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SOCIALIZACION DE ENFERMDAD POR VIRUS ZIKA Y
PLAN DE CONTINGENCIA EN
EL VALLE DEL CAUCA

Por estos dias la Secretaria de Salud
Departamental del Valle del Cauca, a
través de la Subsecretaria de Salud
Publica esta realizando el
direccionamiento de las acciones de
vigilancia de las ETV, con el apoyo
del Laboratorio de Salud Publica
Departamental componentes
entomologia y virologia para los 42
municipios del Valle del Cauca;

trabajo conjunto con
las actividades

operativas
contingenciales y de
control del vector que
desarrolla la Unidad
Ejecutora de
Saneamiento del Valle
del Cauca.

Acorde con la situacion
epidemioldgica de las
ETV en el departamento, se hace necesario a través de este
proyecto prevenir la letalidad por chagas, leishmaniasis y
chikungunya, disminuir la letalidad por dengue y malaria, a través de
actividades de auditoria, seguimientos a planes de mejora vy
coordinacion con las autoridades de vigilancia y control a la calidad
de prestacion de servicios de salud, inclusion en la responsabilidad
a las empresas administradoras de planes de beneficio; capacitacion
y actualizacion a los profesionales relacionados con la prestacion de
servicios de salud con evaluacion periédica y seguimiento a las
adherencias a las guias de manejo y protocolos de las ETV.
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Comportamiento de los eventos de vigilancia en
salud publica

Inmunoprevenibles
e Difteria

En la semana epidemiolégica 02 de 2016 no se han notificado
casos probables de difteria; esta distribucion es similar a lo
notificado en el 2014: 0 casos.

e Eventos Supuestamente Atribuidos a la
Vacunacién e Inmunizaciéon (ESAVI)

A semana epidemioldgica 02 de 2016 se ha notificado 1 caso
sospechoso de ESAVI por DPT, con aseguradora Nueva EPS,
procedente de Cali, el cual esta pendiente por clasificacion y
revision por unidad de andlisis. La notificacion de casos de ESAVI
a semana epidemioldgica 2 muestra un descenso del 300 % en
la notificacién con respecto al 2015, en el cual se habia reportado
en el periodo 3 casos. (Ver gréfica 1).

Grafical: Casos de ESAVI notificados, Valle del Cauca, a semana 2
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle
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A nivel nacional el valle aporta el 7.1 % de los casos del pais, en
donde se han notificado 14 casos, otros Departamentos que han
notificado casos son: Tolima, Antioquia, Bogota y Cundinamarca
con el 14.3 %, (dos casos cada uno), Antioquia 14.3%,
Santander, Cauca, Magdalena, Caldas y Meta, con el 7.1 (1 caso
cada uno).

e Meningitis

A semana epidemiolégica 02 de 2016 fueron notificado al Sivigila
dos casos probables de meningitis bacteriana aguda por
Neisseria meningitidis, uno procedente del municipio de
Buenaventura con EPS-S Emssanar, con condicién final muerto,
otro caso notificado en semana 2 notificado por Cartago, con
municipio de procedencia Roldanillo.

La notificacion de casos de meningitis bacterianas a semana
epidemiolégica 2 muestra un aumento del 100 % en la
notificacion con respecto al 2015, en el cual no se habia
reportado casos.

La incidencia para el Valle de meningitis a semana
epidemiolégica 02 de 2016 es de 0,04 casos por 100 000
habitantes muy similar a la nacional 0,039 casos por 100.000
habitantes, en donde se reportaron al SIVIGILA 19 casos de
meningitis bacterianas, otras entidades territoriales que
notificaron casos son Antioquia, Magdalena, Cundinamarca,
Bogotda, Norte de Santander, Bolivar, Cartagena, Sucre, Arauca,
Barranquilla y Meta.

Parotiditis

Para la semana epidemiolégica dos de 2016 se notifico al Sivigila
7 casos de parotiditis, de los cuales el 100 % corresponden a
casos confirmados por clinica. Con relacion al afio 2015, se
evidencia una disminucién del 58.8 %, ya que para la misma
semana epidemiolégica del afio pasado se habian reportado 17
casos. (Ver gréfica 1).
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Grafica 1. Casos de parotiditis notificados, Valle, a semana 02 de 2016
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Un total de 4 municipios notificaron casos de parotiditis en la
semana uno: Cali (4 casos), Alcala, Dagua y Yumbo, con un
caso cada uno.

La tasa de incidencia nacional es de 0.35 casos por 100.000
habitantes (notificados 169 casos); la tasa de incidencia en el
Valle es de 0.08 casos por 100.000 habitantes.

e Pardlisis flacida aguda (PFA)

A la semana epidemiolégica 02 de 2016 no se ha notificado al
Sivigila casos probables de paralisis flacida aguda, esta
notificacion muestra una distribucion similar con respecto al afio
2015 en el cual se habia notificado 0 casos

La tasa de notificacion del Departamento del Valle del Cauca a la
semana 02 es de 0 casos por 100.000 menores de 15 afios,
mucho menor que la tasa para el pais, la cual es de 0.01 caso
por 100.000 menores de 15 afios (la tasa esperada a la semana
epidemiolégica 02 es de 0.04 casos por 100.000 menores de 15
anos).
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e Sarampiony rubéola

A semana epidemioldgica 02 de 2015 no se reportaron casos
sospechosos de sarampidén. La notificacibn muestra un descenso
del 100 % con respecto al 2015, en el cual se reportd 1 caso, se
observa una distribucién similar con respecto al afio 2014 en el
cual no se reportaron casos. (Ver grafica 1).

Grafica 1. Casos sospechosos de sarampion notificados por
semana epidemioldgica, Valle, Semana 02 de 2016
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En Colombia se report6 a semana dos, 38 casos, Por
procedencia, los casos sospechosos fueron reportados por 12
entidades territoriales; Bogota, Cundinamarca, Antioquia,
Santander y Tolima notificaron el 90,4 % de los casos.

A semana dos, en el Valle no se reportaron casos sospechosos
de rubeola. La notificacibn muestra una distribucién similar con
relacion al reporte de los afios 2014 y 2015, en los cuales no se
reportaron casos (ver gréfica 2).

Hasta la semana epidemioldgica 02 de 2016, en Colombia se
reportaron 35 casos de Rubeola.
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Grafica 1. Casos sospechosos de Rubeola notificados por semana
epidemiolégica, Valle, Semana 01 de 2016
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La tasa de notificacion en el Valle, es de 0 casos por 100.000
habitantes, mucho menor que la nacional (0.15 casos por
100.000 habitantes), e igualmente menor a la tasa de notificacion
requerida para la semana 02 de 0.08 casos por 100.000
habitantes.

e Sindrome de rubéola congénita

Hasta la semana epidemioldgica 02 de 201, se realizé notificacion
de un caso sospechoso de sindrome de rubeola congénita
procedente del municipio de Cali, comparado con la misma
semana de 2015, la notificacién de casos muestra aumento del
100 % en la cual no se reportaron casos

Cuarenta y un entidades municipales aun no notifican casos
sospechosos de SRC en el Sivigila.

En Colombia, se reportaron 13 casos sospechosos de sindrome
de rubeola congénita procedentes de Antioquia con

nueve casos, Bogota, Cundinamarca, Risaralda con un caso
cada uno.
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e Tétanos

Tétanos neonatal

En la semana epidemioldgica dos no se notificé casos probables
de tétanos neonatal.

Tétanos accidental

A semana epidemiolégica 02 de 2016 no se notificO casos
probables de tétanos accidental; esto representa una distribuciéon
similar en comparacion con el afio 2015 en el cual igualmente no
se notificaron casos.

En el pais se notific6 un caso confirmado por Clinica del
Departamento de la Guajira.

e Tosferina

Hasta la semana epidemioldgica 02 de 2016 se han notificado 3
casos procedentes del municipio de Cali, se evidencia un
incremento del 33 % en la notificacion con respecto al 2015, en
el cual se report6 dos casos. (Ver gréfica 1).

Gréafica 1. Notificacion de casos de tosferina, Valle, a semana
epidemioldgica 02 de 2016
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A nivel nacional se reportaron 87 casos, con una disminucion
del 35.6 % frente al 2015; el 80 % de los casos (17 casos) se
concentra en ocho entidades territoriales: Bogota 23,8 % (5
casos), Antioquia 14,3 % (3 casos), Cundinamarca, Norte de
Santander y Sucre con el 9,5 % (2 casos) cada uno, Arauca,
Caldas y Cauca con el 4,8 % (un caso) cada uno

e Varicela

Hasta la semana epidemioldgica 02 de 2016 se ha notificado
169 casos de varicela, esta notificacion muestra una disminucion
del 48 % respecto al afio anterior, en el cual se habia reportado
328 casos. A semana 02 la incidencia para el valle es de 3.6
casos por 100.000 habitantes, menor que en el pais es de 4.3
casos por 100.000 habitantes.

Segun el comportamiento en el canal endémico, iniciamos el afio
en zona de éxito. (Ver gréfica 1).

Gréfica 1. Canal endémico de varicela, Valle, a semana epidemioldgica
02 de 2015.
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental.Valle
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Los municipios que notificaron el mayor numero de casos de
varicela a semana epidemiolégica 02 de 2016 son: Cali (49.7%),
Palmira (7.7%), Buenaventura (4.7%), Toro (4.7 %). Los
municipios con la mayor incidencia fueron Toro (48.8 casos por
100.000 hab), Versalles (13.8 casos por 100.000 hab), El Dovio
(11.7 casos por 100.000 hab), Andalucia (11.2 casos por 100.000
hab), Dagua (10.9 casos por 100.000 hab), La Unién (10.6 casos
por 100.000 hab), Alcal& (9.3 casos por 100.000 hab), La Cumbre
(8.6 casos por 100.000 hab). (Ver gréfica 2).

Gréfica 2. Incidencia y numero de casos de varicela; Valle del cauca, a
semana 02 de 2016
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A semana 01 no se han notificado muertes asociadas a varicela.

En semana epidemiolégica 01 se reportaron 10 casos
procedentes del INPEC de Cali.
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Comportamiento de los eventos de vigilancia en
salud publica

ETA

A semana epidemiologica 02 de 2016, se notificaron al Sivigila
24 casos de ETA de los cuales 6 estan involucrados en un brote
ocurrido en el municipio de Cali y otro en el distrito de
Buenaventura. En relacion con el afio anterior para la misma
semana se evidencia una reducciéon 14,3% de casos (28 casos
de ETA).

Grafica 1. Canal endémico 2011 — 2015 de ETA, Valle del Cauca, a
semana epidemiolégica 02, 2016
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A la misma semana del afio 2015 no se habian reportado brotes
de ETA.
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En el municipio del Alcala se reporté un brote de ETA que
involucro 20 personas que enfermaron y fueron atendidas en el
Hospital Local; el evento se present6 en un grupo de turista que

procedian de Medellin - Antioquia quienes viajaron en un plan
turistico al Parque del Café en donde consumieron los alimentos
involucrados en el brote.

(1 Fiebre tifoidea/paratifoidea
A la semana epidemiolégica 02de 2016, no se reportan aln casos
de fiebre tifoidea en el departamento.

[ Hepatitis A
A semana epidemioldgica 02 de 2016 solo se reporta un caso
confirmado por clinica de hepatitis A procedente del municipio de

Cali. No se han reportado brotes ni defunciones adjudicadas a
hepatitis A.
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Comportamiento de los eventos de vigilancia en
salud publica

Z00nosis
Accidente Ofidico

Hasta la semana epidemiologica 2 de 2016 se notificaron al
Sivigila 7 accidentes ofidicos, de los cuales 6 son de procedencia
del Valle del Cauca sobre los cuales se analizara la informacion.
En el afio 2015 a la misma semana se habia reportado 2 casos.
(Gréfica 1).

Gréfica 1. Comportamiento de la notificacion de accidente ofidico, Colombia, a
semana epidemiolégica 2 de 2016
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca 2016.

Acorde a la informacion de la notificacibon a la semana
epidemioldgica 2, Buenaventura, Cali, Jamundi y Obando fueron
los municipios que presentaron notificacion de los casos.

El tratamiento en todos los casos de accidente ofidico debe ser
realizado idealmente en condiciones hospitalarias. Se fundamenta
de forma especifica en la administracién de suero antiofidico para
neutralizar el veneno circulante y el que se esta liberando en el
sitio de la inoculacion, ademas del tratamiento de soporte para las
manifestaciones locales y sistémicas. Solo tres casos fueron
manejados hospitalariamente e igualmente tres recibieron suero
antiofidico.
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A semana 2 se reporta un caso de mortalidad el cual fue analizado
en esta misma semana instaurando plan de mejoramiento.

Vigilancia Integrada de la Rabia Humana

Hasta la semana epidemioldgica 2 de 2016 notificaron al SIVIGILA
296 casos de agresiones por animales potencialmente
trasmisores de rabia o contactos con el virus de la rabia, para el
presente andlisis no se tuvo en cuenta 4 casos de personas
procedentes de departamentos diferentes al Valle del Cauca. Se
evidencia una disminucion de 24.54% en la notificacion de los
casos para este afo, lo cual representa 95 casos (ver grafica 1).

Gréfica 1. Comportamiento de la notificacion de agresiones por animales
potencialmente trasmisores de rabia 0 contactos con el virus de la rabia, a
semana epidemioldgica 2 de 2016
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca 2016.

36 de los 42 municipios del Valle han notificado casos, La mayor
frecuencia por procedencia de casos se encuentran en Cali,
Palmira, Buga, Jamundi, Yumbo y Zarzal. Estos municipios
acumulan el 60.9% de la notificacion del Valle del Cauca.

En relacion con la tasa de incidencia los municipios con mayor
afectacion son Argelia (46.7) Ulloa (36.9), La Cumbre (34.6). En
el Valle del Cauca la tasa de incidencia fue de 6.3 por cada
100.000 habitantes. (Ver grafica 2).
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Gréafica 2. Comportamiento de Incidencia y casos de agresiones por animales
potencialmente trasmisores de rabia o contactos con el virus de la rabia segun
municipios del Valle del Cauca, a semana epidemiolégica 2 de 2016.
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En relacién con la distribucién por edad y sexo se evidencia que
los menores de 10 afios son los méas afectados, La moda son los
9 afios con 14 casos. En cuanto al sexo, la distribucion porcentual
es similar hombres y mujeres (47.6% y 52.4% respectivamente).
En relacion con aseguramiento 52.05% fueron del régimen
contributivo y 35.61% régimen subsidiado. En relacién con el auto
reconocimiento étnico 93.5% se clasificaron como otros.

De cada 10 agresiones, 9.3 son mordedura, 56.16% de las
personas mencionaron que era una agresion no provocada,
67.46% de las lesiones fueron clasificada como Unica y 82.13%
superficiales. El 96.6% de las agresiones o0 contactos son
causados por perros y gatos, especificamente 79.8% y 16.8%
respectivamente. Se
clasificaron como no exposiciones 162 casos de agresiones
(55.5%), como exposiciones leves 99 casos (33.9%), como
exposiciones graves 31 casos (10.6%); por tanto, del total de
casos de pacientes agredidos por animales potencialmente
transmisores de rabia, el 44.5% estuvieron expuestos al virus.

Con relacion al manejo de los casos acorde a la clasificacion
encontrada en la ficha, se encuentran pacientes con necesidad de
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vacuna (8 personas) y necesidad de suero antirrabico (5
personas) a los que no se les aplico la inmunizacion. No menos
importante 8 personas con tratamiento sin necesidad acorde a la
clasificacién dada por el médico, especificamente 3 sueros y 5
vacunas.

Rabia humana. En la semana epidemiolégica 2 se notificaron 2
casos de rabia humana que obedece a error en la digitacion.
Rabia animal. Durante esta semana epidemioldégica no se
confirmaron casos de rabia en animales.

Leptospirosis

Hasta la semana epidemiol6ogica 2 de 2016 se notificaron al
Sivigila 10 casos todos de procedencia del Valle del Cauca. Para
la misma semana epidemiolégica del afio anterior se habian
notificado 33 casos.

Los casos proceden de 5 municipios del Valle del Cauca, en orden
descendente Buga (5), Buenaventura (2), Cali (2), Cartago (1) y
Tulua (1).

Gréafica 1. Comportamiento de la notificacion de Leptospirosis semana
epidemioldgica 2 de 2016
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca 2016.

Para la semana epidemioldgica 2, no se reportan casos de
mortalidad por este evento en el SIVIGILA.
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Comportamiento de los eventos de vigilancia en
salud publica

e VIH/SIDA y muerte por SIDA

A semana epidemiolégica 02 de 2016 se notificaron 22 casos
compatibles con la definicibn para VIH/Sida, para el 2015 se
notificaron 44 casos. Se observa disminucién global de 100% en
la notificacibon para éste afio comparado con el afio
inmediatamente anterior. (Ver grafica 1).

Gréfica 1. Notificacion de VIH/SIDA y muerte por SIDA, Valle, a semana
epidemioldgica 02 de 2016.
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca 2016.

A semana epidemioldgica 02, 21 casos se reportaron con estadio
VIH/Sida y 1 caso aparece con condicion final muerto. No se han
reportado casos de VIH en gestantes, ni casos de transmision
materna infantil, asi como casos de coinfeccidén con Tuberculosis
pulmonar (TB). EI mayor numero de casos notificados para
VIH/Sida Mortalidad se ubica en los municipios de Cali 9 casos
(41%) y 7 casos Palmira (32%). 7 municipios en total realizaron
notificacion para este evento. (Ver Tabla 1).

e Hepatitis B.

Para el 2016 a semana epidemiologica 02 se notificaron 2 casos
compatibles con la definicion de caso para hepatitis B, C, y Delta.
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Dentro de éstos se reporté 1 caso de hepatitis C, se observa una
disminucion del 50% que puede cambiar con el reporte tardio de
casos al sistema. (Ver gréafica 1).

Grafica 1. Tendencia de la notificacidon de hepatitis B, C y Delta, Valle,
semana epidemiolégica 02 de 2016
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca 2016.

Los municipios que notificaron fueron en su orden: Cali 1 caso y
Buga 1 caso. A semana epidemiolégica 02 de 2016, 2 municipios
han realizado notificacion del evento en mencion.

La proporcion de incidencia de hepatitis B a la fecha de corte es
de 0,0 casos por cada 100.000 habitantes. La incidencia por
municipio fue: Buga (0,9 casos por 100.000 habitantes), Cali (0,0
casos por 100.000 habitantes).

Durante la semana epidemiologica 02 no se notificaron muertes
atribuibles a la infeccion por el virus de la Hepatitis B. No se
notificaron muertes secundarias a la infeccion por Hepatitis C.
En el andlisis de las posibles causas de la disminucion en la
notificacion de los eventos, se sugiere el cumplimiento estricto de
las definiciones de casos de Hepatitis B y C, lo cual implica el
proceso completo de confirmacién por laboratorio y la exclusion
de casos sospechosos por criterios clinicos.
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Sifilis Congénita

A semana epidemiolégica 02 del 2016 han sido notificados 4
casos de sifilis congénita que cumplen definicién de caso y a la
misma fecha en 2015 se habian notificado 5 casos, por lo tanto,
se observa disminucién del 25% en la notificacion. Durante la
semana epidemiolégica 02 no se notificaron muertes atribuibles a
este evento. (Ver gréafica 1).

Gréfica 1. Notificacion de casos de sifilis congénita, Valle del Cauca,
a semana epidemioldgica 02 de 2016

Casos a semana 2
2013: 3
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud. Valle 2016.

Los municipios que notificaron el mayor nimero de casos de
sifilis congénita a semana epidemiol6gica 02 de 2016 son: Cali
(75%), Buenaventura (25%. Por incidencia se encuentran:
Buenaventura (0,5 casos por 1000 nacidos vivos), Cali (0,2 casos
por 1000 nacidos vivos) 2).

A semana epidemioldgica 02 la Incidencia de sifilis congénita
para el Valle es de 0,2 casos por 1000 nacidos vivos, y la meta
para 2016 es de 0,5 casos por 1000 nacidos vivos.

Durante la semana epidemiolégica 02 no se notificaron muertes
atribuibles a sifilis congénita.
Sifilis Gestacional

A semana epidemiolégica 02 del 2016 han sido notificados 15
casos de sifilis gestacional que cumplen definicion de caso y a
la misma fecha en 2015 se habia notificado 19 casos, se
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observa una disminucién del 26% en la notificacion (ver grafica
1).

Gréafica 1. Notificacion de casos de sifilis gestacional, Valle del Cauca, a semana
epidemiolégica 02 de 2016
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud. Valle

Los municipios que notificaron los casos de sifilis gestacional a
semana epidemiolégica 02 de 2016 son: Cali (47%), Buenaventura
(20%), Palmira (13%), Jamundi, Pradera y Tulua (7%).

Por incidencia se encuentran: Pradera (4,4 casos por 1000
nacidos vivos), Jamundi (1,6 casos por 1000 Nacidos vivos),
Buenaventura (1,4 casos por 1000 nacidos vivos, Palmira (1,2 por
1000 nacidos vivos), Tulua (0,9 casos por 1000 nacidos vivos),
Cali (0,5 casos por 1000 nacidos vivos), (Ver gréfica 2).

A semana epidemiol6gica 02 de 2016, 5 municipios realizaron la
notificacion del evento en mencion.

Gréfica 2. Incidencia y nimero de casos de sifilis gestacional, Valle del
Cauca, a semana epidemioldgica 02 de 2016

Nidmero de Casos

- >
| _ | | . I . 0,0
BUENAVENTURA PRADERA JAMUNDI PALMIRA TULUA cau Total

— CASOS | 3 1 1 2 1 7 15
- Incidencia 14 44 16 12 09 05 06

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud del Valle. 2016 DANE Nacimientos
proyeccion 2016, actualizado 30 septiembre 2016.
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Comportamiento de los eventos de vigilancia en
salud publica

Enfermedades no Transmisibles

Céancer Infantil

En el Valle del Cauca, durante el 2016, se continué con la
vigilancia rutinaria de las leucemias agudas mieloide y linfoide;
evento que a partir del 11 de junio de 2014 amplia su espectro,
con el aumento de 12 categorias, incorporando en el afio en curso
la ficha cédigo 115.

A segunda semana epidemioldgica de 2016 fueron notificados al
Sivigila 8 casos en menores de 18 afios, 6 casos (75.00%)
residian en el Valle del Cauca, A 2015 se habian notificado 4
casos para el departamento.

Grafica 1. Comportamiento de la notificacién de cancer infantil, Valle del cauca
a semana epidemioldgica 2 de 2015y 2016
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A A | A
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Numero de casos

1 3 57 9111315171921232527293133353739414345474951

. . A — 2016
Semana Epidemiologica

2015

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca 2015 y
2016

De los casos reportados en los afios 2015 y 2016 segun
categorias de notificacién (nuevo caso, recaida y mortalidad) las
cuales no son mutuamente excluyentes, se encontraron que el
100% vy el 83,33% son casos huevos respectivamentey el 16,67
% para 2016 presentaron recaida.
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Con relacion al tipo de vinculacion al sistema de seguridad social
al momento de la notificacion en el 2015 el 75,0 % (3) se
encuentran afiliados al régimen contributivo y el 25,0% (1) al
especial. En el 2016 el 66,7 % (4) estan afiliados al régimen
contributivo y el 33,3% (2) al subsidiado.

Del total de los casos durante los dos afios a la segunda semana
epidemioldgica se evidencia un aumento del 50,0% (2), para el
2015 el diagnostico con mayor numero de caso fue los Tumores
6seos malignos (50,0%) y las leucemias linfoides Aguda (33,33)
para 2016. (Ver grafica 2).

Grafica 2. Nimero de casos segun tipo de cancer infantil notificados al
SIVIGILA, Valle del Cauca a semana epidemiolégica 2 de 2015 y 2016

Otras neoplasias malignas no especificos

Tumores epiteliales malignos y melanomas

Tumores germinales, trofoblasticos y otros gonadales e 1
Sarcomas de tejidos blandos y extradseos

B e —————

Tumores hepaticos

Tumores renales

Retinoblastoma

Diagnostico

Neuroblastoma y otros tumores de células nerviosas
Tumores del sistema nervioso central

Linfomas y neoplasias reticuloendoteliales

Otras leucemias

Leucemias Mieloides agudas 1

Leucemia Linfoide Aguda — 1
[0} 1 2 3
Nimero de casos

2016 = 2015

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, VValle del Cauca 2015 y 2016

A nivel de mortalidad, de los casos reportados al SIVIGILA a
segunda semana no se notificaron o ajustaron caso por esta
causa.
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e Violencia de género

Hasta la semana epidemioldgica 2 de 2016 se han notificado
186 casos de violencia, eliminando los 2 casos procedentes
fuera del Valle, quedan 184. De estos, el 72,28% (133/184) se
presenté en mujeres y el resto en hombres (razén de 2,6). El
17,39% (39/184) de la violencia fue en nifios y nifias menores
de 10 afios, el 22,83% (42/184) en adolescentes de 10 a 19
afos y el 59,78% en poblacién mayor de 19 afios (110/184).

De los 184 casos de violencia de género, el 71,74% (132/184)
fueron por violencia fisica, el 16,85% (31/184) por violencia
sexual, 5,98% (11/184) por negligencia y abandono y el 5,43%
(10/184) por violencia psicolégica.

El grupo de edad de menores de cinco afios presentd el mayor
namero de casos en cuanto a negligencia y abandono; la
violencia fisica se observé con mayor frecuencia en los grupos
de 19 a 33 afios y la violencia sexual en el grupo de 5 a 13
afios (ver grafica 1)

Gréfica 1. Distribucién de los tipos de violencia de género segun
grupos de edad, Procedencia Valle del Cauca, a semana 2, 2016

30
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o
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=
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2
) d>-_ il hillohi
< 5A|9A | 14-|19-|24-| 29- | 34- | 40- | 45- | 50- | 55- | 60- |65y
8 | 13|18 |23 |28 33|39 |44 |49 | 54|59 |64 mas
M Viol. Fisica 5 4 111 16 |16 |20 |28 | 7 7 9 4 1 3 1
M Psicoldgica i1/0/{1/1/1{1}2|1|1|0|0|0|0]|1
" Negligy abandono| 9 | 2 | 0| 0| 0|0|O0|O0|0|/0 0|0 0O
Viol Sexual 5 6 9 4 1 3 1 2 0 0 0 0 0 0

Fuente: Sivigila, Valle del Cauca
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Tablal. Incidencia de violencia de género por sexo y edad,
procedencia Valle del Cauca, a semana epidemiolégica 2, 2016

MUJERES HOMBRES
Incidencia Incidencia
GRUPOS DE por por o
EDAD (afios) "  100.000 " 100000 RR IC 95%
habitantes habitantes
O0a9 15 4,2 17 4,6 0,92 0,51-1,52
10a19 35 9,6 7 1,8 5,20 3,61-7,22
20 y mas 83 4,9 27 1,8 2,75 2,19 - 3,41
Total general 133 55 51 2,3 2,45 2,05 -2,90

Fuente: Sivigila, Valle del Cauca

Hasta la semana 2 no se notificaron casos donde el
mecanismo utilizado fueron sustancias corrosivas (&cido,
alcalis) con tipo de lesién quemadura.

Se lleva acumulado un total de 1 caso sospechoso de muerte,
este ocurri6 en el municipio de Cali, por negligencia y
abandono, en un menor de 4 afos. La presunta causante fue
la madre.



'
—
c
2
o]
S
<
®)
(@)
%]
2
e

Comportamiento de los eventos de vigilancia
en salud publica

Factores de Riesgo Ambiental

e Intoxicaciones por sustancias quimicas

Hasta la semana epidemiolégica 2 del afio 2016 se han
notificado 72 casos de intoxicaciones por sustancias
gquimicas, al sistema de vigilancia en Salud publica (Sivigila)
del Valle del Cauca. Eliminando 3 casos de procedentes de
fuera del Valle, quedan 69 casos. Para el afio 2015 con corte
a esta misma semana, se habian notificado 73 casos lo que
representa una disminucion del 5,5% en la notificacion
acumulada de casos (ver grafica 1)

Gréfica 1. Notificacion de intoxicaciones por sustancias quimicas por
semana epidemiolégica, Valle del Cauca, 2016

120 Casos.a semaha 2

2014:73
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§ 2016: 69
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1 5 9 1317212529333741454953
Semana Epidemiologica
Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud del Valle del Cauca

En promedio se han notificado 34,5 casos de intoxicaciones
por sustancias quimicas por semana epidemiologica durante
el 2016. Para la semana epidemioldgica 2 se notificaron 26
casos. A continuacion, se presenta el niumero de casos
acumulados notificados hasta la semana epidemioldgica 2
(69) y solo para semana 2, asi como su respectiva incidencia
por 100.000 habitantes. De forma acumulada, el mayor
namero de casos de intoxicaciones esta dado por el grupo de

Semana epidemiolégica nimero 02 de 2016 (03 enero — 16 enero) Pag. 13

medicamentos (23 casos), y plaguicidas (21 casos), le siguen
otras sustancias quimicas (13 casos) Yy sustancias

psicoactivas (8) (ver tabla 1).
Tabla 1. Casos de intoxicaciones por sustancias quimicas, Procedencia
Valle del Cauca, semana epidemioldgica 2 de 2016

Casos |Incidencia | Casos |Incidencia

Evento a por de por
semana| 100.000 |[semana| 100.000

2 habitantes 2 habitantes
Medicamentos 23 0,49 5 0,11
Plaguicidas 21 0,45 9 0,19
Otras sustancias Quimicas 13 0,28 6 0,13
Sustancias psicoactivas 8 0,17 5 0,11
Solventes 2 0,04 1 0,02
Gases 1 0,02 0 0,00
Metanol 1 0,02 0 0,00
Metales 0 0,00 0 0,00
Total 69 1,48 26 0,56

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud del Valle del Cauca

Reincidencias

Hasta la semana epidemioldgica 2 no se han identificado
reincidentes en el mismo afio 2016.

e Intoxicaciones con intencionalidad suicida

En la semana epidemioldgica 2, se reportaron al Sivigila 8
casos de intoxicaciones con intencionalidad suicida
procedentes del Valle del Cauca, el acumulado a esta semana
es de 32 casos de los cuales el 59,38% (19) fueron
intoxicaciones por medicamentos, 28,13% (9) intoxicaciones
por plaguicidas, 9,38% (3) por otras sustancias quimicas,
3,13% (1) por metanol (ver tabla 1).



Semana epidemiolégica nimero 02 de 2016 (03 enero — 16 enero) Pag. 14
Gréfica 1. Intoxicaciones con intencionalidad suicida por semana

ePidemig’ggica (casos), Procedencia Valle del Cauca, 2016 Segun éarea de residencia, 31 (97%) ocurrieron en cabecera
municipal, y 1 (3%) en rural disperso. Los medicamentos aportan
25 58% de los casos en cabeceras municipales y el caso del area
2 rural disperso también fue por medicamentos (ver tabla 1)
(72} 20 .
©
3 Tabla 1. Intoxicaciones con intencionalidad suicida por tipo de intoxicacion y
'g 15 - area de residencia, Valle del Cauca, semana epidemioldgica 2, 2016
] Cabecera | Centro Rural Total
g 10 - municipal | Poblado | Disperso
2 .
5 | Medicamentos 18 0 1 19
Plaguicidas 9 0 0 9
0 - Otras sustancias Quimicas 3 0 0 3
1 2
T Semana Epidemiologica Solventes 0 0 0 0
= Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud del Valle del Cauca Sustancias psicoactivas 0 0 0 0
Q Metanol 1 0 0 1
g El 18,75% (6) _d_e _Ias intoxicaciones con,intencionalidad suicida Gases 0 0 0 0
< reportadas al Sivigila, se presentaron en jévenes entre los 15 y los Metales 0 0 0 0
o 19 afios, esa misma frecuencia la tuvo el grupo de 20 a 24 afos, Total general 31 0 1 32
0
% estos d,O.S grupos representan el 37,5% de los casos reportados Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud del Valle del Cauca
3 (ver gréfica 2).
o Gréfica 2. Intoxicaciones con intencionalidad suicida por semana _EI mL_JnICIp_IO de _(?a“ r_epresenta el 53% de los casos con
epidemiolégica, Valle del Cauca, 2016 intencionalidad suicida, siguen: Buenaventura con 4 casos (13%),
La Unidn 3 casos (9%), Palmira 3 casos (9%), Tulua con 2 casos
7 .
(6%) y Buga, Cartago y Pradera con un (1) caso respectivamente
6
2 Un 9,38% de estos casos se encuentran no afiliados al Sistema
8 General de Seguridad Social en Salud (3 casos). El 34% de los
o 4 casos con intencionalidad suicida fueron hospitalizados (11
° 5 casos), el 21% (7) fueron clasificados como afrodescendientes.
()
£
3 2 Los productos utilizados con mayor frecuencia para
1 autolesionarse son: Acetaminofén (4 casos), Amitriptilina y
I I Carbamazepina con 2 casos respectivamente.
0 5A9 10A|15A 20A 25A|30A|35A 40A|45A|50A 55A|60A|65A|70A 75Y
14 | 19 | 24 | 29 | 34 | 39 | 44 | 49 54 | 59 | 64 | 69 | 74 |MAS
mCasos| O 3 6 6 5 5 3 1 1 0 1 0 0 1 0

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud del Valle del Cauca
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Comportamiento de los eventos de vigilancia en
salud publica

Estadisticas Vitales

Nacimientos

En la base de datos de la plataforma RUAF ND, en el periodo de
enero 16 se han ingresado 2123 certificados de nacimientos. (Ver
tabla 1).

En los 5 primeros municipios se generd el 94,04% de los
nacimientos se registraron por los municipios de Cali, Palmira,
Tulud, Buenaventura y Buga.

Una de las variables que presenta mayor dificultad a la hora del
diligenciamiento es la Hemoclasificacion del total de certificados
ingresados bajo la condicién de haber nacido en Institucion de
Salud, 45 no cuentan con esta variable lo que representa el 2.11
% del total de los nacimientos. Los municipios con mayor aporte
son: Cali (22), Cartago (6), Tulua (3)

Defunciones

El proceso de las Defunciones en la plataforma RUAF ND, esta
ligado a las mortalidades de causa natural, pues las muertes de
causa externa van al sistema del SIRDEC del Instituto Nacional
de Medicina Legal y Ciencias Forenses.

A enero 16 del 2016, se habian certificado 1136 defunciones,
estas se distribuyeron asi: 911 de Muerte no fetal y 225 de muerte
fetal. Los cinco municipios que mayor numero de casos de
mortalidad fetal y no fetal registran son Cali (804), Palmira (72),
Tulua (67), Buenaventura (46) y Buga (42)

Las muertes fetales que se ingresaron al sistema fueron 106, los
principales municipios a portantes son: Cali (185), Tulua (17),
Buenaventura (13) y Palmira (7).
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Tabla 1. Distribucion de los Nacimientos por Municipio de Ocurrencia
registrados en el Valle del Cauca, con corte al 1 al 16 de enero de 2016.

Municpio de X .
. Frecuencia Porcentaje
Ocurrencia

CALI 1377 64,86
PALMIRA 209 9,84
TULUA 172 8,10
BUENAVENT URA 151 7,11

BUGA 88 4,15
CARTAGO 29 1,37
ROLDANILLO 15 0,71

SEVILLA 12 0,57
JAMUNDI 9 0,42
CAICEDONIA 5 0,24
ZARZAL 5 0,24
CALIMA 5 0,24
ANSERMANUEVO 5 0,24
EL CERRITO 4 0,19
FLORIDA 4 0,19
DAGUA 3 0,14
LAUNION 3 0,14
TORO 3 0,14
GINEBRA 3 0,14
REST REPO 3 0,14
TRUJILLO 2 0,09
EL CAIRO 2 0,09
VERSALLES 2 0,09
EL AGUILA 2 0,09
ARGELIA 2 0,09
BOLIVAR 1 0,05
ULLOA 1 0,05
CANDELARIA 1 0,05
ALCALA 1 0,05
LA CUMBRE 1 0,05
ANDALUCIA 1 0,05
EL DOVIO 1 0,05
PRADERA 1 0,05

T otal general 2123

Fuente: Plataforma RUAF ND
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Tabla 2. Distribucion de las Mortalidad fetal y no fetal segin municipio
de ocurrencia; Valle del Cauca, con corte al 1 al 16 enero 2016.

Municpio de
Ocurrencia

CALI 185 619 804
PALMIRA 7 72
TULUA 17 66
BUENAVENT URA 13 46
BUGA 2 42
CARTAGO 23
YUMBO

DAGUA
RESTREPO
CAICEDONIA
GINEBRA

EL CERRITO
JAMUNDI
LAUNION
ZARZAL

SEVILLA
ROLDANILLO
VERSALLES
ANDALUCIA
FLORIDA
BUGALAGRANDE
ALCALA
OBANDO
PRADERA 1
EL AGUILA
YOTOCO

VIJES

ULLOA
ANSERMANUEVO
CALIMA

RIOFRIO

T otal general 225

Fetal No Fetal Frecuencia
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Fuente: Plataforma RUAF ND

Indicadores del sistema RUAF ND

El sistema RUAF ND se mide a través de la calidad y la
oportunidad de la informacion.

La Calidad de la Informacion se relaciona con el grado de
sensibilizacion y capacitacion del recurso humano para registrar

! Direccion de Censos y Demografia del 2008 Manual de Critica. Certificados de Nacido
Vivo y de Defuncién - EEVV
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los datos de manera consistente, valida y confiable, asi como el
desconocimiento del correcto diligenciamiento?! del certificado de
nacido vivo y de defunciones. Esto conlleva a problemas de
calidad en registros incompletos, por lo cual es necesario
identificar la(s) variable(s) con menor o de dificil registro y
establecer las razones que determinan dicha condicién o patron,
para lo cual es necesario hacer mayor seguimiento y control por
parte del responsable de esta labor quien generalmente, es el
profesional con el rol Estadistico Vital de las EEVV de la
institucion.

En el Indicador de Oportunidad la parte operativa consiste en
tomar la fecha de expedicién del Certificado menos Fecha de la
Defuncién o Del Nacimiento, esta resta debe quedar en términos
de dias, y seran inoportunos aquellos certificados que estén por
encima de 2 dias; en otras palabras, se tiene en cuenta el ingreso
de certificados a la base de datos RUAF N-D, en las primeras 24
horas, después de ocurrido el hecho vital, segun Manual de
Gestion de ministerio de salud y proteccién social

La calidad del diligenciamiento del certificado de Defuncién esta
en un nivel alto (96.8%), pero los problemas con las cusas de
defuncion, orden cronolégico de la muerte, uso de siglas y
abreviaturas son los problemas mas claros. Ver tabla 4

Tabla N 4. Indicadores del sistema RUAF para nacimientos y
defunciones. Enero 16 de 2016

Indicador Nacimiento | Defuncion
Calidad 97,9% 96.8%
Oportunidad 89.8% 81,76%

Fuente: Plataforma RUAF ND

La oportunidad se esté viendo seriamente afectada por que los
médicos no estan ingresando la informacion dentro de las 24
horas de ocurrido el hecho vital.
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