
TOTAL EVENTOS INMUNOPREVENIBLES m
VIGILANCIA DE Leprs 0 0 o
MICOBACTERIAS Tuberoulosis (todas las farmas  farmacaresistente] (2013) 0 0 ]
TOTAL MYCOBACTERIAS
Hepatitis B, C y coinfeceion B-0 0 0 o
I Sifiiz congénita [ [ o
INFECCIONES DE Sifiis gestacional 0 0 0
TRASMISION SEXUAL
WIH{ SIDA { Martalidad par SIDA 0 0 ]
TOTAL INFECCIONES DE TRASMISION SEXUAL — | 0o o o |

o I e - - Corte .
B Go A Fuentes: Base de Notificacion Sivigila informacion preliminar . .. Semana Inicial : ()8
Secreeara de Saie Epidemiologico

21/02/2024

Total de casos en
estudioa
semana 52 de
2023

GRUPOS Acumuladode | Acumulado de Diferencia N Inoportunos a
semana01a52 |semana0la52| acumulada® 2 semana 52 de
de 2022 de 2023 2022 -2023 202 2023

Acciderte OF dico

Carbuneo

Encefalitis del Mila Decidental en Humanos

Encefalitis Equina del Oeste en Humanos
Encefalitis Equina del Este en Humanos [2018)

v

v

v

v

v

V | Encefaliiz Equina Venezolana enHumanos
285 | V |Enfermedades de Origen Prignico

v

v

v

v

v

v

Lepraspirasis

Fiabia humana (2015)

Tifus epidémica rasmitida por piojos
Tifus endémica trasmitida por pulgas
Vinela Simioa [2022) NA
TOTAL EVENTOS 200NOTICOS
Célera [ [
Fiebre Tifoidea y Paratifoidea 4 1
330 Hepatitis & 8
Intoricaciones por sustancias quimicas
Ebola

TOTAL EVENTOS DE RIESGO AMBIENTAL

i
o
o
o
o
o
o
Agresiones por animales potencialmente asmisores derabiz 2049
3
o
o
o

u
= [
w|elelels|i|e|e|e|efo)o]n

Ml |oflo|o|lno|lo|le|o|elo|a|a

3
b

olufol-|lolo|o@ln|c|lo|a|ln|olala|la|alo|ale

AMBIENTAL

VIGILANCIA DE

= BRCIEE

EIE1ED = EBIEIEIEIED = EIEIEIEIGIEICICICIEIGIEI ]

B Cinoet en menores de 18 sfios 20 3
B o 155 | V |Cancerdelamamay cuello uterine 293 214 o
E 0 215 [ v |Defectos congénitos 308 220 38 38
ra_ 228 Exposicion a for Na NA N& N& N& MNA 0
ﬁ - 305 V |Tracoma 0 o o 0 0
g 342 | V |Enfermedades huérfanas-raras 28 &7 — ] 0 [
= 356 V |Imtenta de Suicidio 488 618 E— o ] Qo
452 | V |Lesiones por artefactos explosives [pélvora y minas antipersonall 11 17 — o [ ]
453 V |Lesiones de causa extema 1 7 — 2 0 2
V| igilancia =n s ahud piblica d las viclencias de génsro ] 0 o
TOTAL EVENTOS ENF. CRONICAS NO TRASMISIBLES —
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BOLETIN DE EPIDEMIOLOGICO
OTi e e onte .
Fuentes: Base de Notificacion Sivigila informacion prefiminar . - Semana Inicial : ()8 0
O Satue Epidemioldgico

1

21/02/2024

CAS0S EN ESTUDIO CON CORTE A SEMANA 52 DE

Total de casos
GRUPOS 0 EVENTO Acumulado de mulado de Difer © agqi;:;: =
semana01a52 |semana01a52 | acumulada " E semana 52 de
de 2022 de 2023 2022-202 - 3 Lt .
e - e - - 2023
E

= V_| Desnutiicién aguda, moderada y severa en menares de 5 afios 1475 581 0 0
= 525 | V |Morbiidedmatema swrema 241 322 0 0

2 551 | V | Monalidad Materna Datos Basicos (20151 3 2 333 0 [ o

z V| Mortalidsd Perinatal y neonatal tardi= 101 30, 0 0 0

= V| Wigilancis integrada de musrnies en menares de cinca afios por e, EOA pio Desr| 13 152 B o 3

[OTAL EVENTOS DE MATERMNIDAD SEGURA 2039 — -30,8 m

V |Chagas erénico 3 1 66,7 0 o o

V| Dengue 17 43 — 85,3 5 0 5

V_| Chikungurya o 2 — 100,0 0 0 0

V |Dengue Grave 0 o 0,0 0 o o

V| Fisbre Amarila o 1 — 100,0 0 0 o

V  Leishmaniasis Cutdnes 16 4 -75,0 0 0 o

V| Leishmaniasis Mucasa o 0 0,0 0 0 0

V| Leishmaniasis Yisoeral o o 0.0 0 0 o

Vv Malaris 13 17 — 23,5 0 0 o

= V| Mortalidad per Dergue o o 0.0 0 o o

v | Zika 14 10 — 286 1 o 1

VIGILANCIA Lt v |Infecciones de sitc quiniigice asociadas a procedimienta médico quinirgice (201 33 43 — 32,7 0 0 o

EVENTOS ASOCIADOS

“UIDADO Di it i ispositi c q

LBl IR V |Infeceisn asosiada a dispositivas (1AD) en LICI 57 21 - 53,2 0 o o

\A DE EVENTOS ASOCIADOS AL CUIDADO DELA SALUD e 70 — 2,2 0 0 0

V| Everta sin establecer (Individual] | 2 [ & | e— 0,0
TOTAL EVENTOS SIN ESTABLECER 2 a — 0,0 0 ] [
TOTAL GENERAL DE EVENTOS 43430 17718 — 59,2 195 1 196

Obijetivos.

Analizar el comportamiento de los eventos de interés en salud publica de los afios 2022 y 2023
con corte a semana epidemiolégica 52 de manera comparativa; en las 4 localidades que
conforman la subred integrada de servicios de salud sur.

Informar de manera oportuna a los subprocesos de vigilancia en salud publica, de los cambios
evidenciados en los eventos y su posible causa.

Generar informacién con calidad y oportunidad del comportamiento de los eventos de interés en
salud publica.

Al verificar la notificacion realizada de semana epidemiolégica 1 a la 52 se evidencia que para el
afo 2022 se notificaron 23594 eventos y para el afio 2023 se notificaron 17957 eventos, es decir
que se evidencia una disminucién en la notificacion del 23,8% del total de notificacion realizada
en las semanas epidemioldgicas 1 a la 52 del afio 2023.

Para el afio 2022 se notificaron un total 693 eventos inmunoprevenibles; al comparar con la
notificacion realizada en el afio 2023, se encuentra un aumento en la notificacion del 13,7%. Al
revisar la notificacion de eventos inmunoprevenibles por localidad se evidencia que la mayor
notificacion de este tipo de eventos se ha realizado en la localidad de Ciudad Bolivar con un
74,6% para el 2022 y un 77,4% de la notificacién para el afio 2023; seguido de localidad de
Tunjuelito con un 15,8% para el 2022 y un 13,3% para el afio 2023, tercer lugar la localidad de
Usme 8,5% para el 2022 y un 9,2% para el afio 2023 y en ultimo lugar la localidad de Sumapaz
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con el 1% y 0 notificaciones para el 2023.

Se informa los resultados del comportamiento de la notificacién de eventos de interés en salud
publica por cada uno de los grupos.

EVENTOS Y AJUSTES POR CAPTURA EN LINEA — SIVIGILA 4.0

DATOS BASICOS Y COMPLEMENTARIOS ‘
DATOS BASICOS

220 - Dingue gra

e 250 — Encefalitis Del Nilo Occidental En Humanos
580 ~ Mortalidad por Dengue

270 - Encefalitis Equina Del Oeste En Humanos

486 - Mal
=20) \ﬁru:::mmu 275 - Encefalitis Equina Del Este En Hurmanos
or Artefacto Explosiva. 280 - Encefalitis Equina WVenszeolana En Humanos
. " ":_’; e amﬁ_"‘;rf:& 28’{0 2‘{202 3 285 - Enfermedades De Origen Prionico
342 - Enfermedades. Hudrtanas ’ 1/04/2023 320 - Fiebre Tifoidza ¥ Paratifoidea
800 = Everrio individual sin establaces 330 - Hepatitis A
740- Sl congerta 26/05/2023 248 _ IR por vrus nuevo
o 07/06/2023 551 - Mortalidad Materna
230- Difieria 820 - Parotiditis
;;g g‘:@ﬁ"u" 830 - Pests (Bubdnica/Neumanica)
548 - Morbiiiad materna exirema 01/08/2023 720 - Tifus Epidémico Transmitide Por Pigjos
420 - Leishmanissis cutines 790 - Tifus Endémico Trasmitida Por Pulgas
e o 331 -Varesi g
13/09/2023

rdia 12f10f2023 EVENTOS COLECTMVOS
70 = Reabia Humana o
352 - Infecciones De Siio Ouiringico A 23/10/2023 901 - Evento colective sin establacer
Procadi o Mesdion Quir | 998 - EDA Colacti
535 Meningitls Bectariana § Ent. Meningacicica 27/1042023 230 - vars L: EC:D_
100- Accicanta Ondico e = Varicela colectvo
200- Tog 14f11f2023 821 - Parotiditis colectvo
205 - C 382 - Infecciones De Sitio Quinirgico Asociadas A

30/11/2023 Procedimiento Médico Quinirgico

200 - 16/12/2023 995 - Morbilidad por IRA — CANCELADO HASTA
450 - Lapra
453 -Larlonauus causs axfama 15,‘['2!2['24 NUEVA ORDEN

720 - Sindroma da rubéoka conganita
760 - Tetanos accidental
455 — Leptoaplrosls

355 - des tr. Ifidas por ) ]
EVENTOS Y AJUSTES POR CAPTURA EN LINEA — SIVIGILA 4.0
INGRESO CAPTURA EN LINEA.
€ > CHO (& siidlwebinsgov.co/CapturaEnLinea/Individuales/705683688 et »00@ :
!@ qu urd sivigilaweb.ins.gov.co X = N
Ry & Laconexion es segura » Jos
¥ Descargas autométicas .

Restablecer permiso

@ Datos desitios y cookies »
£ Configuracion de sitios @2
© Acerca de esta pagina i}
Fuente Obtén ms informacion sobre e Departamento residencia Municipio residencia
Dir. Residencia/contacto Fechade consulta Fechainicio de sintomas Clasificacién del caso
Fecha de hospitalizacion Condicion final Fecha de defuncion # Certificado defuncion
ry e
[0 Hospitaizade g 0 v
Causa basica muerte Nomibre del que diligencia laficha s Teléfono del que diigencialaficha s
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BOGOT.

INGRESO LABORATORIOS

(®) Captura enlinea

INICIO  CARACTERIZACION  INDIVIDUALES ~ COLECTIVOS

DATOSBASICOS ~ DATOS COMPLEMENTARIOS

210- DENGUE

110013028603 UNIDAD DE SERVI

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

DE SALUD SURE.S.E

7

LABORATORIOS

Cédigo de UPGD 3k 9 Alerta

CONTACTOS

Su consulta arrojo lo siguiente:

IMPRIMIR

! + 210_laboratorios_datos_basicos (9]3 Regislros}

v ZIU_Urigen _Nouncados_por_lanoratorios (58 kegistros)

¢:Desea continuar con la descarga?

ACEPTAR

CANCELAR

(#) Captura enlinea

INICIO

CARACTERIZACION  INDIVIDUALES  COLECTIVOS

CARACTERIZACION

2

LABORATORIOS

CONTACTOS

& ol

INDIVIDUAL

COLECTVO

LABORATORIOS

C)

200 w

......
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Modulo exclusivo para laboratorios que son centrales de procesamiento (IDIME).
Uso adecuado ingreso Portal 4.0 - Cambio de contrasefias de acceso - TODOS LOS USUARIOS

En los procesos de custodia de datos y acceso a la informacién de la vigilancia en salud publica
nacional

Se ha establecido qué; en los préximos dias (EI 31 de Enero de 2024) se haran cambios a
las contrasefias que no han sido cambiadas en los Ultimos 2 DOS meses para acceder
al Portal Sivigila web 4.0

Por tal motivo se solicita a todos los usuarios de todos los niveles (Ul - UPGD - ESM -
Laboratorios - UNM - UND - EAPB - Referentes), que no han realizado cambios en su contrasefa

en los dltimos 2 DOS meses 0 que nunca han cambiado su contrasefia, proceder con el cambio

Para realizar esta accién seguir los siguientes pasos:

e Ingresar al Portal Sivigila 4.0

e Dar clic en el nombre del usuario en el portal

e Dar clic en cambiar contrasefia

¢ Digitar la nueva contrasefia

e Recomendaciones:

e Debe incluir signos diferentes como también signos especiales y letras en mayudscula y
mindscula

¢ No debe contener datos personales

e La contrasefia no debe ser la misma que el usuario. No debe ser facilmente reconocible
al introducirla.

e La contrasefia debe ser cambiada inmediatamente si existe la posibilidad de que se haya
hecho publica

e Se hard una revisién en los proximos dias, usuarios que no cambien sus contrasefias,
estas serdn suspendidas de manera temporal para que se realice el cambio de

contrasena.
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BOGOT. DE SALUD SURE.S.E

CIRCULAR PRIMER PICO RESPIRATORIO ANO 2024

noao#\

SECRETARIA DE
SALUD

CIRCULAR Cadigo: Q0000

no. gEE=-008 | 90 FEB 20%

DE

ASUNTO

Referentes EISP

EMPRESAS ~ ADMINISTRADORAS DE  PLANES DE
BENEFICIOS — EAPB: ENTIDADES RESPONSABLES DE
LOS REGIMENES ESPECIALES Y DE EXCEPCION:
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD; SUBREDES
INTEGRADAS DE SERVICIOS DE SALUD ES.E.;
TRABAJADORES DE LA SALUD; SECRETARIA DISTRITAL
DE INTEGRACION SOCIAL - SDIS; INSTITUTO
COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR - ICBF;
SECRETARIA DE EDUCACION DISTRITAL; OTRAS
ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION DISTRITAL CON
PROGRAMAS,  MODALIDADES  Y/O ESTRATEGIAS
DIRIGIDAS A NINOS, NINAS, MUJERES GESTANTES Y
PERSONAS MAYORES.

SECRETARIO DE DESPACHO DE LA SECRETARIA
DISTRITAL DE SALUD DE BOGOTA D.C.

INTENSIFICACION DE ACCIONES PARA LA VIGILANCIA
PREVENCION, MANEJO Y CONTROL DE LA INFECCION
RESPIRATORIA AGUDA (IRA) - PRIMER PICO
RESPIRATORIO ANO 2024.
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Transmisibles: Lider transmisibles - Angelica Lozano: 3012628057. referente EPV-tosferina.
Jeimmy Beltran: 3105566522. Referente IRA y ETV- Paola Gutiérrez: 3174289642. Referente
micobacterias Ximena Chacén: 3124729432

Salud Mental: Lider salud mental- Adriana Nieto: 3002128898. Referente Sisvecos- Carolina
Barrera: 3205598534. Referente Sivelce- Marcela Ramirez: 3003611853. Referente Vespa- Lina:
3504230001. Referente Sivim- Julian Currea: 3193186113

SSR- SMI: Lider SSR- SMI- Jeimy Fuentes: 3202160814. Especializadas — Adriana Leal:
3165524751. 3133114236. Carolina Castillo: 3023532935.

ERI-UYE: Lider- Viviana Fuquene: 3144692683. Ingeniera — Isnedi Pinilla: 3143066803

No transmisibles: Lider- Omar Calderon: 3202278618. Referente Sisveso — Fabian Solis:
3126855130. Referente Sivistra- Dayana Morales: 3214538423. Referente Crdnicos — Jenny
Poveda: 3057679456. Referente Huérfanas — Mayra Mayorga: 3183933179.

SISVAN: Lider- Lady Pérez: 3505453414.

BAI: Andrea Sanchez: 3212033113

SIVIGILA: Lider- Edith Segura: 3008545408. Epidemiblogos: Karol Gaitan: 3115965324 Yeisson
Carvajal: 3505446788. Técnico Local Ciudad Bolivar: Freddy Grandas: 3166167789. Técnico
Local Tunjuelito: Luis Cediel: 3053123084. Técnico Local Usme- Sumapaz: Leonardo Diaz:
3112234981

EVENTO 365: Ingeniero Cristian David Martinez: 3159271388.

EVENTO 300: Médico veterinaria Lina Fuentes: 3138341212
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