MAYO 2022
SEMANA EPIDEMIOLOGICA DE LA 1A LA 20

BOLETIN
EPIDEMIOLOGICO

BOLETIN OFICIAL SECRETARIA DE SALUD E%B\&IA DE MANIZALES

VOL. 17

ELABORADO po :
UNIDAD DE
EPIDEMIOLOGIA
SECRETARIA DE
SALUD PUBLICA

EPINOTAS

Boletin con informacidn-. epidemiolégica

priorizada sobre los eventos de interés en

Salud Publica reportados en el Municipio de

Manizales a través del Sistema de Vigilancia

e en Salud. Publica (SIVIGILA). El numero. de
EN ESTE NGMERO casos reportados puede variar segun las
revisiones y unidades de andlisis realizadas

por la Secretaria de Salud Municipal y las
1-INVESTIGACION DE BROTE DE TUBERCULOSIS |[F[ifc[elel=i alifpieliiols €1=lal= 1T le ol do (o = Blofiorr
CENTRO CARCELARIO LA BLANCA MANIZALES  [UEI€nl ([ iiieiiel = s el o) dei e (SRS S T ens

2021 de Salud-IPS).

2-FRECUENCIA DE VARICELA

3-FRECUENCIA BAJO PESO AL NACER (BPN)

4-FRECUENCIA DE INFECCION RESPIRATORIA
AGUDA (IRA)

5-FRECUENCIA DE ENFERMEDAD DIARREICA
AGUDA (EDA)

6-CUMPLIMIENTO EN LA NOTIFICACION
SEMANAL - POSITIVO, NEGATIVA, SILENCIOSA
EN SIVIGILA

7-ENFERMEDAD DE BOCA, MANO Y PIE

8-SITUACION MUNICIPAL COVID19/VACUNACION
COVID19

9-INFORME DE LAS MUESTRAS DE AGUA PARA
CONSUMO HUMANO TOMADAS Y ANALIZADAS EN
EL LABORATORIO DE SALUD PUBLICA

10-BIBLIOGRAFIA SELECTA

11-REFERENCIA BIBLIOGRAFICA

(% | | MANIZALES

Alcaldia de Manizales



BOLETIN EPIDEMIOLOGICO

MAYO 2022 VOL. 17
SEMANA EPIDEMIOLOGICA DE LA 1A LAI16

1.INVESTIGACION DE BROTE DE TUBERCULOSIS CENTRO CARCELARIO LA BLANCA
MANIZALES 2021.

ANTECEDENTES

El establecimiento penitenciario de mediana seguridad y carcelario (EPMSC) de Manizales tiene una
capacidad para alojar a 670 personas privadas de la libertad (PPL) distribuido en cinco patios, a la
fecha se encuentran recluidos 1021 personas privadas de la libertad.

Teniendo conocimiento de la vulnerabilidad de esta poblacion y los factores asociados que
aumentan el riesgo de contagio de la tuberculosis, la Secretaria de Salud del municipio de Manizales
constantemente hace busquedas activas de sintomaticos respiratorios con el fin de identificarlos
tempranamente e ingresarlos a la ruta diagndstica de esta patologia. El dia 27 de agosto de 2021 se
identificaron sintomaticos respiratorios dentro de la PPL sin acceso a las pruebas requeridas segun el
algoritmo diagnédstico establecido en la Resolucién 227/2021. Inmediatamente, la Secretaria de Salud
Municipal activd el equipo de respuesta inmediata liderado por el Programa Municipal de Control de
Tuberculosis con el acompanamiento de la Personeria Municipal, se convocé a reunién con las
directivas del centro carcelario y la IPS que brinda los servicios intramurales a la PPL, para precisar
las posibles fallas en la implementacion de la ruta diagnéstica y las acciones requeridas para
garantizar el diagnéstico oportuno de la tuberculosis dentro de esta poblacién. También se conté
con el apoyo del Laboratorio Departamental de Salud Publica, la referente de Mycobacterias.

METODOLOGIA

Se realizé un estudio de investigacion de brote, analisis de cohorte retrospectivo. La poblaciéon en
estudio fueron las personas privadas de la libertad del centro carcelario La Blanca de Manizales. La
informacion se obtuvo de la herramienta Sivigila, fichas de notificacion y documentos del Programa
Municipal de Control de la Tuberculosis como la base de casos y contactos de personas con
tuberculosis, fichas de notificacion epidemiolégica y tarjeta individual de tratamiento. Las variables
tenidas en cuenta para el estudio fueron edad, presencia de comorbilidades y medios diagndsticos
utilizados. Los datos fueron registrados y procesados en el programa Microsoft Excel 2016®,
presentando en tablas y graficas el cilculo de las medidas de frecuencias como proporciones, tasas
de incidencia, tasa de ataque, rangos, promedio, moda y mediana.

RESULTADOS

El primer caso de tuberculosis fue notificado el'6 de.septiembre de 2021, a partir de alli se intensifico
la busqueda de sintomaticos respiratorios dentro de los contactos logrando identificar otros 9 casos
de tuberculosis. En promedio transcurrieron 7 dias desdefla fecha de inicio de sintomas registrada y
la fecha de consulta, y entre la apariciéon de un caso y el otro en promedio pasaron 14 dias. La edad
promedio de los casos diagnosticados fuée 43,9 afios con un rango de 24 a 75 anos; la mitad de ellos
es mayor de 37 ainos y no hubo edades repetidas. Se logré establecer que el grupo etareo con mayor
proporciéon de casos fue entre los 20 y 39 anosuDerotro lado, al analizar la presencia de enfermedades
cronicas se encontré que la enfermedad pulmonarobstructiva créonica (EPOC) y la Diabetes estaban
presentes en el 20% de las personas afectadas.

La tasa de incidencia de tuberculosis en“el Centro Carcelario La Blanca fue de 979 casos por cada
100.000 personas privadas de la libertad (PPL).
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CONCLUSIONES

El Centro Carcelario La Blanca de Manizales presenté un brote de casos de Tuberculosis confirmada
por laboratorio entre los meses de septiembre y diciembre de 2021.

Se identificaron sintomaticos respiratorios dentro de la poblacién privada de la libertad (PPL) sin que
se tuviera evidencia de la realizacion de las pruebas requeridas segun el algoritmo diagndstico
establecido en la Resolucién 227/2021.

La Unidad de Servicios Penitenciarios y Carcelarios - USPEC asi como la IPS encargada de brindar los
servicios de salud a las PPL, lograron establecer una respuesta para la contencion de las posibles
cadenas de transmisién, asi como el establecimiento de medidas preventivas para la poblacién
susceptible de infectar. Con estos resultados se buscé que las estrategias de prevencién y control se
mantuvieran en el tiempo y se convirtieran en una politica institucional adoptada por el INPEC.

Palabras clave:

Si quiere leer el documento completo puede consultar el siguiente link:

2.FRECUENCIA DE VARICELA

Durante el periodo comprendido entre la semana epidemiolégica 01y la semana epidemioldgica
20 del afio 2022 se notificé al sistema de vigilancia epidemioldgica un total de 90 casos.

En el municipio, por género, el 50% corresponde al masculino y el otro 50% al femenino, por
grupos de edad, los menores de 1 a 9 ainos representan el 40%, seguido por el grupo de 10 a 19
anos con el 28%. De acuerdo a su procedencia, de la cabecera municipal el 89 % y 52% de estrato
3. Por tipo de seguridad social el 70% pertenecen al régimen contributivo. No se presentaron
hospitalizaciones por este evento durante estos periodos epidemioldgicos del ano 2022. Tabla 1.

Tabla 1. Caracteristicas Sociodemograficas de la varicela en Manizales, 2022

VARIABLE CATEGORIA MNo. %

F 45 50%

SEXO M 45 50%

1-9 36 40%

10-19 25 28%

20-29 15 17%

EDAD 30-39 8 9%

2 40-49 3 3%
50-59 2 2%

N 70-79 1 1%
N Cabecera Municipal 80 89%
AREA Rural Disperso B 9%

Centro Poblado 2 2%

TIFO Contributivo B3 T0%

SECURIDAD Subsidiado 27 24%

soclal Excepcion 3 3%

MNo Asegurado 2 2%

1 7 8%

2 33 3%

ESTRATO 3 47 52%

4 1 1%

5 1 1%

Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Afio 2022
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Durante el 2019 el comportamiento por grupos de edad se distribuyé con las mayores
incidencias para los niflos de 1 a 9 afos con 146 casos por 100 mil habitantes, el factor que se
encuentra asociado aqui se le atribuye a la susceptibilidad del grupo y a la condicién de
escolaridad ya que este no cuenta con la protecciéon vacunal. En este momento se encuentra en
ejecucion el refuerzo de la vacuna de varicela aprobado por el Ministerio de Salud y Protecciéon
Social desde Julio de 2019 (1). Para el ano 2022 a periodo epidemiolégico 5, la mayor incidencia
se presentd en los jovenes de 1 a 9 anos con 74 casos por 100 mil habitantes; histéricamente ha
sido la poblacién con mayor aporte en niUmero de casos al evento y que gracias al ingreso al
esquema de vacunacion del refuerzo en este biolégico, ha disminuido notablemente su
incidencia. El segundo grupo con mayor representatividad es el grupo de 10 a 19 con 44 casos
por 100 mil habitantes,el cual se relaciona con los mismos factores asociados al grupo anterior
(Figura)

Figura 1. Incidencia de varicela por grupos de edad, periodo epidemioclogico 5,
Manizales, afios 2019 y 2022
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Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Afio 2022

Teniendo en cuenta el comportamiento de notificacion se observa en las primeras 20 semanas
se ha presentado una tendencia a la disminucién. Las actividades de vigilancia y control se
enfocan en identificar los casos para el evento, clasificarlos de acuerdo con su riesgo y limitar la
progresion de la enfermedad para que esta no tenga un desarrollo grave dentro de la poblacién.
Figura 2.

Figura 2. Tendencia de casos de varicela por semanas epidemiologicas en el
municipio de Manizales, afno 2022
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Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Afio 2022
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A semana epidemiolégica 20 de 2022, el evento a nivel municipal se encuentra en zona de
seguridad y éxito comparandolo con su comportamiento histérico.

Indice endemico Varicela Mamizales
(promedios moviles 2017-2021)
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Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Afio 2022

3.FRECUENCIA BAJO PESO AL NACER (BPN)

Para los periodos epidemiolégicos 1a 5 comprendidos entre la semana 1 a la semana 20 de 2022, se ha
recibido la notificacion de 81 casos para este evento; con relacion a las condiciones sociodemograficas de
las madres, el grupo de edad de 20 a 29 afios fue donde se presenté el 42% de los nacimientos con bajo
peso al nacer a término (BPNT), el 74% reside en la cabecera municipal, la mayor cantidad de casos
notificados pertenece al estrato 2 con un 54% y el 59% pertenecen al régimen contributivo. Tabla 2.

Tabla 2. Caracteristicas sociodemograficas del BPNT en Manizales, 2022

VARIABLE CATEGORIA MNo. Yo
"10-19 15 18.5%
20-29 42 £1.8%
EDAD 30-39 21 25.9%
40-49 3 3.7%
Cabecera municipal 74 91.4%
AREA Centro poblado 2 2.5%
Rural Disperso b 6,2%
Contributivo 48 59,3%
TIPO Subsidiado 26 32,1%
SEGURIDAD Mo Asegurado 4 4,9%
SOCIAL Indeterminadao 2 2 5%
Excepcion 1 1,2%
1 11 13,6%
2 44 54 3%
ESTRATO 3 23 28 4%
4 3 3.7%

Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Aho 2022
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La atencion del parto en el 100 % de los casos (81) fue institucional con una proporcion de género de
recién nacido del sexo femenino 58% y del sexo masculino 42%; el 59 % con un peso entre los 2300 gr y
los 2499 gr. Se observé una media de talla de 44 cm y mayores nacimientos en la semana 37 de

gestacion. Tabla 3.

Tabla 3. Caracteristicas sociales y antecedentes ginecobstetricos del BPNT en
Manizales, 2022

VARIABLE CATEGORIA Mo. Yo
F 47 58.0%
SEXO RN i 34 42.0%
1900-2099 GR 1 13.58%
PESO RN 2100-2299 GR 22 27.16%
2300-2499 GR 48 53.26%
30-35 CM 2 2.47%
TALLA RN 40-45 CM 59 72.84%
46-50 CM 20 24 69%
37 61 75,3%
SEMANAS DE 135 11 13 6%
GESTACION  1q a g goj
40 1 1,23%

Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Afio 2022

El comportamiento del evento bajo peso al nacer para el presente periodo se mantiene en las zona de
seguridad, y comportamiento esperado, se observa un aumento en la notificacién en comparacién con el
mismo periodo epidemioldgico del ano anterior (2021) pasando de 60 casos reportados a 81 casos.

Indice endémico BPN Manizales
(peso menos de 2.500gr)
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Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Afio 2022

4.FRECUENCIA DE INFECCION RESPIRATORIA AGUDA (IRA)

Las infecciones respiratorias agudas son consideradas una de las principales causas de morbilidad y
mortalidad en el mundo. Los menores de cinco afos son el grupo poblacional con mayor riesgo de morir
por esta causa; en Colombia la IRA es la quinta causa de mortalidad en poblacién general y se ubica entre

las tres primeras causas en menores de cinco afos (2).
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Histéricamente el comportamiento de la infeccidn respiratoria aguda en Colombia presenta dos periodos
donde se evidencia el incremento en la frecuencia de las consultas y hospitalizaciones por esta
enfermedad; el primero se observa entre los meses de marzo a junio, siendo los meses de mayo y junio
los que concentran el mayor nUmero de casos. El segundo se presenta entre los meses de septiembre a
diciembre, con un numero de casos menor comparado con lo registrado durante el primer semestre del
ano (2).

A semana epidemiolégica 20 de 2022, en el municipio de Manizales se han notificado 15972 consultas
externas y urgencias por IRA, presentando un aumento frente a lo notificado a la misma semana de 2021
con el 30 % (11283), y disminucion del 35 % frente a 2020 (24526).

Se observa un aumento del 30% en la notificacion en el servicio de consulta externa y urgencias en
comparacion con el afio 2021. Un disminucién de 5% en el servicio de hospitalizacion en unidad de
cuidados intensivos e intermedios, y una disminuciéon del 7% en el servicio de hospitalizacién en sala
general. Tabla 4.

Tabla 4. Notificacion por Infeccion Respiratoria Aguda por tipo de servicio en Manizales asemana
epidemialogica 20. 2021 y 2022

Tipo de senicio 2021 a semana 20 2022 a semana 20 Vanacion
Consulta externa y urgencias 11283 15972 30% Aumento
Hospitalizacion en sala general 886 41 7% Disminucion
Hospitalizacion en UCI 403 381 5% Disminucion

Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Afio 2022

Por grupos de edad, en el servicio de consultas externas y urgencias, los adultos de 20 a 39 anos
representan el 31% de la notificacion del evento, seguido por los mayores de 60 afnos con el 18 %. En las
hospitalizaciones en sala general, los adultos de 60 afios y mas representan el 39% de la notificacion del
evento, seguido por los menores de 2 a 4 anos con el 33 %. En el servicio de hospitalizaciéon en UCI el
grupo de edad que representa la mayor notificacién son los adultos de 60 afios y mas con el 59%. Figura
3.

Figura 3. Comportamiento de la infeccidn respiratoria aguda por grupos de edad y tipo de servicio, a semana epidemioldgica 20, Manizales
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Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Afio 2022

al periodo epidemiolégico 5 se evidencia que
os. Figura 4.
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Figura 4. Comportamiento de la infeccion respiratoria aguda por grupos de edad, a semana
epidemioldgica 20, Manizales 2022
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Para el municipio de Manizales, sobre el total de consultas externas y de urgencias por todas las causas,
el 7% corresponden a consultas por IRA.

Para el periodo epidemiolégico 5, comprendidos entre la semana 17 a la semana 20 de 2022 la
notificacion este evento, aporta el 2,9% de las hospitalizaciones, el 10% de las hospitalizaciones en UCl y el
2,9% de las consultas externas y de urgencias. Se evidencia una tendencia hacia el aumento en el
municipio. Figura 5.

Figura 5. Tendencia de casos de IRA por semanas epidemiologicas en el municipio
de Manizales, 2022
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Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Afio 2022

El reporte del evento Infeccidon Respiratoria Aguda(lRA) en el Municipio de Manizales se encuentra en
zona de‘alerta para la semana epidemiolégica 20.Es importante mencionar que en este indice endémico
no se incluye el evento IRA por Virus Nuevo (Covidl19), por su apariciéon reciente y por el comportamiento
de la Pandemia que altera la informacion de las otras Infecciones Respiratorias Agudas.
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Indice endémico IRA Manizales
(promedios moviles 2017-2021)
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Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Aho 2022

5.FRECUENCIA DE ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA (EDA)

La diarrea suele ser sintoma de una infeccién del tracto digestivo ocasionada por diversos
microorganismos (bacterias, virus y parasitos), que pueden ser adquiridos mediante el consumo de
alimentos o aguas contaminadas, o también como el resultado de habitos de higiene inadecuados (3).

Un estudio de carga global de enfermedad clasificé las enfermedades diarreicas en cuarto lugar a nivel
global, representando 3,6 % de la carga total de morbilidad; en nihos menores de cinco anos la
proporcion era del 5 % de la carga total de la enfermedad (3).

A semana epidemiolégica 20 de 2022, en el municipio de Manizales se han notificado al programa
SIVIGILA 7131 casos de enfermedad diarreica aguda, presentando un aumento frente a lo notificado a la
misma semana de 2021 con el 49 %.

Por grupo etareo la carga de enfermedad mostré una proporciéon importante en menores de 1 a 4 anos,
con cerca del 13 % (976) del total de casos, los adultos de 25 a 29 anos representan el 11% (780) de la
notificacion del evento, seguido por los adultos de 20 a 24 anos con el 10 % (771). Los grupos de edades
econémicamente activos muestran un panorama importante en la representaciéon porcentual sumando
cerca del 20 % de la carga total; Los mayores de 80 anos cuentan con cerca del 3,6 % de los casos (283).

Figura 6. Comportamiento de enfermedad diarreica aguda por grupos de edad, a semana
epidemioldgica 20, Manizales 2022
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Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Afio 2022
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A la fecha, no se tiene en Manizales ninguna mortalidad por este evento.

El comportamiento de la enfermedad diarréica aguda en el municipio muestra una tendencia al
aumento Figura 7.

Figura 7. Tendencia de casos de EDA por semanas epidemiologicas en el
municipio de Manizales, 2022
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Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Afio 2022

El canal endémico de Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) para el periodo epidemiolégico 5,
comprendidos entre la semana 17 a la semana 20 de 2022 continla entre las zonas de seguridad y
comportamiento esperado.

Indice endémico EDA Manizales
(promedios moviles 2017-2021)
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Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Afio 2022
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6.CUMPLIMIENTO EN LA NOTIFICACION
SEMANAL - POSITIVO, NEGATIVA,
SILENCIOSA EN SIVIGILA

SEMANA EPIDEMIOLOGICADELA1ALAI1G

El Sistema de Vigilancia en Salud Publica -SIVIGILA es creado
por el Instituto Nacional de Salud para la provision en forma
sistematica y oportuna, de informacion sobre la dinamica de
los eventos que afecten o puedan afectar la salud de la
poblacioén, con el fin de orientar las politicas y la planificacion
en salud publica, tomar las decisiones para la prevencion y
control de enfermedades y factores de riesgo en salud,
optimizar el seguimiento y evaluacion de las intervenciones,
racionalizar y optimizar los recursos disponibles y lograr la
efectividad de las acciones en esta materia; propendiendo
por la proteccion de la salud individual y colectiva.

El Decreto 780 DE 2016, en el Capitulo 1, hace mencién a la
' creacion del SIVIGILA, segun la seccion 1. Disposiciones
Generales:

Articulo 2.8.8.1.2.6 Notificacion Obligatoria: Todos los
integrantes del Sistema de Vigilancia en Salud Publica,
Sivigila, que generen informacién de interés en salud publica,
deberan realizar la notificacion de aquellos eventos de
reporte obligatorio definidos en los modelos y protocolos de
vigilancia, dentro de los términos de estructura de datos,
responsabilidad, clasificacidon, periodicidad y destino
senalados en los mismos y observando los estandares de

AL PERIODO EPIDEMIOLOGIcO 5, calidad, veracidad y oportunidad de Ia informacién
QUE CORRESPONDE A LAS g
SEMANAS DE LA 14 LA 20, sg  Notificada.
TUVO UN CUMPLIMIENTO DEL
100% EN LA NOTIFICACION
SEMANAL:
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CUMPLIMIENTO NOTIFICACION SEMANAL AL SIVIGILA, PERIODO
EPIDEMIOLOGICO 5

cod_pre | cod sub UFGD (UNIDAD FRIMA R A GENERA DORA DE DATOS) FERODD 1 | FERODD 2 | PERODO 3 | FERIODD A | PERIODD S
TS o0 LMEAD PRESTADDRA OE SALUCHCALDAS L 100 L) L L
TIOIO0Ie 1) CRLF ROuA OOLOWB LAkA SECOIONAL CALDAS SECE ADMINIS 100 100 TR TR T
Tr0ri0n0ad [y NIERCONSLLTAS GAS e 100 L L T
TI000a 1) LABORATORD DE PATOLOGA Y CMOLDGEA CTOSALLIDSAS 1005 100 L L T
02 iy SERMCIOS ESFECIALES [E SALUD 100°E 100°E L L L

[ TrOen00252 1) CENTROMEDIID OE ESPECIALISTAS OME 5A 1007 100% L L 0
T L JAIME FERMAMNDO RLLF POWER 100 100°6 L L L
TrEO048E 1) COUMICA OSPEDALE MANLERLES 1007 100°% L L L
TIN5 1) LMWERSICAD MACIOMAL OF COLOMEBLS, L 100 L) L L
TII00510 o LMWERSIDAD MACOMAL OF JOLOMBLA 100 100 TR TR T
TIN5 s LMWERSIDAD MA.OOMAL OF OOLOMBLA BU PG e 100 L L T
TO005ad 1) OUNICA PSIQUATRICA SAN JUANDE D05 100 100 L L T
TrO0E0 iy LNWERSIDAD [E MANLERLES 100 1006 L L Lk

[ 17000803 1) LKGA JONTRA EL CANCER SECOONAL CALDAS 1005 100 T L 0%
TrOOO0ETT ) SAMCANETAND ASSEASALLDESE 100 100°6 L L L
TrHO0ETT 1] SAMJOSE ASSEASALLDESE 1007 1007 L L L
TrI00ETr ar B FILOTOASSEASAL LDFESE L 100 L) L L
TIEHO0ET i3] EL BOSQLE ASSBASALLDESE 1007 100%% L L L
TIO0ETr & B PRADOASSEASAL LDFESE e 100 L L T
TIOI00ETT 15 FATIMA ASSEAGALLDESE 100 100 TR TR T
TIOnETr P BAJO TABLAAD ASSBASALUDESE ki 100 L L T

[ TA00817 ] KILOMETRD 41 ASSBASALLD ESE 1005 100 T L 0%
TrOOO0ETT Z LA GARR ICHA ASSBEASALLD ESE 100° 100°6 L L L
It e 28 LA CABANA ASSHASA LIDESE 100 100 TR TR 0

[ 1700M0B1T 30 ALTOBONTD ASSEASALLIDESE 1007 100°E TG L L
TrrO0ETr £ LA UNDA ASSEASALLIDESE 100 100 TR TR 0
TrI00ETr X SANPEREGRIND ASSBASALLDESE L 100 L) L L
TrsOriO0aTr 35 B OS0DASSEASALLDY 1005 100 TR TR 0
TIOnETr 43 LA ASLMCION ASSEASALUCESE ki 100 L L T
TrEHO0ETT 44 LA EMEA ASSEASALLID ESE 1007 100° TR TR W0
TrOiO0EaE i COSMITET LA CORPORACION OE SERMICIDS MEDICOS INT 100° 100°6 L L L
TR0 1 HOSPMAL GEMERAL SAN ISIDRD ESE 1007 1008 TR TR 0

[ 17000872 L CA.A DE COMPERSACOION FAMILIAR DE CALDAS PS5 SECE W 100%E 100°: L G L
TIO00ER2 o CAA DE COMPENSACION FAMILLAR. DE CALDAS 100 100 TR TR 0
Tr0ER2 ar CAA OE COMPERNGAQON FAMILLAR DE CALDAS L 100 L) L L
TrRi00E 1) HOSPTAL SAMTA SOFIA OF CALDWS ESE 1005 100 TR TR 0
Trrid0nET [y HERWLANAS OF LA CARIDADDOMMICAS [E L PRESEMNTACION e 100 L L T
TS 1y LNWERSIDAD CATOLICA OE MAMERLES 1007 100° TR TR W0
TrO0ER iy ONCOLOGDS OE OCODENMTE SAS 100°E 100°E L L L
TS 1y WS OOLOME P LTDA DORFORRO0N MEDICA SALLID EARA L4 1007 100° TR TR 0t

[ 1700087 [ QS OOLOME A LTDA CORPORACON MEDICA SALLD PARS L4 100 100°6 L L L
L ] 1 CLIMNICA AW IDANTT MAMER] ES 100 100 TR TR 0
Tr000Es 1) OORFORACIDN IPS UNVERSITARA OE CALDAS L 100 L) L L
TrROrO0aE: 1) MEINITEGRAL SAS 1005 100 TR TR 0
Tr0ri0nEs [y SALLDVPYP SAS e 100 L L T
TREHO0EEE 1y EFS SANTAS CENTRD MEDKOD MANER] ES 1007 100° TG TR 0
TrOO0EsG iy LF WA 1A PARDUE CALOAS 100 1006 L L Lk
TrEO0EET o LT WA 14 PS SECE LALREIES 1007 100% TR TR 0t

[ 1700300888 i) WA TAIRS SA 100 100°6 L L L
] 1 MIEREY SOLS PS5 58 CEMNTRD 100 100 TR TR 0

[ 1700300880 o VIFREY S0US PS5 5A PALMAS CRA L 100 L) L L
TOri00E5 o WIFREY SOUS PS SA PALMAS CALLE 58 1005 100 TR TR 0
Trr00ea: [ JEMGA MEDHCA SAS e 100 L L T
TREMO0E53 ] EFMSOMAN 100 100% e T 0
Trri0nEM ] FEOLUSION MLLIERES. MANZRLES ki 100 L L T
Tre0esE a0 BATALLOM CE INFANTERA MWD 22 BATALLA OF ANROLICHD 1007 100% TR TR 0t

Fuente: SIVIGILA, periodo epidemiolégico 5.Afo 2022
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REPORTE DE NOTIFICACION POSITIVA Y NEGATIVA A PERIODO EPIDEMIOLOGICO 5, ANO 2022

Para el periodo epidemiolégico 5, la notificacidon recibida por la Unidad de Epidemiologia - Unidad
Municipal (UNM) correspondiente a las Unidades Primarias Generadoras de Datos (UPGDs) fue del 100%.

A continuacion se muestra el comportamiento de la notificacion segun el total de UPGDs que realizaron
notificacion positiva o negativa al Sivigila. El reporte positivo al periodo epidemiolégico 5 corresponde a
un porcentaje de 82,14%, es decir, que las UPGDs han captado y reportado al Sivigila al menos 1 (un) de
EISP (Eventos de Interés en Salud Publica) en el total de las semanas epidemiolégicas de la 1 a la 20,
realizando notificacion positiva de reporte individual y eventos colectivos que corresponden a la
Morbilidad por EDA, IRA, IAAS (IAD - Infecciones asociadas a dispositivos, CAB - Infecciones asociadas a
consumo de antibiéticos, infecciones de sitio quirdrgico asociadas a procedimientos medico quirdrgicos).

El 17.85 % de las UPGDs en las semanas epidemiolégicas notificadas, ha cumplido con la notificacién
negativa lo que corresponde a la garantia de la busqueda de EISP sin la ocurrencia de estos en el periodo
y notificando esta situacién al Sivigila (notificacién negativa); indicando con ello que las UPGDs han
cumplido semanalmente con el envio de archivos planos en cuanto a la notificacion al SIVIGILA segun los
lineamientos establecidos por el Instituto Nacional de Salud, para tal fin.

CUMPLIMIENTO DE LA HOTIFICACKIN POR LPGD, NUMICIFIO DE MANLZALES,
A LA SEMANA EPDEMIOLOGICA 20 DE N2

“SERT— SN bW —5ER—SEM—P Bl —BEM—SEME__GEMO RN BEMIT 3
W T SENTI SN SEM T —SEM-EE—EEM- SEM 2

LRI

Fuente: SIVIGILA, Periodo Epidemioldgico 5, Semana Epidemiolégica 20. Afio 2022

7.ENFERMEDAD DE BOCA, MANO Y PIE

La enfermedad de boca, manos y pies es una infecciéon viral comidn que en la mayoria de los casos
comienza en la garganta. Es causada por un grupo de enterovirus, de los cuales, destacan el Coxsackie
Al16 y el Enterovirus-71, aunque recientemente se han agregado el Coxsackie A6 y Coxsackie Al0.

CARACTERISTICAS

Esta enfermedad de mano, pie y boca, es viral y contagiosa, y afecta principalmente a ninos menores de 3
a 7 anos, y podria presentarse excepcionalmente en adultos. Ademas, se caracteriza por presentar fiebre,
Ulceras bucales y exantema (rash maculopapular y/o vesicular en manos, pies y pliegues de gliteos).
Incluso con sintomatologia similar a la influenza como malestar general, dolor de garganta, congestion
nasal, entre otros.

La enfermedad de mano, pie y boca suele ser benigna y muy contagiosa en el nivel de propagacién
dentro de las escuelas y guarderias infantiles, y que generalmente, se presenta la enfermedad en forma
de brotes.
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PROPAGACION

El virus puede propagarse de una persona a otra a través de pequefas gotitas de aire que se liberan
cuando la persona enferma estornuda, tose o se suena la nariz.

Se puede contraer la enfermedad si:
e Una persona con la infeccién estornuda, tose o se suena la nariz cerca de otra persona.
e Se toca la nariz, los ojos o la boca después de haber tocado algo contaminado con el virus, como un
juguete o el pestillo de la puerta.
e Toca heces o liquido de las ampollas de una persona infectada.
e El virus se propaga mas facilmente durante la primera semana de enfermedad de una persona.

PREVENCION

Segun lo recomendado por la OPS, se deben seguir estas medidas de prevencién para evitar contagios
por Coxsackie:
e Lavarse constantemente las manos con agua y jabén, durante al menos, 20 segundos y ayudar a los
nifos a lavarse las manos después de ir al bafio, toser y estornudar.
e Evitar tocarse los 0jos, la nariz y la boca, ya que es una probable via de infeccién.
e Limpiar y desinfectar las superficies como las manijas de la puerta y juguetes de ninos.
e Evitar el contacto con personas infectadas y compartir objetos personales, incluyendo cubierto y
platos.
» Aislar los casos identificados en el hogar (desde la fecha de inicio de sintomas hasta mas o menos 7 a
10 dias).
¢ Cuando se identifique un caso en la institucién educativa del nivel inicial o de menor nivel, se debe
disponer la cuarentena del aula implicada y si se identifican contactos con familiares (hermanos,
primos) en otras aulas, se debe ampliar la investigacion y evaluar la pertinencia de la cuarentena.
e La cuarentena del aula, se indicara por un periodo similar al asilamiento (hasta 10 dias) y en ausencia
de nuevos casos probables.
e Frente a casos presentados en poblaciones cerradas, estos deberan ser comunicados
inmediatamente.

En el municipio de Manizales en el periodo epidemioldgico 5 se presenté un aumento inusitado en el
numero de casos reportados de esta enfermedad en diferentes instituciones educativas de la cuidad, las
caracteristicas sociodemograficas muestran que la edad principal de los afectados fue de 5 anos
representando el 30%.

Tabla 5. Caracteristicas Sociodemograficas de la enfermerdad boca, manoy pie
en Manizales, 2022

VARIABLE CATEGORIA MNo. %
1 1 10%
3 1 10%
4 2 20%
EDAD 5 3 30%
6 2 20%
g 1 10%
F 4 40%
SEXO M G 60%
TIPO Contributiva 4 40%
SEGURIDAD Indeterminado 1 10%

SOCIAL  gybsidiade 5 50%

Fuente: Secretaria de Salud Publica de Manizales, Semana epidemiolégica 20, Afio 2022
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8.SITUACION MUNICIPAL COVID 19/VACUNACION COVID 19

Con corte al 9 de junio de 2022, en el municipio se tenian identificados y activos 24 casos de Covid19, con
fecha de inicio de sintomas inferior a 14 dias. El comportamiento de la pandemia de Covidl9 en las
ultimas semanas ha permanecido estable con tendencia a la disminucién. De otro lado, el porcentaje de
positividad esta en el 2.2% y se han realizado en los ultimos 7 dias 0.2 pruebas por cada 1000 habitantes lo
gue obedece a los lineamientos del MSPS sobre toma de pruebas. El total de casos confirmados de
Covid19 en el tiempo desde el inicio de la pandemia es de 79.268. Estos aspectos se observan en la figura
8.

Figura8. Comportamiento de los casos de Covid19 en el municipio de Manizales, afno 2022.
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En lo relacionado con los avances en Vacunacién Covidl9, con corte al 9 de junio de 2022 se tiene en el
municipio una cobertura de 86.6 % de la poblacion con al menos una dosis de vacuna aplicada y de 77.7%
con esquema completo. En la poblaciéon de 3 a 11 anos, el 26.7% esta pendiente de empezar su esquema
de vacunacién. En la figura 9 se amlia la informacion sobre la cobertura por grupos etareos, en el
municipio de Manizales.
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Figura 9. Indicadores de vacunacion Covid19, Manizales junio 2022.
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9. INFORME DE LAS MUESTRAS DE AGUA PARA CONSUMO HUMANO TOMADAS Y
ANALIZADAS EN EL LABORATORIO DE SALUD PUBLICA

El agua es un liquido ara los para el consumo, tiene relacién directa con la
salud y la vida, en est {/ oues’ ido ingerido puede afectar el organismo
que lo tome o use si esta ca ‘
La normativa colombf}i N3 €] ectacion de la calidad del agua, generé un
Indicador primordial comc : : jo d alidad del Agua (IRCA), que provee de forma
simple una evaluaciéon de e Sdehica y cientifica (analisis de laboratorio),
que pretende como lo co Alerta (rangos y semaforo) y
prevenir (directrices para p os actores, sobre qué hacer
dependiendo de la clasificac a suministrar agua segura a
la poblacién.
El agua apta para consumc

‘ \-.\c# plir las ¢ ac eristicas fisicas, quimicas y

e

microbiolégicas, es apta pa ecta, en la preparacion de alimentos o en la higiene
ersonal (4). ﬂ

P (4) )

El valor del IRCA refleja la c al on de los rentes aspectos analizados,

es asi como, una calificacior C ) puntos cor de a que ¢
. e Ty, . .
aceptables para cac sticas as, quimicas y mic

=

para el mas alto riesgo'cuando no cumple ninguno de ellos (5,6).

gua cumple con los valores
cl Iégicas y cien puntos (100)

ip

L

(he

Realizando el proceso de recolecciéon y consolidacién mensual de los cdlculos de las muestras para el
consumo de la poblaciéon del Municipio de Manizales, se observa que las muestras tomadas en el area
urbana del municipio se encuentra dentro del rango sin riesgo (0 a 5%), lo que indica que la poblacién
cuenta con agua para su consumo de excelente calidad. De otro lado, las muestras tomadas en el area
rural del municipio presentan el resultado expuesto a continuacion.

RESULTADOS iINDICE DE RIESGO DE LA CALIDAD DEL AGUA, MUNICIPIO DE MANIZALES, FEBRERO
2022.

SITIO DE TOMA DE MUESTRAS Nomero de muestras Resultado IRCA

tomadas
Acueducto Urbano operado 12 0
por Aguas de Manizales

Acueducto Industria
Licorera

Acueducto La Enea
Acueducto Corporacion
Vecinos de Santagueda
Acueducto Malteria
Acueducto Mina Rica
Acueducto Tarro Liso

Fuente: Secretaria de Salud Publica, Unidad de Salud Ambiental, afio 2022
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« INGRESE A LA PAGINA DE LA SECRETARIA DE SALUD PUBLICA
Link:

11. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICA:
1. Martinez, D. M. (2022). Instituto Nacional de Salud. Obtenido de Boletin Epidemiologico Varicela:

2.Fuentes, S. M. (2022). Instituto Nacional de Salud. Obtenido de Boletin Epidemiologico:

3.Londono, C. A. (2022). Instituto Nacional de Salud. Obtenido de Boletin Epidemiologico:

4.Ministerio de la Proteccién Social (MPS). Cumplimiento Monitoreo Vigilancia e indice de Riesgo,
Informe Técnico 3. 2014. Disponible en:

5.Ministerio de la Protecciéon Social (MPS) y Ministerio de Ambiente, Vivienda y Desarrollo
Territorial (MAVDT). (2007). Resolucién 2115 de junio de 2007 por medio de la cual se sefalan
caracteristicas, instrumentos basicos y frecuencias del sistema de control y vigilancia para la

calidad del agua para consumo humano. Bogota: Ministerio de la Protecciéon Social, 2007.
Disponible en

e Ministerio de la Proteccion Social (MPS) y Ministerio de Ambiente, Vivienda y Desarrollo
Territorial (MAVDT). (2007). Decreto 2575 de 2207 por el cual se establece el Sistema para la
Protecciéon y Control de la Calidad del Agua para Consumo Humano. Bogota: Ministerio de la
Proteccion Social, Publicado en el Diario Oficial 46623 de mayo 9 de 2007. Disponible en

Para mas informacién en salud publica en Manizales, Caldas y Colombia, visite:

www.manizalessalud.net
http://www.saluddecaldas.gov.co/
http://www.minsalud.gov.co
http://www.ins.gov.co
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