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1.FRECUENCIA DE VARICELA

Durante el periodo epidemiológico 12, comprendido entre la semana epidemiológica 45 y la
semana epidemiológica 48 del año 2023 se notificó al sistema de vigilancia epidemiológica un
total de 214 casos. 

En el municipio, por género el 57% corresponde al masculino y el 43% al género femenino, por
grupos de edad, los menores de 10 años y el grupo de 11 a 20 años representaron el 66% (141),
seguido por el grupo de 20 a 29 años con un 22% (48). Procedentes de la cabecera municipal el
96% y el 50% (106) pertenecen al estrato 3. Por tipo de seguridad social el 69% (148) pertenecen al
régimen contributivo. No se presentaron hospitalizaciones por este evento durante las 48
semanas del año 2023. Tabla 1.
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Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023

Durante el 2019 el comportamiento por grupos de edad se distribuyó con las mayores incidencias
para los niños de 1 a 9 años con 269 casos por 100 mil habitantes, el factor que se encuentra
asociado se le atribuye a la susceptibilidad del grupo y a la condición de escolaridad, ya que este
grupo no cuenta con la protección vacunal y comparten un espacio común. En este momento se
encuentra en ejecución el refuerzo de la vacuna de varicela aprobado por el Ministerio de Salud y
Protección Social desde Julio de 2019 (1). Para el año 2023 a periodo epidemiológico 12, la mayor
incidencia se presentó en los menores de 1 a 9 años con 166 casos por 100 mil habitantes seguido
por los jóvenes de 10 a 19 años con 109 casos por 100 mil habitantes que históricamente han sido
la población con mayor aporte en número de casos al evento y que gracias al esquema de
vacunación del refuerzo en este biológico, ha disminuido notablemente su incidencia. (Figura 1).



Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023

A semana epidemiológica 48 de 2023, el evento a nivel municipal se encuentra en zona de
seguridad y éxito comparándolo con su comportamiento histórico. El evento para la semana
epidemiológica 16 y 17 se encontró entre la zona de alerta y la zona epidémica. Se sustenta este
comportamiento inusual, ya que en ese momento se presenta un brote de varicela en una
fundación en el municipio, con 18 casos confirmados. Las actividades de vigilancia y control se
enfocan en identificar los casos para el evento, clasificarlos de acuerdo con su riesgo y limitar la
progresión de la enfermedad para que esta no tenga un desarrollo grave dentro de la población. 

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023

B O L E T Í N  E P I D E M I O L Ó G I C O  
N O V I E M B R E  2 0 2 3
S E M A N A  E P I D E M I O L O G I C A  D E  L A  1  A  L A  4 8

V O L .  3 4



2.FRECUENCIA DE INFECCIÓN 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 años son el grupo poblacional con
mayor riesgo de morir por esta causa; en Colombia la IRA es la quinta causa de mortalidad en
población general y se ubica entre las tres primeras causas en menores de cinco años (2).

Históricamente el comportamiento de la infección 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 número de casos. El segundo se presenta entre los
meses de septiembre a diciembre, con un número de casos menor comparado con lo registrado
durante el primer semestre del año (2).

Por grupos de edad, en el servicio de consultas externas y urgencias, los adultos de 20 a 39 años
representan el 33% de la notificación del evento, seguido por los adultos de 40 a 59 años con el 21
%. En las hospitalizaciones en sala general, los adultos de 60 años y más representan el 36% de la
notificación del evento, seguido por los menores de 1 año con el 16%. En el servicio de
hospitalización en UCI el grupo de edad que representa la mayor notificación son los menores de
1 año con el 38%, seguido por los adultos de 60 años y más con el 27%. Figura 2.

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023

Para el comportamiento de la infección respiratoria aguda al periodo epidemiológico 12 se
evidencia que los adultos de 20 a 59 años son el gran porcentaje de afectados. 
Para el año 2023 a periodo epidemiológico 12, la mayor incidencia de IRA por grupos de edad son
los menores de 5 años con 3272 casos por 10 mil habitantes, el segundo grupo con mayor
representatividad son el grupo los mayores de 60 años con 1189 casos por 10 mil habitantes.
Figura 3
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A semana epidemiológica 48 de 2023, en el municipio de Manizales se han notificado 58546
eventos de IRA, dentro de estos, el 95% (55999) son casos de consultas externas y urgencias por
IRA, presentando un aumento frente a lo notificado a la misma semana de 2022 con el 8% (51566).
El 3% (1935) son casos de hospitalización en sala general, evidenciando una disminución frente lo
notificado a la misma semana de 2022 con el 14% (2234) y el 1% (612) pertenece a la
hospitalización en unidad de cuidado intensivo, presentando una disminución del 22% frente a lo
notificado en el año 2022 (777). Tabla 2 

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023

Para el municipio de Manizales, sobre el total de consultas externas y de urgencias por todas las
causas (1.255.984), el 4,6% corresponden a consultas por IRA (58546).

Para el periodo epidemiológico 12, comprendidos entre la semana 1 a la semana 48 de 2023 la
notificación de este evento, aporta el 2,4% de las hospitalizaciones, el 6,8% de las
hospitalizaciones en UCI y el 4,2% de las consultas externas y de urgencias. Se evidencia un
comportamiento variable en el municipio. Figura 4.
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Como se observa en el canal endémico para el evento Infección Respiratoria Aguda (IRA), en el
Municipio de Manizales, en las 48 semanas epidemiológicas transcurridas se evidencia unos
comportamientos fluctuantes. Para la semana epidemiológica 48, se ubica en la zona de
seguridad y comportamiento esperado. Es importante mencionar que en este índice endémico
no se incluye el evento IRA por Virus Nuevo (Covid19), por su aparición reciente y por el
comportamiento de la Pandemia que altera la información de las otras Infecciones Respiratorias
Agudas.

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023
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3.FRECUENCIA DE ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA (EDA)

A la fecha, no se tiene en Manizales ninguna mortalidad por este
evento.

V O L 2 0

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023

La diarrea suele ser síntoma de una infección del tracto digestivo ocasionada por diversos
microorganismos (bacterias, virus y parásitos), que pueden ser adquiridos mediante el consumo
de alimentos o aguas contaminadas, o también como el resultado de hábitos de higiene
inadecuados (3).
Un estudio de carga global de enfermedad clasificó las enfermedades diarreicas en cuarto lugar
a nivel global, representando 3,6 % de la carga total de morbilidad; en niños menores de cinco
años la proporción era del 5 % de la carga total de la enfermedad (3).

A semana epidemiológica 48 de 2023, en el municipio de Manizales se han notificado al
programa SIVIGILA 18785 casos de enfermedad diarreica aguda, presentando un aumento de 17%
frente a lo notificado a la misma semana de 2022 (16027).

Por grupos etarios la carga de enfermedad mostro una proporción importante en los adultos de
20 a 24 años con el 13 % (2521) del total de casos, seguido por los adultos de 25 a 29 años
representan el 12% (2384) de la notificación del evento, y los adultos de 30 a 34 años con el 10 %
(2069). Los grupos de edades económicamente activos muestran un panorama importante en la
representación porcentual sumando un poco más del 35 % de la carga total; Los mayores de 80
años cuentan con cerca del 3,4% de los casos (621). Figura 5.
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Para el año 2023 a periodo epidemiológico 12, la mayor incidencia de EDA por grupos de edad
son los menores de 5 años con 787 casos por 10 mil habitantes, el segundo grupo con mayor
representatividad son los adultos 20 a 59 años con 481 casos por 10 mil habitantes. Figura 6

El comportamiento de la enfermedad en el municipio se observa en el canal endémico que se
presenta a continuación:

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023
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El canal endémico de Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) para el periodo epidemiológico
12, comprendidos entre la semana 1 a la semana 48 de 2023 continúa entre las zonas de
seguridad y comportamiento esperado. 

Se evidencia una tendencia a la disminución a la semana 48 en el municipio. Figura 7.

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023
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4.VIGILANCIA INTENSIFICADA DE LESIONES POR PÓLVORA PIROTÉCNICA

Para la vigilancia intensificada de lesiones por pólvora pirotécnica a nivel nacional para el periodo
2023 – 2024 se han notificado al 18 de Diciembre 411 casos presentando un aumento del 14.8% con
relación al periodo pasado, 142 casos han sido en menores de 18 años evidenciando un aumento
de 2,2% con relación al periodo anterior. A la fecha se han notificado 2 muertes, como se observa
en el siguiente resumen.
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Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 44, Año 2023
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Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023

Para el municipio de Manizales, en el periodo de vigilancia intensificada 2023-2024 se han
notificado al 18 de Diciembre 6 casos presentando un aumento del 50% con relación al periodo
pasado, todo mayores de 18 años, el 66% son de género masculino. La vigilancia intensificada
continúa hasta el 15 de enero del 2024.La información es notificada semanalmente por las
entidades territoriales al Instituto Nacional de Salud (INS) a través del Sistema de Vigilancia en
salud pública (Sivigila). El número de casos puede variar después de realizar unidades de análisis,
ajustes y clasificación del caso de cada evento.
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SEMANA EPIDEMIOLOGICA DE LA 1 A LA 48
El Sistema de Vigilancia en Salud Pública –SIVIGILA es creado por
el Instituto Nacional de Salud para la provisión en forma
sistemática y oportuna, de información sobre la dinámica de los
eventos que afecten o puedan afectar la salud de la población, con
el fin de orientar las políticas y la planificación en salud pública,
tomar las decisiones para la prevención y control de
enfermedades y factores de riesgo en salud, optimizar el
seguimiento y evaluación de las intervenciones, racionalizar y
optimizar los recursos disponibles y lograr la efectividad de las
acciones en esta materia; propendiendo por la protección de la
salud individual y colectiva.

El Decreto 780 DE 2016, en el Capítulo 1, hace mención a la
creación del SIVIGILA, según la sección 1. Disposiciones Generales: 

Artículo 2.8.8.1.2.6 Notificación Obligatoria: Todos los integrantes
del Sistema de Vigilancia en Salud Pública, Sivigila, que generen
información de interés en salud pública, deberán realizar la
notificación de aquellos eventos de reporte obligatorio definidos
en los modelos y protocolos de vigilancia, dentro de los términos
de estructura de datos, responsabilidad, clasificación, periodicidad
y destino señalados en los mismos y observando los estándares de
calidad, veracidad y oportunidad de la información notificada.
(Lineamientos nacionales de vigilancia en salud publica 2023. INS). 

El Municipio de Manizales al periodo epidemiológico 12, cuanta
con 53 UPGDs, continua con un total de 53 UPGDs, activas (Unidad
Primaria Generadora de Datos) caracterizadas en el SIVIGILA, las
cuales semanalmente notifican EISP - Eventos de interés en salud
pública, esta notificación puede ser positiva, negativa o silenciosa.

5.CUMPLIMIENTO EN LA NOTIFICACIÓN
SEMANAL – POSITIVO, NEGATIVA,
SILENCIOSA EN SIVIGILA

SEMANA EPIDEMIOLOGICA DE LA 1 A LA 48

AL PERIODO
EPIDEMIOLÓGICO 12, QUE

CORRESPONDE A LAS
SEMANAS DE LA 1 A LA 48, SE
TUVO UN CUMPLIMIENTO DEL

100% EN LA NOTIFICACIÓN
SEMANAL:
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CUMPLIMIENTO NOTIFICACIÓN SEMANAL AL SIVIGILA, PERIODO
EPIDEMIOLÓGICO 12

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023
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En el periodo epidemiologico 12, la notificacion recibida en la Unidad de Epidemiologia – Unidad
Notificadora Municipal (UNM), de las Unidades Primarias Generadoras de Datos (UPGDs)
continua en cumplimiento del 100%. 
A continuación se muestra el comportamiento de la notificacion semanal según el total de
UPGDs que realizaron notificacion positiva o negativa al Sivigila. 
El reporte positivo al periodo epidemiologico continua en un porcentaje de 79%, es decir, que las
UPGDs captaron y reportaron al Sivigila al menos 1 (un) de EISP (Eventos de Interés en Salud
Publica) a la semana epidemiológica 48 del año 2023, realizando notificación 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 antibióticos,
infecciones de sitio quirúrgico asociadas a procedimientos medico quirúrgicos). Para el periodo
epidemiologico 11, la notificacion recibida por la Unidad de Epidemiologia – Unidad Notificadora
Municipal (UNM), correspondiente a las Unidades Primarias Generadoras de Datos (UPGDs) fue
del 100%. 
El 21% de las UPGDs en las semanas epidemiológicas notificadas, no reportaron al SIVIGILA
ningún evento de interés en salud pública, previa búsqueda exhaustiva institucional, lo que
corresponde a la notificación negativa, cumpliendo así con los lineamientos establecidos por el
Instituto Nacional de Salud, para tal fin. 

REPORTE DE NOTIFICACION POSITIVA Y NEGATIVA AL PERIODO EPIDEMIOLOGICO
12, AÑO 2023

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023
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6.COVID 19

Con corte a la semana epidemiológica 48, se continúa la verificación de la notificación del evento
346 de todos los casos que residen en el Municipio de Manizales, evidenciando que se han
notificado al Sivigila 415 casos positivos para SARS CoV 2.

Al realizar el análisis se identifica que, durante el año 2023, en la variable de Sexo el femenino
continúa representando el mayor número de casos positivos con el 62.2%. Por edad, los adultos
entre 50 a 59 años el mayor número de contagios con el 24%, seguido por los adultos de 30 a 39
años con el 18.7%. También el 91.7 % de los casos pertenecen a la cabecera Municipal y el 82.2%
pertenecen al régimen contributivo.

Con todo lo mencionado anteriormente se concluye que se ha tenido un aumento de 15 casos en
las últimas semanas, con relación al informe anterior.

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 48, Año 2023

Covid 19 en el Municipio de Manizales evento 348

Con corte a la semana epidemiológica 48, se realiza la revisión de los casos hospitalizados por
infecciones respiratorias agudas (IRA) encontrando 952 casos notificados que residen en el
municipio de Manizales, lo cual representa un aumento de 137 casos con relación al informe
anterior, de los casos mencionados 117 confirmados positivos para SARS CoV 2, lo cual
representa un aumento de 3 casos con relación al mes anterior y los cuales se verifican entre la
notificación al sistema de vigilancia epidemiológica y la notificación telefónica diaria; los 835
casos restantes casos corresponden a otros virus respiratorios entre los que se encuentran:
Virus sincitial respiratorio, Influenza B, Influenza A(H1N1) pdm09, Rhinovirus y adenovirus como
los principales agentes causales.
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Fuente: Sivigila, Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 44, Año 2023

Tendencia Evento 346 y 348 (todas las causas) año 2023 en el municipio de
Manizales

Fuente: Secretaría de Salud Pública de Manizales, Semana epidemiológica 44, Año 2023

Tendencia Evento 346 y 348 (Covid 19 positivo) año 2023 en el municipio de Manizales

Al comparar los mismos datos
solo con infección por SARS
CoV 2, se observa que los
casos ambulatorios tuvieron
un leve aumento presentado
14 en las últimas 4 semanas,
igual que los casos
hospitalizados que
presentaron un total de 51
casos en el mismo periodo de
tiempo.

Para esta semana de igual forma se realizó una comparación
importante de la tendencia de los eventos 346 y 348, observando
que durante la semana epidemiológica 48 se presentaron 5 casos
ambulatorios y 7 casos hospitalizados por todas las infecciones
respiratorias.
Es importante aclarar que al sumar todas las semanas a nivel
ambulatorio se han presentado 314 casos, mientras que a nivel
hospitalario a la misma fecha se tiene 117.
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Resultado IRCA

El Ministerio de Salud y Protección Social, como entidad rectora de la salud en
Colombia, viene normalizando desde hace varias décadas la calidad del agua
potable en el país y lleva a cabo la vigilancia de la misma a través de las entidades
territoriales de salud. Para perfeccionar la realización de esta tarea, se creó el
Sistema para la Protección y Control de la Calidad del Agua, el cual fue adoptado
mediante el Decreto número 1575 del año 2007 y sus Resoluciones reglamentarias,
expedidas posteriormente. 

Este Sistema establece no solamente los instrumentos de vigilancia y control del
suministro de agua para consumo humano, sino también los diferentes niveles de
responsabilidad de los actores involucrados, frente al deber constitucional de
brindar agua apta para consumo humano, es decir, Sin Riesgo para la salud de la
población colombiana. Para esto ha sido necesario mejorar las capacidades en
vigilancia de la calidad del agua de las Direcciones Territoriales de Salud, el
fortalecimiento de las Personas Prestadoras del servicio de acueducto, y también el
involucramiento de las entidades públicas, privadas y gremiales pertenecientes al
sector de agua y saneamiento básico en Colombia. 

Como resultado de este esfuerzo conjunto en el que también participan las
Autoridades de Control, se ha evidenciado un proceso de mejora continua en la
calidad del agua suministrada a la población, especialmente la urbana. El agua
contaminada con microorganismos patógenos causa diversas patologías que se
vehiculizan mediante este elemento vital del consumo humano, tales como la
Hepatitis A, el Cólera, la fiebre Tifoidea y paratifoidea y en gran porcentaje de casos
las enfermedades Diarreicas agudas, todas consideradas de interés en salud pública
(7).

El Municipio de Manizales no ha sido ajena a esta Vigilancia y por ello desde la
Secretaría de Salud, Unidad de Salud Ambiental, continuamente realiza el
monitoreo de las condiciones del agua no solo del área urbana del municipio sino
también en el área rural. Para el presente período los resultados obtenidos son los
siguientes:
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Fuente: Secretaría de Salud de Manizales, Unidad de Salud Ambiental, 2023
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