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1. INFORMACION GENERAL

Para la presente vigencia la realizacién de los Comités de Vigilancia Epidemiol6gica (COVE) para la
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur se agrupé por localidades Ciudad Bolivar y Tunjuelito y
en otro espacio Usme y Sumapaz se realizardn mensualmente. El presente informe da cuenta del
COVE de la localidad de Ciudad Bolivar y Tunjuelito correspondiente al mes de JUNIO 2021.

FECHA 16 de JUNIO 2021 HORA 8:00 AM —12:00 M

LUGAR USS Vista Hermosa sala de juntas 4 — Metodologia virtual — plataforma Teams

Expuesto en la agenda del COVE
TEMA

2. OBJETIVOS
a) Socializar del componente de transmisibles
b) Presentar tableros de coberturas de Vacunacion (PAI)

c) Realizar fortalecimiento técnico a profesionales de salud en georreferenciacion y geo
codificacion

d) Fortalecimiento técnico en certificacion de defuncién por COVID y con COVID XIX

e) Fortalecimiento técnico SISVAN y evento 113

f) Socializar los tableros de control de SIVIGILA

g) Socializacién componente SIVELCE - vigilancia intensificada en lesiones por p6lvora

3. CARACTERIZACION DE PARTICIPANTES

Participaron representantes de las Unidades Primarias Generadoras de Datos (UPGD), lider de
SIVIGILA, equipo de estadisticas vitales , Referente de transmisibles, Referentes Distritales, lider
Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAIl), epidemidlogas transmisibles, lider SIVIGILA, lider
SIVELCE, lider SISVAN, Geografos de gobernanza.

Carrera 20 No. 478 - 35 Sur y A elee]
Conmutador: 7300000 de
www subredsur.gov.co .- S\.bmd ln:r;rod 3 d(- Servicios de Salud A:

Sur E.S.E.

Codigo Postal: 110621

USS Nazareth
USS San Juan



Y
** SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOT. DE SALUD SURE.S.E

4. METODOLOGIA

Se da claridad de la metodologia a implementar por contingencia vigente a la fecha relacionada con
la Pandemia Por COVID-19, se recomendoé desde secretaria de salud el maximo confinamiento
posible de la poblaciéon en sus hogares y evitar actividades que requieran aglomeraciones, por tal
motivo el COVE se realizara virtual. En el auditorio se retinen lider de SIVIGILA, lider del subsistema
de estadisticas vitales y su equipo quienes lideran el COVE, ademas se cuenta con la presencia de
la referente de transmisibles y epidemidlogas, SIVELSE, SISVAN con uso correcto de los elementos
de proteccion personal, con el distanciamiento de 2 metros respetando la directriz como norma para
la prevencién del congio de COVID -19, los deméas participantes y expositores lo realizan de forma
virtual con el mismo objetivo de cuidado.

En un primer momento se convoco a los encargados de participar en el COVE del mes de JUNIO a
una reunion en donde se establecieron las tematicas y tiempos para el desarrollo de cada una; se
definio la siguiente agenda:

. Tema 1 _Hoa_____|  Responsables |
8:00AM -8:15AM lider Sivigila

Socializacién Transmisibles 8:15AM - 8:45 AM Lina Barrera

Lider

Socializacion tableros de control PAI. 8:45AM -9:15 AM Lider PAI

Taller estandarizacién de direccion, 9:15 AM- 9:45 AM David Munévar
georreferenciacién y mapeo

Gedgrafo

Socializacién SIVELCE 9:45AM —10:15 AM Tammy Espinosa Referente SIVELCE
Estadisticas Vitales —Cadena Causal 10:15 AM -11:00AM EQUIPO Estadisticas Vitales Subred Sur
Indicadores 2020 SISVAN -Evento 113 11:00 AM-11:40 AM Equipo SISVAN Subred Sur

Indicadores Sivigila 11:40 AM-12:00 AM Maria Beltran
Lider SIVIGILA
Varios
12:00PM- 12:15 PM Participantes

El COVE del mes de JUNIO se realizé con metodologia virtual, con envio previo de la invitacion para
participar en el COVE LOCAL:

Descripcion COVE LOCAL JUNIO CIUDAD BOLIVAR Y TUNJUELITO

Fecha: miércoles 16 de JUNIO de 08:00 a 12:00.

Plataforma Microsoft Teams:

https://teams.microsoft.com/l/meetup-

join/19%3ameeting ZjglY|NKOTgtMGFiYS00ZDKyLWFIYjYINZMIMWOQONmME1YzU0%40thread.v2/
0?context=%7b%22Tid%22%3a%224ab1183e-75d6-4b87-b4b5-
bfcbh968c1d57%22%2¢c%220id%22%3a%2269d117f9-eb95-4bfa-a77f-735e2e635254%22%7d
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5. DESCRIPCION GENERAL

Se da la bienvenida por parte del equipo de estadisticas vitales y la lider de SIVIGILA, se socializa la
agenda relacionada con anterioridad, se envia link de asistencia y se continta con el desarrollo de
los diferentes temas planteados en la agenda con la modificacién solicitada por SIVELCE aprobado
por la reunion por lo cual se inicia con Luis Mancera de SIVELCE.

6. VIGILANCIA INTENSIFICADA DE LESIONES POR POLVORA PIROTECNICA - LUIS MANCERA
SIVELCE

Realiza la presentacién Luis Mancera profesional especializado del subsistema de SIVELCE en
donde se abordara la vigilancia intensificada para el mes de junio con respecto a las lesiones por
polvora relacionada con la celebracién de la virgen del Carmen.

Se da inicio con la presentacién dando a conoces el subsistema de SIVELCE encargado de la
vigilancia de lesiones ocasionadas por causa externa e intencionales por ejemplo lo que tiene que
ver con un homicidio, el suicidio, que todo lo que tiene que ver con violencia com(n, una agresion
con arma blanca, con objeto contundente; todos estos eventos son reportados y notificados para
para que se construye el indicador de lesiones por causa externa. Se estudia también lo que tiene
que ver con la intensidad, recordando que hay eventos como el intento de suicidio, el suicidio que
van a ser notificados directamente al sistema de vigilancia de conductas suicidas y SISVECOS
cuando identificamos que una lesidn intencional como violencia intrafamiliar debe ser notificada a
SIVIN al igual que la violencia sexual. También tenemos lesiones que no son intensionales como
accidentes de transito, todo lo que tenga que ver con accidentes de trabajo tanto a nivel formal como
informal y todo lo que tiene que ver con accidentes domésticos que se presentan en el hogar también
son reportes. Es importante recordar que es grande la cantidad de eventos que se reportan por lo
que se hace una priorizacién de intervencién para hacerle investigacion epidemiologica de campo
en estos estdn una serie de eventos que son los eventos por quemaduras de cualquier tipo, todo lo
que tenga que ver con accidentes domésticos en menores de 11 afios y lo que tenga que ver con
agresiones con &cido alcalino corrosivos y que no sea en el marco de la violencia intrafamiliar, que
no sea por una agresion intencional por parte de miembros de la familia- Recordar que todos los
reportes por lesiones de causa externa deben ingresarse para luego subirlo al aplicativo

Con respecto a las lesiones relacionadas con pélvora, es fundamental entender que todos los paises
hacen celebraciones donde se utilizan fuegos pirotécnicos, estas en su manejo inadecuado dejan un
gran numero de afectados asociado al mal almacenamiento, manipulacion de esos elementos de
estos de estos productos y que generan dafios en el cuerpo a nivel ocular, a nivel de manos, pérdida
de miembros y también produce una afectacién a esa familia; por eso la prioridad que tiene la
intervencién de este evento.

Ademas de la vigilancia rutinaria de pélvora, se esta haciendo una vigilancia a todo lo que tiene que
ver con las intoxicaciones por la ingesta de fésforo blanco que es otro de estos eventos. A pesar de
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las prohibiciones de uso o comercializacion de pélvora se ve que en localidades como ciudad Bolivar
es asi pues la vigilancia intensificada de lesiones por poélvora se basa en realizar una captacion
oportuna de todos los eventos ocurridos en el y con ello pues primero obtener una informacién del
comportamiento y los diferentes factores que se asocian a la ocurrencia de este tipo de eventos y a
las afectaciones que pueden tener a nivel individual y colectiva estas familias con este hecho. Se
socializan los objetivos construidos desde secretaria de salud para esta vigilancia intensificada:

(T

ACCIONES DESDE SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD " st

«¢ Orientar a las localidades del Distrito Capital en las acciones de vigilancia en salud publica: acciones
individuales y colectivas segun protocolo de vigilancia y control de lesiones por pélvora.

++ Garantizar que las UPGD que prestan el servicio de urgencias diligencien la ficha de notificacion de
datos basicos y ficha de datos complementarios (Lesiones por artefactos explosivos codigo INS -
452) con calidad y oportunidad, incluyendo soportes (ficha con pre critica, historia clinica del
lesionado)

+¢ Realizar notificacion de los casos a cada uno de los subsistemas correspondientes en casos de
menor de 18 afios (SIVIM, SIVELCE).

++ Atender el barrido telefonico.

Los que natifican son los servicios de urgencias, las UPGD debe diligenciar la ficha de notificacion y
la ficha d472 de pdlvora, envio oportuno, precritica y recordar que es de natificacion inmediata; en
menores de 10 afios se debe garantizar reporte a SIVIM debido a la responsabilidad de los adultos
sobre los menores. En la vigilancia intensificada y tener en cuenta que esta notificacion inmediata
no exime de la responsabilidad de realizar la notificacién rutinaria al SIVIGILA nacional y tener
coincidencia con el SIVIGILA distrital. Para principios de julio se socializar4 la planeacion y se
indicaran fechas los horarios como serd el barrido diario y en qué dia se va hacer este barrido, va a
haber una persona encargada por cada centro de recibir esa atencion que por lo general esta
madrugada. Se reitera la importancia del diligenciamiento de las fichas de notificacién, notificacion
inmediata, totalidad del dato, pardmetros de georreferenciacion, grado de lesiones, severidad, datos
de la persona y de la persona que realiza las notificaciones.

CcODIGOS CIE-10

e W390 explosion de fuegos artificiales: en vivienda
e W391 explosion de fuegos artificiales: institucion residencial
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e W392 explosién de fuegos artificiales: escuelas, otras instituciones y otras areas
administrativas

e W393 explosién de fuegos artificiales: areas de deporte y atletismo

e W394 explosion de fuegos artificiales: calles y carreteras

e W395 explosion de fuegos artificiales: comercio y areas de servicio

e \W396 explosion de fuegos artificiales: areas de industria y de la construccion

e W397 explosion de fuegos artificiales: granja

e W398 explosion de fuegos artificiales: otro lugar especificado

e W399 explosién de fuegos artificiales: lugar no especificado

FICHA DE NOTIFICACION

Ficha de nolificacion de lesiones por polvora

Ficha de datos basicos

®

— s Secretaria de Salud ‘

Fundamental tener claro el grado de la lesién, sobre el mecanismo, sobre el lugar o donde se
presenta la lesién, el grado de la lesién, el grado de la quemadura, es una informacién que siempre
queda registrada y el diagnéstico que se le esta dando al profesional en su momento la atencion.
Asimismo, que no olvide las fechas de atencion, las fechas de ocurrencia del evento, deben de
quedar registradas en las fichas.

Se reitera la articulacion con la notificacién de SIVIM en los casos de menores de edad, atencion de
situaciones de negligencia o violencia. Para finalizar se dan a conocer las UPGD priorizadas para la
vigilancia intensificada, son las entidades que en caso de identificar eventos tienen que garantizar
ese reporte inmediato de eventos de quemaduras por polvora. Se esta en el proceso de definir los
horarios de consolidacidn y atencién de esos de ser reporte diario, de esas llamadas que vamos a
realizar esos barridos diarios; tener en cuenta que el dia pico inicia el viernes 16 de julio y finaliza el
domingo 18 que son los 6 dias de la celebracién de la Virgen del Carmen. El direccionamiento es
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cuadrar con SIVIGILA para realizar las visitas a las diferentes UPGD para construir como se va a
realizar esta vigilancia intensificada, cuales van a ser los horarios, quién va a ser la persona
encargada y con quién vamos a contacto diariamente para verificar si hay algin evento que reportar.
Se abre el espacio de intervenciones y preguntas, se manifiesta tener clara la informacion.

LISTADO UPGD PRIORIZADAS VIP

%+ USME/ USS SANTA LIBRADA.

++ USME/ USS USME.

“* SUMAPAZ/ USS NAZARETH.

%+ SUMAPAZ/ USS SAN JUAN DE SUMAPAZ.

+» CIUDAD BOLIVAR/UHMES MEISSEN.

#» CIUDAD BOLIVAR/ CAPS VISTA HERMOSA.

+» CIUDAD BOLIVAR/USS JERUSALEN.

%+ TUNJUELITO/ USS TUNAL.

% TUNJUELITO/ USS TUNJUELITO MEDICINA INTERNA.

.- Secretaria de Salud
o Subred Integrada de Servicios de Salud

. SurES.E

7. SOCIALIZACION EQUIPO DE TRANSMISIBLES

Dando continuidad a lo propuesto en la agenda y con ajustes de ultimo momento se da apertura a la
intervencibn de  Zulay Bustos del Componente Vigilancia en Salud Publica
Subsistema transmisibles. La presentacion aborda la generalidad de los eventos que se vigilan
desde este componente y hacer un énfasis en sarampién RUBEOLA.

En la vigilancia en salud publica de la morbilidad y mortalidad de eventos transmisibles se agrupa un
importante nimero de patologias cuyo agente etiolégico son bacterias, virus y parasitos; su
transmision esta fuertemente relacionada con condiciones sociales que generan diferentes niveles
de vulnerabilidad, con situaciones relacionadas con el tipo de trabajo, las practicas sexuales, la
procedencia o desplazamiento a zonas endémicas, entre los principales.

Este componente se desarrolla en el marco del Plan Decenal de Salud Publica 2012-2021,
respondiendo a la dimensién Vida saludable libre de enfermedades transmisibles, definida como
“Espacio de accion sectorial, transectorial y comunitario que busca garantizar el disfrute de una vida
sana, en las diferentes etapas del ciclo de vida, promoviendo modos, condiciones y estilos de vida
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saludables en los territorios cotidianos de las personas, familias y comunidades, asi como el acceso
a una atencién integrada ante situaciones, condiciones y eventos transmisibles, con enfoque
diferencial y equidad social, desde una perspectiva de desarrollo humano sostenible”.

Se presentan los eventos que vigilan desde el componente de transmisibles: en los que se identifican
los eventos prevenibles por vacunas en donde se tienen unos de erradicacion como la paralisis
flacida aguda, eventos en eliminacion como sarampion rubeola, y de control. Se vigila la morbilidad
por EDA y por IRA que es lo que cada UPGD notifica semanalmente. Eventos relacionados con
micobacterias, desnutricion aguda, y de gran importancia la mortalidad en menor de 5 afios. Los
eventos transmitidos por vectores, y los relacionados con COVID XIX FICHA 346.

EVENTOS EVENTOS
PREVENIBLES POR MICOBACTERIAS TRANSMITIDOS POR
VACUNA VECTORES
*SARAMPION *TUBERCULOSIS TF *MORBILIDAD POR INFECCION
*RUBEOLA *TUBERCULOSIS FR IRA *DENGLE RESPIRATORIA POR
#SRC #LEPRA *MIORTALIDAD POR *ZIKA VIRUS NUEVO
*TOS FERINA IRAY NEUMONIA EN «CHICUNGUYA
oPFA 'ﬁzc::izm Dl o MALARIA
*MENINGITIS INUSITADO sLEISHMANIASIS
*VARICELA e *CHAGAS
*PAROTIDITIS
SHEPATITIS A
#COLERA
*MORBILIDAD POR
EDA
«DIFTERIA

En el subsistema de transmisibles se realiza gestidn de la informacién a partir de unos lineamientos
de la SDS y del INS se verifican los casos, la calidad del dato, la georreferenciacién es muy
importante para poder intervenir y el dato viene de UPGD, unidades de andlisis de casos sin
muestras, si se encuentra un caso se debe tomar todas las muestras y hacer el envio respectivo al
laboratorio de salud publica. Se tiene una actividad relacionada con la BUSQUEDA ACTIVA
INSTITUCIONAL la basqueda por RIPS para hacer un doble rastreo y que ningin caso se quede
sin notificar, cada UPGD debe hacer su envio de RIPS y BAlI maximo el 10 de cada mes, si se
identifica un caso sin notificar o sin toma de muestra se debe actuar rdpidamente y generar las
acciones correctivas. Luego esta la BAC o bUsqueda activa comunitaria a partir de la notificacion
de los casos por UPGD y una intervencién epidemiolégica de campo, con un equipo de auxiliares de
enfermeria “equipo de bloqueos” se realiza la busqueda comunitaria de posibles casos que va casa
a casa, hueve manzanas a buscar sintomaticos relacionados, revision de carne de vacunacion, y
vacunacion por ello la importancia de la calidad del dato con respecto a las direcciones de residencia.
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Otra accién en el andlisis epidemiolégico y la difusién de la informacion de la vigilancia por medio de
informes trimestrales, anuarios, boletines; ademas estan las unidades de analisis proceso de mejora
de casos respectivos ejemplo confeccion VIH TBC , mortalidad por desnutriciéon y cualquier
mortalidad relacionada con EPV. Por otra parte se realizan intervenciones individuales priorizadas,
intervencién de brotes y por ultimo el monitoreo de cobertura de vacunacion que actualmente se
paso para septiembre y octubre esperando mejoria en la consulta ligado a la mejoria del impacto
de la pandemia , revisar esquemas y campanas. En el esquema pueden evaluar estas acciones.

GESTHIN DE LA
INFORMACION PARA LA
vsp

BAl - BUSQUEDA ACTIVA

MONITORED RAPFIDO DE INSTITUCIONAL

COBERTURAS DE

WACUNACION BAC — BUSQUEDA ACTIVA
COMUNITARLA

DRIENTACION DE LA
ACCION PARA LAS
INTERVEMCIONES.

INDIVIDUALES ¥
COLECTIVAS EN SALUD
PUBLICA

ANALIZS EFIDEMIOLOGICO
¥ DIVULGACION DE LA
INFORMACION DE LA V5P

Se socializa como se va el avance de la campafa de eliminacion de sarampion de rubeola en la
diapositiva como se avanza en ese sentido, estos van articulados a planes de la OMS y OPS de
eliminacion de enfermedades como:

e Plan de eliminacién de poliomielitis de 2019
e Plan de control de fiebre amarilla

e Plan de control de VPH

e Plan de control de tétanos

Con respecto al tema en auge se aborda EL sarampion entendiendo los conceptos fundamentales,
virus altamente contagioso, identificacion de linajes por la toma adecuada de las tres muestras estas
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acciones permitieron el control del brote de sarampién en 2018-2019 y se pudo comprobar que los
casos eran importados.

Virus del Sarampion (VS)

+ Virus ARN

« Género: Morbillivirus

« Familia: Paramyxorividae
+ Altamente contagioso

L 1

Envoltura

100-250 nm

Capsula _{ 15.984 Nucledtidos
Integrasa 8 Linajes (A-H).

23 genotipos o variantes genéticas
Proteasa

6 Estructurales H,F, M, N, Py L
2 No Estructurales V , C

Se recuerdan las caracteristicas clinicas y epidemioldgicas del sarampion y el diagnostico diferencial
con otras patologias, en el protocolo y en la ficha esta el sarampién y la rubeola, se debe hacer la
diferenciacion entre roséola otros eritemas infecciosos. Siempre se debe presentar fiebre y brote
maculopapular y luego se evallan otras caracteristicas clinicas como conjuntivitis, tos y coriza
diferenciacion con rubeola por adenopatias retroauriculares. Cuando se sospecha de un caso lo
notifican, toman las tres muestras adecuadamente, se envian al laboratorio de salud publica
adecuadamente marcadas y embaladas, luego alla se procesan con los diferenciales con dengue y
zika por lo tanto es importante la anamnesis para tener esos datos.

Caracteristicas clinicas y epidemiologicas
del Sarampiodn y diagnéstico diferencial

Roséola
Enfermedad Sarampion Rubeola (exant ) Eritema infeccioso
e Virus del Virus de la Herpesvirus Parvovirus humano
Etiologia sarampion rubedla humano tipo 6 B19
Periodo de incubacién
(dias) 721 1223 515 4-14
Fiebre Si Si Si Si
Exantema Si Si Si Si
C. i Mac M Mact M.
Distribuci C C Torax y Cef,
Duracion 4-Tdias 4-7 dias Algunas horas-dias 5-10 dias
Conjuntivitis Si No No No
Tos Si No No No
Coriza Si No No Si
Adenopatias X
retro-auriculares No S = No
Prueba serologica
(detectar infeccion aguda) loM foM loM lgM
Vacunacién preventiva Si Si No No
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Aqui se evidencian cuales son las diferencias clinicas que se deben tener en cuenta y registrar
claramente en las historias clinicas:

Diferencias clinicas
Sarampioén, Rubéola y Arbovirosis

Signos y sintomas Chikingunya Zika Sarampién | Rubéola ()

Fiebre [ Puede

Exantema K f
maculopapular

Hiperemia conjuntival Puede aparecer Puede ' Fi Fi Puede aparecer
Mialgia Frecuente Frecuente Puede A A

Artralgia y/o Fi Fi A Puede aparecer
poliartraigia para

arbovirosis

Edema en manos y pies JRICIEET F F A A

Dolor retroocular | Frecuente Puede ap

Linfadenopatia Ausente Puede ap Puede ap A Fi

Retro auncular Retro auncular
Tos | Ausente nt F
Ausente A A F Puede aparecer

Puode A

Frecuente Puede ap Puede Puede ap Puede aparecer

Las muestras son las mismas y lo que cambia son los cédigos, las muestras son hisopado faringeo,
suero IGM, orina, bien rotulados y en triple embalaje y cadena de frio.

Tipo de las muestras para la
diagndstico de sarampioén o rubéola

Tiempo Tiempo
Tipode minimo para maximo para Obl:“n:ltr;:o la
la obtencién  la obtencion
\ Hszpad: g
5- 8mL de sangre,
Muestra 1 Al 1 4
Serologla ~ contacto del Hasta 30 d_las a en tubo estéril, sin Det 86
Pal b por partir el inicio ~ anticoagulante, antiweewrposou oM
(suero) o del exantema  centrifugar y separar
S suero
Muestra2 1% diadel Hasta 7 dias En medio de Aislamiento del virus y
Nasofaringe inicio del desde el inicio transporte viral determinacion del
o/ Faringeo exantema del exantema (MTV) genotipo
- 1¢ dia del Hasta 7 dias Aislamiento del virus y
o= Muestra3 ' niciodel  desdeelinicio  Enfrascoestérii  determinacion del
exantema del exantema genotipo
S
Bien rotulado,
Mantener cadena de frio (2-8°C)
Protocolo Sarampion INS 2018 Boleta de datos completa
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El sarampion puede ser grave y tener complicaciones hasta encefalitis, neumonias y diarreas en
donde son mas frecuentes en poblacion vulnerable, inmunosupresién, menores de 5 afios, embarazo

Complicaciones, tratamiento y
letalidad del Sarampién

Complicaciones: Grupos de Riesgo:
» Otitis media = 8
« Laringotraqueobronquitis * 29% complicacion
* Neumonia ,
: = Nifos < 5 afios
« Diarrea

« Crisis convulsivas febriles ¥ ONos > <0 Wi

+ Desnutricion
« Encefalitis b
* Inmunodeficiencias
« Ceguera o
+ Panencefalitis esclerosante SRS
subaguda

Tasa de letalidad: 1 por 1000 casos notificados,
mayor en lactantes de 6-11 meses / desnutricion |

No existe actualmente un tratamiento especifico para el sarampién

Administracion de la Vitamina A — reduce gravedad/letalidad

De cada 1000 casos puede haber una mortalidad, el tratamiento es sintomético por lo que se debe
evitar la automedicacion.

Se presenta el cuadro de indicadores para la region de las Américas

Distribucion de casos confirmados de sarampion
Region de las Américas, 2018-2020

Argentina=106

2018 “Bahamas=3

Argentina=14
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Venezuela=5,779

S Brazil=20,901 2040

::‘a‘fl“ax; ?:’smml YQ 'Q Canada=113 Argentina=61
Canadas29 g2 v Chile=11 Bolivia=2
Chile=23 \ Colombia=242 Brasil= 8,448
Colombia=208 Couts Ricaed) Canadé=1
cuador= 2 Cubeal Colombia=1
EUA=372 by 154 EUA=1,282 - Chile=2
Guatemala=1 ¥ Mexico=20 i EUA=13

- L Peru=2 ) & México=196 { 5
215.')32 i - Sta. Lucia=1 (‘\' . Unuguay=2 L

TOTAL=8,726
BRASIL= 39,695 cases

TOTAL=16,839

Uruguay=9
TOTAL: 47,239 cases
Venezuela=548
2018-2020 TOTAL=23,249

Fuente: Sistema de Informacion Integrado e Vigitancia (ISIS por siglas en ingles) y otros reportes FPL-IM/OPS.
* Datos al 31 Diciembre, 2020 { EW-53,2020)
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Como su nombre lo indica el grupo de enfermedades prevenibles por vacunas la forma mas efectiva
de prevencion es la vacunacion oportuna de nifios nifias y un esquema completo. Con respecto al
sarampion Se tiene la primera dosis a loas 12 mese y la segunda dosis a los 5 afios, con la primera
el 93% y con la segunda 97% de cada 100 nifios se quedan 3 nifios susceptibles a presentar
sarampion. En ese sentido se genera la campafia de dosis adicional de sarampién para
complementar ese esquema y mejorar la cobertura y la efectividad. Es decir que si se tiene un nifio
menos de 10 afios se debe generar la dosis adicional.

Coberturas de vacunacion Triple Viral de 1 afio y TV de 5 afios
Colombia 2014 - 2020- Diciembre de 2020

Con la dificultad que los indicadores de vacunacién
para el 2020 bajaron relacionados con el
aislamiento y la no consulta de las familias por el
temor al riesgo del contagio en ese sentido no se
han podido alcanzar los objetivos esperados que se
mueven en el 95%.

Distribucién de después
de la interrupcion de la transmisiéon endémica
Las Américas, 2010-2019*

# PR — Al momento no se tienen casos de rubeola
: = congénita o casos de rubeola y pues no se tiene
claridad si es porque no hay o porgue no se estan
generando los procesos de natificacion
adecuados. Es fundamental recordar que estos
casos no se confirman por clinica, se confirman por
laboratorios y se notifican desde sospechosos

oPS

Las calamidades pueden afectar los programas de vacunacién y asi el incremento de enfermedades
prevenibles por vacunas y el resurgimiento de enfermedades en control o eliminacion. Los riegos
parten de esa disminucion de cobertura es por eso que hay que mejorar la captacion de estos casos,
y la busqueda por la BAI, la toma de muestras, los esquemas completos.

CAMPANA DE 2021 OMS OPS CONTRA sarampion RUBEOLA
Aspectos centrales:

e Aplicar la dosis adicional sarampion rubeola
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e Intervenia a nifios y nifias que nacieron entre el 1ro de enero de 2010 y el 31 de diciembre
de 2019

e Esta dosis es independiente de sus antecedentes vacunales

Se recuerda que se creo la dosis cero desde hace dos afios para bebes entre 6 a 12 meses en los
bloqueos y se da la dosis a cualquier adulto, a partir de la notificacion de casos sospechosos.

Los actores involucrados se encuentran en el esquema presentado:

2. | campaiia de Alta Calidad . s o :
pe 3. Campaiia de Vacunacion contra el sarampion y la rubéola
Compromiso
Politico -
Prioridad
Priorizar los municipios de
ACTORES DEL SISTEMA Y ALIADOS Naclonal Vacunar a 7.588.401 “wd:'. u:‘m”f::w" Poblacién que no accedié a ninguna
nifios y nifias con una poblacionud dei . de las thcticas de vacunacién
¥ Entidad territorial dosis adicional de SR T establecidas para la CVS.
v EAPB T T
v IPS

¥ Aliados estratégicos (ICBF, DPS)

¥ Sociedades Cientificas

¥ Mesa intersectorial de Sarampion:
* Ministerio de educacién

* Ministerio del Interior

* Ministerio de Comunicaciones

* Ministerio de Defensa

| l

Definicion estrategias de vacunacion

* Mesa intersectoriales indigena @ En los 1.122 Inicio de las acciones de vacunacion de la

* Pastoral Social ‘,4 y ‘-‘;!5‘ municipios y CVS en las primeras cuatro semanas en la

+ Comunidades religiosas 23 Vaa M, 284 corregimientos. poblacién urbana

* Ministerio Cultura. ~ departamentales

* Ministerio de Vivienda y Territorios c e L=

+ Ministerio de Minas y energia l Dia central dia 24 de abril

La campafia tiene por meta alcanzar la vacunacion de 7588401 nifios y nifias con la dosis adicional
y para Bogoté esta sobre el millén de nifios y nifias. Se indica utilizar diferentes estrategias para
alcanzar estas metas expuestas por la profesional y representadas en la grafica:

Vacunacién en poblacién concentrada- Puestos Fijos Vacunacién de la Poblacion cautiva 100% en
(institucional) o Puestos moviles Instituciones educativas intervenidas

Vacunacién extramural y tacticas . .,
Ty v P e Se plantea que la participacion
comunitaria es fundamental para tener
estas metas, articular  acciones
comunitarias y posibilitar la captacion de
la poblacion de forma intersectorial al 10
de julio se deben alcanzar 6 millones de
vacunados Yy aun se esta lejos. Se debe
tener en cuenta que no todo es COVID
si bien se esta en pandemia los deméas
eventos permanecen y no se pueden

¢Cudl tacticale ha  Segun su
dado mejores experiencia ¢qué

enmascarar en solo la notificacion de COVID .
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Los retos estan en via de garantizar e identificar las acciones para mantener la certificacion de la
eliminacion de sarampién en Colombia. Se realizan intervenciones sobre el mejoramiento de estas
acciones y los acompafiamientos institucionales entendiendo que debe ser una meta colectiva.

Retos Sarampion Colombia

Campaiia de
Ccvs
2020 Mantener altas coberturas de
y vacunacion en poblacion de un afio
Puesta al dia de edad e i
208 casos" VACUNACION CONTRA coberturas en la poblacion Garantizar la integracion
13 departamentos . refuerzo: 5 aios de acciones de

4 distritos el sdmm ‘ y pasar a 18 mes desde 2022 SRP | vacunacion y vigilancia

Genotipo: D8 a . '

2020-22 2020-22 2020-22

N

JORNADA NACIONAL DE Intensificar la vigilancia
15 departamentos VACUNACION epidemiologica
3 distritos .

Genotipo: D8

-
Cambio en el esquema con paso de refuerzo
de § anos a 18 meses.

MANTENER LA CERTIFICACION DE LA ELIMINACION DEL SARAMPION EN COLOMBIA

8. TALLER DE ESTANDARIZACION DE DIRECCIONES Y GEORREFERENCIACION

Se dainicio con la intervencién del Gedgrafo David Munévar, gedgrafo de Gobernanza con el objetivo
de realizar un taller de estandar de direccion y uso de geo codificadores con las entidades del distrito.
Se genera la aplicacion de un pre test enviado via chat para que los y las participantes lo diligencien.
Posterior al diligenciamiento se da inicio al taller con el abordaje de la conceptualizacion.

Objetivo General: Contribuir en la mejora de la calidad del dato geogréafico, a través de un conjunto
general de recomendaciones para el adecuado registro de direcciones.

Objetivos Especificos:
Definir conceptos basicos de localizacién y herramientas de ubicacién geogréfica.

Reconocimiento de la estructura de la nomenclatura en la ciudad. o Visualizacién de errores
frecuentes o Georreferenciacién en la ruralidad mediante la App mévil GEOTRACKER GPS o Uso
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de Geocodificador Distrital de Salud o Uso de Aplicativo Mapas Bogota y Mapoteca Integracion
Social Datos Abiertos

A continuacion, el geografo facilitador presenta los temas a tratar dentro del taller e inicia la
presentacion

Se inicia con un contexto territorial de las localidades de la subred sur

ontexto territorial

Subred Integrada de Servicios de Salud del Sur
ESE

Localizacién: Se encuentra en do sur ori | del Distrito Capital,
conformada por las localidades de Ciudad Bolivar, Sumapaz, Tunjuelito y Usme.

Limites: Limita al norte con las localidades de Bosa, Puente Arada, Kennedy, Antonio
Narifio, Rafael Uribe Uribe y San Cristébal; al oriente con los municipios de Une, Gutiérrez,
Chipaque y Ubaque (Cundinamarca) y el municipio de Cubarral y Guamal (Meta); por el
sur con los municipios de La Uribe (Meta) y Colombia (Huila) y al occidente con los
municipios de Soacha, Cabrera, Pasca, Arbeldez, Pasca y San Bernardo.

Area: 113523 hectareas; 4% urbano y 96% rural.
Poblacién: 1249066 habitantes

Urbana: 1235935 habitantes

Rural: 13131 habitantes

Densidad poblacional: 1100 habi ki ct (hab/km?)

Subred Integrada de Servicios de Salud del Sur ESE

Se resalta la importancia de zona Do pollice adm st g e

! Ve

rural dispersa en estas localidades, fAnom R
la diversidad de la poblacién en R s >
donde esta el 1235000 de
habitantes y en lo rural 3000
habitantes. Se presenta la division
politico administrativa por
localidades las 17 UPZ y las 3 UPR:

,
I s e svcon s
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NORTE

2
m
z

O o4l

X
3
|

ORIENTE

OCCIDENTE ‘ %

AVENIDA CARRERA - AK
>
2
CARRERA - KR

QALLE - CL

SUR

Malla vial arterial principal: Es la red de vias de
mayor jerarquia, que actia como soporte'de la
movilidad y la accesibilidad urbana y regional y de
conexién con el resto del pais.

Malla arterial complementaria: Es la red de vias
que articula operacionalmente los subsistemas de
la malla arterial principal, facilita la movilidad de
mediana y larga distancia como elemento
articulador a escala urbana.

Malla vial intermedia: Estéd constituida por una
serie de tramos viales que permean la reticula que
conforma las mallas arterial principal vy
complementaria, sirviendo como alternativa de
circulacion a éstas. Permite el acceso y la fluidez de
la ciudad a escala zonal.

Tipos de vias:

Carrera: se maneja con el sufijo KR y estdn orientadas de
norte a sur. La numeracidon aumenta hacia el occidente o
hacia el oriente acompafado del sufijo ESTE en algunas UPZ

de nuestra Subred.

La nomenclatura es un conjunto de caracteres
alfanuméricos que se para identificar vias y predios
ubicados el é&rea urbana de la ciudad. La
localizacion de vias y predios en el territorio rural
se registra como minimo con el registro de la
vereda donde vive la persona.

Se explica que es el sistema vial de Bogota regido
por el decreto 190 del 2004 con mallas viales en 6
niveles de jerarquia:

Malla vial local: Estd conformada por los tramos
viales cuya principal funcion es la de permitir la
accesibilidad a las unidades de vivienda.

Malla vial rural: Vias que comunican los
asentamientos humanos entre si, entre veredas,
con la ciudad y la regién. En el territorio rural, se
definen tres tipos de vias: Principales, Secundarias
y corredores de movilidad local rural (CMLR).

Intersecciones: Son soluciones viales, tanto a nivel
como a desnivel, que buscan racionalizar y
articular correctamente los flujos vehiculares del
Sistema Vial, con el fin de incrementar la
capacidad vehicular, disminuir los tiempos de viaje
y reducir la accidentalidad, la congestién vehicular
y el costo de operacion de los vehiculos.

KR 20
KR19.
KR 18

KR CLESIR_

CL 49 SUR
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CL T
: < - Calle: Se maneja con el sufijo CL, y es la via cuya direccidn
g€ - H
%7 = predominante es de oriente a occidente, la numeracion
EERNRNNN aumenta hacia al norte a partir del origen del sistema o hacia el
LICLICIE o . " . .
sur acompanado siempre del sufijo SUR. Todas las direcciones
de la Subred sur tienen el sufijo SUR.

Transversal: Manejada por medio de la abreviatura TV Tiene
el mismo sentido de la carrera pero no es paralela a esta,
presentando un Angulo mayor a 22.5 grados y menor a 45
con relacién a la direccién de la KR en algunos casos puede | T
P
\ . .. P
& aplicar el sufijo ESTE. i fw

KR 19
KR 18

Diagonal: Se maneja con el Sufijo DG, esta tiene el mismo
sentido de la calle pero no es paralela a esta puede tener

P> un angulo de inclinacidn entre 22.5 grados y 45 grados con
# rl'f]tH- relacion a la direccién de la calle; siempre tiene el sufijo SUR
para las direcciones de la Subred sur.

KR 19
KR 18

Avenida: Es una via caracterizada por el trafico intenso de
vehiculos pueden ser avenida carreras o avenida calles y se
codifica como AK o AC respectivamente. En la Subred sur esta

L

la villavicencio, la Boyaca y la caracas. A5l
il
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Estructura de la nomenclatura

CL 48 SUR|[18|50 o

Cuadrante 1 Cuadrante 2 Placa —:H:|:

I
il

IMPARES
KR 18
KR i#

KR 19147 SUR|[70

De esta forma se define la estructura de la nomenclatura de la cuidad identificando cuadrante uno,
cuadrante dos y placa. El primer cuadrante es la via principal, el 2 es la via generadora y la distancia
al acceso principal del predio es la placa que es la parte de la estructura principal de la direccidn.

Estructura de la nomenclatura | E Estructura de la nomenclatura |

CL 48 SUR 18

Carmrera 20 No. 478 - 35 Sur
Conmutador: 7300000
www subredsur.gov.co
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KR 20
$3Hvd

IMPARES
KR19
KR8

-

CL 48 SUR 18 50 %-:

1

Cuadrante 2 T
Placa Y I -
t — / -
Distancia al Via generadora

acceso CLA0 SUR

principal del | ‘ =
predio
il
|

ar

KR 20
S3uvd
IMPARES

KR 18

KR 18

g

Estructura de la nomenclatura

[CL 53 SUR[2 ESTE[A5|IN 3 AP 304 1o smocs
— ‘_J —

Cuadrante 10~ adrante 2 o Nuamero de placa

ia princi . o consecutivo
via principal 3 generadora

numérico
CL 67 SUR 45 37 KR 3 ESTE 59 SUR 04
TV 27 67 SUR 98 DG 59 SUR 80 02

TODAS LAS DIRECCIONES DE LA POBLACION RESIDENTE EN LAS LOCALIDADES QUE COMPONEN
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD DEL SUR ESE TIENEN EL SUFIJO SUR

- Secretaria de Salud
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Se dan a conocer la codificacién para los complementos en caso de que asi los requieran:

Otras siglas para el complemento de la direccion

I TN TR T TR

Edificio Bodega Piso
Torre TO Consultorio CN Lote
Blogue BL Depésito DP
Interior IN Garaje GJ
Mezzanine MA Apartamento AP
Administracién AD Apartamento-sétano AS
Oficina OF Salén SA
Casa CA Oficina-sétano 0os
Local Lc Local-mezzanine LM
Porteria PT Local-Sotano LS

LT

Asi mismo los sectores que requieren del sufijo ESTE por su ubicacion:

Nomenclatura antlgua

CL-SUR
KR - ESTE

Nomenclatura nueva

SECTORES
CON SUFIJO

ESTE

UPZ La Flora
UPZ Alfonso Lépez
Villa del Edén
Curubo
Fiscala Centro
Fortuna
La Morena
Sierra Morena de
Usme
Bolonia
San Isidro de Usme
Tocaimita
Compostela 1y 2

Se exponen errores frecuentes y en verde la adecuada
manera de codificar estas direcciones: En los errores
identificados en rojo esta el uso de minusculas, no uso
de nomenclatura adecuada, uso de simbolos o omitir el
sufijo SUR o ESTE.
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calle 86 # 18 este —52
CL 86 SUR 18 ESTE 52

calle 72BISAN 13 - 23
CL72BISASUR 1323

CL 63 2 ESTE 25
CL 63 SUR 2 ESTE 25

Tras 49 60 6B SUR

TV 49 60 SUR 68

Altos del Pino

CARRERA 25 # 76 2G
KR 25 76 SUR 26

CRA 35 60 69 SUR
KR 35 60 SUR 69

DG 35 SUR 36 45
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GEORREFERENCIACION EN ZONAS RURALES
APLICACION MOVIL GEO TRACKER GPS

GEO TRACKER es una app moévil que permite grabar puntos y recorridos de las visitas en campo en
zonas rurales; igualmente permite guardar la informacidon geografica obtenida en diferentes
formatos tales como gpx y kml.

Esta app es gratuita y no requiere datos moéviles para su funcionamiento.
El primer paso es descargar la app e instalarla desde la tienda moévil.
APLICACIONES Y HERRAMIENTAS

https://mapas.bogota.gov.co/

http://mapotecaweb.integracionsocial.gov.co:8081/mapotecaWeb Local/

GEOCODIFICADOR DISTRITAL

y
[V ]
-’ s Fa
codificador
S E C l.o0R & ADUID)
Geocodificador de direcciones .::. inicio de sesién
Geocodificacion de direcciones
Ingrese la direccion en el campo "Direccion, v haga clic en el boton "Buscar Direccidn”, para geocodificar la
direccion deseada. Recuerde que inicamente se geocodifican direcciones urbanas de Bogota.
Direccion Localidad UPZ Barrio Red
KR71B53IC155 7 - Bosa 49 - Apogeo 070335BD - VILLA DEL RIO 2 - ESE SUR. OCCIDENTE
Territorio Microterritorio Cédigo direccion  Coordenada X Coordenada Y Estrato
31 -0LARTE 7-49-31-330 - VILLADEL RIO TV 25071B0-053C0-015 -74 1615798 460301546 0
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Se Realizan ejercicios de busqueda y se socializa contacto para asesoria y acompafamiento
Contacto: analisis@subredsur.gov.co

9. CERTIFICACION DE DEFUNCION RELACIONADA CON COVID XIX — CADENAS CAUSALES

Se continua con el cove local, con la intervencion por parte del Subsistema de estadisticas vitales
de la Subred Sur por parte del Medico Raul Mufioz y Sonia Hormaza epidemidloga referente del
subsistema.

Las estadisticas vitales sirven concretamente para conocer y analizar la estructura de la fecundidad
y mortalidad y sus caracteristicas, esto aporta para un andlisis de la composicién poblacional; de la
misma forma se construyen politicas y objetivos de desarrollo y se ajustan politicas publicas. El
sistema de estadisticas vitales y registro civil es un gran componente el cual esta conformado por la
registraduria nacional del estado civil, medicina legal y ciencias forenses el ministerio y secretarias
de salud.

<=

MEDOINA
BAL

CIENCIAS

R

Los datos que se aportan desde estadisticas vitales permiten construir perfiles que con posterioridad
se construyen las politicas de accién en salud y se mejora continuamente los indicadores en salud.
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El marco normativo es amplio, en lo puntual define la responsabilidad medica sobre la certificacion
de nacimientos y defunciones, los criterios sobre los que se deben generar estos certificados como
lo es la calidad, la oportunidad, la integralidad y la cabalidad de la informacién.

LEY 23 1981: ey

[55] g - SERETACE B
(45) Protsccion Socal ETICA MEDICA-
. — e - Responsabilidad en la
wacimic K 1

Expedicion Certificado
Medico.

i
DECRETO 1171 1997:

*7"{ ]“"'C—_._—")C;“jr‘"g Responsabilidad en
Certificado
Circular conjunta 001 Julio 2020.Res nadm'e_ntos Yy
0992 Junio 2020. defunciones.

Registro de certificado de defuncién y
nacido vivo en el aplicativo RUAF- ND y RESOLUCION 1995-1999: HISTORIA CLINICA.

generacién del certificado de Documento obligatorio para el registro
antecedente de inmediato (COVID XIX). cronoldgico de las condiciones clinicas, actos
médicos y procedimientos ejecutados.
CONCORDANCIA DE DATOS .- brnipprnimee R ORT RO
EN HISTORIA CLINICA. ‘W soese

Se da a conocer el certificado de defuncion y sus capitulos, es importante que cualquier hecho vital
sea certificado de forma inmediata; se tiene hasta 24 horas para subirlos al aplicativo, pero ante la
pandemia y mortalidades relacionadas con COVID la certificacién debe ser inmediata por
normatividad.

Se socializan los hallazgos identificados en las UPGD que certifican hechos vitales
Criterios orientadores:

* Los hechos vitales deben certificarse de forma inmediata no sobrepasar el mismo dia de
ocurrencia del evento. Demoras de hasta 5 dias.

+ Coherencia con la Historia clinica
« Datos del fallecido, datos de los padres y madres del Nacido Vivo
+ Georreferenciaciéon

» Capitulo 5: Cadenas causales, coherencia, factibilidad fisiopatolégica

A nivel distrital se identifican que las inconsistencias en la informacién de nacimientos esta ubicada
de la siguiente forma, es importante saber que no solo es un hallazgo de la calidad para las
instituciones sino también para los profesionales certificadores:
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Q INFORMACION PARA TODOS

NACIDOS VIVOS fowms o Pl oo L

N0 | 920 | 150 | 278340 [ 2477 | 169% | 00%
VARIABLES INCONSISTENTES ML 330 | 264 | 60 (347 | OB4% | 00
VARIABLE 2020 p. 1748 Total
FACTOR RH 881 75 956 Total | 124300 | 183 | 3723000 | 2744 | 148% | 007%
GRUPO SANGUINEO [ 879 75 954
EDAD PADRE 206 %5 501 USUARIOS CERTIFICADORES
TIEMPO DE GESTACION 122 a5 167 TS e =
MULTIPLICIDAD EMBARAZO 68 17 8 CLGARZON 188 8l 196
FECHA ANTERIOR HIJO NACIDO VIVO 58 9 67 YEACORONADOG 157 157
NUMERO DOCUMENTO MADRE 14 1 25 DEMORENOM 110 110
SITIO NACIMIENTO 15 7 2 PRCRACERESHY 206 A
AUIMENEZV 104 104
NIVEL EDUCATIVO PADRE 13 5 18 SPJIMENEZ1 o3 o3
NIVEL EDUCATIVO MADRE 4 2 6 NPENAR a7 = =T
PESO (Gramos) 3 2 S RMCASTILLOS 73 2 75
CENTRO POBLADO 2 3 5 HGINECOJNC 50 25 7o
NUMERO EMBARAZOS 2 1 3 CPAGOMEZP 68 S8
EGLAVERDEP1 63 1 64
MUNICIPIO RESIDENCIA 2 2 SRS = =
DEPARTAMENTO RESIDENCIA 2 2 ICBUITRAGOL 60 60
AREA RESIDENCIA 2 2 SYVALEROR 55 55
APGAR2 1 1 PAURIBEI 54 54
TALLA (Centimetros) 1 1 gz:’:{:’:ﬁfg;“ a6 51 ii
NOMERO CERTIFICADO 1 1 IAGLAYAL = o
APGAR1 1 1 ANHERRERA 39 39
Total 2477 347 2824 LRMARTINEZC 36

IAV/AINEDDARAAD 2c ac

Por otra parte la variables en las que mas se encuentran inconsistencias en certificados de
defunciones son:
VARIABLE INCONSISTENTE - IPS

VARIABLE CANTIDAD EDAD MADRE 4

LOCALIDAD 3487 NOMBRE ADMINISTRADORA 3
NOMBRE INSTITUCION 2399 TIPO PARTO 3
FECHA NACIMIENTO FALLECIDO 604 CAUSA DIRECTA 2
PAIS RESIDENCIA 228 HIJOS NACIDOS MUERTOS 3
SITIO DEFUNCION 103 MUERTE SIN CERTIFICACION MEDICA 2
PESO FETO 64 RECIBIO ASISTENCIA MEDICA 2
EMBARAZADA ULTIMOS 12 MESES 59 APELLIDOS FALLECIDO 1
TIEMPO GESTACION 51 DEPARTAMENTO RESIDENCIA 1
EMBARAZADA ULTIMAS 6 SEMANAS 46 HIJOS NACIDOS VIVOS 1
EMBARAZADA CUANDO FALLECIO 36 MUNICIPIO RESIDENCIA 1
NUMERO DOCUMENTO FALLECIDO 31 NIVEL EDUCATIVO FALLECIDO 1
PERTENENCIA ETNICA 18 NOMBRES FALLECIDO 1
NUMERO DOCUMENTO MADRE 17 TIPO ADMINISTRADORA 1
AREA RESIDENCIA 15 TOTAL 7200
TIPO DOCUMENTO FALLECIDO 11
byNUMERO CERTIFICADO 6
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Se realiza un comparativo de instituciones a nivel Bogota en donde en el ovalo rojo se relacionan
tres instituciones de la Subred integrada de servicios de salud sur:

INFORMACION PARA TODOS

4 1) 2
Tod TA ¥ A 3y
aainae I =
Lo L 0 | © | $ DESALLD KL TUNAL 5 ] 3 ‘ ?
| » | n | 9 | [ .
1 2 ] UNICA REINA SOFIA 3 3
B M s SANTTAS PUENTE ARANDA 0
: 2 :-— [FUNDACION ABOOO SHAXD %
~— NAOONAL OF CANCEROLOGIA 1 S
bl 2 5l
" F7) ™ st CARESAS 4 2 3
i = i UNICA COLSANITAS 3 ) {
:_'L_: : CUNCA 1 4 S
[3 n » 75 SANITAS CENTRO MEDICO CASTELLANA 3 4
» 2 0 CARDIO INFANTI,
" 1 o TIONAL CUNICS CENTENARO SAS 3
0 7 7 2
2 B T 4 4
[HOSMTAL OF LA POUCIA 3 0 i 2 3 4
- T L T
[CLINACA NUTVA EL LAGO S A S - SEDE CALLL 2 2 M 2 3 4.
3 3 4 4
1 UNOACION CARDNO INF AN TR 1 13 3 4
SA L] s Lt 1 4
[F UNDACION MOMPTAL SAN CARLOS ) 9 12 Fl T
L3 5 3 n_ 3 +
L MERMEDSCA 3 A 13 11 3 3 N
5 L3 ) 4 4
o 0 3 3
L3 4 0 | >
$ 4 .
0O ) 0 1
1 7 . 3
1 7 .
s ) )
. [ ) s
) ) ) ) "
. 2 . i ] 2
o Nep—— BOGOT/\
3 4 7 1 3 1)
El aplicativo RUAF ND es un
L El usuario RUAF ND es personal,
aplicativo al que se puede |iewedpsmues x| intransferible.
acceder por medio del Para cada unidad de atencién el profesional
. ;Esté seguro de realizar el registro con el usuario ; SDSSUBREDSUR i
explorador internet Explorer | @ et oo ammoonn, | b€ tener un usuario.

Unicamente y cada profesional
en medicina debe tener su
usuario 'y contrasefia del
aplicativo RUAF asignado para
cada unidad. Es fundamental
que solo se use el usuario
asignado para la unidad que se
quiera certificar un nacimiento y
defuncién y asi no generar
anulaciones de certificados por
ubicacidn institucional errada.

35 Sur

DE SALUD DE BOGOTA?

Estado bloqueado, olvido de clave
comunicarse con el equipo de estadisticas
Vitales.
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Se aborda la explicacién del capitulo 5 del certificado de defuncién y establecimiento de las cadenas
causales de donde surge la informacion relacionada al perfil de mortalidad y como se establece las
causas de defuncién, de lo que se consigne aca es de donde se provee la informacién de valor
estadistico para orientar estas politica, es importante que en esta cadena no se utilicen las causas
inGtiles o que enmascaren las causas reales ejemplo PARO RESPIRATORIO, Asi las cosas el
capitulo V tiene dos partes la primera relaciona la cadena fisiopalogicacronologicamente vy factible
desde el punto de vista fisiopatolégico y la parte Il donde se relacionan otros estados patolégicos
antecedentes del paciente de relevancia. el certificado de causas no es un historia clinica en el
sentido que solo se escribiran cosas relevantes que describen claramente lo que lleva a la defuncién
a la persona.

La primera parte contiene la CAUSA TERMINAL o causa directa como el ultimo hecho que presento
antes de la defuncion seguido por dos caudas antecedentes a este hecho que contribuyen a la
defuncién y en la dltima linea se coloca lo que inicia la cadena el punto que en un analisis posterior
se entendera como la CAUSA BASICA lo que inicia el desorden del proceso que lleva a la muerte.

V. CAUSAS DE DEFUNCION PARA TODOS LOS CASOS
43, ,COMO DETERMING LA CAUSA DE MUERTE?
QUE LO LLEVO A LA MUERTE?

O‘ e O; Historia 3. Prucbas de D‘ Interrogatorio a fa
clinica taboratorio miliares o testigos Ox Si Oz No OJ Ignorado

45. CAUSAS DE LA DEFUNCION (en caso de muerte fetal, o de menores de 7 dias, Informe también las causas Tiempo aproximado entre el co-
maternas directas o Indirectas en c y d) Mmienzo de cada causa y la muerte
I [V L

44, ;RECIBIO ASISTENCIA MEDICA DURANTE EL PROCESO

(Consigne una causa por linea): | Esta es la primera afeccién que se

= registra en la primera linea de la T
ey Causa Terminal | Sunae =" (),_ss £
e produio la muerte directamer 3) Debido »
CAUSAS DE La:cmn(ln;iadlnﬂtvnl I o : SD
Feieakatialey codena o sarie de evantos. Causa Antecedente CL) PE
uno es una complicacién de, p) Debido a tiempos
I © es causada por Ia afeccion Causa Antecedente ) EF
previa,
"'vm-.. Debido a; Es la afeccién o evento que Inlcié cu
damenta PUntO de IniCiO s !.t:::cllde l-ln.:aé::-ml T N
CAUSA BASICA i iem——. | = oc
OTROS Il. OTROS ESTADOS PATOLOGICOS IM;“ORYANHFS Otr ntld d m I‘b l
ESTADOS v con ool e oo o lacndin o = o A9
PATOLOGICOS N
46. MUERTE SIN CERTIFICACION MEDICA (CERTIFICADO EXPEDIDO POR PERSONAL DE SALUD AUTORIZADO (ENFERMERO(A), AUXILIAR DE

ENFERMERIA, PROMOTORA DE SALUD))

CAUSA PROBABLE DE MUERTE

B Wl

Al lado derecho de la cadena deben escribirse los tiempos de cada evento con respecto al momento
de la defuncion.

Al respecto de la certificacion por COVID o con COVID es fundamental pararse desde los protocolos
definidos por la OMS en donde la defuncion POR COVID que es en donde el virus SARS COV vy
sus afectaciones fisiopatolégicas llevan a la defuncion y con COVID por ejemplo en donde otra
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secuencia lleva a la defuncion ejemplo un IAM en una persona que cursa con un COVID moderado
o leve que no tiene que ver con la afectacion principal. Como se relaciona en los siguientes ejemplos:

EJEMPLO DEFUNCION POR COVID

NS T e

| husa omect macwme s INSUFICIENCIA RESPIRATORIA )
11200 FLOPITPTO que Pro-
Muerte por COVID 19, S T 3 Oeeds 3
escribir la secuencia TROMBOEMBOLISMO PULMONAR W
CAUSAS ANTECEDENTES RELACIONAR.
causal en la parte I, con estacon mortoncs, 3 eunters SN L0S
el COVID XIXenla s WTSLNZL NEUMONIA MULTILOBAR VIRAL (1) _TiEmPos
Oove o ¢t R, 5 Coves "5y Do ——
dltima linea utilizada S hpcacciiy )
(e coviD XIX VIRUS IDENTIFICADO PCR POSITIVA D
1 OTROS ESTADOS PATOLOGICOS IMPORTANTES
2 i G ¢ on e cero e -+ ENFERMEDAD RENAL CRONICA, HIPERTENSION ARTERIAL @
Preexistencias en la parte I M
e

EJEMPLO DEFUNCION CON COVID

MUERTE CON COVID: Caso activo del virus COVID XIX pero su situacion patoldgica
corresponde a otra serie de eventos

V. CAUSAS DE DEFUNCION PARA TODOS LOS CASOS
43. ;COMO DETERMINO LA CAUSA DE MUERTE? 44. ;RECIBIO ASISTENCIA MEDICA DURANTE EL PROCESO

v RTE?
Ot ocropaia ()2 Mo B 4interrogatorioafa. | QUE LO LLEVO A LA MUERTE
; ctinica taboratorio miliares o testigos Ors Oz (s 1gnorado

45. CAUSAS DE LA DEFUNCION (en caso de muerte fetal, o de menores de 7 dias, informe también las causas Tiempo aproximado entre el co-
maternas directas o indirectas en c y d) mienzo de cada causa y la muerte

Uridad de medida
(Consigne una causa por linea): Tempo  ( minutos, horas, dias,
L CAUSA DIRECTA: mecanismo o e e
estado fisiopatolégico que CHOQUE CARDIOGENICO (D)
produjo la muerte ) Debido
RUPTURA DE PARED VENTRICULAR @ NO OLVIDAR

CAUSAS ANT TES RELACIONAR-
sstados moriosos i axaiers b 0860 % INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO CON LOS
Corairons o0 o manconindons ELEVACION DEL ST (1 _niemeos
en ol Utimo lugar, ta causa basica  ¢) Debido a:
© fundamental

. o,

Il OTROS ESTADOS PATOLOGICOS IMPORTANTES /1D XIX VIRUS IDENTIFICADO PCR POSITIVA D

que contribuyeron a la muerte, pero no relacionades con
Ia enfermedad, o estado morboso que la produjo:

46. MUERTE SIN CERTIFICACION MEDICA (CERTIFICADO EXPEDIDO POR PERSONAL DE SALUD AUTORIZADO (ENFERMERO(A), AUXILIAR DE
ENFERMERIA, PROMOTORA DE SALUD))

CAUSA PROBABLE DE MUERTE
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Recordar secuencialidad y no uso de siglas en la construccién de las cadenas causales.

Para certificar pacientes en relacion con el virus SARS COV 2 se deben tener en cuenta los
siguientes elementos:

DEFUNCION POR COVID XIX

+ La resultante de enfermedad clinicamente compatible, en un caso de COVID
MUERTE POR XIX probable en clinica o confirmado por laboratorio. NO TODO ES COVID

+ Casos en que una causa externa causo la muerte.

* No debe haber un periodo de restablecimiento de la salud completa entre la
enfermedad y la muerte.

+ La muerte por COVID 19 no puede atribuirse a ofra enfermedad (ejemplo
cancer, VIH), y debe contarse independientemente de las condiciones
SEiEr  preexistentes que se sospechan desencadenan un curso grave de COVID XIX

BOGOT/\

€€«

Usar siempre la terminologia definida para los casos compatibles:
1. Usar laterminologia oficial: COVID XIX
+ COVID XIX VIRUS IDENTIFICADO
+ COVID XIX VIRUS NO IDENTIFICADO (sospechoso o probable)
2. Especificar: Prueba PCR resultado
+ COVID XIX VIRUS IDENTIFICADO PCR POSITIVA

+ COVID XIX VIRUS NO IDENTIFICADO (sospechoso o probable por clinica o
descartado por laboratorio, especificar)

Se comparte el video de la OMS para mayor claridad frente al tema
https://www.youtube.com/watch?v=Bidsf3uM22w
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Asi mismo se considera fundamental tener en cuenta los desarrollos académicos que han venido
estudiando el desarrollo de la enfermedad y el Consenso colombiano de atencion, diagndstico y
manejo de la infeccién por SARSCoV-2/COVID-19 en establecimientos de atencién de la salud 12
de marzo de 2021.

(https://acin.org/images/quias/coronavirus/Recomendaciones_sindrome post COVD-
19 ACIN IETS sqg chs.pdf)

Pariendo de este consenso se considera que la enfermedad por COVID tiene unas etapas de
incubacion, infeccion y se ha venido hablando de otros escenarios en donde no se podria hablar de
un COVID RECUPERADO de forma simple en el sentido de multiples representaciones que hablan
de COVID PROLONGADO etc. El mensaje para los médicos es generar un analisis completo para
generar una postura frente a ese certificado de defuncion.

Sindrome Post COVID XIX

SINDROME POST
COVID-19: los

COVID-19 AGUDO:
los signos y

sintomas hasta por
4 semanas

COVID-19
SINTOMATICO EN
CURSO: los signos y

sintomas desde la 4
semanaalas 12
ENES

signos y sintomas
gue se desarrollan
durante o después

de 12 semanas de
una infeccién por
SARS-CoV-2/COVID-

19 y no se atribuyen
a un diagnéstico
alternativo

En el grafico se evidencian las diferentes fases de este COVID XIX VIRUS IDENTIFICADO vy la
reflexién va a entender que mas alla del periodo agudo el sistema de salud debe estar preparado a
hoy a asumir de una forma mas a largo plazo la recuperacion real de la enfermedad.

Este sindrome Pos COVID puede presentar en ocasiones algunos de los signos y sintomas descritos
a continuacion: Fatiga, cefalea, trastorno de atencion, disnea, dolor articular, depresién, ansiedad y
estrés, entre otros, y que con frecuencia comprometen mdultiples 6rganos y sistemas.
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Se debe realizar una valoracién completa de cada uno de estos aspectos por medio de escalas,
paraclinicos y examenes diagnosticos y generar controles, espirometrias TAC, RX, prueba de
esfuerzo, rehabilitacion fisica y respiratoria, electrocardiografia, ecocardiografia, electromiografias.
para las personas con antecedentes de COVID XIX es fundamental evaluar la posibilidad de cursar
con este sindrome. Claramente es una persona no infectante pero a nivel de vigilancia es
fundamental contar con esta informacion en los certificados de defuncion.

Deterioro
funcional
(64%)

Baja
capacidad de
ejercicio
(22%).

Fatiga (69%)

Sindrome
pos
COVID XIX

Problemas de
la funcion
mental y/o
cognitiva

(36%)

Calidad de
vida (72%),

Por otra parte se aborda otra presentacion relacionada con la enfermedad producida por el SARS
COV 2 a nivel pediatrico:

SINDROME INFLAMATORIO MULTISISTEMICO TEMPORALMENTE ASOCIADO A LA
INFECCION POR SARS-CoV-2/ COVID-19 (pediétrico)

+ Enfermedad grave que incluye la fiebre persistente por mas de 72 horas, sintomas
gastrointestinales como diarrea, vomito y dolor abdominal, hipoxemia como signo
respiratorio mas frecuentemente observado y cambios en piel y mucosas incluyendo rash de
diferentes presentaciones, inyeccién conjuntival y cambios en la mucosa oral.

» Alteraciones neuroldgicas y edemas en manos y pies

* Hipotensién y/o choque
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» Observado en pacientes pediatricos de hasta 18 afios

Todo lo anterior se expone desde el subsistema para abrir la discusion sobre el uso del término
“COVID RECUPERADO?” en los certificados partiendo de ciertos interrogantes:

» ¢Es un antecedente importante que tenga que ver con la defuncion?
» ¢Ladefuncidn tiene relacion con sindrome pos COVID XIX o MISC-TAC?

* (Si es “recuperado” debe ir ese diagnostico en la cadena causal como parte de esa
secuencia factible fisiolégicamente y cronolégica que lo lleva a la defuncién?

La enfermedad es multisistémica, que deja una huella a largo plazo y que no solo se trata de hablar
de los periodos de infeccidn y contagio.

Entonces se generan los siguientes parametros:

+ Condicién Posterior al COVID 19 (sin enfermedad activa), usar el término “Secuela de
COVID 19” acompafiado de la condicion (Ej. fibrosis pulmonar). SINDROME POS COVID -
SINDROME INFLAMATORIO MULTISISTEMICO TEMPORALMENTE ASOCIADO A LA
INFECCION POR SARS-CoV-2

* NO incluir en el certificado los casos de COVID 19 “recuperados” sin secuelas pues carece
de relevancia estadistica.

» Certificar el evento adverso de vacuna contra el COVID 19 (Se certifica por la unidad que
realiza la necropsia)

EJEMPLO DE CERTIFICACION RELACIONADO CON SINDROME POS COVID

V. CAUSAS DE DEFUNCION PARA TODOS LOS CASOS
43. ;COMO DETERMINO LA CAUSA DE MUERTE?
a > QUE LO LLEVO A LA MUERTE?
O s O* 32 Oriiieeee O Ors Ozre O3 1omorace

45. CAUSAS DE LA DEFUNCION (en caso de muerte fetal, o de menores de 7 dias, informe también las causas Tiempo aproxima
maternas directas o indirectas en c y d) mienzo de cada cai

44. ;RECIBIO ASISTENCIA MEDICA DURANTE EL PROCESO

(Consigne una causa por linea)

L CAUSA DIRECTA: macanis

Sade. rislopsiansgs w";o ue INSUFICIENCIA RESPITATORIA CRONICA AGUDIZADA

|1x11)nw4,4|n

3) Debic
FIBROSIS PULMONAR
CAUSAS ANTECEDENTES
sy Bosos. a wasters b Debide s GINDROME POS COVID XIX O
SECUELAS POS COVID XIX

® c) Debido a

)
HIPERTENSION ARTERIAL,
ENFERMEDAD PULMORAR OBSTRUCTIVA CRON

Il. OTROS ESTADOS PATOLOGICOS IMPORTANTES

00008

 la produjo:

46. MUERTE SIN CERTIFICACION MEDICA (CERTIFICADO EXPEDIDO POR PERSONAL DE SALUD AUTORIZADO (ENFERMERO(A), AUXILIAR DE
ENFERMERIA, PROMOTORA DE SALUD))

CAUSA PROBABLE DE MUERTE
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EJEMPLO DE CERTIFICADO DE CAUSAS RELACIONADO CON ESAVI

V. CAUSAS DE DEFUNCION PARA TODODS LOS CASDS

43 ; COMO DETERMING LA CAUSA DE MUERTE? &4 ) RECEEN) ASISTEMCIA MEDICA DURANTE EL PROCESD
]
e ()2 " FPE——— QUE LO LLEVO A LA MUERTE
g e Lsboranrin milaery o estgos Du & D-_s W D; Ignads.
45 CAUSAS DE LA DEFUNCION [#n caso de musns fetal, o o mencnes de 7 diss, informs tambiln ks cousss Tiemps sproxemnsts erire o o
FRNlerES difbclas o indiecias &n &y d) misnro de cads caes ¥ s

[Combghe UMl Ehiks pod lhaa)

1 CALER DIRECTA mesanims o Insuficiencia respiratoria

stads Muiopsleibgics qus
produps. In et

] Dlfemiy .
Tromboembolismo pulmonar
CAPBAS AWTECEDEWTES
eeladon Sorbobol. M enalee b Debido &
et Gavt Probn 5 Gt Efecto adverso vacuna de COVID 19
ot ol abiachaciin

= ol ) Rger. 1 Cous DESOS ) Delide o
o furcie—ers

I OTROR LETAnor TaToLbnees WroRTi™ Diabetes Mellitus tipo 2, hipertension D

2 ebrrealed U rsled o g e prgn

46, MUERTE SIN CERTIFICACION MEDICA (CERTIMCADD EXPEDIDO POR PERSOMAL DE SALUD AUTORIZADD (ENFERMERO(A), AUXILLAR DE
ENFERMERLL FROWOTORA DE SALUDK

CAULA FROBLBLE DE MUERTE

PARA CUESTIONAR ANTES DE COLOCAR COVID RECUPERADO

V. CAUSAS DE DEFUNCION PARA TODOS LOS CASOS

43. ,COMO DETERMINO LA CAUSA DE MUERTE? 44. ;RECIBIO ASISTENCIA MEDICA DURANTE EL PROCESO

- D S 4interogatorio ate- | QUE LOLLEVO A LA MUERTE?
: clinica laboratorio miliares o testigos Orsi O 2.No (O3 wgnorado

45. CAUSAS DE LA DEFUNCION (en caso de muerte fetal, o de menores de 7 dias, informe también la

maternas directas o indirectas en c y d) SI ES UN ANTECEDENTE DE
IMPORTANCIA EN EL QUE SE

groximado entre el co-

(Consigne una causa por linea):

LEAUSA DIRECTA: wiechiianio o REESTABLECE LA SALUD DE LA
estado fisiopatolégice que  INSUFICIENCIARESPIRATORIA
TR o s Aoy R PERSONA NO PUEDE HACER
'NEUMONIAVIRAL PARTE DE LA PRIMERA PARTE
CAUSAS ANT TES DEL CERTIFICADO DE CAUSAS
Cneen Moo o eere b Peblde #COVID RECUPERADO PORQUE NO ES LO QUELO LLEVA
consignada en (a), mencionandose A LA DEFUNCION

en el Gltimo lugar, la causa basica ¢) Debido a:
o fundamental

d)

. OTROS ESTADOS PATOLOGICOS IMPORTANTES
aue contribuyeron s & musrie. pero o rescionsdos con . HIPERTENSION ARTERIAL, OBESIDAD

a enfermedad, o estado morboso que la produjo:

46. MUERTE SIN CERTIFICACION MEDICA (CERTIFICADO EXPEDIDO POR PERSONAL DE SALUD AUTORIZADO (ENFERMERO(A), AUXILIAR DE
ENFERMERIA, PROMOTORA DE SALUD))
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V. CAUSAS DE DEFUNCION PARA TODOS LOS CASOS

43. ;COMO DETERMINO LA CAUSA DE MUERTE? 44. ;RECIBIO ASISTENCIA MEDICA DURANTE EL PROCESO
QUE LO LLEVO A LA MUERTE?
OJ Ignorado

1. Necropsia 3. Pruebas de 4. Interrogatorio a fa-
O 3 O I ogatori
O Si O2 No
iempo aproximado entre el co-

laboratorio miliares o testigos
45. CAUSAS DE LA DEFUNCION (en caso de muerte fetal, o de menores de 7 dias, informe también las causas
maternas directas o indirectas enc y d) mienzo de cada causa y la muerte

2. Historia
clinica

Unidad de medida
( minutos, horas, dias,
semanas, meses, afos)

(e

(Consigne una causa por linea): Tiempo

1. CAUSA DIRECTA: mecanismo o
estado fisiopatolégico que
produjo la muerte

CHOQUE CARDIOGENICO

a) Debido a

INSUFICIENCIACARDIACACONGESTIVA
CAUSAS ANTECEDENTES

iadon merboscs o exsters ) Debido ¥ INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO
on (a), menconéndose

uger, a causa basica c) Debido a:

e ENFERMEDAD CORONARIAMULTIVASO

d)

¢EN QUE APORTA
ESTE

DIAGNOSTICO? (4ES
SINDROME
POSCOVID?

Il OTROS ESTADOS PATOLOGICOS IMPORTANTES  COVID RECUPERADOAGOSTO 2020

que contribuyeron a la muerte, pero no relacionados con
la enfermedad, o estado morboso que la produjo:

46. MUERTE SIN CERTIFICACION MEDICA (CERTIFICADO EXPEDIDO POR PERSONAL DE SALUD AUTORIZADO (ENFERMERO(A), AUXILIAR DE
ENFERMERIA, PROMOTORA DE SALUD))

CAUSA PROBABLE DE MUERTE

Se presenta un flujpgrama de accién cuando tengan alguna defuncién con antecedente de
vacunacion contra COVID XIX

2 2 TROMBOCITOPENIA
DEFUNCION CONANTECEDENTE DE VACUNACION INMUNE PROTROMBOTICA
/ CONTRACOVID XIX MENOR AUN MES INDUCIDAPOR LA
I a VACUNACION
CLINICASOSPECHOSAO ° J CLINICAQUE ACRITERIO MEDICO SE
| PROBABLE PARACOVID CONSIDERAEN RELACION CON
EVENTO ADVERSO DE LAVACUNACION
GARANTICE TOMADE I
PRUEBAPCR O OTROS CUADROS
CONSULTE RESULTADO CLINICOS RELACIONADOS GARANTICE TOMADE
S| SE TOMOANTES DE LA CON LADEFUNCION EJEM: PRUEBAPCR O
DEFUNCION 1AM CONSULTE RESULTADO

' SI SE TOMO ANTES DE LA
| DEFUNCION

CERTIFIQUE LA

DEFUNCION SEGUN CERTIFIQUE LA
RESULTADO DEFUNCION SEGUN PCR POSITIVA PCR NEGATIVA
| SITUACION
vy, vy FISIOPATOLOGICA T
PRESENTADA RELACIONE CERTIFIQUE LA ENVIAR CASOA
'DENgg'S%'\D,g (PCR B oL DEnrE =N DEFUNCION COVID XIX NECROPSIACLINICA
VIRUS IDENTIFICADO (PCR ANTES DE LAS 72 HORAS
COVID XIXVIRUS NO POSITIVA) DE LADEFUNCION
IDENTIFICADO
(SOSPECHOSO O A
PROBABLE SIN
RESULTADO O CLINICA) BOGOT[\
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Se comparten nimeros de contacto para asesorias y acompafiamientos:

EQUIPO TALENTO HUMANO - SUBSISTEMA ESTADISTICAS VITALES

SONIA HORMAZA- Referente Epidemidloga. CEL 3115290178
RAUL MUNOZ — Medico Especialista. CEL 3168318418
CAROLINA RENDON - Enfermera Jefe. CEL: 3014220886
LOANA CUNCANCHUN -Técnico de enfermeria USS Tunal. CEL 3132968140
HERICA LEON- Técnico de enfermeria USS Meissen. CEL 3115399876

10. SOCIALIZACION TABLEROS DE CONTROL PAI - CAMPANA DE VACUNACION SARAMPION
RUBEOLA

Con la presentacién de la Lider del programa ampliado de inmunizacion PAI se da continuidad al
cove local. El PAI se encuentra en la campafa nacional de vacunacion sarampion RUBEOLA que
va hasta el 24 de julio aproximadamente y que tiene el objetivo de inmunizar a una poblacion de
menores de 1 a 10 afios de nacimientos en cohorte del 1 de enero del 2010 al 31 de diciembre de
20109.

%)x
+ POBLACION SUJETO:

< Q
Menores de 1 a 10 afios, que corresponae a 1a cohorte de nacimientos del 01 de enero del
2010 hasta el 31 de diciembre de 2019.

CONTACTOS PARA AMPLIAR
LA INFORMACION DE LA
CAMPANA

El sda;‘anl\pién es una enfermeg‘ag erupt}ﬁv:s
aguda, altamente contagiosa. Nifios y ni
entre 1y 4 afios son los mas afectados. . NIDIARIOS 3173676721

Vacunalos y protégelos.

E T agiel Acude por la dosis adicional para
iEs gratis! @ e hijos entre 1y 10 afios.

CONSUELO RIOS 3142174732

Mas informacion: www.saludcapital.gov.co
A rma ww.saludcapital.gov.cc Im‘wﬂ
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REPORTE DE SARAMPION RUBEOLA POR LOCALIDAD

CAMPANA SARAMPION - RUBEQLA

DOSIS APLICADAS DEL1 AL31 DE

LOCALIDAD
MAYO

CIUDAD BOLIVAR 6420
SUMAPAZ 37
USME 5407
TUNJUELITO 1093

CAMPANA SARAMPION - RUBEOLA

DOSIS APLICADAS DEL 1 AL 05 DE
LOCALIDAD

JUNIO
CIUDAD BOLIVAR 1986
SUMAPAZ 0
USME 1301
TUNJUELITO 571

Se presentan las coberturas a mayo de 2021 el avance de las mismas en las diferentes localidades
teniendo en cuenta los siguientes porcentajes de cumplimiento:

o5 Anual

% Mes acumulado

90-949 %| 37,5-39,5

Para las terceras dosis de pentavalente que son los bioldgicos trazadores : en Usme se alcanzé a
colocar 356 dosis faltan 280 cumplimiento 33.6% para tun 130 dosis aplicadas faltan 86 dosis con
un complimiento de 35.4 en ciudad Bolivar se colocaron 590 dosis faltando 581 con un cumplimento
33.4 en Sumapaz se colocaron 3 con cumplimiento de 49.9%. Para la subred se dio un porcentaje
de cumplimiento de 38.8 % con 5458 dosis aplicadas al 31 de mayo con acumulado.

AVANCE COBERTURAS MAYO 2021

TERCERAS DOSIS DE PENTAVALENTE - NINOS MENORES DE UN ANO

LOCALIDAD Ah:u:. ';TSAL § 1~ETMA¢° ENERO | FEB | MARZO | ABRL | MAYO :‘Eig’:{:}: cuwt:enm META 85% | DOSIS FALTANTES
05. USME 4 393 1963 | 298 | 257 | 374 | 303 | 353 1585 1865 280
06. TUNJUELITO 2039 170 850 147 | 118 | 172 | 154 | 130 21 807 86
19. CIUDAD BOLIVAR | 9371 781 3905 | 666 | 502 | 807 | 563" 590 3128 3709 581
20. SUMAPAZ 49 4 20 7 3 4 7 3 24 19 -5
TOTAL SUBRED SUR | 16170 | 1348 6738 | 1118 | 880 | 1357 | 1027 | 1076 | 5458 6401 943
% DE CUMPLIMIENTO 83,0 | 653 | 1007 | 762 | 79,9

Para el indicador de tripla viral en Usme se aplicaron 298 dosis pendientes 413 con cumplimiento de
31.5%, para Tunjuelito se administraron 125 dosis pendientes 195 con un cumplimiento de 30.8;
para ciudad Bolivar se administraron 548 dosis y pendientes 681 con un cumplimiento a la fecha de
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32.5% para la localidad de Sumapaz se administraron 4 dosis sin pendientes con cumplimiento de
76.7 en la totalidad de la sub red a corte se llevan aplicadas 5451 dosis con un porcentaje de
cumplimiento de 32.1% con 1277 dosis faltantes de cobertura Gtil del programa

TRIPLE VIRAL - DOSIS DE UN ANO
LOCALIDAD AN:U: “E“NEST;AL . 1”:&: o | ENERO FEB | MARZO | ABRL | MAYO ‘(Sﬁfﬁ?‘.s CUM:tII:a{TO META 95% | DOSIS FALTANTES
31/05/2021)
05. USME 5104 425 2127 379 315 348 267 298 1607 2020 413
06. TUNJUELITO 2207 184 920 141 123 157 133 125 679 874 195
19. CIUDAD BOLIVAR | 9657 805 4024 21 569 719 548 585 3142 3823 681
20. SUMAPAZ 30 3 13 5 2 5 T 4 23 12 -1
TOTAL SUBRED SUR | 16998 1417 7083 | 1246 | 1009 | 1229 955 | 1012 5451 6728 1217
% DE CUMPLIMIENTO 880 | 71,2 86,8 67,4 714

Para triple viral de 5 afios el refuerzo, para Usme se aplicaron 389 dosis faltando 245 para alcanzar
cobertura ideal que al momento se encuentra en 44.5 , en Tunjuelito 137 dosis aplicadas faltando 31
dosis aplicadas con un cumplimiento de 38.2, para ciudad Bolivar se aplicaron 725 faltando 398 para
un cumplimiento de 44.2 y en Sumapaz se administraron 4 faltando 5 para la subred sur en este
trazador se evidencia al corte un cumplimiento de 43.4% faltando 607 dosis por administrar para
alcanzar una cobertura util del 95 %.

TRIPLE VIRAL - DOSIS REFUERZO DE 5 ANOS
LOCALIDAD A':IEJT:L MEMNESTlT AL “MME;% ENERO FEB MARZO ABRILL MAYO A;Eig;b}i:“s CUW‘:B‘EENTO META 95% | DOSIS FALTANTES
05. USME 5003 | 417 | 2085 | 501 | 420 | 450 | 456 | 389 | 2225 1980 | 245
06.TUNJUELITO | 2182 | 182 | 909 | 168 | 185 | 156 | 47 | 137 | 833 | 382 | 864 3
19.CIUDADBOLIVAR | 8667 | 722 | 3611 | 850 | 690 | 814 | 750 | 725 | 3829 Uy | 398
20. SUMAPAZ 53 4 2 | 4] 23] 3] 4] 1 21 5
TOTAL SUBREDSUR | 15905 | 1325 | 6627 | 1523 | 1297 | 1432 | 1396 | 1255 | 6903 629 | 607
% DE CUMPLIMIENTO 1149 | 979 | 1080 | 1053 | 947

Las acciones desarrolladas desde PAI estan enfocadas en:

* Articulaciones con los diferentes entornos, lideres comunitarios, asociaciones, fundaciones,
instituciones educativas y alcaldias.

*  Promocion y divulgacion masiva en medios de comunicacion y perifoneo.

* Horarios extendidos de unidades de servicios los fines de semana.
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» Concertacion de jornadas de vacunacion en instituciones educativas.

*  Priorizacién de las localidades con mayor poblacion de nifios de 1 a 10 afios para su
abordaje.

» Acciones de seguimiento a la cohorte desde las IPS y equipo extramural.

Se generan preguntas e intervenciones y se da continuidad al COVE LOCAL para las localidades
de CIUDAD BOLIVAR Y TUNJUELITO con la agenda propuesta.

11. SISVAN

Se inicia con un pretest sobre el evento 113 en el que participan activamente loa asistentes a la
reunion.

Se muestran los indicadores de las localidades de la subred en el 2020:

Estado nutricional en menores de 5 afios captados por el SISVAN, segun el indicador peso
para latalla. Localidades de Usme, Tunjuelito, Ciudad Bolivar y Sumapaz. 2020
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70,0%
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CIUDAD SUBRED
USME TUNJUELITO BOLIVAR SUMAPAZ SUR BOGOTA
= Prevalencia de DNT Aguda 4.3% 51% 4,6% 3,2% 4,6% 3,5%
m Prevalencia de riesgo de DNT aguda 11,6% 13,5% 12,5% 9,0% 12,3% 12,3%
Prevalencia de peso adecuado para la talla 62,1% 60,4% 62,1% 58,3% 61,9% 64,3%

Adicionalmente se evidenci6 que los casos presentaron una mayor incidencia en la UPZ Jerusalén.

Se exponen las cifras de sobrepeso y obesidad para las localidades de la Subred Sur:

Estado nutricional en menores de 5 afios captados por el SISVAN, segun el indicador peso
para latalla. Localidades de Usme, Tunjuelito, Ciudad Bolivar y Sumapaz. 2020

9,0%

8,0%
7.0%
6,0%
5,0%
4,0%
3.0%
2,0%
1,0%
e CIUDAD
| USME . TUNJUELITO BOLIVAR | SUMAPAZ . SUBRED SUR BOGOTA
= Prevalencia Sobrepeso| 4,6% | 4,5% | 4.1% 7.7% | 4,3% | 4,0%
m Prevalencia Obesidad 11% 1.4% | 1.1% 1.9% 1.2% | 1.1%
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Los mapas mostraron que los csos se concentraron en la UPZ el Tesoro.
También se presentan los resultados 2020 para desnutricién crénica:

Estado nutricional en menores de 5 afios captados por el SISVAN, segun el indicador talla
parala edad. Localidades de Usme, Tunjuelito, Ciudad Bolivar y Sumapaz. 2020

70,0%
60,0%
50,0% —
40,0% —
30,0% —
20,0% —
10,0% —
0.0% CIUDAD SUBRED
USME TUNJUELITO BOLIVAR SUMAPAZ SUR BOGOTA
= Prevalencia de DNT cronica 19,8% 15,5% 17,5% 27,6% 18,0% 15,5%
m Prevalencia de riesgo de DNT conica 29.2% 26,6% 28,7% 23,7% 28,6% 27,9%
Prevalencia de talla adecuada para la edad 51,0% 57,9% 53,9% 48 7% 53,4% 56,6%

La georreferenciacion mostré que hubo puntos de concentracion de casos en la UPZ Jerusalén de
Tunjuelito y en la UPZ Lucero.

Revisién del evento 113 (Dra. Diana Tusso).

Se inicia haciendo un repaso de los eventos de interés en salud publica del subsistema SISVAN, a
saber:

Evento 110 (bajo peso al nacer)
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Tipo de caso Caracteristicas de la clasificacion

Caso confirmado* **Recién nacido de 37 0 mas semanas de gestacion cuyo peso al nacer registrado sea 2.499 gr.

Evento 113 (desnutricién aguda en niflos menores de 5 afios)

Tipo de caso Caracteristicas de la clasificacion

Caso confirmado* **Recién nacido de 37 o més semanas de gestacion cuyo peso al nacer registrado sea 52.499 gr.

Evento 591 - 1 (mortalidades evitables por IRA, EDA o DNT en nifios menores de 5 afios)

Tipos de Caso Caracteristicas de la Clasificacion

Caso probable de muerte por IRA, EDA o DNT en Todo nifio fallecido menor de cinco afios que tenga registrado en la cascada fisiopatologia del

certificado de defuncidn (causas directas, relacionadas y otros estados patologicos) DNT o defi-
clencias nutricionales, enfermedad diarreica aguda o infeccidn respiratoria aguda.

Todo nifio fallecido menor de cinco afios que tenga registrado en la cascada fisiopatologia del
Caso confirmado de muerte por IRA, EDA o DNT  certificado de defuncidn (causa directa, relacionadas y otros estados patologicos) DNT o defi-
en menor de cinco afios clencias nutricionales, enfermedad diarreica aguda o infeccidn respiratoria aguda y se confirme
por unidad de andlisis.

menor de cinco afios

Ampliando la informacion sobre el evento 113, se rige por Res. 2350 de 2020 que derog6 a la Res.
5406 de 2015.

Se muestra la grafica para identificar la apariencia de los nifios y nifias con desnutricion, que debe
ser tenida en cuenta aparte del peso y la talla:

Apariencia de la desnutricion

i ) ok
x b \g) /e 'Fj’

i

i)

Adecuado DNT Aguda Retraso en Talla DNT aguda y retraso en
Talla
Pesoy DNT aguda y Peso adecuado
talla talla para la talla y baja DNT aguda y baja talla
adecuada talla para la edad para la edad
adecuados para la edad
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Se exponen graficos sobre las manifestaciones clinicas de los tipos de desnutricién:

= Manifestaciones clinicas
Marasmo Kwashiorkor

by
S N

J——

puvervens

waswnts | =y megets | Sigetn
e | i ir.( ;)
-\ | wnpete
L A

LAY

Tabla 3. Signos clinicos mas frecuentes en la desnulricion aguda severa

Signos Marasmo K“La;::i";rk o | Kwashiorkor

Pérdida de peso +++ ++ +
Atrofia muscular +++ ++ +
Trastornos gastrointestinales ++ ++ ++
Cambios psiquicos + ++ ++
Cambios del cabello + ++ ettt
Hipoproteinemia e hipoalbuminemia + ++ +++
Lesiones pelagroides (piel) No +a++ +t
Edema No +a8++ -
Estealosis hepatica No + A+

Fuente: Plata-Rueda, 1971 (39).

Se explica la grafica sobre los signos de alarma para detectar Desnutricion aguda y los criterios para
diagnosticarla entre los 6 y los 59 meses:

SIGNOS DE ALARMA
PARA DETECTAR LA

DESNUTRICION AGUDA
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En igual sentido, se exponen los signos y escenarios de manejo para niflos menores de 6 meses o
mayores de 6 meses y con peso menor a 4kg cuyo manejo va a ser siempre hospitalario.

Criterios

ALGUNO de los siguientes signos de desnutricion aguda moderada o severa:
Edema bilateral (+), (+5) 0 (+++).

ALGUNO de los siguientes signos:
* PB<i1iScm.

o o
* Puntaje Zde P/T <-2 DE. PB <11.5¢cm.
o o

Puntaje Z de PIT <2 DE.
CON ALGUNO de los siguientes signas de peligro (54)
Prueba de apetito negativa o no puede beber o tomar el pacha.

* Edema bilateral (+) 0 (++).

Y TODOS los siguientes:
* Prueba de apetito positiva. Vomita todo.
*  Sin complicaciones médicas. Convulsiona.
* Alena y consciente. Esta letargico o inconsciente.
¥

CON ALGUNO dé los signos que aumentan el rissgo de musre

7)) TAMBIEN 0
D Los nifios y nifias con icién aguda que i @ Hipotarmia: temperatura axilar <35.5 °C.
(7] intrahospitalario y cumplen con los criterios de egreso y remisién para continuar 0 Fiabre: lemperatura axilar >38°C.
() la recuperacion nutricional en el hogar: Q Hemoglobina <4 gl
E *  Retomo del apetito. E Hemoglobina <6 g/dl con signos de dificultad respiratoria.
[=2] *  Complicaciones médicas (2] Piel con lesiones ulcerativas o extensas.
0 wn Riesgo de deshidratacion: diarrea, vomilo persistente y rechazo a la via oral.
© E i d © Aumento da la frecuencia respiratoria para 1a edad.
({~] scenario de manejo w0 » Menor de 2 meses: B0 respiraciones o mas por minuto,
2a11 meses: 50 iraciones o mas por minuto.
Hogar con seguimiento de " resel pa
» 12 meses a5 afios: 40 respiraciones o mas por minuto.
(123 Baja Nota: Los nifios y nifias con desnutricion aguda severa y edema generalizado se
leiidad deben hospitalizar aunque no tengan olras evidencias de complicaciones médicas
COMPISION ¥ la prusba de apetitc sea positiva.

Escenario de manejo

: IPS Mediana
EHE e
complejidad

Intramural

Criterios

ALGUNO de los siguientes signos de desnutricion aguda maderada o severa;
* Edema bilateral (+), (+4)© (+++).
o
¢+ PB<ISom.
o
* Puntaje Z de PIT <2 DE.
CON ALGUNO ce los siguientes signos de pelioro (54):
* Prueba de apelilo negativa o no puede beber o tomar el pecho.
* Vomita todo.
* Convulsiona.
* Est letargico o inconsclente.
¥
GON ALGUNO de los signos que aumentan al riesgo de musite
* Hipotermia: temperatura axilar <35.5 *C.
* Fiebre: temperatura asilar >38°C.
* Hemoglobina <4 gidl
* Hemoglabina <8 g/d con signos de dificultad respirataria,
* Piel con lesiones ulcerativas o extensas.
* Rissgo de deshidratacion: diarrea, vomio persistents y rechazo a la via oral.
* Aumento de la frecuencia respiratoria para Ia edad.
» Menor de 2 meses: 60 raspiraciones o MAS por minuto.
» zatl meses: 50 respiraciones o mas por minuto.
» 12mesesas anos: 40 raspiracionss o mAS por minuto.

MNota: Los nifios y evara
deben hospit médicas

¥l prueba de apstito sea positiva.

6 a 59 meses

Escenario de manejo

= IPS Mediana
EH e
complejidad
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Se hace énfasis en la atenciéon que se debe poner en la toma de medidas y signos clinicos que
permitan el correcto diagndstico y llenado de la ficha de naotificacion.

También se muestran algunas generalidades de las herramientas Anthro de la OMS que es gratuita
y muestra el estado nutricional y cambia de color de acuerdo a los datos ingresados; asi como
algunas generalidades de la aplicacién para celular Maventy.

Toma de medidas antropométricas

Se hace énfasis en que la toma de medidas antropométricas es el método diagndstico mas barato y
rapido para determinar el estado nutricional, por lo cual e debe prestar la mayor atencion para
realizarla correctamente.

Con participacion de los asistentes se analizan errores frecuentes cuando se pesa un nifio mayor de
dos afios (de pie), como por ejemplo que tenga el minimo de ropa, que mire hacia el frente, y con
los pies separados al nivel de los hombros.

También se refuerza la técnica de pesado de nifios menores de dos afios en el pesabebés.

https://contenidosreba.files.wordpress.com/2012/
02/evaluacic3b3n-antropomc3aStrica.pdf

https://contenidosreba.files.wordpress.com/2012/
02/evaluacic3b3n-antropomc3a9trica.pdf

Se analizan los errores comunes y se enfatiza en las recomendaciones fundamentales en la toma
de la talla de nifios menores de dos afios, como utilizar el infantdmetro, que estén en decubito supino
con la cara hacia arriba, sin objetos en la cabeza ni zapatos y las piernas estiradas para no afectar
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la talla. Del mismo modo en mayores de dos afios se debe usar un tallimetro con el nifio de espaldas
a éste la cabeza recta y los brazos a los lados y manteniendo cinco puntos de contacto (cabeza,
homoplatos, nalgas, pantorrillas y talones).

Asi mismo se expone la correcta medida de perimetro braquial, que debe relizarse en todas las
notificaciones

Perimetro braquial

* Seleccione el brazo no dominante de la nifia o nifio, el
brazo no dominante de un nifio derecho es el
izquierdo.

* Mida la distancia entre el acromion (apéndice de la
clavicula) y el olecranon (apéndice del humero).
Marque el punto medio entre ambos con esfero o
marcador.

* Deje caer el brazo del nifio de manera natural y sobre
la marcacion anterior enrolle horizontalmente la cita
métrica.

* Verifique que la cinta no esta muy apretada ni muy
suelta y lea el numero que aparece en la mterseccnon
Dicho numero es el perimetro del brazo de la nifia o
nifo.

%

Se concluye haciendo énfasis en la necesidad de hacer correcto seguimiento del estado nutricional
de los nifios y nifias y la disposicién del equipo de SISVAN para prestar acompafiamiento técnico al
respecto.
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12. INDICADORES SIVIGILA MES DE MAYO

La referente del subsistema de SIVIGILA inicia la presentacion de los indicadores de reporte al
SIVIGILA correspondientes al mes de mayo.

TABLERO DE CONTROL DE OPORTUNIDAD UPGD LOCALIDAD CIUDAD BOLIVAR SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E A SEM 21 2021

Se resalta que hay un porcentaje de cumplimiento en el envio de notificacion a semana 21 por parte
de todas las UPGD, en cuanto a la oportunidad de notificacion semanal se evidencian unidades
sobre el 88% como ISMAEL PERDOMO, VISTAHERMOSA DE 97 %, IPS VIRREY SOLIS
ENSUENO DEL 85 %, MEISSEN 88%, BIENESTAR IPS 71 % se hace énfasis en que a mas baja
notificacion los porcentajes de inoportunidad aumentan y esto refleja dificultades en el proceso. Se
recuerda la importancia de la notificacion semanal. En cuanto a la oportunidad de la notificacién
inmediata la USS MANUEL A BELTRAN con 75%, la USS PARAISO 21%, USS AUTOPISTA SUR
34%, USS CANDELARIA 71% son las mas bajas en las localidades se realiza énfasis en la
importancia de la notificaciébn inmediata y el envio oportuno asi mismo se pueden activar las
intervenciones en salud publica de forma oportuna y mitigar los riesgos para la comunidad y las
instituciones.

) EN LA
DE LA NOTIFICACION SEMANAL DR LA
FAzaNSocAL TOTAL DE CASOS
Sy TOTAL DECASOS JOUA D casoe % DE TOTALDECASOS | NOTIFICADOS % OE
Loss ™ e 2

UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD JERUSALEN 100% 15, 15 100%. 112 103 92%
USS MANUELA BELTRAN 100% 7 7 100% 4 3 75%
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD ISMAEL PERDOMO 100% 8 7] 88% 30 27 90%
EMERSON ALFONSO TO CASUCHE BELTRAN 100% 1 1 100%. 6 0] 0%
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD VISTA HERMOSA 100% 173 168 97% 465 437 93%
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD PARAISO 100% 1 1 100% 14 3 21%
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN ISIDRO 100% 0 0 0% 7 7 100%
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD PASQUILLA 100%| 1 0| 0% 0 0 0%
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD MO CHUELO 100% 1 1 100% 5 0 0%
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD CASA DE TEIA 100% 1 1 100%. 9 6 66%
BIENESTAR 1PS SAS 100% 7 5 71% 335 251 75%
ASISTIR SALUD SAS CANDELARIA 100% 28! 26 93% 583 367, 63%
PSQ SEDE 4 100%, 0 0| 0% 194 191 98%
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD AUTOPISTA SUR 100% 39 37 95% 5753 1973 34%
UNIDAD MEDICA INTEGRAL DE LA SALUD MEDISALUD LTDA 100%| 0 0 0% 150 131 87%
USS CANDELARIA | 100% 11 11 100% 45 32 71%
VIRREY SOUS IPS SA ENSUERO 100% 7 6| 85% 295 288 98%
USS MEISSEN 100% 913 807] 88% 1712 1497/ 87%
USS SIERRA MORENA 100% 2 2 100% 7 7 1~ 100%
URGENCIAS Y EMERGENCIAS SUBRED SUR 100% 4 4 100% 736 736 ¥ 100%
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Estos indicadores se verifican en las asistencias técnicas pero lo ideal es que cada institucion tenga
sus planes de mejoramiento y chequeo del funcionamiento del proceso. Ademas en cuanto al
cumplimiento del ingreso de laboratorios a los eventos confirmados por laboratorio deben contar
con el resultado cuando este se tenga. Asi como los casos que quedan como sospechosos o
probables se deben modificar en el SIVIGILA.

TOTAL DECASCE ASTADOS AJUSTADOS AsTADES AN DECASS ‘NUMERODE (ASOS QUE NUMEROCASCS
DECARTADCS oo RIRCROS | (JORRIA |\ mishacs
mowis [ PEARRE | wsowrow ooy | Awsamcs | ponaust | ausmios | aus | SRS | commuoosror | mcessoot wowo

JNIDAD DF SERVIOI0S DE SALLD JRUSALEN 1) 13l 1] o [l 1 El @ 18| 76 4 4 100
155 NANUELA BELTRAN 4 1 o g o ] 3 7 100% o q ]
N DAD DE SERVI0 05 DE SALLD ISMAEL PERDOMO 2 1 0 0] 0f 6 15 28%) 17 66% S 9 1000
IMERSON AFONSO TOCASUCHE BATRAN o 0 1 o [ 0 1 S 1 100% 0 ]
NIDAD DE SERVICIOS DE SALUD VISTA HERMOSA [ iy 13 1 g o EY B % B8 0 e 0o
INDAD € SERVIC 05 DESALLD PARAISO 1] [ 4 o [ 0 [ s 3 B8 1 1 0o
INDIDE SERVICIOS DESALD SN ISIDRO g ] 1 o [ o ) 1 ay 2 e 0 ]
DA DE SERVICIOS DE SALLD PASQUILA o [ 9 o [ 0 o o 0% 1 % 0 ]
INDAD 0 SERVIC 05 DE SALUD MOCHUELD 4 o 1 o g o o I 2 100% 1 1 00
INDAD D SERVICIOS DE SALLD CASADETEI 7 1 0 o g o 7 o o] 3 85% 1 d 0
HENESTARIPSSAS 33 123 7| o o p ] W] e [ 8% 6 | 501
1SISTIRSALUD SAS CANDELARIA 55 11§ 03| o [} 1 2 3 sew 5 78| 7 7] 00
»QSES 2 7 8 o [ o 13 s 1@ 8% 18 158 00
N IDAD DE SERVIO 05 DE SALLD AUTOPISTASUR S5 1997) 184 0 0) 0f 381 1580} 62%) 577 TR 555, 555 100

A INTEGRAL DE DA 2 0 0| 0f 0} 0f 2) 0% 0 0% 148| 148} 006
USS CANDELARIA | 2 2| 1] 0 0] 0f 3| 1] 14%) 3 67%| ) 17 00
JRREYSOUS 175 SAENSLERO ) 133 ) o [ 1 2 CEET 3 715 0 1) 100
JSSMESSEN 7 81 ) 1 i 78 133 s W 89 59 13 137 1008
JSS SIERRA MORENA L 1} 0 0) 0f __1| §) 14| _21 100% 2 2)
JRGENCIAS ¥ EMERGENCIAS SUBREDSUR 7 24 189) o 9 0 &5 W o | 9% [ []

TABLERO DE CONTROL DE OPORTUNIDAD UPGD LOCALIDAD TUNJUELITO SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ESE A SEM 21 2021

Todas las UPGD han realizado la notificacion semanal cumpliendo con el 100% ya sea positiva 0
negativa, se recuerda que si se van en tres semanas con notificacion negativa se debe hacer una
busqueda activa institucional para verificar realmente que no ha habido eventos sin notificacién. En
cuanto a la oportunidad de la notificacion semanal esta Virrey Solis con 67%, uss San Benito 50%,
Abraham Lincoln 58%, el Carmen 50% se genera la misma indicacion a las unidades pequefas con
poca notificacion ya que asi sea un solo caso inoportuno les genera hallazgos grandes en calidad.
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CUMPLIMIENTO EN LA
’s‘;"tu"o‘“‘ Ex;:li?(;;ir OPORTUNIDAD EN LA NOTIFICACION SEMANAL
SEMANAL
NOMBRE RAZON SOCIAL
TN GEEAEES TOTAL DE CASOS
commmieNTo | T s | NOTFICAROSDENTRODE | oo | momricaoos. | beoDEL | ororTuAD
LOS 8 DIAS DE CONSULTA s
VIRREY SOLIS IPS SA VENECIA 100%| = 2 67%| 225 215 96%|
DISPENSARIO MEDICO CANTON SUR 100%| 18 18 100%| 388 385 99%|
SERVIMED |PS UNIDAD MEDICA TUNAL 100%| 2 2 100%| 20 20 100%|
CENTRO MEDICO LA FACULTAD SAS 100%| 0 0 NA| 1 0 0%
PEDRO JOSE SANCHEZ MANRIQUE 100%| 0 0 NA] 0 ) NA|
GABRIEL RODRIGUEZ SERNA - TUNJUELITO 100%| 0 0 NA| 0 0 NA|
ESCUELA DE CADETES GENERAL SANTANDER - TUNJ 100%| 1 i 100%| 291 291 100%|
CRUZ ROJA COLOMBIANA SECCIONAL CUNDINAMARCA Y BOGO 100%| 1 1 100%| 0 0 NA|
UNIDAD DE SERVICIOS EN SALUD ISLA DEL SOL 100%| 0 0 NA] 6 4 67%]
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD AMBULATORIA-ABRAHAM 100%| 12 7 58%] 46 39 85%|
USS SAN BENITO 100%| 2 1 50%| 7 5l 71%|
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD AMBULATORIO TUNJUELIT 100%| 24 21 88%) 266 101 38%|
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD EL CARMEN - MATERNO | 100%| 4 2 50%| 109 58 53%]
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD EL TUNAL 100%| 117 107 90%) 1480 1227 80%|
EPS SANITAS CENTRO MEDICO TUNAL 100%| 8 8 100%| 3384 3335 98%|
TOTAL SANAR SEDE BOSA 100%| 0 ) NA| 411 390 94.8%|
ORGANIZACION MEDICA DOMICILIARIA SAS 100%| 8 8 100%| 1049 683 65%]
IPS COMFASALUD 100%| 1 1 100%] 9 9 100%|
PLAN DE ATENCION DOMICILIARIA SUBRED SUR 100%] 0 0 NA| 10161 1818, 18%|

De igual forma generar la informacién de confirmado por laboratorio y las medidas necesarias para
el ajuste alos que entran como sospechoso o probable.

INGRESO DE A UE'
BOGOT/\ | Sl COMO CONFIRMADOS e
Salil
NOMBRERAZONSOCIAL AUSTADOS
‘TOTAL DE CASOS AIUSTADOS AJUSTADOS AUSTADOS % DECASOS NUMERODECASOSQUE | NUMERO CASOS CONFIRMADOS
mows | S0 | o | ooematy | T0 U ST | o s | e | Momowoume | N
NOTIFICADOS (usTes) (AJUSTE3) (AUSTES) (USTED) OPORTUNGS LABORATORIO SISTEMA

[VIRREY SOLIS IPS SA VENECIA 220) 69 62 0] 0] 4] 135) 85 61%| 0 86%] 4] 4] 100
DISPENSARIO MEDICO CANTON SUR 387] 219) 129) 0] 0] 1 349) 38] 90%| 0 99.7%) 3 3 100¢
[SERVIMED 1PS UNIDAD MEDICA TUNAL 20] 12] 7 0] 0] 0] 19) 1] 95% 0 63%| 0) 0 NA
|CENTRO MEDICO LA FACULTAD SAS 1] 0 1 0] 0] 0] 1] 0 100%| 0 100%| 0] 0 NA|
PEDRO JOSE SANCHEZ MANRIQUE 0 0) 0 0] 0} 0] 0f 0 NA| 0) NAJ 0] 0 NAJ
| GABRIEL RODRIGUEZ SERNA - TUNJUELITO 0 0 0 0] 0] 0] 0] 0 NA| 0 NAJ 0] 0 NA
ESCUELA DE CADETES GENERAL SANTANDER - TUNI 291 119) 76 0] 0] 1 196) 95 67%) 0 89%) 0] 0 NA|
|CRUZ ROJA COLOMBIANA SECCIONAL CUNDINAMARCA Y BOGO 0 0 0 0] 0] 0] 0] 0 NA| 0 NAJ 0] 0 NA
[UNIDAD DE SERVICIOS EN SALUD ISLA DEL SOL 5 1] 1 0] 0] 0] 2 4 40%| 0 100%| 0] 0 NA|
[UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD AMBULATORIA-ABRAHAM 26 7 6 0] 0] 0] 13 13 50% 0) 92%| 0] 0) NAJ
USS SAN BENITO 7 1 3 0] 0] 0] 4 3 S57%| 0 100%| 1 1 1005
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD AMBULATORIO TUNJUELIT 262] 89 110} 0] 0] 0] 199) 63] 76%| 0 92%) 3 1 33
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD EL CARMEN - MATERNO | 103] 18] 25 0] 0] 0] 43] 60 42%| 0) 93%| 5 3) 60
[UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD EL TUNAL 1333 524 515) 4] 0] 8] 1051 282] 79%| 0 94.2%| 270} 270) 100
EPS SANITAS CENTRO MEDICO TUNAL 1831] 1371] 65 0] 0] 0] 1436) 395 78%| 0 31%| 1553 1553 100¢
[TOTAL SANAR SEDE BOSA- 411 204) 115) 0] 0] 0] 319) 92 77.6%| 0 96%| 0) 0 NAJ
|ORGANIZACION MEDICA DOMICILIARIA SAS 998] 391 260) 0] 0] 2 653] 345) 65.4%) 0 89%] 51 51 100
1PS COMFASALUD 9 5) 0) 0] 0] 0] 5 4 55% 0) 100%| 0] 0) NAJ
PLAN DE ATENCION DOMICILIARIA SUBRED SUR 10161 4885 4053 0 0| 1] 8939 1222] 88% 0 80%j 0| 0 NA|
Se informa a las UPGD que llega la actualizacién

ActualizacionSivigila_2018_3 0 0_KBO00080_Automl.zip que sepan que existe una nueva
version del SIVIGILA y se presentan las novedades:
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1.Incluir como tipos de documento de identidad validos CD, SC y DE en donde quiera que se capture
la variable en el sistema

2. Amplia la capacidad de almacenamiento de datos basicos hasta un valor aproximado de
4’100.000 registros

3. Permite que la retroalimentacion a entidades se pueda hacer teniendo en cuenta la fecha de ajuste
de registros.

4. Incorpora barrios de Cartagena

5. Incorpora la carcel “PENITENCIARIA DE MINIMA'Y MEDIANA SEGURIDAD PARA MIEMBROS
DE LA POLICIA NACIONAL”

6. Se maodifica la funcionalidad de Deteccion de duplicados, incorporando la caracteristica "Modo
silencioso"

CORRECCION DE ERRORES

1. En ciertas ocasiones el sistema deja de cargar casos indicando que no traen datos
complementarios aun cuando no es cierto

2. Cuando se tiene una gran cantidad de datos por notificar (mas de 300000), el sistema genera
un error y aborta

3. Error en el procesamiento de ajustes: para los eventos 298, 710, 730, 115 y 342 que admiten
modificar variables de datos complementarios ante ajustes tipo 3,4,5,6, el sistema no muestra el
valor ajustado de estas variable en la salida XLS.

4. Para el evento 298, en hallazgos semioldgicos, cuando se marque 'Otros=Si', el sistema
debe solicitar al usuario el diligenciamiento obligatorio de la variable 'Cuales otros'.

5. Unusuario puede copiar un nimero de documento que tiene espacios y el sistema los acepta

6. Error en registro para tipo de documento PA con numero de documento que contiene
solamente letras y una secuencia de ceros; por ejemplo, NTFJJHKOO

7. En un sistema con una BD de gran tamafio, el sistema no produce archivos de
retroalimentacion discriminados para UPGDS

8. El sistema no carga los datos béasicos de un archivo de retroalimentacion

g
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9. Enuna BD de gran tamafio, la funcionalidad de Compactar produce error y dafia el archivo
Paciente.fpt

10. Evento 352: en datos complementarios cuando se pretende salir de la variable
"Procedimiento Médico" (2), el sistema despliega una ventana solicitando que se abra un archivo.

11 Cuando se cargan archivos de retroalimentacion, el sistema no produce archivos excel que
dan cuenta del nuevos que casos que la retroalimentacion ha inyectado en la BD del cliente.

12 En el evento 346, el sistema no activa la casilla "Cudles otras complicaciones" cuando el valor
de "Otras complicaciones" es 1=Si

13. COMPROMISOS

* Las presentaciones del COVE seran enviadas por SIVIGILA a cada UPGD con el fin de ser
socializadas al interior de cada entidad.

* El equipo SIVIGILA publicara el informe del COVE realizado del mes de junio 2021.

LISTADO DE ASISTENCIA GENERADO

INSTITUCION QUE CORREO TELEFO
NOMBRE IDENTIFICACION REPRESENTA ELECTRONICO NO
YULI MARCELA
SERRANO MARCE,0528 @HOTM | 315713
CONTRERAS 52907411 | USS SIERRA MORENA AIL.COM 9447
NOTIFICACIONES.CAR
CAPS EL CARMEN - USS MEN@SUBREDSUR.G | 305706
SOLANLLY DIAZ 1057015000 | TUNJUELITO ov.co 4416
seguimientos.planes.e | 312508
MILENA CAICEDO 1012360485 | USS MEISSEN isp@subredsur.gov.co 9391
iregalado@javesalud. | 314269
Ingryd Regalado 53067056 | Vidas MA3viles com.co 2682
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INSTITUCION QUE CORREO TELEFO
NOMBRE IDENTIFICACION REPRESENTA ELECTRONICO NO
ZULAY ASTRID SUBRED SUR - VSP inmunopreveniblessu | 311202
BUSTOS MURILLO 52798130 | TRANSMISIBLES bredsur@gmail.com 7058
Yeinis Cecilia Territorio.6@hotmail. | 314575
Arregoces Maestre 1118806734 | Subred sur com 6607
SUBRED INTEGRADA DE
YENNY MARTINEZ SERVICIOS DE SALUD SUR - | notificaciones.meisse | 321307
GAITAN 1022969058 | USS MEISSEN n@subredsur.gov.co 3591
740011
MARITZA BAQUERO sc.salaprocedimiento |1
/ AUXILIAR DE IPS EMPRESARIAL @cruzrojabogota.org. | EXT:413
ENFERMERIA 1073704348 | COLMOTORES / CRUZ ROJA | co 07
LEYDY VIVIANA ENFERMERAJEFECAN
GUERRERO ASISTIR SALUD SEDE DELARIA@GMAIL.CO | 301328
MORENO 1233489023 | CANDELARIA M 9298
NOTIFICACIONES.CAS
AURA MARIA A.TEJA@SUBREDSUR.
PEDRAZA COBOS 1033765806 | USS CASA DE TEJA GOV.CO 7,3E+11
Miguel Ernesto erisubredsur@gmail.c | 320423
CalderA®n SuAjrez 80232819 | Subred Sur om 2333
Sandra Milena sandrahilarion@hotm | 300537
Hilarion Ciprian 39802804 | PSQ sur ail.com 3406
NOTIFICACIONES.TUN
LEIDY JULEITH AL@SUBREDSUR.GOV | 314257
GUTIERREZ RAMOS 1022940129 | USS TUNAL .CO 4390
LEYDY VIVIANA
GUERRERO
MORENO 1233489023
ENFERMERAJEFEC
ASISTIR SALUD ANDELARIA@GM
SEDE CANDELARIA " | AIL.COM 3013289298
Diana Marcela OrganizaciA®n mA©dica dmedina@omdplus.c | 482454
Medina Ramos 53042252 | domiciliaria S.A.S om.co 8
isaclari67 @hotmail.co | 312511
CLARIZA GONZALEZ 51878527 | CAPS PERDOMO m 9775
Sandra Milena sandrahilarion@hotm | 300537
Hilarion Ciprian 39802804 | PSQ Candelaria ail.com 3406
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.*
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOTI\ DE SALUD SURE.S.E

INSTITUCION QUE CORREO TELEFO
NOMBRE IDENTIFICACION REPRESENTA ELECTRONICO NO
ELIZABETH CORTES COMPENSAR AUTOPISTA ECORTESP@COMPEN | 316333
PARRA 39679293 | SUR SARSALUD.COM 6920
SUBRED INTEGRADA DE
YENNY MARTINEZ SERVICIOS DE SALUD SUR - | notificaciones.meisse | 321307
GAITAN 1022969058 | USS MEISSEN n@subredsur.gov.co 3591
CINDY BRILLIDT
PARDO RODRIGUEZ 1033772165
USS SIERRA cbpardo@fucsalu
MORENA " d.edu.co 3143559501
seguimientos.planes.e | 312508
MILENA CAICEDO 1012360485 | USS MEISSEN isp@subredsur.gov.co 9391
NOTIFICACIONES.CAR
CAPS CARMEN-USS MEN@SUBREDSUR.G | 305706
SOLANLLY DIAZ 1057015000 | TUNJUELITO ov.co 4416
Lina Rocio Moreno linamg@virreysolisips | 316578
Garnica 1030550896 | Virrey Solis IPS .com.co 7085
Caren Andrea enfermeriaumtunal@ | 238153
Mendoza LeA®n 1015466010 | Servimed IPS Tunal servimedips.com 5
MarAa Idaly Torres notificaciones.paraiso | 318815
Cobos 51850975 | USS ParaAso @subredsur.gov.co 6935
Sandra Piedad umtunal@servimedip | 238153
Montoya Molina 26542317 | Servimed IPS Tunal s.com 5
florortega2007@gmai | 321459
Flor Marina Ortega 23622334 | Medicina interna tunjuelito | l.con 3512
Notificaciones.ciudad.
Florinda calderon bolivar@subredsur.go | 316551
GonZzAjlez 52745600 | Uss Mochuelo/Pasquilla V.co 2700
ANDREA MERCHAN NICOLASGM23@HOT | 320308
CASTAA‘EDA 52507592 | USS ISLA DEL SOL MAIL.COM 2081
COORDINACIONTUNJ
PAOLA RESTREPO UELITOAOS9@GMAIL. | 304204
TELLEZ 1065663800 | IPS COMFASALUD CoOM 2233
analisisdemografico@ | 311529
Sonia Hormaza 52960472 | Subred Sur subredsur.gov.co 0178
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOT/\ | DESALUDSURESE

INSTITUCION QUE CORREO TELEFO
NOMBRE IDENTIFICACION REPRESENTA ELECTRONICO NO
MARITZA BAQUERO sc.salaprocedimiento
/ AUXILIAR IPS EXTRAMURAL @cruzrojabogota.org. | 317636
ENFERMERIA 1073704348 | COLMOTORES / CRUZ ROJA | co 2362
analisisdemografico@ | 316831
RaA2l MuA+oz 79445091 | Subred Sur subredsur.gov.co 8418
Diana RodrAguez Vacunacion.sanisidro | 300443
Cruz 52130098 | USS San Isidro @subredsur.gov.co 3657
NOTIFICACIONES.SAN
BENITO@SUBRED 305713
SANDRA C.CAMPOS 52861358 | CAPS SAN BENITO SUR.GOV.CO 6095
Notificaciones.sanben | 305713
Sandra C.Campos 52861358 | Caps San Benito ito@subredsur.gov.co 6095
sisvan.sur@subredsur | 350545
LADY PEREZ PEA‘A 1022331931 | SUBRED SUR ESE .80OV.Co 3414
Gabriel Rodriguez Garoser55@gmail.co | 311237
Serna 17351900 | Consultorio medico m 6157
Yaritza DurAjn De ydurandelahoz@gmai | 310237
La Hoz 1129582660 | Subredsur l.com 5039
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