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Premiacion Concurso Campaifia de

Prevencion de Lesiones por Polvora

El pasado miércoles 9 de diciembre la Secretaria
Departamental de Salud del Valle hizo entrega de los
premios a los ganadores del concurso “Campafa de
Prevencion de Lesiones por Pdlvora”, donde participaron 20
colegios de diferentes municipios del Valle del Cauca. En el
acto protocolario asistieron el Secretario de Salud, Fernando
Gutiérrez Gutiérrez, la Subsecretaria de Salud Publica, Maria
Cristina Lesmes Duque, el Subsecretario de Gestion Integral
de Recursos, Leonardo Angel, rectores, alumnos y padres de
familias de los colegios ganadores.

Cada alumno recibi6 de parte de la Secretaria de Salud, una
tablet y el reconocimiento de la pieza publicitaria con la que
participo; afiches que fueron distribuidos en toda la regién del
Valle a entidades como el ICBF, Policia, Secretarias de
Salud municipal, Secretarias de Educacion municipal,
Hospitales y Oficina de Gestion del Riesgo de Cali.

Las instituciones ganadoras fueron:

Institucién Educativa Leocadio Salazar, Institucién Educativa
Maria Inmaculada Concepcién, Institucion Educativa San
José.
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SIVIGILA

Los Lineamientos para la vigilancia y control en salud
publica 2015 establecen que:

Todos los integrantes del Sistema de vigilancia
en salud publica, que generen informacion de
interés, deberan efectuar la notificacion de aquellos
eventos de reporte obligatorio definidos en los
modelos y protocolos de vigilancia, dentro de los
términos de estructura de datos, responsabilidad,
clasificacion, periodicidad y destino sefialados en los
mismos, y observando los estandares de calidad,
veracidad y oportunidad de la informacion notificada.

De esta manera, las Unidades Notificadoras Departamentales
y Distritales (UND), Unidades Notificadoras Municipales
(UNM) y las Unidades Primarias Generadoras del Dato
(UPGD) deben efectuar el envio de la notificacién al correo
y en los horarios establecidos segun la figura:
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Notificacion semanal de EISP
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Cumplimiento En La Notificacion Semana
Epidemiolégica N° 48

El resultado del procesamiento y analisis de los datos
recibidos semanalmente es expuesto en el presente boletin.
La informacion aqui contenida esta sujeta a los ajustes que
se presenten en cada semana epidemioldgica.

La notificacion recibida por la Secretaria de Salud
Departamental, correspondiente a la semana epidemioldgica
48 de 2015, fue del 100 % para las unidades notificadoras
municipales (42 UNM notificaron).

El reporte de las unidades notificadoras municipales (UPGD)
a nivel municipal fue del 84% (326 UPGD de 383 UPGD),
aumenté con respecto a la semana anterior. En
consecuencia, el departamento no cumplié la meta de 86 %
en la notificacion semanal por UPGD.

Para esta semana, los municipios de Tulua, Palmira,
Roldanillo, Jamundi, Yumbo, Cali, Pradera, Buenaventura,



Caicedonia, La Unién, Buga, Ginebra presentan un
porcentaje inferior a la meta establecida. (Ver mapa 1).

Mapa 1. Cumplimiento de la notificacion por UNM, Colombia, semana
Epidemiolédgica 48 de 2015
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Fuente: SIVIGILA Departamental

Para esta semana el porcentaje de silencio en el Valle del
Cauca fue del 14%, lo que lo clasifica como riesgo MEDIO.
El 86% de las entidades municipales no presentaron UPGD
en silencio epidemiol6gico, es decir cumplieron con el
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horario de notificacion de reportar los dias martes antes de
las 3 PM. En riesgo alto se encuentra La Cumbre, Pradera,
Guacari, Tulua, Sevilla, Obando (Ver mapa 2).

Mapa 2. Distribucién geografica del riesgo segun proporcion de
municipios en silencio epidemioldgico para el Valle del Cauca,
semana epidemioldgica 48 de 2015
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Comportamiento de los eventos de vigilancia en
salud publica

Inmunoprevenibles
e Difteria

Hasta la semana epidemioldgica 48 de 2015 se ha notificado
un caso probable de difteria; procedente del municipio de
Cali, este caso fue notificado en semana 13, el cual se
descarta por laboratorio

e Eventos Supuestamente Atribuidos a la
Vacunacion e Inmunizacion (ESAVI)

A la semana epidemiolégica 48 de 2015 se ha notificado 45
casos sospechosos de ESAVI, de los cuales de descartan 18
casos, para un total de 27 casos sospechosos, La
notificacion de casos de ESAVI a semana epidemioldgica 48
muestra una disminucion del 33 % en la notificacion con
respecto al 2014, en el cual se habia reportado en el periodo
36 casos. (Ver gréfica 1).

Grafical: Casos de ESAVI notificados, Valle del Cauca, a semana
48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle
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A nivel nacional el valle aporta el 6,1 % de los casos del pais,
ocupando el cuarto lugar en notificacion, después de Bogota,
Bolivar y Antioquia.

Los municipios con mayor numero de casos de Esavi
notificados fueron en su orden: Tulua (37%), Cali (25,9%) y
Guacari (7,4 %); durante la semana 47 se reportaron tres
casos de ESAVI procedentes de los municipios de Cali (2
casos) y Riofrio (1 caso), en semana 48 no se reportaron
casos. (Ver tabla 1).

Tabla 1. Porcentaje de procedencia de los casos sospechosos de ESAVI,
Valle, a semana epidemiolégica 48 de 2015

nmun_proce Grave Leve Total %
TULUA 9 1 10 37,0
CALI 6 1 7 25,9
GUACARI 2 2 7,4
CAICEDONIA 0 1 1 3,7
DARIEN 0 1 1 3,7
JAMUNDI 1 1 3,7
LA UNION 0 1 1 3,7
PALMIRA 0 1 1 3,7
RIOFRIO 0 1 1 3,7
ROLDANILLO 0 1 1 3,7
ZARZAL 1 1 3,7
TOTAL 19 8 27 100,0

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle

Del total de casos notificados el 70,4 % (19 casos) se
clasifica inicialmente como casos graves; de acuerdo con los
criterios de clasificacion final para el evento 5 casos se
relacionan con la vacuna, 7 casos se relacionan con el
programa de vacunacion, 1 caso no fue concluyente, 2 casos
coincidente y 4 casos se encuentran pendientes de clasificar
de acuerdo con las unidades de andlisis que realicen las
Direcciones Locales Municipales, con acompafamiento de la
Direccion Departamental de Salud.
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El 29,6 % ( 8 casos) de los casos notificados se clasifican
inicialmente como leves, de acuerdo con los criterios de
clasificacién final para el evento, 5 casos se relacionan con
la vacuna y son reacciones esperadas posterior a la
administracion de vacunas, se presentan dentro de las
primeras 48 a 72 horas tienen un prondstico benigno, 2
casos se relacionan con el programa de vacunaciéon y un
caso se encuentran pendiente por clasificar de acuerdo con
los ajustes que realicen las Direcciones Municipales de
Salud.

Los biol6gicos con mayor nimero de casos reportados de
ESAVI grave son en su orden: Pentavalente, BCG, influenza
y Dpto. (Ver Grafica 2)

Gréfica 2. Distribucion de casos de ESAVI aguda clasificados como
Grave, segun Biolégico involucrado, Valle a semana
epidemiolégica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle

En lo que va corrido del afio se han notificado en el
SIVIGILA 1 muerte por ESAVI, en la semana 21 notificado
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por el municipio de Cali, el cual estd se clasifico como
coincidente.

e Meningitis

Hasta la semana epidemiolégica 48 de 2015 fueron
notificados al Sivigila 59 casos de meningitis bacteriana
aguda, de los cuales 52 tenian como departamento de
procedencia Valle, de estos 11 (21%) casos descartados por
laboratorio quedando un total de 41 casos.

De estos 41 casos, 22 (53,6%) corresponden a casos
probables, 19 (46,3%) corresponden a casos confirmados
por laboratorio. La notificacibn de casos de meningitis
bacterianas a semana epidemiolégica 47 muestra un
aumento del 51 % en la notificacion con respecto al 2014, en
el cual se habia reportado 20 casos. (Ver gréfica 1).

Grafical: Casos de Meningitis Bacteriana notificados, Valle del
Cauca, a semana 48 de 2015

7 A semana 48
2012:20
6 2013: 22
» 2014: 20 2015
o 2015: 41
g 5 Incremento: 51 %
Q
o 4
T 2014
23
£
s 2
2 — 2013
1 .
O TTTTTTTTITTT T T T I I T T I IT I I I T T I rTToIrTT e T T rTTrrnm
1 4 7101316192225283134374043464952 2012
Semana Epidemiologica

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle

En semana 47 se reportd un caso probable de meningitis
bacteriana por Streptoccoccus pneumoniae (Neumococo),
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notificado por el municipio de Cali, en semana 48 no se
reportaron casos de meningitis bacteriana.

A nivel nacional el valle aporta el 10.4 % de los casos del
pais, ocupando el tercer lugar en notificacion, después de
Antioquia y Bogotd, La incidencia nacional de meningitis a
semana epidemiolégica 48 de 2015 es de 0,8 casos por 100
000 habitantes y para el Valle del Cauca la incidencia es de
0,9 casos por 100.000 habitantes

De acuerdo con el tipo de agente, la distribuciébn de
meningitis bacterianas notificadas como probables vy
confrmadas a semana epidemioldgica 48 de 2015 es:
meningitis por Neisseria meningitidis 10 (24 %), meningitis
por Streptococcus pneumoniae 9 (22%), meningitis por
Haemophilus influenzae 6 (15 %) y meningitis por otros
agentes 16 (39%) (Ver grafica 1).

Gréfica 2. Distribucion de casos de meningitis bacteriana aguda
segln agente bacteriano, Valle a semana epidemioldgica 48 de
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meningitidis (Meningococo) y meningitis por Streptoccoccus
pneumoniae son los que registran el mayor nimero de casos
(ver tabla 1).

Tabla 1. Distribucidn de casos confirmados y probables de meningitis por
municipio de procedencia, Valle del Cauca, a semana epidemiolégica 48

2015
18
w 16
2 14
S 12
L 10
o 8
g 6
E 4
z 2
0
2013 2014 2015
Ao

B Neisseria meningitidis (Meningococo)
B Haemophillus Influenzae (Hi)
I Streptoccoccus pneumoniae (Neumococo)

de 2015
Haemophillu Neisseria Streptoccoccu
- P meningitidis | Otro P . Tota | Tas
Municipio s Influenzae . s pneumoniae %
. (Meningococ s | a
(Hi) 0) (Neumococo)
CALI 4 6 10 7 27 1,1 | 65,9
PALMIRA 1 2 1 4 1,3 | 98
TULUA 1 1 1 3 1,4 7,3
BUENAVENTUR
A 1 1 2 05| 49
FLORIDA 1 1 2 34| 49
ANSERMANUEV
0 1 1 51| 24
CARTAGO 1 1 08 | 24
SAN PEDRO 1 1 55| 24
100,
TOTAL 6 10 16 9 41 | 0,9 0

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle

Los municipios de procedencia con el mayor numero de
casos notificados son Cali, Palmira, Tulud y Buenaventura,
meningitis por otros agentes, meningitis por Neisseria

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle

En lo que va corrido del afio se han notificado en el
SIVIGILA 6 muertes confirmadas por meningitis por
Streptococcus pneumoniae, con municipio de procedencia
Cali (2 casos, uno en semana 8 y en semana 30), Palmira
(1 caso en semana 26) y Tulua (1 caso en semana 33y 1
en semana 46 no ajustado en la base como muerto ) y
cinco casos de mortalidad por otros agentes bacterianos
notificados por Palmira ( 2 casos, uno en semana 36 y en
semana 37), Cali (un caso en semana 36 ), Florida ( uno
en semana 45, notificado por Cali ), San Pedro ( uno
notificado en semana 46 por Tulua ).
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e Parotiditis

Hasta la semana epidemioldgica 48 de 2015 se notificaron al
Sivigila 369 casos de parotiditis, de los cuales 351 proceden
del Valle, de estos 3 (0,8 %) fueron casos descartados por
error de digitacion quedando 348 (99%) casos confirmados
por clinica. Con relacién al afio 2014, se evidencia una
disminucion del 15%, ya que para la misma semana
epidemiolégica se habia reportado 402 casos, comparando
con los ultimos tres afios se observa un aumento subito de
casos en semana 39, el municipio que presento aumento en
la notificacion fue Cali, el barrio que presenta el mayor
namero de Casos es Napoles, seguido de Siloé. Se reportd
un brote en Cali en Sanidad militar desde la semana 2 hasta
la semana 28, con un total de 30 casos, y en las semanas 38
y 46 el hospital Militar regional de Occidente reporta en estas
semanas un caso. (Ver gréafica 1).

Grafica 1. Casos de parotiditis notificados, Valle, a semana 48 de

Semana Epidemiolégica 48 de 2015 (29 Nov.- 05 Dic.) Pagina 7

Tabla 1. Casos de parotiditis notificados segun entidad territorial de
procedencia, Valle, a semana epidemiolégica 48 de 2015

2015
20 Casos a semana 48
2012:259
2013:373
(%) 2014: 402
2 15 A 5348
8 % Decremento; 15
p w2015
© 10 -
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£
3 5 —2013
2
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Semana Epidemiologica

nmun_proce Total Tasa %

CALI 249 10,5 71,6
PALMIRA 13 4,3 3,7
YUMBO 13 11,1 3,7
BUENAVENTURA 12 3,0 3,4
ZARZAL 11 24,3 3,2
CANDELARIA 5 6,1 14
LA CUMBRE 5 43,4 14
JAMUNDI 4 3,3 11
LA UNION 4 10,6 1,1
BUGA 3 2,6 0,9
FLORIDA 3 52 0,9
PRADERA 3 54 0,9
TULUA 3 14 0,9
YOTOCO 3 18,4 0,9
ALCALA 2 9,4 0,6
EL AGUILA 2 18,1 0,6
EL CAIRO 2 20,0 0,6
ROLDANILLO 2 6,1 0,6
VERSALLES 2 27,7 0,6
BUGALAGRANDE 1 4,7 0,3
CARTAGO 1 0,8 0,3
DAGUA 1 2,7 0,3
EL DOVIO 1 11,8 0,3
OBANDO 1 6,7 0,3
RIOFRIO 1 6,8 0,3
VIJES 1 9,1 0,3
total 348 7,5 100,0

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle

El 71.6 % de los casos tenian como municipio de
procedencia Cali, Seguido de Palmira (3.7%), Yumbo (3.7%),
Buenaventura (3.45) y Zarzal (3.2%). (Ver tabla 1).

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle

A nivel nacional el valle aporta el 5,6 % de los casos del pais,
ocupando el cuarto lugar en notificacion, después de Bogota,
Antioquia y Cundinamarca, la tasa de incidencia nacional es
de 11,9 casos por 100.000 habitantes; la tasa de incidencia
en el Valle es de 7.5 casos por 100.000 habitantes.
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Los grupos de edad con mayor porcentaje de casos estan en
el rango de 1 a 9 afos (43,15 %), la tasa de incidencia en
menores de 5 afios es de 21.43 casos por 100.000 menores
de 5 afios ( meta esperada 0 ), los municipios que
presentaron las tasas de incidencia mas altas en este grupo
de edad son: Yotoco (161 casos por 100.000 menores de 5
afios), La Cumbre (114 casos por 100.000 menores de 5
afios y Obando ( 68 casos por 100.000 menores de 5 afos);
otros municipios que presentan casos en menores de 5 afios
son: Yumbo (64,4 casos por 100.000 menores de 5 afnos),
Florida (58 casos por 100.000 menores de 5 afios),
Roldanillo ( 38 casos por 100.000 menores de 5 afos),
Candelaria (32 casos por 100.000 menores de 5 afios ), La
Union (32 casos por 100.000 menores de 5 afios), Cali (27
casos por 100.000 menores de 5 afios), Zarzal (27 casos por
100.000 menores de 5 afos), Buga ( 25 casos por 100.000
menores de 5 afos), Buenaventura (11 casos por 100.000
menores de 5 afios) ,Cartago (9,9 casos por 100.000
menores de 5 afios), Palmira (9,5 casos por 100.000
menores de 5 afios) y Tulua (6,1 casos por 100.000 menores
de 5 afos).

Un total de 26 municipios reportaron casos de parotiditis
hasta la semana epidemiolégica 48; en semana 48 se
reportaron cinco casos parotiditis, 3 casos notificados por
Cali, uno con procedencia la Unién y uno por el municipio de
Yumbo.

e Paralisis flacida aguda (PFA)

Hasta la semana epidemioldgica 48 de 2015 se ha notificado
al Sivigila 2 casos probables de pardlisis flacida aguda, esta
Notificacibn muestra una disminucion del 300% con respecto
al afio 2014 en el cual se habia notificado 8 casos (ver
grafico 1).
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Gréfica 1. Casos probables de PFA notificados, Valle, a semana
epidemiolégica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle

La tasa de notificacion a la semana 48 es de 0,18 casos por
100.000 menores de 15 afios, mucho menor que la tasa para
el pais, la cual es de 0,98 casos por 100.000 menores de 15
afos (la tasa esperada a la semana epidemioldgica 48 es de
0,92). Los municipios que para esta semana superan o
alcanzan la tasa de notificacion esperada son Cartago y
Buenaventura

A semana 48 no se han notificado casos probables de
paralisis flacida, 40 municipios mantienen su condicion de la
semana anterior. (Ver mapa 1).
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Mapa 1. Cumplimiento de la tasa de notificacion por Municipio, Valle, Grafica 2. Tasa de notificacion de casos probables de PFA esperada
Semana epidemioldgica 48 de 2015 contra la tasa observada, a semana epidemioldgica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle

e Sarampiény rubéola

Hasta la semana epidemiolégica 48 de 2015 se reportaron
15 casos sospechosos de sarampion. La notificacion muestra
un descenso del 58 % con respecto al 2014, en el cual se
Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle reportaron 36 casos, se observa una disminucion del 55 %
con respecto al afio 2013 y una caida del 59 % con relacion
al reporte del afio 2012 (ver grafica 1).
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A la semana epidemiolégica 48 de 2015 la tasa de
notificacion observada en el Sivigila es de 0,18 casos por
100.000 menores de 15 afos, de manera que NO se cumple
a nivel Departamental con la tasa esperada (ver grafica 2).
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Grafica 1. Casos sospechosos de sarampién notificados por semana
epidemiolégica, Valle, Semana 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental.Valle

Segun municipio de procedencia, el 86,6 % de los casos
sospechosos de sarampion son del municipio de Cali; otras
Direcciones locales municipales que notifican casos son
Cartago y candelaria con un caso cada uno.

En Colombia se report6 a semana 48, 1170 casos, el
Departamento del Valle, ocupa el décimo lugar en nimero de
casos notificados, en la semana 36 se confirma en el pais,
un caso notificado por Cartagena procedente de Suiza.

A semana 48, en el Valle se reportaron 15 casos
sospechosos de rubeola. La notificacibn muestra una
distribucion similar con respecto al afio anterior cuando se
habia notificado 15 casos, comparado con el 2013 hay un
descenso del 42% y con el 2012 hay incremento del 36 %
(ver gréfica 2).

Hasta la semana epidemioldgica 48 de 2015, en Colombia se
reportaron 945 casos de Rubeola, el Departamento del Valle
ocupa el sexto lugar en nimero de casos natificados.
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Grafica 1. Casos sospechosos de Rubeola notificados por semana
epidemioldgica, Valle, Semana 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental.Valle

Segun municipio de procedencia, el 60 % de los casos
sospechosos de rubeola son del municipio de Cali; otras
entidades que notifican casos son Candelaria, Florida,
Jamundi, Palmira, Tulua, Yumbo, con un caso cada uno

La tasa de natificacion en el Valle, es de 0,62 casos por
100.000 habitantes, mucho menor que la nacional (4.29
casos por 100.000 habitantes), e igualmente menor a la tasa
de notificacion requerida para la semana 49 de 1,85 casos
por 100.000 habitantes.

Solo un municipio cumple con la tasa de notificacion
esperada de casos sospechosos de sarampion y rubeola a la
semana 48: Candelaria (2,45 por 100.000 habitantes) y
Florida (1,72 casos por 100.000 habitantes), No cumplen con
la tasa esperada: Cali, Yumbo, Jamundi, Cartago, Tulua y
Palmira. Un total de treinta y cuatro entidades territoriales no
han notificado casos sospechosos (ver tabla 1).
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Tabla 1. Tasa de notificacion de casos sospechosos de sarampion y
rubeola, Valle, semana epidemiolégica 48 de 2015

Tasa por
100.000
Municipios Procedencia No Poblacién hab
CANDELARIA 2 81700
FLORIDA 1 58129
CALI 22 2369821 0,93
YUMBO 1 117156 0,85
JAMUNDI 1 119566 0,84
CARTAGO 1 132249
TULUA 1 211588
PALMIRA 1 304735
TOTAL 30 4613684

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental.Valle

e Sindrome de rubéola congénita

Hasta la semana epidemiolégica 48 de 2015 se han
notificado 5 casos sospechosos de sindrome de rubeola
congénita, 4 procedente del Valle los cuales han sido
descartados; comparado con la misma semana de 2014, la
notificacion de casos muestra un incremento del 100 %
cuando no se reportaron casos (ver grafica 1).

Semana Epidemiolégica 48 de 2015 (29 Nov.- 05 Dic.) Pagina 11

Grafico 1. Casos sospechosos de rubeola congénita notificados, por
semana epidemioldgica, Valle, Semana 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental.Valle

Segun procedencia, el 75 % de los casos provienen Cali (3
casos), 25 % de Buenaventura (1 caso), Cuarenta entidades
municipales aun no notifican casos sospechosos de SRC en
el Sivigila.

e Tétanos

Tétanos neonatal

A la semana epidemiologica 48 de 2015 no se han
notificados casos de tétanos neonatal. Comparado con el
aflo anterior esto significa una disminucion importante dado
que a semana 48 de 2014 se tenia un caso notificado y
descartado, en el pais en este afio se han notificado casos
un caso de un nifio de nueve dias de edad, procedente de
Barbacoas-Narifio
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Tétanos accidental

A semana epidemioldgica 48 de 2015 se han notificado 1
caso 1 confirmado por clinica por Cali, procedente del
Caquetad. Comparado con el afio anterior se habia notificado
5 casos y confirmado 4; esto representa una disminucién en
comparacion con el afio 2014.

e Tosferina

Hasta la semana epidemioldgica 48 de 2015 se ha notificado
276 casos, de los cuales 269 tenian como departamento de
procedencia Valle del Cauca, se descartaron 145 casos, 3
casos fueron descartados con resultado positivo, el
laboratorio Departamental reporto 12 casos negativos (los
cuales estan sin ajustar, 11 casos fueron notificados por Cali
y uno de Palmira), quedando un total de 115 casos, 49
confirmados (25 sin ajuste). Se evidencia un incremento del
31 % en la notificacion con respecto al 2014, en el cual se
reporté un acumulado de 79 casos hasta el mismo periodo
epidemiolégico (ver grafica 1).

Gréfica 1. Notificacion de casos de tosferina, Valle, a semana
epidemiolégica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental.Valle
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Segun entidad municipal de procedencia el 86 % (99) de
los casos se concentran en Cali, seguido de Jamundi 2,6
% (3 casos), Palmira 2,6 % (3 casos), Candelaria 1,7% (2
casos), Florida 1,7 % (2 casos), Yumbo 1,7 % (2 casos),
Bolivar, Buenaventura, Cartago, Riofrio 0,8% (1 caso cada
uno) (Ver gréfica 2).

Gréfica 2. Proporcion de casos de tosferina notificados segin
procedencia, Valle, a semana epidemioldgica 48 de 2015.
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental.Valle

El 92.5 % de los casos corresponden a nifios menores de 5
afios, La proporcion de incidencia en menores de 5 afios
para el Valle es de: 29.12 por 100000 menores de 5 afios,
los municipios que presentan tasas altas son: Riofrio 80.4
casos por 100.000 menores de 5 afos, Bolivar 76.7 casos
por 100.000 menores de 5 afios, Cali 52,1 casos por 100.000
menores de 5 afios, Florida 38,7 casos por 100.000 menores
de 5 afios, Candelaria 32.5 casos por 100.000 menores de 5
aflos, Jamundi 29,9 casos por 100.000 menores de 5 afios,
Yumbo 10.7 casos por 100.000 menores de 5 afios, Cartago
10 casos por 100.000 menores de 5 afios, Palmira 9.5 casos
por 100.000 menores de 5 afos, Buenaventura 2.3 casos por
100.000 menores de 5 afos. (Meta de Tosferina: Menos de
un caso por 100.000 habitantes en menores de 5 afios).
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En lo que va corrido del afilo se ha notificado en el
SIVIGILA 3 casos sospechosos de muerte por Tosferina 2
casos procedentes de Cali: un caso de una nifia de 4
meses notificado en semana 27 descartado por Unidad de
Andlisis, otro caso de nifio de 2 meses notificado la
semana 30 el cual fue confirmado y un caso notificado en
semana 39 procedente de Corinto Cauca.

En semana 47 se reportaron un caso probable de tosferina,
notificados por Palmira, en semana 48 no se reportaron
casos.

El Valle del Cauca aporta el 7,9% del total de casos del pais
y ocupa el cuarto lugar en reporte en la nacion.

e Varicela

Hasta la semana epidemioldgica 48 de 2015 se ha notificado
7747 casos de varicela, de los cuales 7687 tenian como
departamento de procedencia Valle del Cauca, esta
notificacion muestra una disminucion del 6 % respecto al afio
anterior, en el cual se habia reportado 8150 casos. A
semana 48 la incidencia para el valle es de 166,6 casos por
100.000 habitantes, mucho menor que en el pais es de 209
casos por 100.000 habitantes.

Segun el comportamiento en el canal endémico, iniciamos el
afio en zona de alerta hasta la semana 12, a partir de la
semana 31 hasta la 48, el numero de casos observado, se
encuentra por encima del percentil 75 (brote), en semana 48
se termina en zona de seguridad probablemente debido a la
notificacion tardia (Ver grafica 1).
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Grafica 1. Canal endémico de varicela, Valle, a semana epidemioldgica 48
de 2015.
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental.Valle

Los municipios que notificaron el mayor niumero de casos
de varicela a semana epidemiologica 48 de 2015 son: Cali
(56,5%), Palmira (7.8 %), Buga (4,6 %), Tulud (4,3%),
Buenaventura (3%), Cartago (2,8%), Yumbo (2,1%). Los
municipios con la mayor incidencia fueron El Dovio (517
casos por 100.000 hab), Calima (431 casos por 100.000
hab), Obando (333 casos por 100.000 hab), Buga (309
casos por 100.000 hab), Toro (305 casos por 100.000 hab),
Alcala (285 casos por 100.000 hab), Pradera (268 casos
por 100.000 hab), Florida (258 casos por 100.000 hab),
Roldanillo (244 casos por 100.000 hab), Trujillo (243 casos
por 100.000 hab), Bugalagrande (245 casos por 100.000
hab), Vijes (199 casos por 100.000 hab), Palmira (198
casos por 100.000 hab), Dagua (197 casos por 100.000
hab), Restrepo ( 197 casos por 100.000 hab), Cali (183
casos por 100.000 hab ). (Ver gréfica 2).
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Gréfica 2. Incidencia y numero de casos de varicela; Valle del cauca, a
semana 48 de 2015
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Acumulado a la semana 48 se han notificado una muerte
asociada a varicela, procedente de Cali (Semana
epidemiolégica 22), con Aseguradora Nueva EPS.

Infeccion respiratoria aguda
e Vigilancia IRAG inusitado

Durante la semana epidemiolégica 48 de 2015 se notificd un
caso del municipio de Cali que no cumple con la definicién de
caso establecida en el protocolo nacional de IRAG inusitado
(ver tabla 1).
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Tabla 1. Casos de IRAG inusitado segun entidad territorial de

Entidad Territorial que notifica No cumple  Cumple Total casos notificados

Cali 1 0 1

Total 1 0 1

notificacion, Valle del Cauca, semana epidemioldgica 48, 2015
Fuente: Sivigila, Secretaria Departamental de Salud Valle del Cauca

Segun los criterios de clasificacion el caso notificado no
cumple con la definicién establecida ya que corresponde a
un paciente ambulatorio (ver tabla 2).

Hasta la semana epidemiolégica 48 del 2015 se han
notificado 100 casos que cumplen con la definicion
establecida de IRAG inusitado, con un total de 64 casos
excluyendo pacientes con ajuste 6 con un promedio de 2
casos semanales (ver gréafica 1).

Gréfical. Casos de IRAG inusitado, Valle del Cauca a semana
Epidemioldgica 48, 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria Departamental de Salud Valle del Cauca
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e Vigilancia centinela ESI - IRAG

Durante la semana epidemiolégica 48 se notificaron 10
casos mediante la estrategia de vigilancia centinela de ESI-
IRAG,; los cuales 9 casos corresponden a pacientes con ESI
y 1 a IRAG, para un acumulado total de 710 casos. El
comportamiento de la notificacion de casos de ESI-IRAG a
la semana epidemioldgica 48 de 2015 muestra un aumento
del 11,4% en comparacion con lo notificado en el mismo
periodo de 2014 (ver gréfica 2).

Gréfica 2. Casos de ESI-IRAG notificados, Valle del Cauca, a semana

epidemioldgica 48 de 2015
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Los casos notificados durante la semana epidemiolégica 48
de 2015 corresponden a la UPGD Fundacion Valle del Lili y
ESE Ladera (ver tabla 2).

Tabla 2. Casos de ESI-IRAG segun entidad territorial de notificacion y
UPGD centinela, Valle del Cauca semana epidemiolégica 48 de 2015

Entidad Territorial UPGD Centinela Casos

Valle del Cauca Fundacion Valle de Lili 1
Red de Salud de Ladera 9

Total 11

Fuente: Sivigila, Secretaria Departamental de Salud Valle del Cauca
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e Vigilancia mortalidad por IRA en menores de
cinco afios

Durante la semana epidemiolégica 48 de 2015 no se
notificaron casos de muerte por IRA en menores de cinco
afios, hay un acumulado a semana 48 de un total de 12
muertes residentes del Valle del Cauca.

La notificacion de muertes por IRA en menores de cinco
aflos a semana epidemiologica 48 de 2015 muestra una
disminucion del 8,7% comparado con el mismo periodo de
2014 (ver grafica3).

Grafica 3. Muertes por IRA en menores de cinco afios, Valle del Cauca, a
semana epidemioldgica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria Departamental de Salud Valle del Cauca

Las entidades territoriales de residencia de las muertes en
menores de cinco afos notificados hasta esta semana son:
Florida, Cartago, El Aguila con un caso cada uno, y nueve
de Cali.

A semana epidemiologica 48 la mortalidad departamental
es de 3,3 por cada 100.000 menores de cinco afios. La
entidad territorial con la mayor mortalidad es: Cali.
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e Vigilancia morbilidad IRA

La notificacion de consultas externas y urgencias por IRA
correspondié esta semana a un total de 10383 registros de
un total de 145763 consultas externas y urgencias por todas
las causas obteniendo una proporcién de IRA del 7%. En
comparacion con la notificacién de 2014, este afio a semana
epidemiolégica 48 hay una disminucion del 9% (Gréfica 4).

Gréfica 4. Consultas externas y urgencias por IRA, Valle del Cauca, a
semana epidemioldgica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria Departamental de Salud Valle del Cauca

La natificacion de hospitalizaciones en sala general por IRA
correspondié esta semana a un total de 95 registros de un
total de 1.382hospitalizaciones en sala general por todas las
causas obteniendo una proporcion de IRAG del 7%. En
comparacion con la notificacion de 2014, este afio a semana
epidemiolégica 48 ha habido una disminucion del 43.5%
(Grafica 5).
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Gréfica 6. Distribucidn de virus respiratorios, Valle del Cauca a
semana epidemioldgica 42 de 2015
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Comportamiento de los eventos de vigilancia en salud
publica

Transmision Sexual

e VIH/SIDA y muerte por SIDA

A semana epidemioldgica 48 de 2015 se notificaron 1246
casos compatibles con la definicién para VIH/Sida, para el
2014 se notificaron 946 casos. Se observa un incremento
global de 24% en la notificacion 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
epidemiologica 48 de 2015.
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca 2015.

A semana epidemiol6gica 48, 1187 casos se reportaron con
estadio VIH/Sida y 59 casos aparecen con condicién final
muerto. También se reportaron 59 casos de VIH en
gestantes, 6 casos de transmision materna infantil y 30
casos de coinfeccion con Tuberculosis pulmonar (TB). El
mayor numero de casos notificados para VIH/Sida Mortalidad
se ubica en los municipios de Cali (63%), Palmira (8%),
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Tulud (7%), Buenaventura (4%) y Buga y Cartago (3%).
Cinco municipios del Valle del cauca se encontraron en
silencio epidemiolégico para el evento como son: Darién, El
Aguila, El Cairo, Restrepo y Ulloa. (Ver Tabla 1).

Tabla 1. Notificacion de VIH/SIDA, muerte por SIDA y grupos priorizados
segln municipio de residencia, Valle, a semana epidemioldgica 48 de
2015.

MORTALIDA  VIHEN
D POR GESTANTE COINFECCI
MUNICIPIO VIH/SIDA _ VIH/SIDA S VIH MI ONVIH/TB TOTAL

CALI 759 32 30 2 18 791
PALMIRA 91 3 3 1 94
TULUA 80 4 1
BUENAVENTURA 38 6

BUGA 34
CARTAGO 32
YUMBO 17
JAMUNDI 16
CAICEDONIA 10 10
PRADERA 8
SEVILLA

CANDELARIA

EL CERRITO

OBANDO

DAGUA

GINEBRA

EL DOVIO

FLORIDA

ROLDANILLO

TRUJILLO

ZARZAL

GUACARI

YOTOCO

ARGELIA
BUGALAGRANDE

SAN PEDRO
VERSALLES

* VALLE. MUNICIPIO DE¢
ALCALA
ANSERMANUEVO
BOLIVAR

LA UNION

LA VICTORIA

VIJES

ANDALUCIA

LA CUMBRE

RIOFRIO

TORO 1 1
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Total Semana 48 1187 59 59 6 30 1246 100

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca
2015.
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e Hepatitis B.

Para el 2015 a semana epidemioldgica 48 se notificaron 139
casos compatibles con la definicion de caso para hepatitis B,
C, y Delta. Dentro de éstos se reportaron 26 casos de
hepatitis C, se observa una disminucion del 21% que puede
cambiar con el reporte tardio de casos al sistema. (Ver
gréfica 1).

Gréfica 1. Tendencia de la notificacion de hepatitis B, C y Delta, Valle,
semana epidemioldgica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca
2015.

Los municipios que notificaron mayor niumero de casos de
hepatitis B, C y Delta fueron en su orden: Cali (62%), Tulua
(7%), Buenaventura (5%), Buga (5%), Palmira (4%), Florida y
Candelaria(3%), Yumbo, Yotoco y La Victoria (2,0%), los
cuales en conjunto representan el 92% de los casos
notificados hasta la presente semana.

A semana epidemiolégica 48 de 2015, 23 municipios
persisten en silencio epidemiol6gico en relacion con la
notificacion del evento en mencion.

La proporcion de incidencia de hepatitis B a la fecha de corte
es de 3,0 casos por cada 100.000 habitantes, levemente
superior que la del pais (2,90 casos por cada 100 000
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habitantes). Los incidencia por municipio fue: La Victoria (15
casos por 100.000 hab), Yotoco (12 casos por 100.000 hab),
Florida (7 casos por 100.000 hab), Buga (6 casos por
100.000 hab), Trujillo (5,5 casos por 100.000 hab),
Ansermanuevo y Candelaria (5 casos por 100.000 habitantes)
Tulua (4,7 casos por 100.000 habitantes), Andalucia (3,6
casos por 100.000 habitantes),

Alcala y Cali (3 casos por 100.000 hab), Caicedonia,
Buenaventura y EI Cerrito (1,8 casos por 100.000 hab),
Yumbo (1,7 casos por 100.000 hab), Palmira (1,6 casos por
100.000 hab), Jamundi, Cartago y Dagua (0,8 casos por
100.000 hab). (Ver grafica 2).

Gréfica 2. Incidencia y nimero de casos de Hepatitis B, C y Delta, Valle
del Cauca, a semana epidemioldgica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca
2015.

Durante la semana epidemiol6gica 48 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 lo que va corrido del afio se han
notificado en el SIVIGILA, dos muertes por hepatitis C, en
las semanas 16 y 21 notificado por los municipios de Tulua y
Cali respectivamente.

Hasta el momento no se han presentado picos de
notificacion de hepatitis B a expensas de la presencia de
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brotes. En el andlisis de las posibles causas de la
disminucién en la notificacién 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.

e Sifilis
Sifilis Congénita

A semana epidemiologica 48 del 2015 han sido notificados
172 casos de sifilis congénita que cumplen definicibn de
caso y a la misma fecha en 2014 se habian notificado 166
casos, por lo tanto se observa un incremento del 3,5% en la
notificacion. Durante la semana epidemiologica 48 se
notificd un caso nuevo de sifilis congénita, no se notificaron
muertes atribuibles a este evento. Este incremento puede
estar relacionado con el desconocimiento de las nuevas
definiciones de caso y las subsecuentes fallas en la
notificacion. (Ver gréfica 1).
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Grafica 1. Notificacion de casos de sifilis congénita, Valle del Cauca, a
semana epidemioldgica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud. Valle 2015

Los municipios que notificaron el mayor numero de
casos de sifilis congénita a semana epidemiolégica 48 de
2015 son: Cali (56%), Buenaventura (12%), Palmira (5%),
Yumbo (4,1%), Jamundi y Tulua (3,5%), Guacari, Florida y
Buga (1,7%), Yotoco, Zarzal, Pradera Y Cartago (1,2%), Rio
Frio, Caicedonia, San Pedro, Roldanillo y Sevilla (0,6%).

Por incidencia se encuentran: Yotoco (30 casos por 1000
nacidos vivos), El Cerrito (17 casos por 1000 nacidos Vvivos)
Guacari (16 casos por 1000 nacidos vivos), San Pedro (15
casos por 1000 nacidos vivos), Andalucia y Yumbo (13
casos por 1000 nacidos vivos), Rio Frio (12,5 casos por
1000 nacidos vivos), Zarzal y Florida (10 casos por 1000
nacidos vivos), Buenaventura, Jamundi y Pradera (9 casos
por 1000 nacidos vivos), Caicedonia (8,3 casos por 1000
nacidos vivos), Cali (7 casos por 1000 nacidos vivos)
Roldanillo (6,5 casos por 1000 nacidos vivos), Palmira,
Sevilla y Tulué (5 casos por 1000 nacidos vivos), Buga (4,4
casos por 1000 nacidos vivos), y Cartago (3,2 casos por
1000 nacidos vivos) (Ver grafica 2).
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Gréfica 2. Incidencia y nimero de casos de sifilis congénita, Valle del
Cauca, a semana epidemioldgica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud del Valle. 2015 DANE Nacimientos
proyeccion 2015, actualizado 30 septiembre 2015.

A semana epidemioldégica 48 la Incidencia de sifilis
congénita para el Valle es de 7,0 casos por 1000 nacidos
vivos, superior a la meta nacional (0,52 casos por 1000
nacidos vivos) y la meta para 2015 es de 0,5 casos por
1000 nacidos vivos.

Durante la semana epidemiolégica 48 no se notificaron
muertes atribuibles a sifilis congénita. En lo que va corrido
del aflo se ha notificado un caso en el SIVIGILA en la
semana 17 y ajustado en semana 46 por el municipio de
Tulué.

Sifilis Gestacional

A semana epidemiolégica 48 del 2015 han sido notificados
641 casos de sifilis gestacional que cumplen definicion de
caso y a la misma fecha en 2014 se habia notificado 656
casos, se observa una disminucion del 2,3% en la
notificacion (ver grafica 1).
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Gréfica 1. Notificacion de casos de sifilis gestacional, Valle del Cauca, a
semana epidemiologica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud. Valle

Los municipios que notificaron el mayor nimero de casos de
sifilis gestacional a semana epidemioldgica 48 de 2015 son:
Cali (59%), Buenaventura (26%), Palmira (8%), Cartago y
Yumbo (3%), Buga, Florida, El Cerrito, Candelaria, Tulua,
Jamundi (2%).

Por incidencia se encuentran: Buenaventura (68 casos por
1000 nacidos vivos), Ansermanuevo (59 casos por 1000
Nacidos vivos), Toro (50 casos por 1000 nacidos vivos),
San Pedro y El Cerrito (44 por 1000 nacidos vivos), Florida
(39 casos por 1000 nacidos vivos), Bolivar (38 casos por
1000 nacidos vivos), Restrepo (36 casos por 1000 nacidos
vivos), Versalles (33 por 1000 nacidos vivos), Pradera y
Palmira (26 casos por 1000 nacidos vivos), Cartago (24
casos por 1000 nacidos vivos), Cali (24 casos por 1000
nacidos vivos), Yumbo (22 casos por 1000 nacidos vivos),
Candelaria (19 casos por 1000 Nacidos vivos), Dagua,
Bugalagrande y Buga (18 casos por 1000 nacidos vivos), La
Unién; Caicedonia (17 casos por 1000 nacidos vivos),
Jamundi (16 casos por 1000 nacidos vivos), Yotoco y Zarzal
(15 casos por 1000 nacidos vivos), Rio Frio (12 casos por
1000 nacidos vivos), Guacari (11 casos por 1000 nacidos
vivos), Sevilla (10 casos por 1000 nacidos vivos) Tulua (8
casos por 1000 nacidos vivos), (Ver gréfica 2).
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A semana epidemiolégica 48 de 2015, 15 municipios
persisten en silencio epidemiolégico en relacion con la
notificacion del evento en mencion.

Grafica 2. Incidencia y nimero de casos de sifilis gestacional, Valle del
Cauca, a semana epidemioldgica 48 de 2015

350 80,0 §
300 700 £
8
! 250 60,0 %
5] 500 2
g % H
s 100 8
-
§ 150
H 300 §
2 100 H
H 200 B
H
50 l 100 3
0 B 00 =
BUE par | can L0 vu | am | | EL | SN ppa AN SAN RES | LA BUGleaicl | vER '
CaLl NAV. MIR| TAG RID MB BUG UND TUL CER DEL DER ERM DAG TOR PED| TRE UM ZAR BOLI ALA EDO GUA| ALl YOT RIOF SEVI
et A uA | R gt | PER Ly U | 0 2L ik ara 522 cari A oco mo | LA
URA AlD A O | RITO A A VO RO | PO ON MNOE| NIA ES

w—Coos  (320(143] 44|15 12 14|12 10|10 10| 9| 6| 5|4 3|3 3 3|3 2 2 2 2|1 |1 1|2
e Incidencia | 24,4|67,8 25,924,2/33,0 25,3/17,7 15,8 8,5 |43,3(19,3 26,5 56,8/ 18,5 50,0/ 44,1/ 35,7 17,3 14,8 37,7 18,0/16,7 10,6)33,3 148 12,5 96

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud del Valle. 2015 DANE Nacimientos
proyeccioén 2015, actualizado 30 septiembre 2015.
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Comportamiento de los eventos de vigilancia en salud
publica

Micobacterias
e Lepra

A semana epidemioldgica 48 de 2015 se han notificado al
Sivigila 38 casos de lepra, de éstos el 76% (29 casos)
fueron confirmados por laboratorio y el 24% (9 casos)
confirmados por clinica. En cuanto a la condicion de
ingreso, el 92% (35 casos) ingresaron como nuevos, 8% (3
casos) como reingreso de abandono recuperado. Con
respecto al afio 2014 se notificaron 30 casos hasta semana
epidemiolégica 48, observandose un incremento en 28% (8)
casos notificados para el presente afio (ver grafica 1).

Grafica 1. Tendencia de la notificacion de lepra, Valle, semana
epidemiolégica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental. Valle

La tasa de deteccion de casos nuevos hasta la semana
epidemiolégica 48 de 2015 es de 0,8 casos por 100.000
habitantes. El 57% (20 casos) corresponden tanto al sexo
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masculino y 43% (15 casos) al sexo femenino; la tasa de
deteccién mas alta se presenta en el grupo de edad de 65y
mas (3,1 casos por 100.000 habitantes), seguido del grupo
de 60 a 64 afos con (2,7 casos por 100.000 habitantes)
(ver grafica 2).

Gréfica 2. Tasa de deteccion de lepra por grupos de edad, Valle, semana
epidemioldgica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental. Valle

Dentro de los municipios de alto riesgo para transmision de
la lepra por presentar incidencia superior a 1 caso por
100.000 habitantes se encuentran 11 municipios, siendo en
su orden, el municipio de San Pedro el que presenta la tasa
de deteccion de casos nuevos mas alta para el departamento
con 5,5 casos por 100.000 habitantes, seguido de EIl Cerrito
y Florida con 3,5y 3,4 casos por 100.000 habitantes, Dagua
y La Unién con 2,8 y 2,7 casos por 100.000 habitantes,
Candelaria y Cartago con 2,5 y 2,3 casos por 100.000
habitantes, Tulua, Buga y Palmira con 1,9, 1,7 y 1,6 casos
por 100.000 habitantes. El municipio de Cali ha notificado el
mayor numero de casos para esta semana epidemiol6gica
aportando el 42% (16 casos) del total de los casos. El 29%
(12) de las 42 entidades territoriales del departamento tienen
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casos nuevos de lepra, informacion necesaria para priorizar
las acciones de vigilancia y estudio de convivientes. (Ver

tabla 1).

Tabla 1. Distribucién de casos de lepra y tasa de deteccion por municipio.
Valle, semana epidemiol6gica 48 de 2015.

Tasa de
deteccion por
N.* de casos por Casos 100000 Reingreso
notificados  residencia ~ Nuevos  habitantes  Recidivas  abandono

N
Entidad Territorial de casos

San Pedro 1 1 1 55 0 0
El Cerrito 35
Florida 34
Dagua 28
La Union 27
Candelaria 25
Cartago 23
Tulua 19
Buga 17
Palmira 1,6
Jamundi 08
Cali 04
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Valle 38 38 35 08

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental. Valle

Del total de casos nuevos (35), el 34% (12 casos)
corresponden a lepra paucibacilar, de estos 1 caso
presenta grado dos de discapacidad y 4 casos presentan
grado uno de discapacidad. El 66% corresponde a lepra
multibacilar presentando 11 casos grado uno de
discapacidad y 4 casos grado 2 de discapacidad. Al
momento de la naotificacion 20 casos (57%) presentan algun
grado de discapacidad, lo que refleja una baja busqueda de
sintométicos de piel y sistema nervioso periférico y un
diagndstico tardio de la enfermedad (ver tabla 2).
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Tabla 2. Namero de casos de lepra de acuerdo con su clasificacién y
discapacidad evaluada, Valle, a semana epidemiolégica 48 de 2015
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Gréfica 1. Tendencia de la notificacion de tuberculosis todas las formas,
Valle, a semana epidemioldgica 48 de 2015

s Grado de discapacidad
Clasificacion lepra
Grado 0 Grado | Grado I Total %
Paucibacilar 7 4 1 12 34
Multibacilar 8 1 4 23 66
Total 15 15 5 35 100

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental. Valle

e Tuberculosis todas las formas

A semana epidemioldgica 48 de 2015 se han notificado al
Sivigila un total de 1749 casos de tuberculosis todas las
formas, de los cuales 62 casos corresponden a otros
departamentos, de los 1687 casos del Valle, el 84% (1419
casos) pertenecen a la forma pulmonar, el 16% (268 casos)
a formas extrapulmonares. Con respecto al afio anterior
para esta semana se reportaron (1711 casos) para el Valle
observandose una disminucién de 1,4% (24) casos en la
notificacion (ver gréfica 1).

Del total de casos extrapulmonares (268 casos), las
localizaciones anatémicas que registran mayor porcentaje
son la pleural (90 casos) 34%, seguida de la meningea con
(64 casos) 24% vy la ganglionar con (39 casos) 15% (ver
gréfica 2). De los casos de meningitis tuberculosa se han
reportado 2 casos menores de 5 afios, un caso esta por
ajuste por ser farmacorresistente.
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental. Valle

Grafica 2. Casos de tuberculosis extrapulmonar por localizacion
anatémica, Valle, a semana epidemioldgica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental. Valle

De acuerdo con la distribucion por tipo de tuberculosis y
clasificacion inicial del caso, se encontr6 que 72% (1211
casos) ingresaron como confirmados por laboratorio, el 22%
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(378 casos) por clinica y el 6% (98 casos) por nexo
epidemioldgico (ver tabla 1).

Tabla 1. Notificacion de tuberculosis por tipo de tuberculosis y
clasificacion inicial del caso, Valle, a semana epidemioldgica 48 de 2015

Tipo de tuberculosis/ Tuberculosis Pulmonar o
o Tuberculosis Total %
Clasificacion inicial del caso Pulmonar
extrapulmonar

Confirmado por laboratorio 1075 136 1211 72
Confirmado por clinica 278 100 378 22
Confirmado por nexo epidemiolégico 66 32 98 6
Total 1419 268 1687 100

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental. Valle

En relacion con la clasificacion de caso basada en historia
de tratamiento antituberculosis previo, a semana
epidemioldgica 48, se evidencia que 89% (1493 casos)
ingresaron como casos nuevos, el 5% (85 casos) como
recaida, 4% (65 casos) como pacientes con tratamiento
después de perdida al seguimiento, 2% (35 casos) como
otros pacientes previamente tratados y 0,5% (9 casos)
como fracaso (ver tabla 2).

Tabla 2. Casos de tuberculosis todas las formas por clasificacion de caso
basada en historia de tratamiento antitb previo, Valle, a semana

epidemioldgica 48 de 2015.
Pulmonar
Tipo de tuberculosis/ Tuberculosis i
L, Tuberculosis Total %
Clasificacién del caso Pulmonar
extrapulmonar

Nuevo 1246 247 1493 88,5
Recaida 74 11 85 5,0
Fracaso 8 1 9 0,5
Paciente con tratamiento después de
perdida al seguimiento 59 6 65 3,9
Otros pacientes previamente tratados 32 3 35 2,1
Total 1419 268 1687 100

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental. Valle

Con respecto a la realizacion del cultivo, se observa que del
total de los casos (1687) 54% (920) pacientes se les ha
realizado cultivo, segun la clasificacion del caso y el
cumplimiento del cultivo, de los (1493) casos clasificados
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como nuevos a (822) pacientes 55% se les ha realizado
cultivo con un cumplimiento superior a lo esperado del 20%,
de los (194) casos previamente tratados (98) pacientes 51%
reportan cumplimiento del cultivo muy por debajo de la meta
de 100%. De los casos antes tratados segln su
clasificaciéon se encuentran con cumplimiento del cultivo
59% (50) pacientes reportados como recaida, 56% (45)
pacientes reportados como fracaso, 45% (29) pacientes
reportados con tratamiento después de perdida al
seguimiento y 40% (14) pacientes reportados como otros
pacientes previamente tratados. (Ver tabla 3).

Tabla 3. Casos de tuberculosis segun clasificacion del caso con
realizacion de cultivo, Valle, a semana epidemioldgica 48 de 2015.

Cultivo/Clasificacién del caso Si No Total %
Nuevo 822 671 1493 55
Recaida 50 35 85 59
Fracaso 5 4 9 56
Paciente con tratamiento después de
perdida al seguimiento 29 36 65 45
Otros pacientes previamente tratados 14 21 35 40
Total 920 767 1687 55

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental. Valle

A semana epidemiolégica 48, segln municipio de
residencia se han reportado 283 casos con asociacion
TB/VIH para un 17% de coinfeccion estimado para el total
de los casos, sin embargo si se estima la coinfeccion con
solo los casos evaluados (1412) este porcentaje incrementa
a 20%. De los 283 casos positivos (249) de ellos
presentaban VIH previo, evidenciandose fallas en el
cumplimiento del tratamiento profilactico para prevenir el
desarrollo de la enfermedad. Se observa que en 275 casos
se desconoce la condicion del VIH de los cuales 27
municipios presentan casos sin ajuste al sistema de
vigilancia, con porcentaje sin ajuste por encima 35% se
encuentran en su orden los municipios de El Aguila,
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Restrepo, Vijes, Andalucia, Bolivar, Trujillo, Yotoco, Palmira Tabla 4. Casos de coinfeccion TB/VIH sggt’m municipio de notificacion,
y Ansermanuevo (ver tabla 4). Valle, a semana epidemiol6gica 48 de 2015. !
Asociacion VIH/ o VIH A
Municipio residencia % ViH Descono- sn
Positivo VIH/Sida Negativo cido ajuste  Total
El Aguila 1 100% 1
Restrepo 1 100% 1
Vijes 1 2 67% 3
Andalucia 1 1 50% 2
Bolivar 1 1 50% 2
Trujillo 1 1 50% 2
Yotoco 1 1 50% 2
Palmira 18 15% 58 47 38% 123
Ansermanuevo 1 7% 8 5 36% 14
Argelia 2 1 33% 3
Florida 6 40% 4 5 33% 15
Riofrio 1 33% 1 1 33% 3
(-UU) Buenaventura 12 6% 156 36 18% 204
- Roldanillo 2 33% 3 1 17% 6
ot Cartago 9 20% 28 7 16% 44
O Caicedonia 1 8% 10 2 15% 13
g Cali 168 17% 658 144 15% 970
o La Unidn 1 14% 5 1 14% 7
(&) Zarzal 2 29% 4 1 14% 7
s Dagua 3 38% 4 1 13% 8
El Cerrito 1 11% 7 1 11% 9
Yumbo 1 5% 17 2 10% 20
Tulud 21 23% 61 8 9% 90
Pradera 1 8% 10 1 8% 12
Candelaria 2 15% 10 1 8% 13
Sevilla 3 19% 12 1 6% 16
Buga 15 30% 34 1 2% 50
Alcala 3 50% 3 0 0% 6
Bugalagrande 2 67% 1 0 0% 3
Darien 1 0 0% 1
El Dovio 2 0 0% 2
Ginebra 2 0 0% 2
Guacari 1 0 0% 1
Jamundi 8 44% 10 0 0% 18
La Cumbre 4 0 0% 4
La Victoria 2 0 0% 2
Obando 1 0 0% 1
San Pedro 5 0 0% 5
Ulloa 1 100% 0 0% 1
Versalles 1 0 0% 1
Grand Total 283 17% 1129 275 16% 1687

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental. Valle
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A semana epidemiologica 48 de los casos notificados de
VIH/Sida, se encontré reporte de enfermedad tuberculosa
en 46 pacientes con estadio Sida o mortalidad Sida en 12
municipios del departamento, de los cuales Cali ha
notificado el mayor nimero de casos (29) para un 63%,
seguido de Tulua con (5) casos, Buga y Buenaventura (2)
casos. (ver tabla 5). De los 46 casos con coinfeccion
TB/VIH 9 no se encuentran notificados con cddigo 815 para
tuberculosis al sistema de vigilancia, de estos 5 casos
corresponden al municipio de Cali, , 3 casos notificados por
Tulua, Buga y Candelaria y 1 caso sin municipio de
notificacion.

Tabla 5. Enfermedad de tuberculosis todas las formas reportada en
pacientes con estadio Sida, Valle, a semana epidemiolégica 48 de 2015.

Tuberculosis Tuberculosis

Municipio residencia pulmonar extrapulmonar Grand Total

Buenaventura 2 2
Buga 2 2
Bugalagrande 1 1
Cali 20 9 29
Candelaria 1 1
Cartago 1 1
Florida 1 1
Jamundi 1 1
Seuilla 1 1
Trujillo 1 1
Tulua 4 1 5
Yumbo 1 1
Grand Total 33 13 46

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental. Valle

Del total de casos nuevos (1493 casos) distribuidos por
entidad territorial de residencia; (1246 casos) corresponde a
tuberculosis pulmonar y (247 casos) a tuberculosis
extrapulmonar. La incidencia para el departamento a
semana epidemioldogica 48 es de 32 casos por 100.000
habitantes.

Semana Epidemiolégica 48 de 2015 (29 Nov.- 05 Dic.) Pagina 26

En cuanto a la incidencia de tuberculosis todas las formas
por encima del departamento se encuentran 10 municipios,
entre ellos estan: Ansermanuevo que presenta la mayor
incidencia (61 casos por 100.000 habitantes), seguido
Argelia 'y Buenaventura con(47casos por 100.000
habitantes), Caicedonia (44 casos por 100.000 habitantes),
seguido Buga (40 casos por 100.000 habitantes), seguido
Tulu& (38 casos por 100.000 habitantes), Cali con (36 casos
por 100.000 habitantes), Sevilla, Palmira y La Cumbre (35
casos por 100.000 habitantes). 4 municipios contindan en
silencio epidemiolégico El Darién, El Cairo, Obando y Toro
(ver tabla 6).
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Tabla 6. Notificacion de casos nuevos de tuberculosis segun tipo de
tuberculosis por entidad territorial de residencia, Valle, a semana

epidemioldgica 48 de 2015.
Incidencia x Incidencia x Incidencia x .
Municipios = 100.000 hab TB = 100000 hab T8 1210988 185 150 0 gy PObIacior
pulmonar Extrapulmonar
pulmonar extrapulmonar TBTF
Ansermanuevo 11 56 1 5 12 61 19.563
Buenaventura 164 41 23 6 187 47 399.764
Argelia 3 47 0 0 3 47 6.442
Caicedonia 12 40 1 3 13 44 29.830
Buga 41 36 5 4 46 40 115.234
Tulua 61 29 19 9 80 38 211.588
Cali 689 29 155 7 844 36 2.369.821
Sevilla 14 31 2 4 16 35 45.143
Palmira 93 31 14 5 107 35 304.735
LaCumbre 2 17 2 17 4 35 11.514
Cartago 36 27 3 2 39 29 132.249
Alcala 6 28 0 0 6 28 21.364
San Pedro 4 22 1 6 5 28 18.133
Vijes 3 27 0 0 3 27 11.018
H Dovio 2 24 0 0 2 24 8.508
Dagua 6 16 2 5 8 22 36.406
Riofrio 3 20 0 0 3 20 14.725
Pradera 10 18 1 2 11 20 55.147
Florida 10 17 1 2 11 19 58.129
LaUnién 5 13 2 5 19 37.711
Ulloa 1 18 0 0 1 18 5.455
Roldanillo 4 12 2 6 6 18 32.781
Yumbo 14 12 5 4 19 16 117.156
Bolivar 2 15 0 0 2 15 13.480
Candelaria 10 12 2 2 12 15 81.700
Bugalagrande 2 9 1 5 3 14 21.171
B Cerrito 6 10 2 3 8 14 57.464
Versalles 0 0 1 14 1 14 7.215
Jamundi 16 13 0 0 16 13 119.566
Zarzal 6 13 0 0 6 13 45.234
Yotoco 2 12 0 0 2 12 16.267
Andalucia 2 11 0 0 2 11 17.815
Trujillo 2 11 0 0 2 11 18.103
Ginebra 2 10 0 0 2 10 21.047
B Aguila 1 9 0 0 1 9 11.079
La Victoria 0 0 1 8 1 8 13.253
Restrepo 1 6 0 0 1 6 16.232
Guacari 0 0 1 3 1 3 34.525
Calima-Darién 0 0 0 0 0 0 15.763
B Cairo 0 0 0 0 0 0 9.984
Obando 0 0 0 0 0 0 14.978
Toro 0 0 0 0 0 0 16.392
1246 " 27 247 r 5 1493 7 32 4.613.684

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental. Valle

Con respecto a la condicion final del total de casos (1687)
notificados se evidencié que 128 pacientes se reportaron o
ajustaron como fallecidos por tuberculosis, para una
letalidad de 8% en el departamento. Los municipios de Cali,
Tulua, Buenaventura, Yumbo y Buga reportan el mayor
namero de fallecidos con 88, 7, 6 y 5 casos

Semana Epidemiolégica 48 de 2015 (29 Nov.- 05 Dic.) Pagina 27

respectivamente. La mortalidad por o con tuberculosis
reportada al Sivigila sumado a los 25 casos reportados en
el 2014 alcanza 67% del total de casos registrados por
RUAF (195), lo que evidencia una falta de reporte o ajuste
en el sistema una vez es analizado el caso. (Ver tabla 1).

Tabla 6. Casos de tuberculosis seguin condicion de final por entidad
territorial de residencia, Valle, a semana epidemioldgica 48 de 2015.

Condiciéon final Gran %
/Municipio Vivo Muerto Total letalidad
Alcala 4 2 6 33%
Andalucia 2 2 0%
Ansermanuevo 12 2 14 14%
Argelia 2 1 3 33%
Bolivar 2 2 0%
Buenaventura 198 6 204 3%
Buga a7 3 50 6%
Bugalagrande 2 1 3 33%
Caicedonia 12 1 13 8%
Cali 882 88 970 9%
Candelaria 13 13 0%
Cartago 44 44 0%
Dagua 8 8 0%
Darien 1 1 0%
El Aguila 1 1 0%
El Cerrito =] =] 0%
El Dovio 2 2 0%
Florida 14 1 15 7%
Ginebra 2 2 0%
Guacari 1 1 0%
Jamundi 16 2 18 11%
La Cumbre 4 4 0%
La Unién 7 7 0%
La Victoria 1 1 2 50%
Obando 1 1 0%
Palmira 118 5 123 4%
Pradera 12 12 0%
Restrepo 1 1 0%
Riofrio 2 1 3 33%
Roldanillo 6 6 0%
San Pedro 5 5 0%
Sevilla 14 2 16 13%
Trujillo 2 2 0%
Tulua 83 7 90 8%
Ulloa 1 1 0%
Versalles 1 1 0%
Vijes 3 3 0%
Yotoco 2 2 0%
Yumbo 15 5 20 25%
Zarzal 7 7 0%
Grand Total 1559 128 1687 8%

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental. Valle
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Comportamiento de los eventos de vigilancia en salud
publica

Zoonosis

e Accidente Ofidico

A semana epidemioldgica 48 de 2015 se han reportado al
Sivigila 100 accidentes ofidicos, de los cuales 90 son de
procedencia del Valle del Cauca sobre los cuales se
analizara la informacion.

En el afio 2014 a la misma semana se habian reportado
acumulados 137 casos lo que implica una disminucién en la
notificacion del 34.55% (Gréafica 1).

Grafica 1. Comportamiento de la notificacion de accidente ofidico,
Colombia, a semana epidemioldgica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca
2015.

Acorde a la informacién de la notificacion a la semana
epidemiolégica 48, Buenaventura, Tulua, Cali y Palmira
presentan el mayor nimero de casos notificados acorde a
municipio de procedencia representando el 53.93%. En
relacion con la tasa de incidencia a semana epidemioldgica
48 es de 2.0 *100.000 habitantes. Sin embargo al analizar
esta informacion estratificada por municipio se evidencia que
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las tasas de incidencia mas altas se encuentran en
Versalles, El Dovio y Ulloa con una tasa de 27,7, 23.5y 18,3
x cada 100.000 habitantes respectivamente. (Grafico 2).

Grafica 2. Comportamiento de Incidencia y casos de Accidente ofidico
segun municipios del Valle del Cauca, a semana epidemioldgica 48 de
2015.
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca
2015.

74.15% de los afectados son hombres, el rango de edad es
amplio, encontrandose entre los 3y 92 afios. El 22.47% de la
poblacién notificada se reconocen como afrocolombianos,
58.42% de los casos ocurrieron en zona rural y para el
62.92% de la poblacion el aseguramiento a salud estaba a
través del régimen subsidiado seguido por el 16.85% que
esta poblacién sin aseguramiento.

El 25,84% de los accidentes ofidicos fueron clasificados
como agresiones moderadas y graves sin embargo no se
tiene investigacion de campo por parte de la DLS
(Buenaventura, Cali, Calima el Darién, ElI Dovio, Palmira,
Dagua Argelia y El Aguila), Sin embargo el 66.86%
corresponden al Municipio de Buenaventura

El tratamiento en todos los casos de accidente ofidico debe
ser realizado idealmente en condiciones hospitalarias. Se
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fundamenta de forma especifica en la administracion de
suero antiofidico para neutralizar el veneno circulante y el
gque se esta liberando en el sitio de la inoculacion, ademas
del tratamiento de soporte para las manifestaciones locales y
sistémicas. Solo el 39.32% son manejados hospitalariamente
y solo 33,70% reciben suero antiofidico, este ultimo
porcentaje ha aumentado teniendo en cuenta el
comportamiento de las semanas anteriores.

A semana 48 no se reportaron casos de mortalidad y alertas.

e Vigilancia Integrada de la Rabia Humana

Con corte a la semana epidemiolégica 48 de 2015 se han
notificado al SIVIGILA 8.999 casos de agresiones por
animales potencialmente trasmisores de rabia o contactos
con el virus de la rabia, para el presente analisis no se tuvo
en cuenta 118 casos de personas procedentes de
departamentos diferentes al Valle del Cauca. En total para el
Valle del Cauca se notificaron 8.995 casos con un promedio
de 188,19 casos semanales. Se evidencia una disminucion
de 12,13% en la notificacion de los casos para este afio, lo
cual representa 1.412 casos (ver grafica 1).

Gréfica 1. Comportamiento de la notificacion de agresiones por animales
potencialmente trasmisores de rabia o contactos con el virus de la rabia, a
semana epidemiolégica 48 de 2015
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Todos los 42 municipios del Valle han notificado casos, La
mayor frecuencia por procedencia de casos se encuentran
en Cali, Palmira, Tulua, Jamundi, Yumbo y Cartago. Estos
municipios acumulan el 64.91% de la notificacion del Valle
del Cauca. Sin embargo es importante tener en cuenta que
cinco municipios a semana 48 tienen un reporte menor a 20
casos (Ulloa, Toro y El Aguila).

En relacion con la tasa de incidencia los municipios con
mayor afectacion son La Cumbre (733) Obando (535.3),
Dagua (531,4). En el Valle del Cauca la tasa de incidencia
fue de 195.3por cada 100.000 habitantes. (Ver gréafica 2).

Grafica 2. Comportamiento de Incidencia y casos de agresiones por
animales potencialmente trasmisores de rabia o contactos con el virus de
la rabia segin municipios del Valle del Cauca, a semana epidemiolégica
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca
2015.
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La siguiente informacion corresponde al analisis de los datos
contenidos en la ficha No 307

En relacion con la distribucion por edad y sexo se evidencia
qgue los menores de 10 afios son los mas afectados, La moda
son los 8 afos con 250 casos. En cuanto al sexo, la
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distribucion porcentual es similar hombres y mujeres (50.59%
y 49.40% respectivamente).

En relacion con aseguramiento 52.23% fueron del régimen
contributivo y 36.1% régimen subsidiado. En relacion con el
auto reconocimiento étnico 94.7% se clasificaron como otros,
seguido por el 4.61% de poblacién negra.

De cada 10 agresiones, 9.2 son mordedura, 61.09% de las
personas mencionaron que era una agresion no provocada,
69.28% de las lesiones fueron clasificada como Unica y
82,15% superficiales. El 97.11% de las agresiones o
contactos son causados por perros y gatos, especificamente
82,43% y 14.68% respectivamente.
Se clasificaron como no exposiciones 3.847 casos de
agresiones (48,85%), como exposiciones leves 3.150 casos
(40,15%), como exposiciones graves 847 casos (11%); por
tanto del total de casos de pacientes agredidos por animales
potencialmente transmisores de rabia, el 51,15% 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 vacuna (402 personas) y necesidad de suero
antirrabico (64 personas) a los que no se les aplico la
inmunizaciéon. No menos importante 231 personas con
tratamiento sin necesidad acorde a la clasificacion dada por
el médico, especificamente 165 sueros y 66 vacunas.

Rabia humana. Hasta la semana epidemiolégica 48 se han
clasificado 45 casos de rabia humana teniendo en cuenta la
variable de la ficha “Clasificacion de la notificaciéon” se solicitd
revision a los municipios de estos casos.

Rabia animal. Durante esta semana epidemioldgica no se
confirmaron casos de rabia en animales.

e Leptospirosis

A semana epidemioldgica 48 de 2015 se han reportado al
Sivigila 606 casos, de los cuales 558 son de procedencia del
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Valle del Cauca sobre los cuales se analizara la informacion.
Es importante tener en cuenta que este analisis no incluye
los 160 casos descartados. Para la misma semana
epidemioldgica del afio anterior se habian notificado 618
casos, lo que implica una disminuciéon en la notificacién de
9.70%.

Los casos proceden de 31 municipios del Valle del Cauca, el
70.78% de los reportes se concentraron en 4 municipios con
la siguiente distribucién: Cali (43.54%), Tuluad (14.33%),
Buenaventura (7,16%), Buga (6,09%) En relacion con la tasa
de incidencia los municipios con mayor afectacion son Vijes
(62.1), Yotoco (49,2), Versalles (41.6) Guacari (40.6), Tuluay
Bugalagrande (37.8). En el Valle del Cauca la tasa de
incidencia fue de 12.1 por cada 100.000 habitantes. (Ver
grafica 2).

Gréfica 1. Comportamiento de la notificacion de Leptospirosis semana
epidemiolégica 48 de 2015

w

o

w

o

wv

Numero de casos, ,

o wu

1 3 5 7 911131517192123252729313335373941434547495153

Semana Epidemiologica

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca
2015.
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Grafica 2. Comportamiento de Incidencia y casos de leptospira segiin municipio
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Fuente: SIVIGILA SDS, Laboratorio de virologia INS y Dptal — Valle del Cauca

Los municipios que aportan el mayor numero de casos de
Chikungunya en el Valle del Cauca se observan en la
siguiente tabla:
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Tabla 1. Casos de Chikungunya por municipio de procedencia a semana econdémicamente productivas entre 20 a 39 afios que
epidemiolégica 48, Valle del Cauca, 2015 suman casi el 43% de los casos
Municipio Procedencia Not. Colectiva Not. Individual Total Chik | Proporcién '
CALI 45664 2269 47933 39,1
YUMBO 8950 350 9300 7,6 Con relacion a la mortalidad por Chikungunya con registro
CARTAGO 7755 613 8368 6,8 . Y
BUGA 7543 203 7946 6.5 acumulado de 2014-2015 (corte a semana epidemiolégica
PALMIRA 7511 393 7904 6.4 48), en el Pais se han confirmado 72 muertes por
BUENAVENTURA 4411 159 4570 37 . . . . .z
Fuente: SIVIGILA SDS, Laboratorio de virologia INS y Dptal — Valle del Cauca Chlkungunya1 de. las cuales siete tienen coinfeccion con
dengue. La letalidad corresponde a 0,016% (72/462.115)
Gréfica 2. Incidencia y nimero de casos de Chikungunya por municipio a (nimero de muertes/ casos confirmados).
______semana epidemioldgica 48, Valle del Calca 2015. o En el Valle del Cauca se han confirmado 5 casos de
g 170000 11000 mortalidad por Chikungunya (4 Cali y 1 Versalles), de 13
c « s . . . .y
£ 220000 / ——— o0 casos en el Sivigila (pendiente por ajustar 9 casos condicion
o 13000,0 = 1 . . L, . iq
< 120000 i f ~ idenci 8000 final fallecido) mas 11 casos identificados por RUAF y
. 7000 . - e .
g 1§§§§§ HH—/ N\ 6000 3 Laboratorio que nos estan en el Sivigila, para un total de 24
% 70000 i INA e F’ “ g o casos procedentes del Valle, de los cuales el INS ha
g 0000 | ' 3000 confirmado 5 casos, 4 casos de Cali y 1 caso del municipio
S 30000 /\ A 2000 de V. Il
2 %gggzg: 1000 e versalies.
0,0 120 . g 3 i 0
i Municipios del Valle del Cauca i ° De n g ue
Fuente: Sivigila, Laboratorio Dptal y de Virologia, Instituto Nacional de Salud. El canal endémico para dengue en el Valle del Cauca se ha
Colombia ubicado en zona de brote durante el 85% (41/48) y en zona
_ _ _ de alarma 15% (7/48). La metodologia utilizada corresponde
El Valle del Cauca a semana epidemioldgica 48 de 2015 a la de medianas e incluye los casos reportados entre los
presenta una tasa de Chikungunya de 2657 casos por afios 2009 a 2014 (ver grafica).

100.000 habitantes, aportando el 34,35% de los casos
notificados en el Pais. Los municipios que tienen las tasas
mas altas de Chikungunya en el Departamento son: La
Victoria 17966 x 100.000hab, seguido de Bugalagrande con
una tasa de 12985 x100.000 hab, en tercer lugar Obando
con una tasa de 11216 x100.000 habitantes y Vijes con
10897 x 100.000 habitantes.

Con relacién a las caracteristicas sociodemograficas, la
proporcion de casos de Chikungunya en las mujeres es de
55% y en los hombres de 45%, el rango de edad que mayor
notificacion colectiva e individual son las edades




0
(8]
—_
o
4
(&)
()
>

Gréfica 2. Canal endémico de Dengue, Valle del Cauca a semana
epidemiolodgica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca 2015.

En el pais a semana epidemiolégica 48 de 2015 se han
notificado al Sivigila 86322 casos de dengue. En Valle aporta
el 21,5% a los casos del Pais con 18567 casos de dengue,
99,3% (18445) corresponden a dengue y 0,7% a dengue
grave (122). Respecto al mismo periodo del afio 2014, se
habian notificado 9297 casos de dengue, lo que representa
un incremento de 102% (9297casos). En promedio se han
notificado en el afio 2015, 395 casos semanales en el
Departamento.

Los municipios que mas aportan casos de Dengue en el
Valle del Cauca se observan en la siguiente tabla:

Tabla 2. Casos de Dengue por municipio a semana epidemiolégica 48,
Valle del Cauca, 2015

Mpio. Procedencia Dengue | D. Grave Total Proporcion
CALI 13482 76 13558 73,0
TULUA 696 9 705 3,8
PALMIRA 656 8 664 3,6
CARTAGO 400 1 401 2,2
JAMUNDI 239 3 242 1,3
BUGA 232 5 237 1,3

Fuente: SIVIGILA SDS, Laboratorio de virologia INS y Dptal — Valle del Cauca

Semana Epidemiolégica 48 de 2015 (29 Nov.- 05 Dic.) Pagina 33

La incidencia Departamental de Dengue a semana
epidemioldgica 48 de 2015 es de 402x100.000 habitantes,
por encima de la incidencia nacional de dengue de 323x
100.000 habitantes.

Los cinco primeros municipios del Valle con las tasas mas
altas de dengue son Yotoco con 1235x100.000 habitantes,
Dagua con 626 x100.000, Roldanillo con 583 x100.000hab,
La Uniébn con 578 x100.000hab, Bugalagrande con
576x100.000 y Cali tiene una incidencia de dengue de 572x
100.000 habitantes.

Gréfica 2. Incidencia y nUmero de casos de Dengue por municipio a
semana epidemioldgica 48, Valle del Cauca 2015.
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A semana epidemiolégica 48 de 2015, el 52% de los casos
de Dengue y Dengue grave se presentaron en hombres y el
48% en las mujeres, el 76,7% de los casos de Dengue y
Dengue Grave se  presentd en el régimen contributivo,
seguido del régimen subsidiado con el 18%. Con relacion a
la pertenencia étnica, las otras razas o mestizos aportan el
95,6% de los casos, seguido de los afrocolombianos, negros
y mulatos. La mayor proporcién de casos de dengue se
encuentran entre las edades de 20 a 34 afios aportando el
30%.
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En el Valle del Cauca a semana epidemioldgica 48 de 2015
se notificaron al Sivigila 30 casos de mortalidad por Dengue
procedentes del Valle, mas 13 casos identificados por
estadisticas vitales y laboratorio, en total 43 casos, de los
cuales 15 confirmados, 4 compatibles y 16 descartados. La
Letalidad por Dengue en el Valle del Cauca a semana 48 es
de 15,6% (19/122).

Tabla 3. Mortalidad por dengue y unidad de andlisis por municipio a
semana Epidemiolégica 48, Valle del Cauca 2015

Municipio de Procedencia| Confirmado |[Compatible| Descartado | Pendiente | Total
Cali 8 1 8 7 24
Palmira 1 1 1 1 4
Tulua 1 1
Buga 1 1 2
Candelaria 1 1 1 3
Caicedonia 1 1
Dagua 1 1 2
Florida 1 1 2
Guacari 1 1 2
Jamundi 1 1
Versalles 1 1
Total Mortalidades Dengue y

U.A. 15 4 16 8 43

Sivigila=30casos RUAF y LAB = 13casos
Fuente: Sivigila, RUAF, Lab INS y Departamental, SDS Valle del Cauca
2015

e Zika

A partir de la confirmacion de la circulacion de virus Zika
(ZIKAV) en el pais y como resultado del trabajo de vigilancia
intensificada de enfermedades eruptivas por el laboratorio de
virologia del INS, se han confirmado por laboratorio 615
casos hasta la semana epidemiolégica 48 distribuidos en 26
entidades territoriales. Se han notificado 5063 casos
sospechosos al sistema de vigilancia epidemiolégica
nacional (Sivigila).

En el valle del Cauca a semana epidemiolégica 48 se han
notificado 10 casos, 9 procedentes del Valle y 1 de
Putumayo. Se han confirmado 4 casos de virus Zika, 3
procedentes de Cali y 1 de Tulua, resultado de muestras
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enviadas al INS dentro de la vigilancia rutinaria para dengue
y a las cuales les procesaron RT-PCR para ZIKA.

Mapa. Distribucién de casos de virus Zika en Colombia a semana
epidemioldgica 48 de 2015

-" pai con casos confi

Departamentos con casos sospechosos
Municipios con riesgo con casos sospechosos

- Municipios con riesgo con casos confirmados

Fuente: Sivigila, Laboratorio de Arbovirus-RNL. Boletin a SE 45 INS. Colombia

La Secretaria Departamental de Salud del Valle del Cauca
atendiendo lineamientos nacionales y previniendo el ingreso
de este nuevo virus que es transmitido por los mismos
vectores del Dengue y Chikungunya remitié la circular No
0091 el 26 de octubre del presente afo, acerca de la
creacion del evento en el Sivigila y las instrucciones para la
vigilancia, atencién, prevencion y control frente a la posible
introduccion del virus Zika en el Valle del Cauca y
posteriormente el 23 de noviembre mediante oficio confirma
la presencia de casos en el Departamento.
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Es importante resaltar que el cuadro clinico que presentaron
estos casos es similares a las manifestaciones clinicas del
dengue con presencia de fiebre, malestar general, rash, dolor
abdominal, cefalea, leucopenia y trombocitopenia, por visita
domiciliaria se determiné que son casos autéctonos que
fueron identificados por vigilancia rutinaria de dengue.

Para efectos de la vigilancia en salud publica, el codigo de
notificacion de estos casos corresponde al codigo 895 bajo
el diligenciamiento de la ficha de datos bésicos, una vez sea
identificado un caso sospechoso en cualquier institucion
prestadora de servicios de Salud, se debe realizar la
notificacion inmediata individual y registrarlo con el cédigo
CIE10, A929.

e Chagas

En el departamento del Valle del Cauca, para la semana
epidemioldgica 48 de 2015, se han presentado 11 casos de
Chagas, de los cuales 1 ha sido descartado, y los demas
estan pendientes de confirmar o descartar. El tltimo caso, se
notificé en la semana epidemiologica 44, en el municipio de
Palmira.

e Leishmaniasis

En el Valle del Cauca a semana epidemiolégica 48 de 2015
se notificaron 109 casos de Leishmaniasis Cutdnea y 1 caso
de Leishmaniasis Mucosa procedentes del Valle, de los
cuales el 88,07% de los casos son hombres y 11,9%
mujeres, con mayor notificacion de los casos en las semanas
epidemiolégicas 1, 12, 31y 38.
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Gréfica 2. Casos de Leishmaniasis por sexo y semana epidemioldgica 48
Valle del Cauca, 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca 2015.

La mayor proporcién de los casos de Leishmaniasis los tiene
Buenaventura con 38 casos (34,8%), seguido de Cali con 23
casos (21,1%), en tercer lugar el municipio de Bolivar con 13
casos (11,9%), con 13 casos Dagua (13%) y el Dovio
(3,66%) y Palmira (3,66%) con 4 casos cada uno.

Gréfica 3. Casos de Leishmaniasis cutanea y mucosa por municipio de
procedencia a semana epidemioldgica 48 Valle del Cauca, 2015

WERSALLES
TRUJILLO
SEVILLA
54N FEDRO
BUGA
TULUA
FRADERA
FALMIRA
EL DOVIO
DaGUA
BOL VAR
CaL
BUENAVENTURA

=]

5 10 15 20 25 30 35

I
=]

o LEISHMAMNIASIS MUCOSA o LEISHMAMNIASIS CUTAMEA

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca
2015.
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Con relacion al rango de edad y el sexo, se presentan mayor
nimero casos de Leishmaniasis en los hombres de edad
entre los 15 a 32 afios, mientras que las mujeres entre los 15
a 55 afios.

El canal endémico de Leishmaniasis cutanea en el Valle del
Cauca sin Buenaventura a semana epidemioldgica 47, se ha
ubicado en zona de epidémica en el 22,9% (11/48) de los
casos, en el 10% (5/48) de los casos en zona de alerta y en
zona de seguridad en el 31,25% (15/48). La metodologia
utilizada corresponde a la de medianas e incluye los casos
reportados entre los afios 2009 a 2014 (ver gréfica).

Grafico 4. Canal endémico para Leishmaniasis cutanea en el Valle del

Cauca sin Buenaventura, a semana epidemioldgica 48 de 2015.
S

4

Casos
w

ALTYAMUNVNIMYIN

,,,,,,,,,,,,,,,

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 290 31 33 35 37 30 41 43 45 47 49 51

2015 P25 P50 P75 Semanas epidemiolégicas

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

e Malaria

En el Valle del Cauca a semana epidemiolégica 48 de 2015
se notificaron 1857 casos procedentes del Valle, 1285 casos
diagnosticados con Malaria P. Vivax (769,19%), 503 casos
de Malaria P. Falciparum (27,08%), 69 casos de Malaria
asociada (3,71%) y cero casos de Malaria Malarie.
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En el Valle del Cauca el canal endémico para Malaria de
todas las especies sin Buenaventura a semana
epidemioldgica 48, se ubicé en zona de brote en el 12,5%
(6/48) de los casos, en zona de alarma en 8,33% (4/48), en
zona de seguridad en 18,75% (9/48) y las restantes semanas
epidemioldgicas en zona de éxito.

Grafico 4. Canal endémico para Malaria, Valle sin Buenaventura, a
semana epidemioldgica 48 de 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca
2015.

El canal endémico de Malaria de todas las especies con
Buenaventura se ubic6 en zona de brote en 34,04% (16/47),
en zona de alarma en 23,4% de los casos (11/47), en zona
de seguridad en 8,5% (4/47) y las restantes en zona de éxito.



Grafico 4. Canal endémico para Malaria con Buenaventura, a semana

epidemiolégica 48 de 2015
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Tabla 3. Casos de Malaria, por municipio de procedencia a semana
epidemiologica 48, Valle del Cauca, 2015.

MUNICIPIO
BUENAVENTURA
CALI

TULUA

DAGUA

BUGA

1119
71
21
18

e
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Total general
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Segun la distribucién social y demografica, se notificaron ZARZAL

mayor proporcion de casos de malaria en hombres, el grupo ALCALA
de edad més afectado corresponde a los jévenes de 15 a 29 e
afos, la mitad de los casos en la poblacion afrocolombiana.
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CANDELARIA
DARIEN 1
Los 1857 casos notificados de Malaria proceden de 25 ELCAIRO 1
municipios del Valle del Cauca, los primeros municipios son EL CERRITO !
., ELDOVIO 1
Buenaventura que aporta mayor proporcion 84,5% (1570), GINEBRA 1
Cali 6,56% (122), Tulua 1,3% (25). PRADERA 1
SAN PEDRO 1
SEVILLA 1
TRUJILLO 1
VIJES 1
Total general 1285 503 69 1828
Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca 2015
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Al observar el canal endémico por especie en Buenaventura,
se identific6 que el canal endémico de Malaria por P.
Falciparum en Buenaventura a semana epidemiolégica 48,
se ubico en zona de brote en el 37,5% de (18/48), en zona
de alarma en 16,66% de los casos (8/48), y en zona de
seguridad 35,41% (17/48); con un incremento de 629,0%
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comparado con el afio anterior a semana epidemiol6gica 48
en esta especie de Plasmodium.

Grafico 4. Canal endémico para Malaria por P. Falciparum, Buenaventura,
a semana epidemioldgica 48 de 2015
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El canal endémico de Malaria por P. Vivax en Buenaventura
se ubico en zona de brote en 35,41% de (17/48), en zona de
alarma en 43,75% de los casos (21/48), en zonas de
seguridad 14,5% (7/48); con un incremento de 731,0%
comparado con el afio anterior a semana epidemiol6gica 47
en esta especie de Plasmodium.
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Grafico 4. Canal endémico para Malaria por P. Vivax, Buenaventura, a
semana epidemioldgica 48 de 2015
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Comportamiento de los eventos de vigilancia en salud
publica

Factores de riesgo Ambiental

e Intoxicaciones por sustancias quimicas

Hasta la semana epidemiolégica 48 del afio 2015 se han
notificado 2.194 casos de intoxicaciones por sustancias
quimicas, al sistema de vigilancia en Salud publica (Sivigila)
del Valle del Cauca. Para el afio 2014 con corte a esta
misma semana, se habian notificado 2.216 casos lo que
representa una disminucion de 0,99% en la notificacién
acumulada de casos (ver grafica 1).

Grafica 1. Notificacion de intoxicaciones por sustancias quimicas por
semana epidemioldgica, Valle del Cauca, 2015.
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud del Valle del Cauca

En promedio se han notificado 45,7 casos de intoxicaciones
por sustancias quimicas por semana epidemiologica durante
el 2015. Para la semana epidemioldgica 48 se notificaron 39
casos. A continuacién se presenta el nidmero de casos
acumulados notificados hasta la semana epidemiolégica 48 y
solo para semana 48, asi como su respectiva incidencia por
100.000 habitantes segun municipio de procedencia
(eliminando 54 casos procedentes fuera del Valle). De forma
acumulada, el mayor numero de casos de intoxicaciones
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esta dado por el grupo de medicamentos (731 casos), y
plaguicidas (701 casos), le siguen otras sustancias quimicas
(397 casos) y sustancias psicoactivas (227) (ver tabla 1).

Tabla 1. Casos de intoxicaciones por sustancias quimicas, Procedencia
Valle del Cauca, semana epidemioldgica 48 de 2015

Casos a Incidencia | Casos | Incidencia

Evento semana por de por
48 100.000 |semana| 100.000

habitantes 48 habitantes
Medicamentos 731 15,85 14 0,30
Plaguicidas 701 15,19 12 0,26
Otras sustancias Quimicas 397 8,61 7 0,15
Sustancias psicoactivas 227 4,92 3 0,07
Solventes 55 1,19 1 0,02
Gases 17 0,37 0 0,00
Metanol 8 0,17 0 0,00
Metales 4 0,09 0 0,00
Total 2140 46,39 37 0,80

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud del Valle del Cauca

Reincidencias

Hasta la semana epidemioloégica 48 se notificaron 32
personas reincidentes, todos ellos reincidentes en una sola
oportunidad. La principal intencionalidad fue de tipo suicida
con 22 personas reincidentes.

e |ntoxicaciones con intencionalidad suicida

En la semana epidemioldgica 48, se reportaron al Sivigila 15
casos de intoxicaciones con intencionalidad suicida
procedentes del Valle del Cauca, el acumulado a esta
semana es de 997 casos de los cuales el 49,65% (495)
fueron intoxicaciones por medicamentos, 39,32% (392)
intoxicaciones por plaguicidas, 9,03% (90) por otras
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sustancias quimicas, 1,20% (12) por solventes, 4 casos por
sustancias psicoactivas, 2 casos por metanol, y 1 caso por
gases y metales respectivamente (ver tabla 1). Casos de los
cuales el 49,65% (495) fueron intoxicaciones por
medicamentos, 39,32% (392) intoxicaciones por plaguicidas,
9,03% (90) por otras sustancias quimicas, 1,20% (12) por
solventes, 4 casos por sustancias psicoactivas, 2 casos por
metanol, y 1 caso por gases y metales respectivamente (ver
tabla 1).

Gréfica 1. Intoxicaciones con intencionalidad suicida por semana
epidemiolégica (casos), Procedencia Valle del Cauca, 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud del Valle del Cauca

El 31,19% (311) de las intoxicaciones con intencionalidad
suicida reportadas al Sivigila, se presentaron en jovenes
entre los 15 y los 19 afios, mientras que el 20,66% (206)
fueron reportadas en adultos jévenes entre los 20 y los 24
afios, estos dos grupos reunen el 51,8% de los casos
reportados (ver grafica 2).
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Gréfica 2. Intoxicaciones con intencionalidad suicida por grupos de edad,
Valle del Cauca, 2015
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Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud del Valle del Cauca

Segun area de residencia, 868 (87%) ocurrieron en cabecera
municipal, 58 (6%) en centro poblado y 71 (7%) en rural
disperso. Los medicamentos aportan 53% de los casos en
cabeceras municipales, los plaguicidas el 52% en los centros
poblados y 69% en las areas rurales dispersas (ver tabla 1)

Tabla 1. Intoxicaciones con intencionalidad suicida por tipo de intoxicacion
y area de residencia, Valle del Cauca, semana epidemiolégica 48, 2015

Cabec_era Centro _Rural Total

municipal | Poblado | Disperso
Medicamentos 461 21 13 495
Plaguicidas 313 30 49 392
Otras sustancias Quimicas 79 5 6 90
Solventes 8 2 2 12
Sustancias psicoactivas 4 0 0 4
Metanol 1 0 1 2
Gases 1 0 0 1
Metales 1 0 0 1
Total general 868 58 71 997

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud del Valle del Cauca




0
Q@
=
1)
£
)
c
@©
S
l_
o
Z

El municipio de Cali representa el 57,17% de los casos con
intencionalidad suicida, sigue Tulua con 5,92% y en general
4 municipios aportan el 69% de los casos, estos son: Cali
(570), Tulua (59), Roldanillo (28) y Palmira (26). Roldanillo
llama poderosamente la atencién, pues Palmira que tiene 10
veces mas poblacién, tiene menor nimero de casos.

Un 9% de estos casos se encuentran no afiliados al Sistema
General de Seguridad Social en Salud (89 casos). El 41,32%
de los casos con intencionalidad suicida fueron
hospitalizados (412 casos), el 6,82% (68) fueron clasificados
como afrodescendientes y se identificaron 10 indigenas.

Los productos utilizados con mayor frecuencia para
autolesionarse son: Raticida Campe6n (83 casos),
Acetaminofén  (65), Amitriptilina (39), Baygéon (29),
Clonazepam (28), Furadan (26), Amitraz (22), Guayaquil
a7).
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Comportamiento de los eventos de vigilancia en salud
publica

Enfermedades no Transmisibles

e Maternidad segura

A semana epidemioldgica 48 de 2015 han sido reportados
1096 casos de morbilidad materna extrema, de estos 913
corresponden a mujeres residentes en el Valle del Cauca,
llama la atencién 13 casos en mujeres menores de 14 afios
gue requieren acciones especificas en salud publica por su
antecedente de victimas de violencia sexual. De acuerdo a
la distribucién por edad los casos se presentan de 15 a 19
afos con un 17,2%, entre 20 a 24 afios con un 24,3%, las
mujeres de 25 a 29 afios con un 20,4% y de 30 a 34 con un
18,8%. La mayor raz6n de morbilidad materna extrema se
presenta en las edades de 35 a 39 afios con 29,7 y de 40 6
mas afios con 28,9 casos por 1000 nacidos vivos y con una
edad maxima hasta de 53 afos, las adolescentes menores
de 14 afios tienen una RMME de 27,2 casos por cada 1000
nacidos vivos (ver grafica 1).

Gréfica 1. Morbilidad Materna Extrema por grupos de edad, Valle del
Cauca, a semana epidemiolégica 48 de 2015
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Fuente: SIVIGILA, SSD Valle del Cauca. DANE, a 31 de octubre de
2014.
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Segun el lugar de residencia, el 65% de los casos se ha
presentado en mujeres residentes en Cali, seguido por los
municipios de Buenaventura 7,5% y 5,4% de Palmira.
Frente a la Razdon de Morbilidad Materna Extrema (RMME)
segun municipio de Residencia los municipios con el mayor
indicador son: Vijes con 30 MME por cada 1000 Nacidos
vivos, Ginebra con 27, El Cairo 24,7, Cali reporta 21,5 vy
MME por cada 1000 Nacidos vivos y un total para Valle de
17,5 (Gréfico 2).

Grafica 2. Morbilidad materna extrema por Municipio de residencia, Valle
del Cauca, semana epidemioldgica 48 de 2015.
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Fuente: SIVIGILA, SSD Valle del Cauca.

De acuerdo a las principales causas agrupadas de
morbilidad materna extrema hasta la semana
epidemioldgica 48 de 2015, el mayor porcentaje
corresponden a trastornos hipertensivos con un 49,8% del
total de los casos, seguido por las complicaciones
hemorragicas con un 23% (ver grafica 3).
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Grafica 3. Morbilidad materna extrema por causa principal agrupada,
Valle del Cauca, a semana epidemiolégica 48 de 2015.
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e Mortalidad materna

Mortalidad Materna hasta la semana epidemiolégica 48 de
2015 se han notificado en el Valle del Cauca un total de 34
casos de muertes maternas. De estos, 29 casos
corresponden a muertes maternas tempranas, es decir las
gue ocurren durante el embarazo, parto y hasta los 42 dias
de terminada la gestacién, 3 casos corresponden a muertes
maternas tardias, es decir las que ocurren desde el dia 43
hasta los 365 dias posterior a la terminacion del embarazo y
1 caso corresponde a una muerte materna por lesiones de
causa externa (LCE). El mayor nimero de casos se han
notificado durante la semana 12 con 4 muertes seguidos de
la semana 32 con tres casos. El promedio semanal de
casos de muertes maternas tempranas se encuentra en
0,63 casos (ver grafica 1).
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Gréfica 1. Comportamiento de la notificacion de muertes maternas
tempranas, Valle del Cauca, a Semana epidemiolégica 48, 2014 — 2015.
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Fuente: SIVIGILA, SSD Valle del Cauca.

Al comparar el nUmero de casos de muerte materna con los
afos anteriores, se encuentra un aumento de las muertes
maternas tempranas en un 63% en los casos notificados en
relacion con el afio 2014. Segun el momento de ocurrencia,
frente a los casos notificados en 2014, las muertes
maternas tardias han disminuido en 70%.

El promedio semanal de casos se encuentra en 0,63 con lo
cual de forma preliminar se estaria alcanzando el promedio
de 33,1 casos de mortalidades maternas tempranas al
finalizar el 2015, ndmero que supera el afio anterior,
resaltando que esta informacion es preliminar ya que
existen casos de muerte materna notificados tardiamente
alteran este indicador (ver tabla 1).
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Tabla 1. Muertes maternas tempranas, tardias y por lesiones de causa
externa, Valle del Cauca, a semana epidemioldgica 48, 2013 — 2015

Total
Afio Tempranas Tardias LCE Promedio
semanal
tempranas
2013 20 13 2 0,42
2014 20 10 0 0,42
2015 30 3 1 0,63

Fuente: SIVIGILA, SSD Valle del Cauca.

El promedio semanal estimado de muertes maternas
tempranas en el Departamento a la fecha es de 0,63 casos
semanales. De acuerdo al lugar de residencia se encuentra
que, con respecto al afio anterior, ha aumentado la
notificacion de casos en los municipios de Buenaventura y
Cali. En la semana epidemiolégica 46, 47 y 48 del 2015 no
han sido reportados casos de mortalidad materna.

Tabla 2. Muertes maternas tempranas y tardias por Municipio a semana
epidemioldgica 48, 2014 — 2015.

MUNICIPIOS 2014 | 2015 | MUNICIPIOS | 2014 | 2015
ANSERMANUEVO 1 PALMIRA 3 2
BUENAVENTURA 6 12 | ROLDANILLO 2

BUGA 1 1 TULUA 1 2

CAICEDONIA 1 VIJES 2

CALI 10 12 GUACARI 1
CANDELARIA 1 YUMBO 1
CARTAGO 2 2 TOTAL 29 34

Fuente: SIVIGILA, SSD Valle del Cauca.
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e Cancer Infantil

En el Valle del Cauca, durante el 2015, se continu6 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 afo en curso la ficha cédigo 115.

A semana epidemioldgica 48 de 2015 fueron notificados al
Sivigila 247 casos en menores de 18 afios, 174 casos
(70.45%) residian en el Valle del Cauca, 17 (9,77%) fueron
descartados por duplicacion o error de digitacion, quedando
un total de 157 casos.

De estos 157 casos segun categorias de notificacion (nuevo
caso, recaida y mortalidad) las cuales no son mutuamente
excluyentes, se encontraron que el 97,45% (153) son casos
nuevos, el 10,19%(16) presentaron recaidas y 23,57% (37)
fueron ajustados o notificados por mortalidad.

Con relacion al tipo de vinculacion al sistema de seguridad
social al momento de la notificacion del caso, el 47,77 % (75)
se encuentran afiliados al régimen contributivo, 45,22% (71)
al subsidiado, 3,82% (6) al especial, 1,91% (3) se reportd
como poblacién no asegurado, y 1,27% (2) en excepcion.

De los casos nuevos, el mayor porcentaje se presentd en
Leucemia Aguda Linfoide (38,56%), seguido de Tumores del
sistema nervioso central (17,65%), los Tumores 6seos
malignos, (6,54%) y Linfomas y neoplasias
reticuloendoteliales (5,88). (Ver tabla 1).
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Tabla 1. Namero de casos segun tipo de cancer infantil reportados al
SIVIGILA, Valle del Cauca semana epidemiolégica 48 de 2015

Diagnostico Casos
n %
Leucemia Linfoide Aguda 59 38,56
Leucemias Mieloides agudas 8 5,23
Otras leucemias 3 1,96
Linfomas y neoplasias reticuloendoteliales 9 5,88
Tumores del sistema nenvioso central 27 17,65
Neuroblastoma y otros tumores de células neniosas 6 3,92
Retinoblastoma 7 4,58
Tumores renales 7 4,58
Tumores hepaticos 1 0,65
Tumores éseos malignos 10 6,54
Sarcomas de tejidos blandos y extradseos 6 3,92
Tumores germinales, trofoblasticos y otros gonadales 4 2,61
Tumores epiteliales malignos y melanomas 0 0,00
Otras neoplasias malignas no especificos 6 3,92
Total 153 100,0

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

El 59,48 % del total de casos son hombres, con una relacién
de 1,5 hombres por cada mujer afectada; aproximadamente
el 60% de los casos se presentaron en menores de 1 a 9
afos. La distribucién por grupo de edad y sexo de estos
casos es la siguiente (Ver tabla 2).

Tabla 2. Casos de Cancer infantil segun edad y sexo, Valle del Cauca
2015 a semana 48

Sexo

Grupo edad M F T %
<1 5 5 10 6,54
la4d 31 17 48 31,37
5a9 24 19 43 28,10
10a 14 16 11 27 17,65
15 < 15 10 25 16,34
Total 91 62 153 100,0

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca 2015.
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Con relacion a las mortalidad de los 157 casos reportados
al SIVIGILA fueron notificados o ajustados el 23,57% (37)
por esta causa, de igual forma el 27,03% (10) de los casos
previo al evento presentaron recaida. (Ver tabla 3).

Tabla 3. Mortalidad segun tipo de cancer infantil reportados al SIVIGILA,
Valle del Cauca semana epidemioldgica 48 de 2015.

Diagnostico Casos
n %
Leucemia Linfoide Aguda 13 3514
Leucemias Mieloides agudas 3 8,11
Otras leucemias 0 0,00
Linfomas y neoplasias reticuloendoteliales 3 8,11
Tumores del sistema nenioso central 10 27,03
Neuroblastoma y otros tumores de células neniosas 0 0,00
Retinoblastoma 0 0,00
Tumores renales 1 2,70
Tumores hepaticos 0 0,00
Tumores 6seos malignos 5 13,51
Sarcomas de tejidos blandos y extradseos 0 0,00
Tumores germinales, trofoblasticos y otros gonadales 1 2,70
Tumores epiteliales malignos y melanomas 0 0,00
Otras neoplasias malignas no especificos 1 2,70

Total 37 100,0
Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Departamental, Valle del Cauca

e Violenciade género

Hasta la semana epidemioldgica 48 de 2015 se han
notificado 7.271 casos de violencia, eliminando los 101
procedentes fuera del Valle quedan 7.170. De estos, el
82,90% (5.944/7.170) se presentd en mujeres y el resto en
hombres (razon de 4,86). El 17,83% (1.278/7.170) de la
violencia fue en nifios y niflas menores de 10 afos, el
27,02% (1.937/7.170) en adolescentes de 10 a 19 afios y el
55,15% en poblacién mayor de 19 afios (3.953/7.170).
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De los 7.170 casos de violencia de género, el 63,10%
(4.524/7.170) fueron por violencia fisica, el 24,80%
(1.778/7.170) por violencia sexual, 7,70% (552/7.170) por
negligencia y abandono y el 4,41% (316/7.170) por violencia
psicolégica.

El grupo de edad de menores de cinco afios presento el
mayor numero de casos en cuanto a negligencia y
abandono; la violencia fisica se observdé con mayor
frecuencia en los grupos de 19 a 28 afios y la violencia
sexual en el grupo de 5 a 13 afios (ver grafica 1)

Gréfica 1. Distribucion de los tipos de violencia de género segln grupos de
edad, Procedencia Valle del Cauca, a semana 48 2015
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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 epidemioldgica 48, 2015

MUJERES HOMBRES
Incidencia Incidencia
EGI;/-l\JDP 2155 n 108?0roo 4 108%00 RR IC 95%
habitantes habitantes
0a9 747 212,1 531 143,8 1,47 1,37-1,58
10a19 1653 448,2 284 74,1 6,05 5,76 - 6,35
20y mas 3543 213,8 410 27,7 7,73 7,47 - 7,99

Total general 5943 249,9 1225 54,8 4,56 4,44 - 4,67

Fuente: Sivigila, Valle del Cauca

Hasta la semana 48 se notificaron en 3 municipios, 7 casos
de violencia fisica donde el mecanismo utilizado fueron
sustancias corrosivas (acido, alcalis) con tipo de lesion
gquemadura. Tres de estos casos fueron hacia menores de
edad, un caso en Cali, Caicedonia y EI cerrito
respectivamente.

Tabla 2. Casos de violencia fisica con sustancia corrosiva por municipio de
procedencia y sexo Valle del Cauca, a semana epidemioldgica 48, 2015

. . Sexo
Municipio de Procedencia
Femenino Masculino Total
CALI 3 2 5
CAICEDONIA 0 1 1
EL CERRITO 0 1 1
Total 3 4 7

Fuente: Sivigila, Valle del Cauca

Se lleva acumulado un total de 10 casos sospechosos de
muertes, de los cuales 9 de ellos fueron en un contexto de
violencia fisica no sexual y el restante por negligencia y
abandono. Las muertes ocurrieron en: Buenaventura (1),
Caicedonia (1), Cali (4), Dagua (1), El Aguila (1), Pradera (1)
y Sevilla (1). Seis casos ocurrieron en personas de sexo
masculino y cuatro en el sexo femenino. Igualmente, cuatro
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casos en menores de edad, estos ocurrieron en los
municipios de: Buenaventura, Dagua, Sevilla y El Aguila.
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