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REUNIÓN ORDINARIA DE COMITÉ DEPARTAMENTAL DE ESTADÍSTICAS VITALES 
 

ACTA No.  
 
FECHA:   viernes 26 enero del 2024 

LUGAR:  Virtual 

DIRECCION: Mixto 
HORARIO:  8:00 AM A 12:00 AM. 

 
ASISTENTES : Nombre, Apellidos, cargo y dependencia 
 
 

Lizeth Ospina  Clínica Mariángel -Tuluá  

Juan Carlos Gutiérrez M Secretaria Departamental de Salud -Cali 

Hanny Andrea Hilarion Ramírez  Servicios Óptimos En Salud SOS IPS Cartago 

Carmen Elisa Molina Hospital San Jorge-Calima 

María Alejandra Rodríguez Ballesteros Secretaria De Salud -El Dovio 

Camilo Barco Salazar Clínica Nueva De Cartago 

Alberto Bonilla M Secretaria Departamental de Salud -Cali 

Ingrid Ramírez Cano  Clínica Nueva De Cartago 

Asdrúbal Trejos Escobar Fundación San José -Guadalajara De Buga 

Myriam Molina Gutiérrez Hospital Local José Rufino Vivas -Dagua 

Jhon Libardo Ortega Hernández Hospital Local José Rufino Vivas-Dagua 

Belén Yazmin Vinasco Castaño Clínica Comfandi Cartago-Cartago 

Evenis Acosta Marón  Secretaria De Salud -Sevilla  

Eduard Sánchez Hospital Kennedy-Riofrio 

Isabel Cristina Rojas González Notaria Primera De Cali 

Luz Mery Álvarez Parra  Secretaria De Salud -Sevilla  

Yulis Andrea Calvo ERON Cartago. 

José Luis Rojas Salazar Secretaria De Salud -Zarzal 

Luisa María Pulgarín Henao  Secretaria De Salud -El Dovio 

John Jairo Arbeláez Torres DANE-Cali 

María Eugenia Correa Quintero Hospital Santa Catalina-El Cairo 

Luz Marina Hernández Chaverra Hospital La Buena Esperanza-Yumbo 

María Slud Obando Vargas Hospital San Rafael -El Águila  

Diana Flórez Secretaria De Salud -Jamundí 

Angelica Izquierdo  Hospital San Juan De Dios -Cartago 

Alexander Peñaranda Rodríguez Hospital Piloto De Jamundí 



 

  

Luis Carlos Martínez Jiménez Hospital San José-Restrepo 

Lina Johana Ortiz Claros  Hospital Santa Cruz -Trujillo 

Helmer De Jesús Zapata Ossa Secretaria Departamental de Salud -Cali 

Marineth Valencia Caicedo Secretaria De Salud -Dagua 

Herney Benavides Tilano Secretaria De Salud -Sevilla  

Doralba Cifuentes Duque Hospital Pedro Sáenz Diaz-Ulloa 

Gelen Aylin Gutiérrez Valle Secretaria De Salud - Argelia 

Diana Marcela Muñoz Montenegro Hospital San Roque-Pradera 

Hellen Mariana López Arzayus  CAC Santa Barbara -Palmira 

Francy Liliana García Ospina Henry Valencia Orozco-Versalles 

Jairo Lozano Molina Hospital De San Juan De Dios Cali. 

Andrés Felipe Ruiz Castaño  Secretaria De Salud -Ulloa  

Erquinovaldo Millán Candado  Secretaria Distrital De Salud -Cali  

Fernando Rodríguez Perea Red De Salud Oriente -Distrito De Cali  

Héctor Fabio Guetio Nieva Secretaria De Salud -Palmira 

Stefania Mazabel Secretaria De Salud -La Cumbre 

María Susana Castelblanco Hurtado Notaria Tercera-Buenaventura 

Jorge Iván Córdoba Sánchez Secretaria De Salud -Candelaria 

Halixon Gutiérrez Lozano Hospital Local Obando-Obando 

Angie Lorena Acosta Giraldo Secretaria De Salud -El Dovio 

Yazmin   Meneses  Sanación Y Vida IPS -Candelaria  

Juan Camilo Quesada  Secretaria De Salud -Tuluá 

Mayra Alejandra Guarín Bohórquez Secretaria De Salud-San Pedro 

Miguel Ángel Restrepo Gómez  Hospital Departamental Tomas Uribe -Tuluá  

María Del Socorro Trullo Escobar Clínica De Alta Complejidad Santa Barbara-Palmira 

Adriana Judith Rodríguez Loaiza Secretaria De Salud -Calima El Darién 

Benjamín Rodríguez Galeano IPS Del Municipio-Cartago 

Nathalia Valderrama Andrade Hospital La Buena Esperanza De Yumbo -Yumbo 

Luisa María Charry Revelo  HUV -Cali  

Juan Camilo Bermúdez Penilla Centro Médico Salud Vital-Cartago 

Juan Camilo Bermúdez Penilla Salud Integral Vital Vida-Cartago 

Eduin Andrés Ospina Pupiales Clínica San Francisco-Tuluá 

Lady Johanna Londoño Zea  COMFANDI -Cali 

Héctor Fabio Loaiza Resguardo Indígena Kwet Wala-Pradera 

Lina Marcela García Ramírez Secretaria De Salud -Versalles  

Kelly Yisseth Castro Cardona IPS Provida Farmacéutica -Cartago 

Zoraida Saavedra Cobo Secretaria De Salud -Ginebra 

Sandra Isabel Peña Padilla  Hospital Sagrada Familia -Toro  

Juan Carlos Duque Ramírez Hospital Pio XII-Argelia 

Gloria Lizeth Álvarez Dorado Fundaciã³N Valle Del Lili-Cali 

Nasly Normanda Valencia Escobar Hospital Rubén Cruz Vélez -Tuluá 

Paola Andrea Cárdenas Rotavista Clínica Nuestra Señora De Los Remedios-Cali 

Víctor Alfonso Quilindo Valencia  GyO medical IPS-Palmira 



 

  

Leidy Viviana Quintero Herrera Santa Lucia-El Dovio 

Claudia Milena Escobar Ruiz Secretaria De Salud -Yotoco 

Jovanna Eugenia Correa Ibáñez DANE-Cali 

Ofelia Gallego G Unidad Flagrancias Cali -Santiago De Cali  

Diego Mauricio Gómez García  Hospital Benjamín Barney Gasca-Florida 

Adriana María Gil Azcarate Secretaria De Salud -Buga 

Milena González Zambrano Clínica Salud Florida-Florida Valle 

William Andrés Carrejo Hurtado Secretaria De Salud -Vijes 

Cristian Abadía Betancur Clínica Comfandi Cartago-Cartago 

Sara Del Rio Machado IPS H&L Salud-Cartago 

Leidy Alejandra Gutiérrez Navia Hospital Tomas Uribe-Tuluá 

Paola Andrea Lozano Montenegro Centro Médico -Dagua 

María Ximena Lenis Bejarano  Hospital Raúl Orejuela Bueno -Palmira 

  
 
 
 
 
 

 
 
ORDEN DEL DÍA: 
 

1. Revisión de compromisos de diciembre 2023. 

2. Informe de seguimiento a los indicadores de calidad, cobertura y oportunidad de las 

Estadísticas Vitales-DANE. 

3. Revisión de casos. 

✓ Revisión de Cdef: 24012820466520-INML-Cartago. 

✓ Revisión de uso de certificados de Contingencias-INML. 
✓ Revisión registros defunción migrados de posibles inconsistencias 2023-INML 
✓ Revisión problema de cargue de Certificados de contingencias-Clínica 

Comfandi 
✓ Revisión problema de cargue de Certificados de contingencias-HSJD Cartago 
✓ Revisión de pendientes Nacimientos y Defunciones 2023. 
✓ Revisión causas de defunción, énfasis Neumonías. 
✓ Usuarios de las secretarias de salud municipales. 
✓ Capacitación Médicos Servicio Social Obligatorio 

4. Seguimiento plan de trabajo del comité de estadísticas vitales 2024. 

5. Proposiciones y Varios. 

3. . 

 
 
 



 

  

 
 
 
DESARROLLO: 
 
1. Lectura del acta anterior y revisión de compromisos 

Se realiza a lectura del acta anterior, la cual fue realizada el 14 de diciembre de forma mixta en el link: 
meet.google.com/mfx-jgqp-uod . y Asociación De Hospitales Del Valle (ASOHOSVAL). El Comité en 
pleno aprueba el acta 
 

2. Informe de seguimiento a los indicadores de calidad, cobertura y oportunidad de las Estadísticas 
Vitales. 

El funcionario del DANE, realiza la presentación de la información del valle del Cauca sin lo distritos a corte de 
enero a diciembre del 2022, de los pendientes para cierre de cifras oficiales y el corte de enero a agosto del 
2023.   
Se busca tener en RUAF ND, el 100 % de los hechos vitales ocurridos en el Departamento, para lo cual se 
buscan diferentes medios de cruces para verificar la información y que sea consistente.  
 
Debido a un cambio en la metodología del DANE, se muestra un archivo en Excel con la siguiente información. 
 
Inconsistencias Validador 2023 de Nacimientos 

 
 
Donde se evidencian 189 inconsistencias, donde las variables que más están afectando la calidad es la edad 
del padre (68), Tiempo de gestación (34), Factor Rh y Grupo Sanguíneo (28) cada uno. 
 

http://meet.google.com/mfx-jgqp-uod


 

  

Por municipios e IPS, los que más afectando la calidad son: CARTAGO (74 del Hospital San juan de Dios), 
BUGA (20- De la fundación san José), FLORIDA (14- Hospital Benjamín Gasca) y PRADERA (13- Hospital San 
Roque).Los demás municipios e IPS están por debajo de 10 inconsistencias. 
Defunciones 2023-Validador 

 
 
Se identificaron 119 inconsistencias, donde las variables que más están afectando la calidad de datos son: 
Recibió asistencia médica (69), Sitio de la defunción (26), seguido por EPS (7). 
Por municipio e IPS, se tiene CARTAGO (30-Hospital San juan de DIOS), PRADERA (18-17 del Hospital San 
roque y 1- Cuidarte en casa). LA VICTORIA (12-Hospital Nuestra señora de los santos), PALMIRA (12-SMS 
(3), Santa bárbara (1), Clínica Palmira (3), GyO (2), Santa bárbara (3)).Lo demás están por debajo de 10 
inconsistencias. 
 
Causas de defunción 



 

  

 
 
Se identificaron 467 inconsistencias, donde 402 registros son por “SIN CAUSA BASICA”, Seguido por 29 de 
“MUERTES NATURALES CON CAUSA NO NATURALES”, 29 con “USO de SIGLAS” 25.  
 
Por municipio e IPS, lo que mas tiene registros por ajuste son: Tuluá (173), Cartago (80), Palmira (49), 
Candelaria (21), Pradera (20), El Cerrito (19), Sevilla (11), la Victoria (11); los emas están por debajo de 10 
inconsistencias. 
El equipo del Hospital San juan de DIOS, comenta que esta situación ya se informó a la coordinadora media 
para subsanar dicho inconveniente 
 



 

  

Oportunidad  
 
Nacimientos 
Para el mes de diciembre alcanzó el 87,3%, (0 días) y un 10,9% entre 1 y 2 días. Esto daría una oportunidad 
general del 98,2%. Lo cual es muy importante para los usuarios y tomadores de decisiones.  

 
 
 Defunciones 
Para el mes de diciembre se alcanzó el 80.4%, en el cargue inmediato (0 días), y un 14.0% entre 1 y 2 días. 
Esto daría una oportunidad general del 94,4%. Lo cual es muy importante para los usuarios y tomadores de 
decisiones.  
 

 
 
 
Medina Legal 



 

  

Para el mes de diciembre, la migración de las muertes violentas alcanzó el 7.7%, es bajo para el cargue 
inmediato (0 días) y por la connotación de las muertes y un 84,2% entre 1 y 2 días. Entre 3 y 7 días 6,2%. Esto 
daría una oportunidad general del 98,1%. Lo cual es muy importante para los usuarios y tomadores de 
decisiones 
 

 
 
3. Revisión de casos.   

 
3-1   Revisión de Cdef: 24012820466520-INML-Cartago. 

 
Este caso fue identificado por un tema de duplicidad, entre medicina legal y el hospital san jun a de Dios de 
Cartago. Prima el registro de Medicina legal sobre el de la IPS. Al revisar la información se identificó que el 
certificado generado por el hospital estaba como no feta y el de INML como fetal. Por lo anterior y con apoyo 
de hospital se envió la información al Dr. Quintero, donde se solicitada una enmienda estadística para cambiar 
de fetal a no fetal. 
 



 

  

 
 

 
3-2.    Revisión de uso de certificados de Contingencias-INML. 

Los certificados de contingencias para medicina legal, tiene un conducto regular desde la dirección seccional. 
Ellos tienen un stock, el cual fue entregado desde el nivel nacional. Por lo anterior, los certificados que se tienen 
e las direcciones locales de salud, únicamente puede ser usados, para apoyar a los médicos particulares, 
promotores de salud o Home care, pues estos certificados tienen que ser cargados en la plataforma RUAF ND 
V2,0, por el funcionario que los genero y no queda nada bien una muerte violenta cargada con el usuario de 
estadístico vital municipal. 
 
Pue sluego se van a presentar problemas con la migración del SIRDEC al RUAF ND 
 
3-3  Revisión registros defunción migrados de posibles inconsistencias 2023-INML 

 
Dentro de los procesos de control de calidad, se identificaron 243 registros identificados con el validador del 
DANE V1.6. 
 
La variables que errores tiene son: #20_1_Revisar- PAIS RESIDENCIA= (VACIO), esto afecta el departamento 
y el municipio de residencia ( 180 registros); #5_1_Revisar- COD_IPS= (VACIO) con (15 registros); y 
#21_1_Revisar- AREA RESIDENCIA= (VACIO) ( 5) 
 
La distribución por unidad básica 



 

  

 
 
3-4 Revisión problema de cargue de Certificados de contingencias-Clínica Comfandi 

 
La clínica Comfandi Cartago, tiene novedad con 2 certificados de defunción (22126640134786 - 
22123740134789), que no ha sido posible cargar en la plataforma RUAF ND V2.0, con el usuario de estadísticas 
vitales de la IPS pues el sistema le retorna operación invalida. Para complementar el ejercicio se intentó cargar 
con el usuario departamental, pero el retorno fue le mismo. 
 

  
Se documento el caso y se envió a MINSALUD, con el fin de recibir una directriz para el cargue de estos 
registros, pues estos ya cuentan con registro civil de defunción. 



 

  

 
 

3-5  Revisión problema de cargue de Certificados de contingencias-HSJD Cartago 
El caos tiene que ver con el certificado de nacimineto 22126630250925, este e sun certificado de contingencia 
que genero desde la plataforma RUAF ND V2.0, a la hora de hace rel cargue del registro, el sistema retorna 
“OPERACIÓN INVALIDA”.  

 
A diferencia de los otros casos, en esta oportunidad el antecedente de nacimiento, no había sido entregado a 
la familia, por lo cual no existía un registro civil de nacimientos relacionado. Por lo anterior, se solicito 
ANULAR el serial 22126630250925, y que fuera cargado directamente a la plataforma RUAF ND V2.o donde 
se generó el Cnv: 24011910829963. 
 
Lo anterior deje en evidencia que los eriales de nacimientos y defunciones generados en el año 2022, no 
pueden ser usados hasta que MINSALUD se pronuncie con relación a dichos seriales. 
 
3-6 Revisión de pendientes Nacimientos y Defunciones 2023 

 
En un proceso complementario con el equipo DANE, con el fin de pulir las bases de datos de nacimientos y 
defunciones 2023, para publicaciones de cifras oficiales. 
 
 Duplicidad: Se identificaron 9 registros en nacimientos 



 

  

 
Defunciones: Se identificaron 3 casos 

 
El tema de validador y causas ya fueron presentados por el DANE y no se van repetir 
 
3-7 Revisión causas de defunción, énfasis Neumonías. 

Dentro de los procesos de control rutinario de las causas de defunción, se hace énfasis en las causas inútiles, 
inespecíficas, enmascaramiento de la causa antecedente originaria. 

 
Donde el temas de las neumonías como causa antecedente originaria, es un gran problema, pues esta esta 
catalogada como una causa que enmascara la verdadera causa antecedente originaria. MINSALUD-DANE 

 
Con hallazgo de este tipo, los cuales se envían a las secretarias de salud e IPS, para los ajustes 
correspondientes, por el medico certificador o en su defecto el rol del auditor medico 



 

  

 
 
3-8 Usuarios de las secretarias de salud municipales. 

 
Cuando se arranco con la nueva versión de la plataforma RUAF ND V2.0, una de los objetivos era que todas 
las secretarias de salud municipales, tuvieron 2 usuarios fundamentales, el de estadísticas vitales y licencias 
de inhumación para complementar los equipos de vigilancia y salud pública.  
 
El usuario ESTADÍSTICAS VITALES ( EE.VV), les permitirá acceder a todos los registros de nacimientos y 
defunciones del nivel nacional de los hechos vitales que ocurren por fuera del territorio , lo cual es un insumo 
fundamental para temas de coberturas ( PAI) entre otros programas 
 
El usuario LICENCIAS DE INHUMACIÓN, es un usuario de consulta, NO reemplaza el formato de licencias de 
inhumación. Este le permite al área encargada que genera las LICENCIAS DE INHUMACIÓN, validar si la 
información que se están presentado (DEFUNCIONES), ya se encuentran cargados en la plataforma RUAF 
ND. 
 
Por lo anterior teniendo en cuenta el cmabio de gobierno, el persona que se tenia incialmete es altamabte 
probable que  

 
Se continúa con el proceso de actualización, para hacer una capacitación al los referentes. 
 

D_MUNICIPIO

NOMBRE_MUNICI

PIO Actualizados

D_MUNICIPI

O

NOMBRE_M

UNICIPIO

Actualizado

s

20 ALCALA NO 364 JAMUNDI SI

36 ANDALUCIA NO 377 LA CUMBRE SI

41 ANSERMANUEVO SI 400 LA UNION SI

54 ARGELIA SI 403

LA 

VICTORIA NO

100 BOLIVAR NO 497 OBANDO SI

111 BUGA SI 520 PALMIRA SI

113 BUGALAGRANDE SI 563 PRADERA SI

122 CAICEDONIA SI 606 RESTREPO NO

126 CALIMA (DARIEN) SI 616 RIOFRIO NO

130 CANDELARIA NO 622

ROLDANILL

O SI

147 CARTAGO SI 670 SAN PEDRO NO

233 DAGUA SI 736 SEVILLA SI

243 EL AGUILA NO 823 TORO NO

246 EL CAIRO NO 828 TRUJILLO NO

248 EL CERRITO SI 834 TULUA SI

250 EL DOVIO NO 845 ULLOA NO

275 FLORIDA SI 863 VERSALLES SI

306 GINEBRA NO 869 VIJES NO

318 GUACARI NO 890 YOTOCO SI

892 YUMBO SI

895 ZARZAL SI



 

  

3-9 Capacitación Médicos Servicio Social Obligatorio 

Dentro de los procesos de fortalecimiento de los procesos de las estadísticas vitales, esta hacer la capacitación 
al personal de los médicos, enfermeras de servicio social obligatorio. 
Este se llevó a cabo en las instalaciones de la universidad Santiago de Cali, en el auditorio principal. En este 
espacio se expuso la normatividad y los integrantes del subsistema de las estadísticas vitales (Registraduría), 
revisión de todas las variables del certificado de nacimientos y del certificado de defunción, énfasis causas de 
defunción. Se hace ejercicio práctico en el módulo de capacitación, con el fin de aterrizar el proceso. 
 
 
4-  Seguimiento plan de trabajo del comité de estadísticas vitales 2024. 
 
Se reviso el plan de trabajo propuesto para el 2024, este documento cuenta con 14 actividades. Ver documento 
 
5- Preposiciones y varios. 
 
El equipo FSJ de buga, comenta sobre el trabajo, para concientizar al personal médico de la certificación de la 
muerte fetal, no fue una atarea fácil, pero ya se viene haciendo sin mayores problemas. Para eso recibió el 
apoyo del área de ginecoobstetricia. 
 
El equipo HJRV-Dagua, comenta, en cuanto a la variable 50 si recibió atención médica, ¿es posible que la 
plataforma arroje el error al marcar no, cuando en la variable 49 se ha marcado historia clínica, ayudas 
diagnosticas? 
 
Por lo anterior se informa que esas modificaciones no son tan fáciles en la plataforma, pues se tiene que recoger 
múltiples incidencias, para hacer ese tipo de modificaciones, pero si es posible, lo que pasa es que eso requiere 
modifica la función interna y eso tiene unos costos adiciones. También en su momento se le informó a 
MINSALUD son el replanteamiento de a formulación de la pregunta, ellos se llevaron la inquietud. 
 
Equipo HSJ – Restrepo, comenta: Tenemos una causa de una muerte fetal, nos piden que para procesos de 
SIVIGILA debemos llevar el debido proceso y llenar un formato de autopsia verbal, pero parto fue en Buga, 
que podríamos hacer en este caso, muchas gracias. 
 
Enviarnos la solicitud con el fin de hacer el proceso de articulación con la entidad de buga 
 
Equipo Clínica MAD-Tuluá, menciona que ellos no tienen auditor médico, para los ajustes, de las causas de 
defunción. 
 
Es importante que tengan en cuenta que los ajustes en la plataforma, depende, del tipo de ajuste, pues 
algunos se pueden hacer con el usuario de estadístico vital, este lo único que no puede hacer es el ajuste en 
las causas de defunción. Los únicos que pueden tocar las causas de defunción son, el mismo que ingreso el 
certificado de defunción o en su defecto el rol del auditor médico. Para tener el rol de auditor médico, lo único 
que debe ser es medico con registro profesional; en algunas instituciones, esas funciones de auditor los 
puede asumir el coordinador médico 
 
Equipo HUV, comenta; se presentó un caso de un antecedente del HUV que quedó el apellido del fallecido: 
MONTANO, en la cédula está MONTAÑO, pero en todas las plataformas se digita el número de cédula y 
automáticamente sale MONTANO, el hijo fue y le corrigieron el en ADRES pero sigue apareciendo en la 



 

  

plataforma y en la Registraduría, MONTANO, se le indicó que debe ir a la Registraduría para que modifiquen 
en su sistema y arroje el MONTAÑO, luego el tiene que ir a hacer la enmienda en el HUV? 
 
Este tipo de casos se están dando pues es un error en la tabla de persona que tiene internamente la plataforma 
RUAF ND V2.0, esta tabla fue entregada por la registraduría a MINNSALUD, por tal motivo se tiene que hacer 
varias acciones, pues esos campos no son modificables por ningún rol. 
 
Se tiene que informar al equipo de registraduría, para que reporten la novedad al nivel nacional y se revisen el 
ANI. Luego hacer el reporte al equipo de MNSAUD, para dejar la traza de la gestión, pues para la familia de 
fallecido y usuarios externos, el decir es que el hospital no lo quiere ajustar. Luego de que se hagan las 
modificaciones en la tabla de persona, al ajuste no se ve de forma automática, se tiene que ingresar a la 
plataforma a modificar el certificado y volver a invocar los datos con el número de la cedula. La recomendación 
que hemos tenido por el equipo de registraduría departamental es que lo mas importantes es que el número de 
cedula este bien y que se acerquen a las oficinas de registraduría. 
 
 

TAREAS: 
 
1-Revisar los casos, de no ingreso de seriales de contingencias de nacimientos y defunciones-MINSALUD 
 
 
 

Próxima reunión:  23 de febrero del 2024– Virtual. 
 
Imagen soporte. 

 
 
 


