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Informe Numero 3 de la Prestacion de Servicios de Salud Con Base en los RIPS, Periodo: Tercer Trimestre de 2023.

JUSTIFICACION

Con el fin de dar cumplimiento al Plan de Gestion Institucional para el periodo 2020-2024
“Desarrollo y Transformaciéon Hospitalaria Con Gestion Humana” de la E.S.E.
Hospital Departamental San Antonio-de Pitalito, se- presenta ante los Honorables
Miembros de la Junta Directiva de |la Entidad-el documento denominado “Informe NUumero
3 de la Prestacion de Servicios de Salud Con Base en los RIPS, Periodo: Tercer
Trimestre de 2023”.

La presentacion y analisis de los Informes de RIPS en forma trimestral, le ha permitido a
los Honorables Miembros.de la Junta Directiva, a la alta direcciéon y a los equipos de
trabajo de las diferentes areas, analizar la informacion por periodos y consolidada, para
orientar los esfuerzos en la busqueda de optimizacion de las acciones gerenciales,
administrativas y clinicas; las cuales son formuladas y evaluadas en los diferentes
Comités Institucionales con miras a la productividad de los servicios con calidad y

mejoras permanentes en la humanizacion y seguridad de los servicios en salud.

El siguiente informe se realizé para dar cumplimiento a los compromisos establecidos en
el Indicador No. 8 (ocho), del Area Financiera y Administrativa del Plan de Gestion. Para
ello es necesario realizar un analisis de la prestacion de los servicios de salud del Tercer
Trimestre de 2023; teniendo en cuenta los aspectos normativos de cumplimiento, los
procesos asistenciales, los procesos administrativos, la estadistica de la produccion de los

diferentes servicios, y las gestiones adelantadas por la Gerencia con su equipo de trabajo.

Por dltimo, se hace extensiva la invitacion a los Honorables Miembros de Junta Directiva
de nuestro Hospital, para continuar con el acompafiamiento y apoyo incondicional, en la

busqueda del logro de los objetivos Institucionales con éxito.
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Informe Numero 3 de la Prestacion de Servicios de Salud Con Base en los RIPS, Periodo: Tercer Trimestre de 2023.

1. ESTADISTICA PRODUCCION DE SERVICIOS
DEL TERCER TRIMESTRE DE 2023 (De Julio A Septiembre)

El presente Informe de RIPS No. 3 que corresponden al Tercer Trimestre de 2023, se
realiz6 con fundamento del Marco Legal vigente (Ley 100 de 1993, La Resolucién No.
3374 de 2000, La Resolucién No. 951 de 2002, y la Ley 1438 de 2011, entre otras).

Los RIPS (Registro Individual de Prestacion de Servicios de Salud), son el conjunto de
datos minimos y basicos que el Sistema General de Seguridad Social en Salud requiere
para los procesos de direccidn, regulacion 'y control, y-como soporte de la venta de
servicio, cuya denominacion, estructura y caracteristicas se ha unificado y estandarizado
para todas las entidades a que hace referencia el articulo-segundo de la Resolucién No.
3374 de 27 de diciembre de 2000.

A continuacion, se expone la informaciéon mas relevante del periodo objeto de estudio, la
cual forma parte de toda la produccién de servicios y procedimientos realizados en la
Institucion; ésta informacién es el insumo para que-el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, proceda al célculo de la U.V.R. (Unidad de Valor Relativo), en la construccién del
indicador nimero cinco (5) de la matriz de indicadores del Plan de Gestién 2020-2024.

La fuente de informacién del presente documento son las bases de datos contenidas en el
software de Historias Clinicas (indigo Crystal), la cual fue debidamente validada como lo
estipulan los procesos internos para el cierre mensual y trimestral. Asi mismo se surtié los
procesos de consolidacion de datos en la Oficina de Estadistica del Hospital, dicha
informacién consolidada fue presentada en los términos de la normatividad vigente ante la
Secretaria de Salud Municipal, Secretaria de Salud Departamental, Ministerio de Salud y
la Proteccion Social, y la Superintendencia Nacional de Salud, a través de los diferentes
aplicativos dispuestos para ello.

1.1. PACIENTES ATENDIDOS Y FACTURACION:

Como es de conocimiento general y lo expuesto en informes anteriores la poblacion
potencial a atender en nuestro Hospital a la fecha son aproximadamente 500.000
personas, debido al radio de influencia de los Municipios de la zona sur y los
Departamentos vecinos como el Cauca, Putumayo y Caqueta. Del total de la poblacion
potencial se estima que aproximadamente el 71% es del Régimen subsidiado, el 17%
pertenece al Régimen Contributivo y el 12% posee otro tipo de afiliacion o vinculacion al
Sistema de Seguridad Social en Salud. A continuacion, se da a conocer la participacion
por regimenes y otras entidades deudoras con respecto al comportamiento de la
facturacion para el Tercer Trimestre de 2023, comparada con la presentada hace un afio.
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Informe Numero 3 de la Prestacion de Servicios de Salud Con Base en los RIPS, Periodo: Tercer Trimestre de 2023.

COMPARATIVO DE LA FACTURACION RADICADA
3° Trim/2022 Vs. 3° Trim/2023
(En millones de Pesos)

Vig. 2022 Vig. 2023 VARIACION 2023-2022

REGIMEN 3° TRIM. % Partic. 3° TRIM. % Partic. Valores % Partic.
R. Subsidiado $ 21.353 66,9% $ 26.448 71,4% $ 5.095 23,9%
R. Contributivo $ 5.971 18,7% $ 6.255 16,9% $ 283 4,7%
SOAT-ECAT $ 2.378 7,5% $ 2.650 7,2% $ 272 11,4%
R. Especial $ 1.453 4,6% $ 902 2,4% -$ 551 -37,9%
Sec. Dptales. $ 123 0,4% $ 131 0,4% $ 8 6,3%
IPS Privadas $ 345 1,1% $ 351 0,9% $ 6 1,7%
Otros Regimenes $ 288 0,9% $ 319 0,9% $ 31 10,7%
Sec. Mpales. $ 1,0 0,0% $ 2,4 0,006% $ 1,4 135,2%
IPS Publicas $ 1,1 0,0% $ - 0,0% -$ 1,1| -100,0%
TOTAL FACTURACION |$ 31.915 100,0% $ 37.058 100,0% $ 5.144 16,1%
PROMEDIO MENSUAL | $ 10.638 $ 12.353 $ 1.715

Fuente: Facturacion.

En la tabla anterior se evidencia el .comportamiento-global de la facturacion del Hospital y
en detalle para cada tipo de Régimen. Hace un afio, durante el-3° Trimestre de 2022 se
facturaron $31.915 millones de pesos, con un promedio mensual de $10.638 millones;
para el mismo Trimestre en el 2023 la facturacion fue de $37.058 millones de pesos, con
un promedio mensual de $12.353 millones de pesos, presentando un incremento de
$5.144 millones de pesos 0 su equivalente al 16,1% para la variacion trimestral 2023-
2022, a pesar del impacto de la emergencia sanitaria por COVID-19, las medidas
adoptadas, el proceso gradual de volver-ala -normalidad de algunos sectores y el impacto
de las EPS intervenidas y liquidadas (como Medimas y Comfamiliar Huila).

El comportamiento en general por régimen es el mismo, encabezado por el Régimen
Subsidiado con el 71,4% (Refleja un incremento del 23,9%, $5.095 millones), seguido por
el Régimen Contributivo con el 16,9% (Evidencia un incremento del 4,7% $283 millones),
y en tercer puesto tenemos el SOAT-ECAT con el 7,2% (Presentd un incremento del
11,4%, $272 millones). Las entidades del Régimen Especial, disminuyeron su variacion en
un 37,9% (-$551 millones). La tendencia de las Secretarias de Salud Departamentales
tuvo un comportamiento similar al trimestre anterior al aumentar comparativamente su
facturacion en 6,3% ($8 millones), situacion contraria presentd las Secretarias de Salud
Municipales al aumentar en 135,2% ($1,4 millones). Finalmente, comparativamente
tenemos, Las IPS Publicas con una variacion negativa del 100%, equivalente al -$1,1
millones, y Las IPS Privadas incrementaron en $6 millones (1,7%), situacion similar
present6 los Otros Regimenes con un incremento de $31 millones (10,7%).

Analizando el 3° Trimestre de 2023, en el cual se facturaron $37.058 millones, el aporte
por concepto de servicio de UCI Adultos a dicha facturacion fue de $2.577 millones
(promedio mensual $858,9 millones), que representa el 6,95% sobre el total facturado del

Trimestre 3°. Al analizar el comportamiento de la facturacién de los servicios por UCI, se

observa que el comportamiento para las vigencias 2015, 2016, 2017, 2018, 2019, 2020,
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Informe Numero 3 de la Prestacion de Servicios de Salud Con Base en los RIPS, Periodo: Tercer Trimestre de 2023.

2021, 2022 y 2023 ha oscilado entre el 5% hasta el 14% sobre el total facturado por el
hospital.

Otro dato que nos indica el crecimiento de los servicios son el numero de las facturas
elaboradas anualmente, en el 2013: 130.659 Facturas. 2014: 143.157 Facturas. 2015:
140.325 Facturas. 2016: 165.906 Facturas. 2017: 205.540 Facturas. 2018: 197.955,
Facturas, 2019: 193.754 Facturas, 2020: 130.742 con un promedio mensual de 10.895,
2021: 173.499 con un promedio mensual de 14.458, 2022: 218.244 con un promedio
mensual de 18.187, en el primer _trimestre de 2023: 56.339 (promedio mensual de
18.780), en el segundo trimestre de 2023: 60.352 (promedio mensual de 20.117), y en el
tercer trimestre de 2023:. 62.759 (promedio mensual de 20.920),evidenciando una
significativa recuperacion a pesar de haber disminuido los pacientes de COVID-19 y el

impacto negativo de las EPS intervenidas y liquidadas.

FACTURACION POR UNIDAD FUNCIONAL (COSTOS)
3° TRIMESTRE DE 2023 (En millones de Pesos)

Unidad Funcional 3°Trim/2023 Participacion
Imagenologia $6.166 16,64%
Salas de Cirugia $5.795 15,64%
Urgencias $4.263 11,50%
Laboratorio Clinico $3.776 10,19%
Consulta Externa $3.487 9,41%
Farmacia e insumos Hospitalarios $3.289 8,88%
Unidad de Gineco-Obstetricia $2.944 7,94%
Hospitalizacion $2.727 7,36%
U.C.l. Adultos $2.577 6,95%
Referencia y Contrarreferencia $1.329 3,59%
Banco de Sangre $468 1,26%
Rehabilitacién y Terapias $238 0,64%

TOTALES $ 37.058 100,00%

Fuente: Facturacion y Sistemas de Informacion

La tabla anterior evidencia el comportamiento de la facturaciébn para cada Unidad
Funcional de la estructura por centros de costos (Servicios) para el 3° Trimestre de 2023,

gue en su sumatoria se puede decir que el mas representativo ésta vez fue Imagenologia
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Informe Numero 3 de la Prestacion de Servicios de Salud Con Base en los RIPS, Periodo: Tercer Trimestre de 2023.

con el 16,64% ($6.166 millones), seguido de Salas de Cirugia con el 15,64% ($5.795
millones), el tercer puesto se encuentra Urgencias con el 11,50% ($4.263 millones) vy el
cuarto lugar se ubicé Laboratorio Clinico con $3.776 millones con el 10,19%; estos cuatro
servicios en conjunto lograron facturar el 53,97% que equivale a $20.000 millones. A
continuacion, se detalla para el mismo periodo objeto de estudio el comparativo de la
mencionada facturacion con los costos totales y su respectivo margen, el cual estuvo en
promedio en el 18,60% con respecto-a lo facturado, evidenciando una tendencia del
margen promedio con respecto al abtenido en el trimestre anterior que estuvo en 20,90%
($7.357 millones).

Facturacion Vs. Costos y Margen
Periodo: Tercer Trimestre de 2023 (en millones de pesos)

' COSTOS
UNIDAD FUNCIONAL FACTURACION TOTALES MARGEN
Imagenologia $6.166 $3.324 $2.842| 46,09%
Salas de Cirugia $5.795 $4.861 $934| 16,12%
Urgencias $4.263 $4.443 -$180| -4,23%
Laboratorio Clinico $3.776 $1.791 $1.985| 52,57%
Consulta Externa $3.487 $3.114 $373| 10,71%
Farmacia e insumos Hospitalarios $3.289 $2.696 $593| 18,03%
Unidad de Gineco-Obstetricia $2.944 $3.302 -$358( -12,17%
Hospitalizacion $2.727 $2.866 -$139| -5,10%
U.C.I. Adultos $2.577 $2.100 $477| 18,50%
Referencia y Contrarreferencia $1.329 $1.106 $223| 16,77%
Banco de Sangre $468 $415 $53| 11,27%
Rehabilitacién y Terapias $238 $148 $90| 37,73%

TOTALES $37.058 $30.166 $6.892  18,60%

Fuente: Facturacion, Costos Hospitalarios y Sistemas de Informacion.

-Acciones desarrolladas para el cumplimiento de las metas de 2023 en los Procesos
de Facturacion:

» Socializaciones virtuales de manera mensuales con todo el equipo que interviene
en el proceso de facturaciéon (facturadores, admisiones, notificaciones,
autorizaciones y Analista de Cuentas), para analizar los procesos internos y
externos del servicio; al igual que las causales de las glosas, realizando
retroalimentacion para corregir las falencias presentadas. Asi mismo, se da a
conocer las modalidades o ajustes a los respectivos contratos existentes con las
Entidades Responsables de Pago, o los nuevos contratos que entran en vigencia
para que sean parametrizados en los sistemas de informacion. Actualizacion y
socializacion de Normatividad vigente y sistema Gnico de Acreditacion.
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Informe Numero 3 de la Prestacion de Servicios de Salud Con Base en los RIPS, Periodo: Tercer Trimestre de 2023.

Implementacion de capacitaciones de temas de interés y socializacion de comités

Técnico Gerencial.

» Mensualmente se realiza el seguimiento a las facturas que quedan en estado uno
(1) con el equipo de la oficina principal responsable de radicacion una semana
antes de terminar el mes se realiza un barrido con todas las dependencias para
gque suministren los soportes faltantes de las facturas para poderlas radicar en

forma oportuna.

» Semanalmente se realiza el seguimiento a los ingresos por Depositos y Garantias
dando cumplimiento al plazo establecido (60 dias) por la institucion para el cierre

de estos.

» Seguimiento semanal de los ingresos abiertos que no-han sido cerrados por los
facturadores por medio de las boletas de salidas, el informe es entregado a cada
facturador para que en un plazo no mayor de dos (2) dias realice el cierre de la
factura junto con sus soportes totalmente diligenciadas para su respectiva pre-
auditoria interna, salvo-las que estan pendientes por material de osteosintesis,

lectura de Rx, garantias, patologias y-entre otros.

» Garantizar al maximo que las cuentas sean radicadas con su respectivo soporte
(Autorizaciones, Evoluciones de Ambulancia, Bitacora, Resolucién de tarifas de
ambulancia para las aseguradoras, soporte de Patologia, lectura de RX,

procedimientos y demas soportes disminuyendo la glosa por este concepto.

» En forma semanal desde el comité Técnico Gerencial se ha liderado con los

coordinadores de todos los servicios que revisen y aseguren todos

procedimientos realizados en la facturacion en forma diaria. Para asegurar el
100% de la facturacion de los servicios prestados, y detectar los errores humanos

de imputacién de los centros de costos.

> Socializaciéon del cierre mensual de facturacion, en donde se le informa a todo el
equipo de facturacién y a las areas que intervienen en el proceso, con el fin de que
se programen para dar cumplimiento y llevar a cabo las fechas establecidas tanto
en el cierre como en la entrega de facturas a radicar por parte del &rea de cartera.

> Seguimiento diario a los ingresos correspondiente a Accidentes de Transito que
presentan inconsistencia en la documentacién obligatoria SOAT, a través de
Admisiones, Referencia y Contrarreferencia para casos de pacientes remitidos de
otros Municipios y/o Departamentos, realizando confirmacion de pdlizas
correspondientes al vehiculo donde se accidentd, con la finalidad de evitar que
presenten documentos de vehiculos prestados, para ello se implementé que una
persona realice el seguimiento y llamadas telefénicas para verificar: Que los
documentos presentados correspondan al vehiculo involucrado en el accidente,
direcciones, fechas y relato de los hechos ocurridos, con el fin de unificar un solo

criterio y reporte oportuno dentro de las 24 horas.
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Informe Numero 3 de la Prestacion de Servicios de Salud Con Base en los RIPS, Periodo: Tercer Trimestre de 2023.

> Seguimiento diario y desde el ingreso a los usuarios con inconsistencias, se
realiza una atencion personalizada, en los siguientes casos, para evitar demoras
en las salidas:

¢ Informacion de pago, de copagos y cuotas de recuperacion en especial a
pacientes que se encuentran en remision, con el fin de evitar demora en la
salida.

¢ Confirmacién de pdlizas SOAT, con la finalidad de evitar que sean
prestadas.

e Informacion de documentos faltantes y-la consecucion de los mismos,
teniendo en cuenta la lista de chequeo para accidentes de transito.

e Seguimiento- de ‘inconsistencias (Pacientes - en mora, suspendidos,
desafiliados, inactivos y demas).

e Pacientes sin seguridad social, y asi realizar el proceso de afiliacion del
menor de 18 afios, afiliacion de oficio a cargo por la IPS, mayor de 18 afios
afiliacion de oficio a cargo por La Secretaria de Salud.

e Pacientes particulares para informar depdsitos-de los servicios prestados.

> Auditoria diaria a las facturas de la Nueva EPS, Sanidad Militar, SANITAS,
MALLAMAS, ASMET SALUD que se encuentran listas para radicar, con el fin de
evitar glosas y devoluciones.

» Retroalimentacion mensual de manera personalizada por concepto de glosa, con
la finalidad de que el personal de facturacion tome las medidas pertinentes y
oportunas enfocadas al mejoramiento continuo-de los procesos.

> Implementacién de roles en facturacion de urgencias para agilizar salidas:

e Un facturador exclusivo para generar boletas de salidas, realizando la
verificaciéon de niveles y régimen para determinar pagos de copagos o
cuotas de recuperacion.

e Un Facturador para realizar el cargue de los servicios prestados.

Es asi, que con estas actividades se impacta en el mejoramiento continuo de los procesos
centrados en la atencion del paciente y su familia, brindando atencion rapida y
personalizada, por otro lado, se garantiza el ciclo de los procesos con la facturacion,
liquidacion, auditoria continla y diaria para su efectivo cobro a las Entidades
Responsables de Pago ERP.

» Se implemento la estrategia para optimizar la radicacién de facturas las cuales a
partir del dia 20 de cada mes, se empiezan a realizar el proceso de elaboracién de
cuentas de cobro y validacién de RIPS.

> Reporte de malas practicas a las ERP por la inoportunidad en la generacion de
autorizaciones de los servicios intrahospitalarios, falta de actualizacién de las
plataformas con la actual normatividad para la solicitud y radicacion de
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Informe Numero 3 de la Prestacion de Servicios de Salud Con Base en los RIPS, Periodo: Tercer Trimestre de 2023.

autorizaciones., las cuales se consolidan mensual para reportar a la Secretaria de
Salud Departamental.

Aplicabilidad al Decreto 064 de 2020, Afiliacion de oficio. Cuando una persona no se
encuentre afiliada al Sistema General de Social en Salud o se encuentre con novedad de
terminacion inscripcion en la EPS, desde la Admisién del paciente se le efectia la
afiliacion de manera inmediata, siguientes reglas:

» Se podran afiliar:

a) Personas que se encuentren en los niveles | y Il del Sisbén.

b) Poblaciones especiales.

c) Personas que no cuenten con encuesta Sisbén (afiliacion temporal).
d) Poblacion en estado terminado en la BDUA (retirado y desafiliado).

Las EPS NO PODRAN NEGAR LA INSCRIPCION a ninguna persona por razones de su
edad o por su estado previo, actual o potencial de salud y de utilizacién de servicios.
Tampoco podran colocar barreras para la afiliaciéon y la prestacion de servicios que
requiera el afiliado (en el segundo trimestre se realizaron por éste concepto 631 tramites
de afiliacion). En conclusion, el &rea de facturacion sigue trabajando en el mejoramiento
continuo de los procesos a fin de lograr los objetivos del plan de accion y el crecimiento
econdémico y social de la Institucion.

En las siguientes tablas se da a conocer el nimero de pacientes atendidos en el Tercer
Trimestre de 2023 para los Servicios de Urgencias, Consulta Externa y Hospitalizacion,
distribuidos para cada una de las_ especialidades médicas y por grupos de edad,
ordenados en forma descendente:

- Tercer Trimestre de 2023:

SERVICIO DE URGENCIAS
TERCER TRIMESTRE 2023 (Julio A Septiembre)

GRUPOS DE EDAD TOTAL

ESPECIALIDAD <30D | <1A la4 5al4 | 15-44 | 4559 >60 | CONSULTA
MEDICINA GENERAL 0 268 1.421 1.698 6.351 2.393 3.067 15.198
MEDICINA INTERNA 0 1 1 74 2.732 1.996 5.053 9.857
GINECO-OBSTETRICIA 0 0 0 52 4.443 205 55 4.755
QUIRURGICAS 0 16 50 315 1.811 851 1.127 4.170
PEDIATRIA 0 1.150 977 1.491 0 0 0 3.618
ORTOPEDIA 0 6 68 428 1.674 434 549 3.159
UROLOGIA 0 1 5 32 648 345 580 1.611
NEUROCIRUGIA 0 25 21 63 650 250 338 1.347
OFTALMOLOGIA 0 4 4 32 231 129 142 542
GASTROENTEROLOGIA 0 0 10 111 63 152 336
NUTRICION 0 7 7 3 37 26 116 196
TRABAJO SOCIAL 0 7 16 17 60 20 71 191
OTORRINOLARINGOLOGIA 0 3 20 25 61 29 32 170
RADIOLOGIA 0 2 12 10 17 14 34 89
CARDIOLOGIA 0 2 4 1 8 11 40 66
PERINATOLOGIA 0 0 0 0 15 0 0 15
TOTAL - 1.492 2.606 4.251 | 18.849 6.766 | 11.356 45.320

TOTAL CONSULTA MEDICINA GENERAL: 15.198

TOTAL CONSULTA MEDICINA ESPECIALIZADA: 30.122

Te atendemos 10
=i Corazesn

Camino a lo Acreditacion



Informe Numero 3 de la Prestacion de Servicios de Salud Con Base en los RIPS, Periodo: Tercer Trimestre de 2023.

Del total de los pacientes atendidos en el Servicio de Urgencias (45.320), el 33,53%
(15.198) corresponden a la atencion de Medicina General y un total de 30.122 a
valoraciones por las especialidades representando un 66,47%. Las valoraciones de
especialidades que registran mayor atencion en su orden descendente encontramos a
Medicina Interna con 9.857 con un 21,75% de total de consulta médica especializada,
seguidamente la especialidad de Gineco - Obstetricia con 4.755 valoraciones y una
participacion del 10,49% del total registrado. En cuanto a los rangos de edades la mayor
participacion la tiene el grupo de 15 a 44 afios con 18.849 pacientes (el 41,59% sobre el
total), seguidos de los pacientes mayores de 60 afios (11.356 con un peso del 25,06%).
Se evidencia una mejora sustancial de cara al impacto del 'COVID-19, por cuanto en el
trimestre anterior en promedio se atendieron 44.354 pacientes y para el mismo trimestre
en la vigencia 2022 se reportaron 33.427 pacientes atendidos.

A continuacién, se detalla el comportamiento de las consultas del servicio de urgencias
con base en la clasificacion del Triage y la oportunidad de estas.

CONSULTAS REALIZADAS EN URGENCIAS - Trim. Ill de 2023
CLASIFICACION TRIAGE

CONCEPTO JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE| TOTALES Part.%
Triage | 2 1 4 7 0,04%
Triage I 360 370 318 1.048 6,2%
Triage Il 3.387 3.561 3.376 10.324 | 60,6%
Triage IV 1.211 1.178 1.284 3.673 | 21,6%
Triage V 614 707 652 1973 11,6%
Totales 5574 5.817 5.634 17.025 | 100,0%

Fuente: Coordinacién Servicio de Urgencias - Oficina de Estadistica

Resultados de los Indicadores de Oportunidad de Atencién
Teniendo en Cuenta la Clasificacidon Triage - Trim. Il de 2023

Promedios
CONCEPTO JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE| Trim. Il de
2023
Triage | 1 minuto 1 minuto 2 minutos 1,33 minutos
Triage |l 2 minutos 4 minutos 5 minutos 3,67 minutos
Triage Il 2 minutos 8 minutos 11 minutos | 7,00 minutos
Triage IV 2 minutos 11 minutos 18 minutos | 10,33 minutos

Fuente: Coordinacién Servicio de Urgencias - Oficina de Estadistica

En la tabla anterior es importante resaltar que la Atencion en Triage Il, estd en un

promedio de 3,67 minutos valor del indicador por debajo de la media Departamental que
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se registro en 12,54 minutos (2023-06), segun el Observatorio de la Calidad del Ministerio
de Salud y Proteccion Social calculados bajo la Resolucion 256 de 2016.
http://rssvr2.sispro.gov.co/IndicadoresMOCA/Resolucion256-2016.aspx

Para un andlisis mas amplio del servicio de urgencias en el periodo objeto de estudio, se
da a conocer a continuacién una sintesis del comportamiento de los retiros voluntarios y

los reingresos de los pacientes en el servicio de urgencias:

Causas de Retiros Voluntarios - Servicio de Urgencias - Trim. 3 de 2023

Causa del Retiro Voluntario Jul | Ago | Sep | Total |Participacién
No acepta manejo médico 123 [ 109 | 101 | 333 75,0%
Refiere sentirse bien 21 | 23 | 23 67 15,1%
Causas familiares 6 4 4 14 3,2%
Desea continuar manejo en otra institucion 7 3 3 13 2,9%
No acepta tramite de remision 4 5 2 11 2,5%
No acepta procedimiento quirdrgico ortopedia 1 2 0 3 0,7%
Problemas relacionados con seguridad social 2 0 1 3 0,7%

Total 164 | 146 | 134 | 444 100,0%
Fuente: Sistemas de Informacién Unidad de Urgencias - Estadistica

Durante el tercer trimestre de 2023, se presentaron 444 Retiros Voluntarios que
corresponden a 2,95%, del total de ingresos que fueron 15.045 pacientes del triage Il al
IV. Las causas de mayor incidencia de la tabla anterior, tenemos:

1° La primera causa de retiro voluntario fue la no aceptacién de manejo Médico con 333
casos equivalentes al 75,0%, de los 444.

2° La segunda causa de retiro voluntario fue que los pacientes refieren sentirse bien con
67 casos que corresponde a un 15,1%.

3° La tercera causa se encuentran las causas familiares con 14 casos correspondiente al
3,2%.

4° La cuarta causa se encuentran las personas que desean continuar su manejo Médico
en otra institucion, con 13 casos y una equivalencia del 2,9%.

5° Quinta causa con 11 casos, que no aceptan tramite de remisién con un porcentaje de
participacion del 2,5%.

6° En la sexta causa, la comparten con igual nimero de casos (3 cada uno), los
conceptos de no aceptacion del procedimiento quirdrgico por ortopedia, y los problemas
relacionados con seguridad social, con un peso del 0,7% cada concepto.

Por otra parte, es importante analizar que, descrito en lo anterior, en muchos casos los
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pacientes o las familias piden retiros voluntarios por causas personales, donde la falta de
tolerancia y paciencia para esperar el turno de valoracibn por la especialidad
interconsultante, las tomas de examenes de apoyo diagnéstico y la espera de
autorizaciones por parte de las EPS; por consiguiente, prefieren solicitar retiro voluntario
colocando en peligro su integridad fisica.

Es importante aclarar que revisando las vigencias 2013 al tercer trimestre de 2023, la
proporcion de los pacientes que solicitan retiros voluntarios en promedio se ha ubicado

entre el 0,7% al 4,50%.

Causas de Morbilidad de Reingresos de Pacientes Servicio de Urgencias
Tercer Trimestre de 2023

Grupos.ReIaEcpnados ge Jul | Ago |Sep | Total | Participacion
Diagnosticos

Dolor Abdominal 1 1 1 3 38%
Dolor Ocular 1 1 13%
Gastroenteritis 1 1 13%
Sindrome Febril 1 1 13%
Dolor Articular 1 1 13%
Amigdalitis Aguda 1 1 13%

Total 2 | 3|3 8 100%

Fuente: Sistemas de Informacion Unidad de Urgencias - Estadistica.

En el caso de los reingresos, el rango ha estado entre el 0,05% y 1,6%, del total de los
pacientes atendidos en el servicio de urgencias que han sido clasificados en el triage 1l al
IV (Desde el 2013 hasta lo corrido del 2023). Durante el tercer trimestre de 2023, se
registraron un total de 8 eventos de Reingresos de Pacientes (7 menos que en el
trimestre anterior) en el servicio de urgencias, que corresponde a 0,05% de un total de
15.045 pacientes de Triage Il al IV. Las causas agrupadas por tipo de diagnéstico con
mayor incidencia para el periodo objeto de estudio registra un comportamiento asi:

1° La primera causa corresponde al 38% de incidencia por dolor abdominal con 3 casos,
la cual fue producto de los signos de alarma que presentaron los pacientes con indicacion
de regresar.

2° Desde la segunda hasta la sexta causa de reingreso, tenemos cada una con 1 caso
(que equivale al 13% de participacion), evidenciando de ésta manera los siguientes
grupos relacionados de diagnostico: Dolor Ocular, Gastroenteritis, Sindrome Febril, Dolor
Articular y Amigdalitis Aguda.

Como se observa el nUmero de reingresos para el volumen de consulta que se presenté
es muy bajo con respecto a la meta esperada.
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- Consulta Externa:

Del total de los pacientes atendidos en el Servicio de Consulta Externa (31.657), el
19,03% (6.024) corresponde a consulta especializada de Gineco-Obstetricia, 4.426
pacientes fueron de Medicina Interna (el 13,98%); 3.981 pacientes (el 12,58%) fueron
atendidos por la especialidad de Ortopedia. En cuanto a los rangos de edades la mayor
participacion la obtuvo el grupo de 15 a 44 afios de edad con 12.395 pacientes, seguido
del grupo de mayores de 60 afios de edad con 7.948 pacientes. El detalle de la atencién

del servicio, se aprecia en la siguiente tabla:

SERVICIO DE CONSULTA EXTERNA
TERCER TRIMESTRE 2023 (Julio A Septiembre)

GRUPOS DE EDAD TOTAL
ESPECIALIDAD 0D [ <1A [ 1ad | 5a14 | 15-44 | 4559 | >60 | CONSULTA
GINECO-OBSTETRICIA 0 1 1 62 5.197 586 177 6.024
MEDICINA INTERNA 0 0 13 1071 | 1.047 | 2.295 4.426
ORTOPEDIA 0 108 332 1.595 898 1.039 3.981
PEDIATRIA 0 1.119 | 1.406 | 1.198 59 0 0 3.782
QUIRURGICAS 0 0 23 140 1.417 902 975 3.457
ANESTESIOLOGIA 0 1 27 175 1.166 613 970 2.952
CARDIOLOGIA 0 136 178 242 178 228 765 1.727
OFTALMOLOGIA 0 96 29 65 226 265 565 1.246
OTORRINOLARINGOLOGIA 0 1 59 212 334 203 230 1.039
UROLOGIA 0 4 13 25 246 244 492 1.024
PSICOLOGIA 0 8 32 183 319 87 50 679
NEUROCIRUGIA 0 1 6 10 209 148 206 580
GASTROENTEROLOGIA 0 0 0 2 212 174 184 572
PERINATOLOGIA 0 0 0 0 166 2 0 168

TOTAL 0 1376 | 1.882 | 2.659 | 12.395 | 5.397 | 7.948 31.657

TOTAL CONSULTA MEDICINA ESPECIALIZADA: 31.657

Se evidencia una recuperacion gradual sostenida de los impactos del COVID-19 (en un
rango promedio de 27.000 a 31.000 atenciones por trimestre), por cuanto en este servicio
en el trimestre anterior en promedio se atendieron 28.871 pacientes y para el mismo

trimestre en la vigencia 2022 se reportaron 33.427 pacientes atendidos.
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- Servicio de Hospitalizacion:

SERVICIO DE HOSPITALIZACION
TERCER TRIMESTRE 2023 (Julio A Septiembre)

ESPECIALIDAD GRUPOS DE EDAD TOTAL
<30D | <1A | 1a4 | 5al4 | 15-44 | 4559 >60 | EGRESOS

GINECO-OBSTETRICIA 0 0 0 16 1.810 154 46 2.026
MEDICINA INTERNA 0 0 0 33 260 187 580 1.060
QUIRURGICAS 0 2 5 46 444 249 215 961
ORTOPEDIA 0 2 13 78 361 117 149 720
PEDIATRIA 232 125 54 39 9 0 0 459
UCI ADULTOS 0 0 0 0 53 28 94 175
UROLOGIA 0 0 5 5 53 18 62 143
NEUROCIRUGIA 0 0 0 1 51 23 37 112
OFTALMOLOGIA 0 0 0 5 19 17 38 79
UCI INTERMEDIOS 0 0 0 0 22 11 24 57

TOTAL 232 129 77 223 3.082 804 1.245 5.792

TOTAL PACIENTES EGRESADOS : 5.792

Del total de los pacientes atendidos en el Servicio de Hospitalizacion (5.792), el 34,98%
(2.026) corresponde a la especialidad -de Gineco-Obstetricia, 1.060 pacientes (el 18,30%)
fueron atendidos por la especialidad de Medicina Interna, y- 961 pacientes (el 16,59%) del
servicio de Quirurgicas. En cuanto a-los rangos de edades la mayor participacion la
obtuvo el grupo de 15 a 44 afios de edad con 3.082 pacientes, seguido del grupo de
mayores de 60 afios de edad con 1.245 pacientes. Se evidencia a pesar de la pandemia
COVID-19, una atencién en cantidad permanente para éste servicio (en promedio 5.200),
siendo muy positivo, al comparar con el trimestre anterior (5.249 pacientes), present6 un
aumento significativo y para el mismo trimestre en la vigencia 2022 se reportaron 5.807

pacientes atendidos, teniendo en cuenta el comportamiento de patologias respiratorias.

1.2. ATENCION POR REGIMEN:

- Tercer Trimestre de 2023: Atencion de los Pacientes (Total 82.769) por Régimen para
los tres servicios principales, durante el periodo Julio A Septiembre de 2023:

SERVICIO TOTAL CONSULTAS ATENDIDAS
Urgencias 45.320
Consulta Externa 31.657
Hospitalizacion 5.792
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SEC.DPTAL | f?z 82.769 Pacientes Atendidos Por Régimen en los Servicios Principales
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A nivel general la atencion para los tres servicios por Régimen para el Tercer Trimestre de
2023, estd conformado en promedio por el 71,37% para el Régimen Subsidiado, el
16,88% para el Régimen Contributivo, el 7,15% para el SOAT-ECAT, el 0,35% para la
Secretaria de Salud Departamental,.y el 4,25% restante distribuido para los demas tipos
de deudores.

El Tercer trimestre de 2022, cerramos con la siguiente estadistica de atencién de
pacientes: Urgencias 37.983, Consulta externa 33.427, Hospitalizaciéon 5.807 pacientes,
para un total de atencion en el Trimestre 3° de 2022 de 77.217 personas. Y en el Tercer
Trimestre de 2023 pudimos superar a los impactos negativos de la pandemia COVID-19
pasando de 77.217 pacientes a 82.769 pacientes, evidenciando un incremento
comparativo del 7,19% (5.552 pacientes), para comprender el tema de las variaciones es
necesario ver el comportamiento interanual como se detalla a continuacion:

COMPARATIVO PACIENTES ATENDIDOS
EN LOS PRINCIPALES SERVICIOS
3° Trim /2022 V.S. 3° Trim/2023

SERVICIO Vigencia 2022 Vigencia 2023 VARIACION 2023-2022
3° Trim. [%Partic. | 3° Trim. [%Partic. [ Usuarios |% Partic.
Urgencias 37.983 | 49,19% 45.320 | 54,75% 7.337 | 19,32%
Consulta Externa 33.427 | 43,29% 31.657 | 38,25% |- 1.770 | -5,30%
Hospitalizacion 5.807 | 7,52% 5.792 | 7,00% |- 15| -0,26%
TOTAL TRIMESTRE 77.217 | 100,00% 82.769 | 100,00% 5.552 | 7,19%
Promedio Mensual 25.739 27.590 1.851

Fuente: Estadistica e Informes de RIPS

En la pagina cinco (5) del presente informe se realiz6 un comparativo en el tema de
facturacion interanual con un incremento del 16,1% ($5.144 millones) y en la tabla anterior
observamos una correlacion al presentarse un incremento significativo de pacientes que
comparativamente estuvo en el orden de 5.552 pacientes o su equivalente a 1.851
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pacientes en promedio mensualmente. Continuando con la tabla anterior, se observa que
al realizar el comparativo trimestral 2023-2022 se present6 una variacion positiva del
19,32% (7.337) para el Servicio de Urgencias y para Consulta Externa se presentaron
variaciones negativas del 5,30% (-1.770); y una disminucion de 15 pacientes (-0,26%)
para el servicio de Hospitalizacion. En el Tercer Trimestre de 2022 fueron atendidos
77.217 usuarios con un promedio mensual de 25.739, siendo la puerta de entrada el
servicio de Urgencias con el 49,19%. En la vigencia 2023, el Tercer Trimestre alcanzé los
82.769 usuarios con un promedio mensual de 27.590, de los cuales el servicio de
Urgencias aporto el 54,75%.

1.3. ESTADISTICAS VITALES:

Las Estadisticas Vitales, comprenden los nacimientos y defunciones que se presentan
intrahospitalariamente; éste reporte se presenta ante la pagina web del RUAF (Registro
Unico de Afiliacion) del Ministerio de Salud y Proteccion Social. Con ésta estadistica el
DANE (Departamento Nacional de Estadistica), procede a realizar el calculo de las tasas
de crecimiento de poblacién y las tasas de mortalidad, para todo el territorio nacional.

La siguiente es la informacién hospitalaria de las Estadisticas Vitales para los respectivos
periodos:

- Tercer Trimestre de 2023: Se observa una atencion total de nacimientos (vivos) de
1.064 (700 partos normales y-364 cesareas), donde el Régimen Subsidiado tiene la mayor
participacion con un promedio del 84,1% para los partos normales y del 80,5% para las
cesareas atendidas.

NACIMIENTOS VIVOS ATENDIDOS POR REGIMEN
(1.064 En Total)

3° Trim. 2023
ald

, \\
SRl 293 66 |
10 T‘

NO';LV'OA'-' 589 95 I
P

R. Subsidiado R. Contributivo = Otro Extranjero

Un dato importante son el nimero de remisiones atendidas de los Municipios del area de
influencia y Departamentos vecinos, en lo relacionado con los nacimientos atendidos, por
cuanto el 51,50% (548 partos) son de origen diferente al Municipio de Pitalito; como se
ilustra a continuacién por origen de Municipio en forma descendente por cantidad:
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NACIMIENTOS

MUNICIPIO ATENDIDOS PARTICIPACION

PITALITO 516 48,5%
ACEVEDO 123 11,6%
SAN AGUSTIN 94 8,8%
ISNOS 89 8,4%
TIMANA 64 6,0%
SALADOBLANCO 46 4,3%
OPORAPA 42 3,9%
PALESTINA 28 2,6%
TARQUI 18 1,7%
ELIAS 15 1,4%
SUAZA 13 1,2%
GUADALUPE 4 0,4%
SANTA ROSA 2 0,2%
AGRADO 1 0,1%
BOGOTA D.C. 1 0,1%
CARTAGENA DEL CHAIRA 1 0,1%
NEIVA 1 0,1%
PALERMO 1 0,1%
PIAMONTE 1 0,1%
PUERTO GUZMAN 1 0,1%
RIVERA 1 0,1%
SANTA MARIA 1 0,1%
SOLANO 1 0,1%

TOTALES 1.064 100%

Otra cifra relevante para estos nhacimientos son los rangos de edades de las madres,
como se detalla a continuacién, donde se evidencia que el 19,5% (208 partos) esta
conformado por menores de 19 afios de edad; donde los tres primeros puestos son para
El Municipio de Pitalito (98 casos), seguido del Municipio de Acevedo (24 casos), y en
tercer lugar El Municipio de San Agustin (18 casos).

RANGODE  NACIMIENTOS PARTO
EDADES ATENDIDOS % NORMAL R %C
10 A 14 ANOS 11 1,0% 9 81,8% 2 18,2%
15 A 19 ANOS 197 18,5% 142 72,1% 55 27,9%
20 A 34 ANOS 733 68,9% 469 64,0% 264 36,0%
35 Y MAS ANOS 123 11,6% 80 65,0% 43 35,0%

TOTALES 1.064 100% 700 65,8% 364 34,2%

Fuente: Estadistica y Sistemas de Informacion

1.4. INDICADORES DE EFICIENCIA TECNICA POR ESPECIALIDAD: La formulacion de
estos indicadores estan basados en la Circular Externa Unica No. 047 de 30 de
noviembre de 2007, expedida por la Superintendencia Nacional de Salud; los cuales son
reportados en forma oportuna de acuerdo a los términos de la citada norma. La finalidad
de los indicadores es la monitoria de la calidad de la atenciébn en salud en nuestro
Hospital, en cumplimiento del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencion
en Salud.

a. Indicador Promedio Dias de Estancia:

El cociente para calcular el promedio de dias de estancia es el siguiente:

Nimero total de dias de estancia en el hospital

Promedio de dias de estancia =

Tortal de egresos hospitalarios
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- Tercer Trimestre de 2023:

ESPECIALIDAD
DETALLE - | GINECOLOGIA ul CIRUGIA wl ] ) MEDICINA | ToTAL
OFTALMOLOGIA | cocrecn | mrrvmios | oevral |iNrensivos|  PEDATRIA UROLOGIA ORTOPEDIA T | NEUROCIRUGIA | oen
No. EGRESOS 79 2.026 57 961 175 459 143 720 1.060 112 5.792

No. DIAS

ESTANCIA DE 187 6.287 199 4.061 762 2.103 737 4.406 7.030 1119 [26.891
EGRESOS

ESPECIALIDAD

DETALLE OFTALMOLOGIA GIECOLOGA wl CRUGiA wl PEDIATRIA |  UROLOGIA ORTOPEDIA VEDCINA NEUROCIRUGIA TOTAL
OBSTETRICIA | INTERMEDIOS | GENERAL  |INTENSIVOS INTERNA GENERAL

PROMEDIO DIAS

WOl 24 | 31 | 35 | 42 | 44| 46 | 52 | 61 | 66 | 100 | 46

Para efectos del calculo promedio total, tenemos:
Total promedio de dias estancia en el hospital: 26.891
Total egresos hospitalarios: 5.792

Resultado del indicador en promedio: 4,6 dias de estancia. Es un resultado aceptable
para hospitales de segundo nivel.

b. Porcentaje de Ocupacion de Camas 6 indice Ocupacional: Es el nimero promedio
de camas que estuvieron ocupadas diariamente durante un periodo, expresado en
porcentaje.

Forma de calculo:
Total de dias camas ocupados en un periodo dado

X 100

Total de dias camas disponibles o en trabajo del mismo periodo

Este indicador refleja el aprovechamiento del recurso cama en un determinado periodo.
La Fuente de los datos es el Censo diario de camas.

- Tercer Trimestre de 2023:

ESPECIALIDAD
DETALLE OFTALMOLOGIA Wl UROLOGIA MEDICINA CRUGIA NEUROCIRUGIA Wl PEDIATRIA ORTOPEDIA GIECOLOGIA | TOTAL
INTENSIVOS INTERNA GENERAL INTERMEDIOS OBSTETRICIA | GENERAL
DIAS-CAMA
ot | 92 920 | 280 | 4301 | 1947 | 575 184 1463 | 1883 | 2801 |14536
DIAS-PACIENTES
(DIAS-CAMA- 37 607 189 3.600 1.709 506 162 1.345 1.796 2.752 |12.703
UTILIZADA)
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ESPECIALIDAD
DETALE OFTALMOLOGIA w UROLOGIA MEDCI, | CRUGA NEUROCIRUGIA wl PEDIATRIA | ORTOPEDIA GAECOLOGIA. [RTCIAE
INTENSIVOS INTERNA | GENERAL INTERMEDIOS OBSTETRICIA | GENERAL
GRADODE
Tae | W | e | 8 | & (& | &8 | &8 | 2 | % | % |8
OCUPACION)

El indice Ocupacional promedio del Hospital para el Tercer Trimestre de 2023 es del
87,4%, siendo un porcentaje normal teniendo en cuenta el comportamiento de las
patologias atendidas y la alta rotacion _en el  funcionamiento del servicio de
Hospitalizacion; de la tabla anterior a partir de Medicina Interna en adelante su ocupacién
oscilé entre el 82% al 98%, siendo muy favorable para la institucion.

c. Giro de Cama 6 indice de Rotacién: Es un indicador relacionado con la produccion de
servicios, mide el nimero de pacientes que en promedio pasan por una cama en un

periodo determinado de tiempo.

Forma de calculo:
Total de egresos en un periodo dado

Promedio de camas disponibles o en trabajo del mismo periodo

La Fuente de los datos es el Censo diario de camas, que es registrado y controlado todo

el tiempo a través del Software de Historias Clinicas (indigo Crystal).

- Tercer Trimestre de 2023: Para el Tercer Trimestre de la vigencia de 2023, el

comportamiento del Giro Cama por especialidad y su promedio, es el siguiente:

ESPECIALIDAD

DETALLE MEDICINA

UCI INTENSIVOS | NEUROCIRUGIA UCI INTERMEDIOS| PEDIATRIA | ORTOPEDIA | OFTALMOLOGIA CRUGA UROLOGIA GINECOLOGIA | TOTAL
INTERNA GENERAL OBSTETRICIA | GENERAL

No. Camas

(Promedio 10 6 48 2 16 2 2 2 3 0 | 198

Mensual)

ESPECIALIDAD

DETALLE WEDICINA

UCI INTENSIVOS {NEUROCIRUGIA UC INTERMEDIOS{ PEDIATRIA |  ORTOPEDIA ~|OFTALMOLOGIA CRUGA UROLOGIA CIECOLOSI | TOTAL
INTERNA GENERAL OBSTETRICIA | GENERAL

GROCMA | 58 62 | T4 90 | 96 | 120 | 132 | 163 | B9 | 25 |12
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El giro cama en promedio del Hospital para el Tercer Trimestre de la vigencia 2023 es de
12,2 pacientes por cama por mes, siendo coherente con el indice ocupacional, explicado
anteriormente; donde los valores mas altos estdn en Ortopedia, Oftalmologia, Cirugia
General, Urologia, y Ginecologia — Obstetricia. En forma ascendente tenemos UCI
Intensivos, Neurocirugia, Medicina Interna, UCIM y Pediatria.

1.5. MEDICION DE LA SATISFACCION DEL USUARIO:

- Tercer Trimestre de 2023:

MEDICION DE LA SATISFACCION GLOBAL DE LOS USUARIOS
Tercer Trimestre de 2023

MES SATISFECHOS NO SATISFECHOS TOTALES
CANTIDAD % CANTIDAD %
Julio 998 99,80% 2 0,20% 1.000
Agosto 986 98,60% 14 1,40% 1.000
Septiembre 977 97,70% 23 2,30% 1.000
TOTALES 2.961 98,70% 39 1,30% 3.000

Fuente: Proceso Gestion de la Experiencia del Paciente y su Familia.
En general, de las 3.000 personas que desarrollaron. las-encuestas, el 98,70% (2.961)
manifestaron estar satisfechos con los servicios ofrecidos por El Hospital, y el 1,30% (39)
lo contrario.

- Andlisis de las variaciones presentadas en la Satisfaccion de los Servicios:

MEDICION DE LA SATISFACCION POR SERVICIOS
Tercer Trimestre de 2023

Julio Agosto Septiembre TOTAL TERCER TRIMESTRE DE 2023

SERV'C'O SAT\S";ECHOS SATISFECHOS SAT\S’\;(;CHOS SATISFECHOS SAT|S’:20HOS SATISFECHOS SATISAIigCHOS % SATISFECHOS %
URGENCIAS 1 398 3 351 2 366 %5 | 219 | 115 |9781
pltii et I 154 2 17 0 166 2 |oa | 4901|9959
CONSULTA EXTERNA | 1 2% 9 20 0 129 0 | 165 | 5% |93
HOSPTALZACION 0 210 0 234 2 283 2 oz | 11 |97
UCTADULTOS 0 0 0 0 0 5 0 |00 | 5 [10000
HABTACONESSUTE | ( 0 0 0 0 0 0 o0 | o [o0
CRUGA 0 0 0 0 0 28 0 |00 | 2 [10000
TOTAL GENERAL 2 998 14 986 23 977 39 1,30 2961 | 98,70

Fuente: Proceso Gestion de la Experiencia del Paciente y su Familia.

El proceso de la Gestion de la Experiencia del Paciente y su Familia, dentro de su plan de
accion anualizado tiene la actividad de apoyo y colaboraciéon a nuestros usuarios, y por
ende realiza la medicién de la satisfaccion y no satisfaccién de los servicios ofrecidos por

nuestra Institucién; a través del contacto directo en forma diaria con la comunidad
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hospitalaria. Para ello se realiza el trabajo de orientacién al usuario en cada uno de los
diferentes servicios, pudiendo medir a través de encuestas, apertura de buzones, y la
atencion a las diferentes solicitudes (Requerimientos de Informacion, quejas, reclamos y
felicitaciones hacia el Hospital), la satisfaccion para cada uno de los Servicios
Asistenciales, Especialidades Médicas y la percepcion hacia las Entidades Responsables
del Pago por parte de sus usuarios.

En las encuestas aplicadas se evalla el conocimiento_de los deberes y derechos por
parte de los usuarios, la percepcion de los trAdmites realizados al interior del Hospital, los
tiempos de espera para la atencion, la calidad de la informacion brindada, el trato recibido
por el personal que labora en la Institucion, el estado y avance del tratamiento médico, y
la fidelidad de nuestros pacientes. En cuanto a la insatisfaccion encontramos que en el
servicio de Urgencias nos arrojo para el periodo objeto de estudio la mayor proporcion de
la insatisfaccion que fue del 2,19% (25 casos), al igual que Consulta Externa con 10 casos
(1,65%) y seguidamente estd Unidad de Gineco-Obstetricia con 2 casos (0,41%);
teniendo en cuenta la informacién entregada por los usuarios encontramos que estos

resultados a nivel general pueden obedecer a las siguientes situaciones:

- Causas Externas:

v' Encontramos un notable crecimiento de la poblacién anciana, de enfermedades
respiratorias y de accidentes de transito lo que causa una congestion del servicio
de urgencias.

v' La intervencion de la EPS ASMET SALUD ha causado traumatismos en los
procesos médicos adelantados por los pacientes, al igual que los inconvenientes
para el trdmite de las autorizaciones y remisiones de pacientes.

v' La demora en la aceptaciéon de remisiones, causando congestién en los servicios y
estancias prolongadas.

v' Las barreras de acceso que se generan por las distancias de los usuarios desde
su sitio de vivienda hasta el hospital y el estado de las vias de acceso provocan
demoras y retrasos en el cumplimiento de las citas por parte de los usuarios
ocasionando congestion en los servicios.

v Los fuertes cambios de clima en la region aumentan los casos de ERA,
especialmente en los nifios, desencadenando un incremento en la congestion en
el servicio de urgencias.
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v' Las trabas administrativas, generalmente igual de dafiinas que innecesarias,
impuestas por algunas EPS a sus usuarios, o la negacion de tratamientos que
deberian cubrir, los tiempos de espera demasiado largos para la consecucion de
una autorizacion que puede ser urgente hace que en diferentes encuestas los
usuarios se declaren insatisfechos con la calidad de la atencion recibida y del
sistema de salud en su conjunto.

v' La expectativa e incertidumbre de los cambios que traera al Sistema de Salud la
Reforma en Salud, ha generado traumatismos a nivel nacional y local, en especial
la demora en la emision de las autorizaciones por parte de las EPS.

v" Encontramos que el grado de pertinencia en las remisiones que llegan a nuestra
institucion es bastante alto, pero al examinar los datos de los diferentes pasos
para la elaboracion de la historia clinica hallamos varias inconformidades que nos
permite determinar remisiones que no son pertinentes .y si congestionan los
servicios.

v' Lafalta de acceso a un trabajo estable, produce rotaciones en las afiliaciones a las
EPS lo que genera trabas.en el acceso por la falta de continuidad en el
aseguramiento, pues pierden su calidad de subsidiado.

v' Los principales actores del Sistema, las EPS, han encontrado diversas formas de
presentar buenos resultados para obtener mas rentabilidad, establece
mecanismos para evadir las obligaciones que tienen con sus usuarios, generando
beneficios para si mismas y perjudicando a los pacientes. Buscando economia en
los servicios y no calidad en los mismos.

v' La demora de las EPS en emitir las autorizaciones, y cuando estas son generadas
van direccionadas a IPS de otras ciudades en su gran mayoria, lo que es una clara
violacion de los derechos de los usuarios al no poder elegir la IPS de su
preferencia al igual que los especialistas que vienen haciendo manejo médico de
sus dolencias.

v' A esa realidad se le suma la existencia de un alto niumero de tratamientos de
complejidad y, por consiguiente, de altisimo costo.

v En ambos regimenes y areas los siguientes tipos de barreras: Las politicas de
aseguramiento, dificultades en la extensién y continuidad de la afiliacion y
prestaciones cubiertas, los instrumentos de control que emplean las aseguradoras,

las deficiencias en la infraestructura y organizacion de la red de servicios.
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v" Algunos usuarios no adquieren los compromisos para el cumplimiento oportuno a

sus consultas médicas especializadas, en otros casos llegan si los documentos

requeridos para el proceso de facturacion; a pesar de que el personal del Hospital

les haya informado previamente los respectivos procesos para su atencion.

v Los usuarios consultantes crénicos que hacen un inadecuado uso de los servicios,

deben ser identificados para hacer un control y seguimiento a sus casos.

v Inconsistencias de registro en-las afiliaciones encontradas en las bases de datos

de las EAPB, generando barreras en la oportunidad de asignacion de citas y

tramitologia en sus autorizaciones.

v La falta de responsabilidad de los nucleos familiares con los adultos mayores en el

acompafamiento a las citas programas, no permite el entendimiento y la evolucién

de forma satisfactoria en las patologias de los usuarios y si genera perdida de

citas o procedimientos-médicos.

v' Congestion en las comunicaciones con las EPS al emitir en forma virtual y

telefénica gran parte de las autorizaciones para los usuarios.

v' Reiteradas quejas e inconformidades con el proceso de Humanizacién por parte

de los usuarios.

OTRAS ACCIONES DE LA GESTION DE LA EXPERIENCIA DEL PACIENTE Y SU

FAMILIA (GEPSF):

v Intervencién del proceso de la Gestion de la Experiencia del Paciente y su Familia

permanente durante todo el trimestre para brindar informacion y orientacion a los

usuarios.

v' Orientacion y Atencion permanente al Usuario: Garantizar al usuario,

oportunidad, la calidad del servicio y buen trato, satisfaciendo sus solicitudes y

necesidades, las cuales estan relacionadas con areas como administrativas,

legales, cientificas y éticas.

v' Realizar apertura de buzones: Sugerencias, quejas, reclamos, felicitaciones y

realizar el direccionamiento correspondiente con cada una de ellas, ademas

atender y darle tramite las que llegan de forma verbal a la oficina GEPSF.

v' Manejo del sistema de atencion en consulta externa a través de la implementacion

del Digiturno.

v' Apoyo en el servicio de urgencias.

v' Apoyo a los pacientes que presentan casos de dificil solucion para conferirles una

respuesta satisfactoria.
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Rondas de servicio y visitas a pacientes que se encuentran en hospitalizacion y
observacioén urgencias.

Socializacion de Derechos y Deberes a Usuarios.

Coordinacién con la oficina de autorizaciones para la consecucion ante las EPS,
de pacientes cuya patologia sean consideradas urgentes.

Elevar quejas ante la Superintendencia Nacional de Salud para que por intermedio
de ésta las EPS agilicen la autorizacion de los procedimientos hacia nuestro
hospital.

Jornadas de Induccidon y reinduccion a los estudiantes de las escuelas de Salud y
a los semilleros programados.

Participacién en el proceso de Acreditacion.

Durante el trimestre se realizaron la atencion de las solicitudes en los buzones
realizadas por nuestros usuarios, en forma oportuna y eficiente.

Las respuestas de las quejas fueron contestadas durante los términos
establecidos y las felicitaciones se diligenciaron y se entregaron a los referidos en
cada solicitud.

Disefiar y desarrollar. estrategias orientadas hacia la humanizacién de los
servicios, al desarrollo de herramientas de proteccion de los derechos y deberes
derivados de la afiliacion del sistema.

Socializacion de los deberes y derechos de los usuarios a nivel interno y externo
por los medios de las tecnologias de comunicacién que posee la institucion.
Generar en los usuarios al ingresar a la E.S.E Hospital Departamental San Antonio
de Pitalito, las condiciones y oportunidades necesarias para el desarrollo integral
de los SERVICIOS DE ATENCION EN SALUD DE ALTA COMPLEJIDAD, de tal
manera que les permita a los usuarios sentirse tratados como PERSONA
HUMANA con Accesibilidad, Oportunidad, Seguridad, Pertinencia y Continuidad.
Liderar la participacion comunitaria y todas sus acciones en la institucion.

Apoyo en el area de urgencias en la facturacién para el procedimiento de las
salidas de los pacientes en forma oportuna.

Rondas diarias de Humanizacion.

Desarrollo de estrategias de Humanizacion en todos los servicios del Hospital.
Asistencia y coordinacion desde la Secretaria al Comité de Etica Hospitalaria.
Reunidn de retroalimentacion del Comité Técnico Gerencial.

Capacitacion presencial y virtual del semillero de nuevos Colaboradores.

Te atendemos 25
wd COrazern

Camino a lo Acreditacion



Informe Numero 3 de la Prestacion de Servicios de Salud Con Base en los RIPS, Periodo: Tercer Trimestre de 2023.

v" Apoyo emocional a Colaboradores.
v Apoyo al Servicio de Laboratorio Clinico.
v' Realizacién del Festival de Derechos y Deberes.

Producto del trabajo realizado y los resultados del 98,70% de satisfaccion de nuestros
usuarios, se compartio a través de nuestra pagina web y redes sociales sus mensajes
de agradecimientos y reconocimientos a nuestros equipos de talento humano, por
ejemplo, se realizaron para el tercer trimestre de 2023 un total de 48 publicaciones. A

continuacion, algunas de ellas:

Agradecimientos de Nuestros Pacientes y
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1.6. CIRUGIAS REALIZADAS POR ESPECIALIDAD:

- Tercer Trimestre de 2023:

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS REALIZADOS POR ESPECIALIDAD EN SALAS DE CIRUGIA
Periodo: Julio A Septiembre de 2023

1.837

1.378

1.352

294

CIRUGIA  GINECOLO : - OTORRINOLA . GASTROENTE
Eaveail Gia  ORTOPEDA UROLOGA NEUROCIRUGIA -~ OFTALMOLOGIA ™ "~ '~ TOTALES
Julio 532 477 497 94 72 31 42 15 1.760
Agosto 626 551 480 93 69 88 35 35 1.977
Septiembre 679 350 375 107 79 36 30 22 1.678

TOTAL
%

33,92%

25,45%

24,97%

5,43%

4,06%

2,86%

1,98%

1,33%

100,00%

Fuente: Salas de Cirugia y Estadistica.

En la anterior tabla se da a conocer la estadistica de las cirugias realizadas, tenemos un
consolidado de 5.415 procedimientos quirargicos de los cuales entre los tres primeros
tenemos: El 33,92% (1.837) es para Cirugia General, seguido de Ginecologia con el
25,45% (1.378) y Ortopedia con el 24,97% (1.352). El impacto producto del COVID-19 se
ha ido mitigando, por cuanto en este servicio en el tercer trimestre de 2022 se realizaron

4.862 procedimientos quirurgicos.

1.7. LABORATORIOS PROCESADOS POR SERVICIOS:

- Tercer Trimestre de 2023:

140.444 LABORATORIOS PROCESADOS PARA
LOS SERVICIOS PRINCIPALES
3° Trimestre de 2023

m URGENCIAS

CONSULTA EXTERNA

® HOSPITALIZACION
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En la gréfica anterior se muestra el consolidado de produccion del Servicio de Laboratorio
Clinico, para el periodo objeto de estudio que ascendi6 a 140.444 productos, de los
cuales el 68,1% (95.602) fueron para Urgencias, el 18,5% (25.928) para Hospitalizacion y
el 13,5% (18.914) para Consulta Externa. Comparativamente con el 3° Trimestre de 2022
(101.425) se realizaron 39.019 productos mas en el periodo objeto de estudio, a pesar de
la disminucion del impacto de la Pandemia COVID-19 y al compararlo con el 2° Trimestre
de 2023 (129.109 Laboratorios Procesados) se han realizado 11.335 productos més en el

presente Trimestre.

1.8. SERVICIO DE TERAPIAS Y REHABILITACION:

- Tercer Trimestre de 2023;

12.695 - SESIONES DE TERAPIAS REALIZADAS

3° TRIM. 2023

m TERAPIA FiSICA TERAPIA RESPIRATORIA

El Servicio de Terapias y Rehabilitacion, realizé6 12.695 Sesiones en el Tercer Trimestre
de 2023, evidenciando un incremento del 8,3% (971) con respecto al Tercer trimestre de
2022 (11.724 Sesiones), y comparado con el Segundo Trimestre de 2023 (10.879
sesiones, 7.806 sesiones para Terapia Fisica y 3.073 sesiones para Terapia Respiratoria),
crecimos en un 16,7% 0 su equivalente en 1.816 sesiones, que corresponden
principalmente a las variaciones de los pacientes de terapia fisica y respiratoria de las

diferentes patologias.

En conclusion, para el Tercer trimestre de 2023 se realizaron 9.854 sesiones de Terapias
Fisicas (77,62%) y el 22,38% (2.841) corresponden a Terapias Respiratorias; el volumen

promedio esta por encima de las 10.891 sesiones durante lo corrido del 2023, siendo muy
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positivo para la atencién de la poblacién afectada por las diversas patologias, tanto las

respiratorias, como las de otras patologias que han demandado dichos servicios.

1.9. SERVICIOS DE IMAGENES DIAGNOSTICAS:

- Tercer Trimestre de 2023:

En el servicio de Imagenes Diagnésticas comprende los examenes tomados por los
Servicios de Ecografias, Tomografia -Axial Computarizada, Radiologia (Rayos X) y
Resonancia Magnética Nuclear; durante el 3° Trimestre del 2023 se realizaron un total de
31.268 examenes en la Unidad de Im&genes Diagnésticas, registrando un incremento del
11,4% en comparacion con-el mismo periodo en vigencia del 2022 donde se tomaron
28.065 examenes.

Se analiza participativamente el incremento en la produccion respecto al mismo periodo
de la vigencia anterior; en la toma de Ecografias registra un incremento del 9,0% con una
variacién total de 960 exdmenes, en Resonancias Magnéticas se presentd un incremento
de 21,0% con 334 examenes, en-cuanto a la toma de Radiografias (Rayos x) se
practicaron un total de 12.502 con una disminucion del 1,54% (-195). En el servicio de
Tomografia Axial Computarizada,. se presentdé un incremento del 67,2% con 2.104
examenes.

PRODUCCION DE IMAGENES DIAGNOSTICAS
3°Trim. 2022 VS 3° Trim. 2023

Ecografias 10.646 37,9% 11.606 37,1% 960 9,0%

Tomografia Axial Computarizada 3.133 11,2% 5.237 16,7% 2.104 67,2%
Radiologia (Rayos X) 12.697 45,2% 12.502 40,0% -195 -1,54%
Resonancia Magnética Nuclear 1.589 5,7% 1.923 6,2% 334 21,0%

Fuente: Senicio Imageneologia-Estadistica

A continuacion, se presenta el andlisis del comportamiento de la produccion de los
servicios desagregado por ambito de atencion:

ECOGRAFIAS
3° Trim. 2022 VS 3° Trim. 2023

PERIODO Ecografias 2022 | Partc. % | Ecografias 2023 | Partc. % | Variaciones [Variac.%
Julio 3.593 33,7% 3.892 33,5% 299 8,3%
Agosto 3.655 34,3% 3.845 33,1% 190 5,2%
Septiembre 3.398 31,9% 3.869 33,3% 471 13,9%

TOTAL 10.646 100,0% 11.606 100,0% 960 9,0%
Fuente: Senicio Imageneologia-Estadistica
ECOGRAFIAS POR AMBITO HOSPITALARIO
3° Trim. 2022 VS 3° Trim. 2023
SERVICIO Ecografias 2022| Partc. % |Ecografias 2023| Partc. % |Variaciones [Variac. %
INTRAHOSPITALARIOS 6.165 57,9% 7.283 62,8% 1.118 18,1%
AMBULATORIOS 4.481 42,1% 4.323 37,2% -158 -3,5%
TOTAL 10.646 100,0% 11.606 100,0% 960 9,0%

Fuente: Senicio Imageneologia-Estadistica
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El servicio de Ecografias, se encuentra inmerso en el proceso de atencion de apoyo
diagndstico y terapéutico donde se identifican dos puntos de recepcion de usuarios, el
primero ubicado en la Unidad Funcional de Consulta Externa y el segundo en la Unidad
de Gineco-Obstetricia, desde ahi se direcciona la toma del examen para el ambito
intrahospitalario y el &mbito ambulatorio. EI comportamiento de la produccion del servicio
para el Tercer Trimestre de 2023, en forma general presentd un crecimiento del 9,0% y
960 examenes comparados con el periodo similar del afio 2022, que registré un total de
10.646 tomadas en total. Desde el ambito de atencion de pacientes se evidencia que los
examenes tomados en el ambito -Hospitalario (Urgencias, Hospitalizacion, Salas de
Cirugia y Salas de Parto) donde para la vigencia 2023 se tomaron 7.283 examenes y
registraron un 18,1% de incremento; en- el @mbito. Ambulatorio presenté una disminucion
del 3,5% y -158 examenes.

Los examenes con mayor- frecuencia tomados a los usuarios en este servicio son: las
Ecografias Obstétricas ~Abdominal, Ecografias -Obstétricas' Abdominal Trasvaginal,
Ecografias Ginecolégica Trasvaginal, Perfil Biofisico, Ecografia de Abdomen Total,
incluye, Higado, Pancreas, Vesicula, Vias Biliares, Rifiones, Bazo, Pelvis y Flancos,
Ecografias Vias Urinarias, Ultrasonido de Seno, entre otros.

RADIOLOGIA - RAYOS X
3° Trim. 2022 VS 3° Trim. 2023

PERIODO Rayos X 2022 |Partc.% | Rayos X 2023 |Partc. % | Variaciones [Variac.%
Julio 4.398 35% 4.160 33% -238 -5,4%
Agosto 4.260 34% 4.232 34% -28 -0,7%
Septiembre 4.039 32% 4.110 33% 71 1,8%

TOTAL 12.697 100,0% 12.502 100,0% -195 -1,54%

Fuente: Senicio Imageneologia-Estadistica

RADIOLOGIA - RAYOS X POR SERVICIO

3° Trim. 2022 VS 3° Trim. 2023

SERVICIO Rayos X 2022 Partc. % Rayos X 2023 | Partc. % |Variaciones |Variac. %
INTRAHOSPITALARIOS 9.538 75% 9.251 74% -287 -3,0%
AMBULATORIOS 3.159 25% 3.251 26% 92 2,9%

TOTAL 12.697 100% 12.502 100% -195 -1,54%

Fuente: Senicio Imageneologia-Estadistica

En el servicio de Radiologia — Rayos X, se toman examenes de Radiografias (Rayos X) y
Radiologia Intervencionista los cuales se atienden en el area de Consulta Externa; en
cuanto a la produccién comparativa para el 3° Trimestre de las vigencias 2023-2022, el
comportamiento se presenta una disminucién en las atenciones o tomas de examenes
esto inherente al comportamiento de los pacientes con Covid-19, evidenciando una
disminucion del 1,54% donde para el 2022 se habian tomado un total de 12.697
examenes y para el 2023 3° trimestre se tomaron 12.502 para una variacion total de -195
imagenes. Por otra parte, los estudios que frecuentemente se practican son: Radiografias
de (Toérax, Columna Lumbosacra, Cadera, Dedos o Manos, Rodilla, Hombro, Mufieca,
Pierna, Codo, antebrazo), Doppler Venosos (Miembros Inferiores, Arterial, Carotideo,
Poral), Doppler Biopsias de mama con aguja trucut, Bacaf de mama, Bacaf de Tiroides
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entre otros; en cuanto el ambito del servicio, las tomas ambulatorias incrementaron en un
2,9% y para el ambito Intrahospitalario disminuyeron en un 3,0%.

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA
3° Trim. 2022 VS 3° Trim. 2023

PERIODO Tac 2022 Partc. % Tac 2023 Partc. % | Variaciones |Variac.%
Julio 1.046 33,4% 1.640 31,3% 594 56,8%
Agosto 1.038 33,1% 1.867 35,7% 829 79,9%
Septiembre 1.049 33,5% 1.730 33,0% 681 64,9%

TOTAL 3.133 100,0% 5.237 100,0% 2.104 67,2%

Fuente: Senicio Imageneologia-Estadistica

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA POR SERVICIO
3° Trim. 2022 VS 3° Trim. 2023

SERVICIO Tac 2022 Partc. % Tac 2023 Partc. % |Variaciones [Variac. %
INTRAHOSPITALARIOS 2.604 83% 3.653 70% 1.049 40,3%
AMBULATORIOS 529 17% 1.584 30% 1.055 199,4%

TOTAL 3.133 100% 5.237 100% 2.104 67,2%

Fuente: Senicio Imageneologia-Estadistica

La Unidad de Tomografia, se encuentra ubicada fisicamente en la Unidad de Imagenes
Diagnosticas en el area Ambulatoria; la produccién del servicio para el Tercer Trimestre
de 2023, present6 un comportamiento positivo aumentando en 67,2% y 2.104 examenes
comparado con el periodo del afio 2022 que registré un total de 3.133 exadmenes tomados
en total. Desde el ambito de atencion de pacientes se evidencia que los examenes
tomados en el ambito Ambulatorio tuvieron un comparativo creciente siendo un
comportamiento positivo frente al trimestre anterior de 2022 con un 199,4% (1.055
examenes mas), y en el ambito Intrahospitalarios (Urgencias, Hospitalizacién, Salas de
Cirugia y Salas de Parto) registré6 un aumento en la produccién para la vigencia 2023 del
40,3% donde se tomaron 1.049 exdmenes mas que la vigencia anterior.

Los exdmenes tomados en la Unidad de Tomografia en su mayor frecuencia son: Las
Tomografias Computarizadas Cerebral Simple, Urotac, Tomografia de Abdomen Total
Contrastado, Tomografia Térax Simple y Contrastado, Senos Paranasal, Columna
Lumbosacra entre otros.

RESONANCIA MAGNETICA NUCLEAR
3° Trim. 2022 VS 3° Trim. 2023

PERIODO Res. Mag 2022 [Partc. % | Res. Mag. 2023 [Partc. % | Variaciones |Variac.%
Julio 502 31,6% 643 33,4% 141 28,1%
Agosto 365 23,0% 664 34,5% 299 81,9%
Septiembre 722 45,4% 616 32,0% -106 -14,7%

TOTAL 1.589 100,0% 1.923 100,0% 334 21,0%

Fuente: Senicio Imageneologia-Estadistica

RESONANCIA MAGNETICA NUCLEAR POR SERVICIO
3° Trim. 2022 VS 3° Trim. 2023

SERVICIO Res. Mag 2022 Partc. % Res. Mag. 2023 | Partc. % |Variaciones [Variac. %
INTRAHOSPITALARIOS 336 21% 482 25% 146 43,5%
AMBULATORIOS 1.253 79% 1.441 75% 188 15,0%

TOTAL 1.589 100% 1.923 100% 334 21,0%
Fuente: Senicio Imageneologia-Estadistica
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La unidad de Resonancia Magnética Nuclear, cuenta con un equipo de alta tecnologia el
cual permite la toma de examenes especializados, que a pesar de tener el acceso a esa
tecnologia las EPS no autorizan todos los examenes a esta Institucion y remiten los
pacientes a otras ciudades donde se incurren en gastos econdmicos adicionales a los
pacientes. Desde el punto de andlisis de produccion se ha detectado un crecimiento del
servicio para el 3° Trimestre de 2023, de un 21,0% representado en 334 exdmenes mas
comparados con el mismo periodo del afio 2022, esto debido a la crisis que enfrentamos
causada por la pandemia de la COVID-19, en el &mbito hospitalario tuvo un incremento
con participacién del 43,5%, por otra parte el ambito-Ambulatorio en el periodo analizado
presentd un incremento que representa el 15,0% y 188 examenes mas que el mismo
periodo de la vigencia anterior,

Como podemos observar- en la siguiente tabla, se detallan los estudios de mayor
frecuencia tomados en la ' Unidad de Resonancia y se tienen que para el 3° Trimestre de
2023, en primera posicién se registrd las resonancias magnéticas de cerebro con 444
estudios y el 23,1% de participacion en la produccién-total, seguido de columna
lumbosacra simple con el 17,8% (343 estudios) y en tercer lugar las resonancias
magnéticas de articulaciones de miembro inferior especifico .con un total de 279 y el
14,5% de participacion.

RESONANCIA MAGNETICA NUCLEAR POR ESTUDIO
3° Trimestre 2023 (Julio a Septiembre)

ESTUDIO CANTIDAD | Part. %
RM DE CEREBRO 444 23,1%
RM DE COLUMNA LUMBOSACRA SIMPLE 343 17,8%
RM DE ARTICULACIONES DE MIEMBRO INFERIOR ESPECIFICO 279 14,5%
RM DE PELVIS 176 9,2%
COLANGIORESONANCIA 106 5,5%
RM DE ARTICULACIONES DE MIEMBRO SUPERIOR ESPECIFICO 86 4,5%
RM DE COLUMNA CERVICAL SIMPLE 73 3,8%
RM DE ABDOMEN 70 3,6%
RM DE COLUMNA TORACICA SIMPLE 55 2,9%
RM DE MIEMBRO INFERIOR SIN INCLUIR ARTICULACIONES 54 2,8%
RM DE COLUMNA LUMBAR CON CONTRASTE 34 1,8%
RM DE MIEMBRO SUPERIOR SIN INCLUIR ARTICULACIONES 23 1,2%
RM DE OIDOS 22 1,1%
RM DE ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR 19 1,0%
RM DE BASE DE CRANEO SILLA TURCA 18 0,9%
RM CON ANGIOGRAFIA 15 0,8%
RM DE COLUMNA TORACICA CON CONTRASTE 14 0,7%
RM DE INTESTINO 10 0,5%
RM DE ORBITAS 10 0,5%
RM DE SENOS PARANASALES O CARA 10 0,5%
RM DE CUELLO 9 0,5%
RM DE PLEJO BRAQUIAL 8 0,4%
RM CON PERFUSION 6 0,3%
RM DE COLUMNA SACROILIACA CON CONTRASTE 6 0,3%
RM DE COLUMNA CERVICAL CON CONTRASTE 5 0,3%
RM DE COLUMNA SACROILIACA SIMPLE 5 0,3%
ESPECTROSCOPIA 4 0,2%
RM DE VIAS URINARIAS 3 0,2%
RM DE COLUMNA SACROCOXGEA CON CONTRASTE 2 0,1%
RM DE COLUMNA SACROCOXGEA SIMPLE 2 0,1%
RM DE COLUNMA CERVICAL CON CONTRASTE 2 0,1%
RM DE CORAZON CON VALORACION DE LA MORFOLOGIA 2 0,1%
RM DE PARES CRANEALES 2 0,1%
RM DE PLACENTA 2 0,1%
RM DE VASOS 2 0,1%
RM DE MAMA 1 0,1%
RM DE TORAX 1 0,1%
TOTAL 1.923 100,0%
Fuente: Unidad Resonancia Magnética Nuclear- Estadistica
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1.10. PERFIL EPIDEMIOLOGICO:
- Tercer Trimestre de 2023:
ANALISIS DE LA MORBILIDAD GENERAL POR SERVICIO

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD

SERVICIO DE URGENCIAS
Tercer Trimestre de 2023 (Julio A Septiembre)

GRUPOS DE EDAD

CODIGO DIAGNOSTICO . -
<30DIAS [ <1ANO | 1-4 | 5-14 | 15-44 | 45-59| >60 ANOS| TOTAL

OTROS DOLORES ABDOMINALES

R104 |\ | 0S NO ESPECIFICADOS 0 3 29 | 279 887 314 324 1.836

DIARREA GASTROENTERITIS

A09X  |PRESUNTO ORIGEN 0 34 280 | 130 329 117 104 994
INFECCIOSO

R509 FIEBRE, NO ESPECIFICADA 0 40 236 | 182 147 39 59 703

R51X  [CEFALEA 0 2 74 385 118 108 688
DOLOR EN EL PECHO, NO

RO74 ESPECIFICADO 0 0 1 19 159 129 185 493
TRAUMATISMO DE LA CABEZA,

S099 A EE B 0 4 55 62 253 37 64 475
INFECCION DE VIAS URINARIAS,

N390 SITIO NO ESPECIFICADO 0 0 23 30 163 76 87 379

M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO 0 0 8 166 92 79 345

INFECCION AGUDA NO
J22X ESPECIFICADA DE LAS VIAS 0 35 102 50 45 14 56 302
RESPIRATORIAS INFERIORES

DOLOR LOCALIZADO EN OTRAS

R103 PARTES  INFERIORES  DEL 0 1 4 29 122 24 26 206
ABDOMEN

SUBTOTAL DIAGNOSTICOS MINORITARIOS 0 150 689 | 835 | 3.695 |1.433| 1.975 8.777

TOTAL 0 268 |1.421|1.698| 6.351 [2.393| 3.067 15.198

Fuente: Oficina de Estadistica.

ANALISIS DE LA MORBILIDAD EN URGENCIAS:

El perfil epidemioldgico del Ill Trimestre de 2023, presenta un comportamiento similar en
cuanto a los diagnésticos durante la vigencia 2022, su variabilidad se da por los
diagndsticos y el numero de eventos que se presentan, el cual es acorde a la poblacion
atendida en los periodos. El periodo de analisis registré el siguiente perfil:

1° Primera causa de atencion encontramos el diagndstico de otros dolores abdominales y
los no especificados con cédigo CIE10 R104 con 1.836 casos presentandose mayor
incidencia en pacientes entre los 15 a 44 afios con 887 casos, mayores de 60 afios 324
casos, seguido del grupo etario de 45 a 59 afios con 314 casos, de 5 a 14 afios con 279
casos, de 1 a 4 afios de edad con 29 casos y menores de 1 afio de edad con 3 casos.

2° La Segunda posicion del perfil Diarrea gastroenteritis, presenté origen infeccioso
condigo CIE-10 A09X con un total 994 casos, el grupo etario que presenta mayor
incidencia fue la poblacion de 15 a 44 afios de edad con 329 casos, seguido de los
menores de 1 a 4 aflos de edad con 280 casos, de 5 a 14 afios de edad con 130 casos,
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de 45 a 59 afios de edad con 117 casos, los mayores de 60 afios de edad con 104 casos
y los menores de 1 afio de edad con 34 casos.

3. En la tercera posicion del perfil encontramos Fiebre no especificada cédigo CIE10 R509
con un total de 703 casos, el grupo etario que presenta mayor incidencia fue la poblacion
de 1 a 4 afnos de edad con 236 casos, seguido de los menores de 5 a 14 afios de edad
con 182 casos, de 15 a 44 afos de edad con 147 casos, los mayores de 60 afios de edad
con 59 casos, los menores de 1 afio de edad con 40 casos, de 45 a 59 afios de edad con
39 casos, ésta patologia entra a correlacionarse con.otros sintomas que pueden ser la
causa del mismo como son las infecciones. Este diagndéstico sindromatico, se relaciona
directamente con enfermedades infecciosas, respiratorias, virosis y de vigilancia en salud
publica como dengue.

4. En la Cuarta posicion del perfil encontramos cefalea con codigo CIE-10 R51X con 688
casos, de los cuales la pablacion que presenta mayor incidencia es la de 15 a 44 afios de
edad con 385 casos, de 45 a 59 afios de edad con 118 casos, seguido de mayores de 60
afos de edad con 108 casos, de 5 a 14 afos de edad con 74 casos, de 1 a 4 afos de
edad con 2 casos y menores de 1 afio.de edad con 1 caso.

5° En la tabla de morbilidad del servicio de urgencias como quinta causa se ubicaron los
pacientes con diagnostico de dolor en-el pecho, no especificado con cédigo CIE-10 R074
con 493 casos, el grupo etario.con-mayor incidencia es la poblacién mayor de 60 afios de
edad con 185 casos, de 15 a 44 afios de edad con 159 casos, de 45 a 59 afios de edad
con 129 casos, de 5 a 14 afios de edad con 19 casos, y de 1 a 4 afios de edad con 1
caso.

6° En la sexta posicion de perfil epidemiol6gico para esta oportunidad, se ubican los
pacientes con diagnéstico con cédigo CIE 10 S099 Traumatismo de la cabeza, no
especificado con 475 casos, la poblacion con mayor incidencia es la de 15 a 44 afios de
edad con 253 casos, mayores de 60 afios de edad con 64 casos, de 5 a 14 afios de edad
con 62 casos, de 1 a 4 afios de edad con 55 casos, de 45 a 59 afios de edad con 37
casos y menores de 1 afio de edad con 4 casos.

Conclusiones:

e En total durante el trimestre se han atendido por urgencias: 15.198 casos
patolégicos, encontrando que las diez primeras causas corresponden al 42,2% vy el
57,8% a diagndsticos minoritarios de atencién con 8.777 atenciones.

e Como observamos el perfil actual sufri6 una leve modificacién en cuanto a las
causas de las primeras diez patologias que se registran como ingreso en el
servicio de urgencias durante la vigencia 2023.
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MORBILIDAD EN CONSULTA EXTERNA:

El comportamiento del perfil epidemiolégico del servicio de consulta externa presentd el
siguiente comportamiento para el Il trimestre de 2023:

1° La primera causa de atencibn ambulatoria predomina la Supervision de otros
embarazos de alto riesgo codificado segun CIE-10 con el codigo Z359 con 1.665
consultas, éstas consultas se dan a las pacientes gestantes clasificadas como Alto Riesgo
Obstétrico valoradas y con seguimiento-por parte de la especialidad de Ginecoobstetricia,
en éstas actividades se incluyen las atenciones de la subespecialidad de Medicina
Materno Fetal o Perinatologia; con respecto.a los grupos. etarios las atenciones se
encuentra en el grupo de mujeres entre 15 y 44 afos-de edad con 1.640, que es
correspondiente con la edad fértil, encontramos 22 casos entre 5 a 14 afios de edad y de
45 a 59 afos con 3 casos, disminuyendo el riesgo para-los grupos poblacionales
extremos.

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD

SERVICIO.DE'CONSULTA EXTERNA
Tercer Trimestre de 2023 (Julio A Septiembre)

GRUPOS DE EDAD

CODIGO DIAGNOSTICO . -
<30 DIAS | <1 ANO 1-4 5-14 15-44 | 45-59 | >60ANOS | TOTAL

SUPERVISION DE EMBARAZO DE

Z359  [ALTORIESGO, SIN OTRA 0 0 0 22 1.640 3 0 1.665
ESPECIFICACION
OTROS EXAMENES ESPECIALES

2018 S EC OGS 0 101 146 190 117 110 358 1.022
HIPERTENSION ESENCIAL

120X (PRIVARIA) 0 0 0 1 126 253 571 951
OTROS ESTADOS

7988  |POSTQUIRURGICOS 0 0 10 54 390 222 160 836

ESPECIFICADOS
SEGUIMIENTO POSTPARTO, DE

392 |oiTNA 0 0 0 8 714 3 0 725
R635 |AUMENTO ANORMAL DE PESO 0 34 99 187 392 0 0 712
2001, E%l\(l)TROL DE SALUD DE RUTINADEL 0 196 261 200 4 0 0 661
M545  [LUMBAGO NO ESPECIFICADO 0 0 0 3 180 175 214 572
ATENCION MATERNA POR CICATRIZ
0342 UTERINA DEBIDA A CIRUGIA PREVIA 0 0 0 0 453 4 0 a5t
OTROS CUIDADOS ESPECIFICADOS
2488 | OSTERIORES ALACIRUGIA 0 0 5 30 202 103 110 450
SUBTOTAL DIAGNOSTICOS MINORITARIOS 0 1.044 | 1.361 | 1.965 | 8.177 | 4.524 6.535 23.606
TOTAL 0 1375 | 1.882 | 2.660 | 12.395 | 5.397 7.948 31.657

Fuente: Oficina de Estadistica.

2° El perfil en su segunda causa de atencion encontramos diagnostico con codigo CIE
Z018 otros examenes especiales especificados con 1.022 casos, la poblacién con mayor
incidencia es la poblacion mayor de 60 afios con 358 casos, de 5 a 14 afios de edad con
190 casos, de 1 a 4 afios de edad con 146 casos, de 15 a 44 afios de edad con 117
casos, de 45 a 59 afos de edad con 110 casos y menores de 1 afio de edad con 101
casos.
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3° En tercera posicién de morbilidad corresponde a hipertensién esencial (primaria) con
cbdigo CIE 10 110X presentandose 951 casos, la poblacién con mayor incidencia es la
mayor de 60 afios de edad con 571 casos, de 45 a 59 afios de edad con 253 casos, de 15
a 44 afios de edad con 126 casos y de 5 a 14 afios de edad con 1 caso.

4° En la posiciéon cuarta del perfil epidemioldgico, se ubica el diagndstico de con cédigo
CIE 10 Z988 otros estados postquirtrgicos especificados con 836 casos, la poblacién con
mayor incidencia esta en el rango de 15 a 44 afios de edad con 390 casos, de 45 a 59
afios de edad con 222 casos, los mayores de 60-afios de edad con 160 casos y en el
rango de 1 a 4 afios de edad con10 casos.

5° La quinta causa de atencion por-consulta externa en este periodo analizado es el
seguimiento postparto, de rutina con cédigo CIE-10 2392 presentdndose 725 casos en
total, la poblaciéon con mayor incidencia esta en el rango de 15 a 44 afios de edad con 714
casos, de 5 a 14 afios de edad con 8 casos y de 45 a 59 afios de edad con 3 casos.

Conclusiones:

e Entotal durante el Il trimestre de 2023, encontramos 31.657 atenciones, dentro de
las cuales los diagndsticos de diez primeras causas corresponden a 8.051
atenciones que corresponden al 25,43% del total de las atenciones durante el
trimestre y 23.606 a diagnésticos minoritarios _que corresponden al 74,57% del
total de los eventos.

e EIl perfil de morbilidad en el servicio de consulta externa ha sufrido leves
modificaciones con respecto al trimestre de la vigencia anterior, el nimero de
consulta disminuyé con respecto a las atenciones de la vigencia anterior en 1.770
consultas, con respecto a la vigencia anterior que se obtuvo un total de 33.427
consultas.

ANALISIS DE LA MORBILIDAD EN HOSPITALIZACION

El perfil epidemioldgico del 11l Trimestre de 2023 en el servicio de Hospitalizacién nos
muestra:

1° La primera causa de hospitalizacién encontramos con cddigo CIE 10 Z390 Atencion y
examen inmediatamente después del parto con 277 casos, la poblacion con mayor
incidencia esta en el rango de 15 a 44 afios de edad con 274 casos, seguido de lade 5 a
14 afios de edad con 3 casos.

2° La segunda causa se encuentran los pacientes con diagnéstico de parto por cesarea,
sin otra especificacion 0829 con un total de 260 casos, donde el grupo con mayor
incidencia es la poblacién de 15 a 44 afios de edad con 258 casos, seguido los de 5 a 14
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afios de edad con 2 casos, para el periodo analizado el indicador de partos por cesarea
es de 34,21%, sobre un total de 1.064 nacidos vivos. Es evidente la importancia de ésta
poblacién para nuestro hospital y para ello encaminamos nuestro accionar para disminuir
los riesgos y fortalecer los servicios en la atencién perinatal con el propdsito de llevar a un
feliz término la atencion del binomio madre hijo.

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD

SERVICIO DE HOSPITALIZACION
Tercer Trimestre de 2023 (Julio A Septiembre)

GRUPOS DE EDAD
CODIGO DIAGNOSTICO _ -
<30DIAS| <1ANO | 1-4 5-14 | 15-44 | 45-59 | >60 ANOS| TOTAL
ATENCION Y EXAMEN
7390 INMEDIATAMENTE DESPUES DEL 0 0 0 3 274 0 0 277
PARTO
PARTO POR CESAREA, SIN OTRA
0829 e 0 0 0 2 258 0 0 260
SEGUIMIENTO POSTPARTO, DE
7392 RUTINA 0 0 0 1 252 0 0 253
INFECCION DE VIAS URINARIAS,
pEey SITIO NO ESPECIFICADO 0 11 6 S 95 25 49 191
K37X  |APENDICITIS, NO ESPECIFICADA 0 0 3 38 101 20 9 171
PARTO UNICO ESPONTANEO,
0800 PRESENTACION CEFALICA DE 0 0 0 2 169 0 0 171
VERTICE
CALCULO DE LA VESICULA
K802 BILIAR SIN COLECISTITIS 0 0 0 0 66 35 21 122
LEIOMIOMA DEL UTERO, SIN
s OTRAESPECIFICACION 0 0 0 0 40 52 2 %
CALCULO DE LA VESICULA
K800 BILIAR CON  COLECISTITIS 0 0 0 0 41 22 26 89
AGUDA
HEMORRAGIA  VAGINAL Y|
N939  |UTERINA ANORMAL, NO| O 0 0 0 41 38 0 79
ESPECIFICADA
SUBTOTAL DIAGNOSTICOS MINORITARIOS 232 118 68 172 1745 612 1138 4.085
TOTAL 232 129 77 223 | 3.082 804 1.245 | 5.792

Fuente: Oficina de Estadistica.

3° La tercera causa se encuentra el diagnostico con cddigo CIE 10 Z392 seguimiento
postparto, de rutina con 253 casos, la poblaciébn con mayor incidencia esta en el rango de
15 a 44 afios de edad con 252 casos, seguido de la poblacién de 5 a 14 afios de edad con
1 caso.

4° La cuarta causa se encuentra con codigo CIE 10 N390 infeccion de vias urinarias, sitio
no especificado con 191 casos en total, la poblacion de mayor incidencia esta en el rango
de 15 a 44 afos de edad con 95 casos, seguida de los mayores de 60 afios de edad con
49 casos, luego el rango de 45 a 59 afios de edad con 25 casos, después encontramos
los menores de 1 afio con 11 casos, le sigue el rango de 1 a 4 afios de edad con 6 casos
y por ultimo la poblacién de 5 a 14 afios de edad con 5 casos.
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5° Como quinta posicion se ubico el diagnéstico con cdodigo CIE 10 K37X Apendicitis, no
especificada con 171 casos en total, la poblacién con mayor incidencia esta en el rango
de 15 a 44 afos de edad con 101 casos, seguido del rango de 5 a 14 afios de edad con
38 casos, luego la comprendida entre 45 a 59 afios de edad con 20 casos, posteriormente
los mayores de 60 afios de edad con 9 casos y por ultimo el rango de 1 a 4 afios de edad
con 3 casos.

Conclusiones:

e En total durante el Il trimestre de 2023 han egresado del servicio de

hospitalizacion:

5.792 pacientes y las diez. primeras causas de atencion

corresponden al 29,47% del total de los eventos y el 70,53% a diagndsticos
minoritarios, equivalente a 4.085 casos.

ANALISIS DE MORTALIDAD INTRAHOSPITALARIA

- Tercer Trimestre de 2023 (Julio a Septiembre): Se presenta a continuacion el analisis
del comportamiento de la mortalidad durante el tercer trimestre-del afio 2023:

CAUSAS DE MORTALIDAD
Tercer Trimestre de 2023 (Julio A Septiembre)

CODIGO

DIAGNOSTICO . .
<1 ANO| 1-4| 5-14| 15 - 44| 45-59( >60 ANOS| TOTAL

J960

INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA 1 4 2 36 43

A419

CHOQUE SEPTICO

N
[
o
[
N

1674

HIPOXIA CEREBRAL 1

J8OX

SINDROME DE DIFICULTAD
RESPIRATORIA

R570

CHOQUE CARDIOGENICO 1

1608

HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA 1

1219

INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO 2

R579

CHOQUE NEUROGENICO

G931

ANOXA CEREBRAL 1

R488

FALLA ORGANICA MULTIPLE 1

R571

CHOQUE HIPOVOLEMICO 1

J159

NEUMONIA BACTERIANA, NO
ESPECIFICADA

R572

CHOQUE SEPTICO

1679

PR P Rl |lw|Rr|lw]o| N |o

ENFERMEDAD CEREBROVASCULAR, NO
ESPECIFICADA

P PP NN N W AN N

TOTAL 0 1 0 6 10

(o0}
[
©
oo

Fuente: Oficina de Estadistica.

Por medio del indicador de mortalidad hospitalaria, se monitorea la calidad de atencién y
capacidad resolutiva de una institucion en la prestacion de servicios de salud, igualmente
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el analisis de sus tendencias, causas y desagregacion del perfil aportan a la planificacién
en la atencion de la poblacion y la gestion hospitalaria.

La E.S.E. Hospitalaria Departamental San Antonio de Pitalito, presenta a continuacion el
comportamiento de la mortalidad presentado durante el tercer trimestre del afio 2023:

1°. La primera causa de fallecimiento con el cédigo CIE-10 J960 Insuficiencia Respiratoria
Aguda, con un total de 43 eventos, se presenta la mayor incidencia en la poblacion mayor
de 60 afios de edad con 36 eventos, seguida de la poblacion de 15 a 44 afios de edad
con 4 eventos, luego el rango de-45 a-59 afios de edad con 2 eventos, y por Ultimo se
present6 un (1) evento en la poblacién del grupo de 1 a 4 afios de edad.

2°. Como segunda causa se tiene el codigo CIE-10 A419 Choque Séptico con un total de
12 eventos, la poblaciéon de mayor incidencia se ubica en los mayores de 60 afios de edad
con 10 casos y le siguen 2 casos en la poblacion de 45 a 59 afios de edad.

3°. En la tercera causa del perfil encontramos el diagndstico codigo CIE-10 1674 Hipoxia
Cerebral con 10 casos en.total, de los cuales la poblacién con mayor incidencia son los
mayores de 60 afios con 9 casos, seguido del rango de 45 a 59 afios de edad con un (1)
caso.

4°. Como cuarta causa se ubica el diagnéstico de Sindrome de dificultad respiratoria con
cédigo CIE-10 J80X se cuenta con 7 casos en total, que corresponden todos a la
poblacion mayor de 60 afios de edad.

5°. En la quinta posicién con el diagnéstico codigo CIE-10 R570 Choque cardiogénico con
7 casos en total, que corresponden todos a la poblacién mayor de 60 afios de edad.

Entre las conclusiones encontramos que, observando el comportamiento de la mortalidad
para el mismo periodo del afio pasado fueron 105 pacientes y el actual se observa una
disminucién (7 casos) totalizando 98 casos, de los cuales ninguno corresponde por causa
del COVID-19, todos los 98 casos pertenecen a causas de otras patologias. Observamos
una estandarizacion de la mortalidad en general y mas con las causas de muerte por
insuficiencia respiratoria aguda. A nivel general, se observa por grupos de edad y sexo, el
mayor grupo etario son los mayores de 60 afios con un comportamiento del 82,7% (81
casos) del total (98 casos), seguido del grupo entre 45 a 59 afios con el 10,2% (10 casos)
de participacion de los casos, para el rango de 15 a 44 afios con 6 casos (6,1%); le sigue
un (1) caso que equivale al 1,0% del total, para el rango de 1 a 4 afios con el diagnéstico

de insuficiencia respiratoria aguda.

Te atendemos 39
wd COrazern

Camino a lo Acreditacion



Informe Numero 3 de la Prestacion de Servicios de Salud Con Base en los RIPS, Periodo: Tercer Trimestre de 2023.

1.12. Boletin Informativo de Eventos en Salud Publica del Hospital — Semana 40 (1°

de enero al 7 de octubre de 2023).

Para el tercer trimestre de RIPS En cuanto a lo solicitado por la Junta Directiva de
incorporar la articulacion de los datos estadisticos propios con los reportados a nivel del
Municipio de Pitalito y la fuente SIVIGILA del orden Departamental, y demas informacion
relevante, para tener un mayor contexto en materia de salud Publica

Se da a conocer que Los eventos - reportados por _los boletines epidemioldgicos del
Sistema de Vigilancia en Salud Publica (SIVIGILA), son reportes de interés en salud
publica realizados por los 37 municipio--del-Departamento.. La morbilidad hospitalaria
refleja las 10 primeras causas de ingresos a la institucion, debido a esto no se encuentra
relacién entre estos informes teniendo ambos, enfoques diferentes de reporte.

Las 10 primeras causas de morbilidad hospitalaria para el tercer trimestre son:

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD

SERVICIO DE URGENCIAS
Tercer Trimestre de 2023 (Julio A Septiembre)

GRUPOS DE EDAD
CODIGO DIAGNOSTICO . .
<30DIAS | <1ANO | 1-4 | 5-14 | 15-44 | 45-59| >60 ANOS| TOTAL
OTROS DOLORES ABDOMINALES
R104 Y LOS NO ESPECIFICADOS 0 3 29 279 887 314 324 1.836
DIARREA GASTROENTERITIS
A09X PRESUNTO ORIGEN 0 34 280 | 130 329 117 104 994
INFECCIOSO
R509 FIEBRE, NO ESPECIFICADA 0 40 236 | 182 147 39 59 703
R51X CEFALEA 0 1 2 74 385 118 108 688
DOLOR EN EL PECHO, NO
RO74 ESPECIFICADO 0 0 1 19 159 129 185 493
TRAUMATISMO DE LA CABEZA,
S099 e 0 4 55 62 253 37 64 475
INFECCION DE VIAS URINARIAS,
N390 SITIO NO ESPECIFICADO 0 0 23 30 163 76 87 379
M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO 0 0 0 8 166 92 79 345
INFECCION AGUDA NO
J22X ESPECIFICADA DE LAS VIAS 0 35 102 50 45 14 56 302
RESPIRATORIAS INFERIORES
DOLOR LOCALIZADO EN OTRAS
R103 PARTES  INFERIORES  DEL 0 1 4 29 122 24 26 206
ABDOMEN
SUBTOTAL DIAGNOSTICOS MINORITARIOS 0 150 689 | 835 | 3.695 [1.433| 1.975 8.777
TOTAL 0 268 ([1.421]|1.698| 6.351 [2.393| 3.067 15.198

Debido a esto se realiza articulacion con los datos estadisticos reportados por la
institucion al SIVIGILA Municipal y Departamental. Este informe se realiza a corte de la
semana epidemioldgica nimero 40, boletin nimero 10 del 1 de enero al 7 de octubre de
2023

Para facilitar el analisis de los datos se van a subdividir por tipos de eventos de acuerdo
con la clasificacion propuesta por el Instituto Nacional de Salud.
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Botelin numero 10 ( 1 de enero a 7 de octubre)
Evento Patologia Departamento| Municipio HDSAP
Meningitis Bacterianas 22 1 1
Paralisis Flacida Aguda —PFA 6 1 0
parotiditis 139 12 12
Sarampién —Rubéola 15 4 0
Rubeola Congenita - SRC 11 1 0
EVENTOS
INMUNOPREVENIBLES . 76.sospesochos Descartados 34
Tosferina " . 0
1 confirmado Pendientes 3
Varicela Brote 15 Brotes 3 Brotes 0
Varicela Individual 577 48 33
Viruela Simica — Monkeypox 6 casos 2 carcel pitalito (-) 0

En primer lugar, tenemos -los ‘eventos relacionados con  las enfermedades
inmunoprevenibles dentro, de las cuales se presentaron los siguientes casos en la
institucion: Para meningitis bacteriana (1 caso), parotiditis (12 casos) y varicela (33
casos). Se destaca que para los eventos meningitis 'y -parotiditis todos los casos
notificados por El Municipio de Pitalito, fueron captados por la institucion. Para varicela, la
institucion aporta 33 de los 48 casos notificados por el Municipio. Para los eventos de
paralisis flacida aguda relacionada con poliomielitis, complejo sarampién rubeola, rubeola
congénita, tosferina, brotes de varicela y viruela simica no se presentaron casos.

Botelin numero 10 ( 1 de enero a 7 de octubre)
Evento Patologia Departamento| Municipio HDSAP

Casos Dengue 2662 169 138
Chagas 0 0 0
ENFERMEDADES Zika 0 0 0
TRANSMITIDAS POR Chikungunya 0 0 0
VECTORES Leishmaniasis 1 1 1
Malaria 0 0 0
Fiebre Amarilla 0 0 0

Para los eventos relacionados a enfermedades transmitidas por vectores se destaca, que
nuestra institucién aporta el Gnico caso confirmado de Leishmaniasis del Departamento
del Huila, diagnosticado en un paciente que provenia se zona endémica para esta
enfermedad, descartando que fuera autéctono de nuestra regiéon. Por otra parte, nuestra
institucion notifica 138 de los 169 casos del municipio de Pitalito para dengue, en
cualquiera de sus presentaciones (dengue sin signos de alarma, dengue con signos de
alarma, dengue grave y mortalidad por dengue. Para los eventos de chagas, zika,
chikungunya, malaria y fiebre amarilla no se presentaron casos en la institucion.
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Botelin numero 10 ( 1 de enero a 7 de octubre)
Evento Patologia Departamento| Municipio | HDSAP

ETAS Colectiva 16 0 0
ETAS individuales 50 10 10
ETAS Brotes 9 0 0

EVENTOS DE RIESGO E'::E;ITE'SI%'EAEA Y 4 0 0

AMBIENTAL
HEPATITIS A 4 1 1
EDA 38263 4273 1592
INTOXICACIONES POR
’ 514 51 20

SUSTANCIAS QUIMICAS

Para los eventos de riesgo ambiental, nuestra instituciébn realiza el diagnostico y
notificacion de la total de casos para el Municipio de Pitalito de enfermedades transmitidas
por alimentos y hepatitis A. Por otro lado, se realiza-la notificacion de 1.592 de los 4.273
casos de enfermedad diarreica aguda y 20 de los 51 casos de intoxicacion por sustancias
quimicas. No se presentaron notificaciones para enfermedades transmitidas por alimentos
colectivas o brotes ni para fiebre tifoidea y paratifoidea.

Botelin numero 10 ( 1 de enero a 7 de octubre)
Evento Patologia Departamento| Municipio HDSAP
virus de larabia 4927 388 236
ZOONOSIS accidente ofidico 121 24 24
animales ponzoifosos 100 4 4
leptospirosis 216 21 11

Para los eventos de zoonosis la institucion realiza el diagnostico y reporte de la totalidad
de casos para los eventos de accidente ofidico y contacto traumatico con animales
ponzofiosos. Para el evento de rabia notifica 236 de los 388 casos del municipio y para el
evento leptospirosis se aportan 11 de los 21 casos notificados por Pitalito.

Botelin numero 10 ( 1 de enero a 7 de octubre)
Evento Patologia Departamento| Municipio HDSAP

INFECCION RESPIRATORIA |Ifeccion Respiratoria Aguda 116272 241

AGUDA (IRA) —IRA por conglomerados

COVID-19 245 42 15

Para el evento de infeccidn respiratoria aguda el hospital aporta 241 casos, no se cuenta
con datos del municipio. Para COVID-19 la institucion report6 15 de 42 casos del
municipio de Pitalito.
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Botelin numero 10 ( 1 de enero a 7 de octubre)

Evento Patologia Departamento| Municipio | HDSAP
Bajo Peso Al Nacer A
Término 334 62 62
Desnutricién Aguda
moderada y severa menores 441 33 29
de 5afos
Cancer en menores de 18 54 5 1
EVENTOS NO TRANSMISIBLES |afios
Cancer de mama 248 51,16 Tasa 37
Cancerde cuello uterino 313 153,49 Tasa
Defectos Congénitos 321 po'r gadagyoo 87
habitanbtes
Enfermedades huérfanas 101 18 13

Para los eventos no transmisibles la institucién notifica la totalidad de casos de bajo al
peso a hacer con 62 ‘casos debido a ser la Unica institucidbn que realiza atencion
institucional del parto en el municipio. Por-otro lado, la institucién notifica 29 de los 33
casos de desnutricion aguda, 1 de los 5 casos de cancer en menor de 18 afios y 13 de los
18 casos de enfermedades huérfanas reportadas por el municipio de Pitalito. Para cancer
de mam& y de cuello uterino se reportaron 37 casos, para defectos congénitos la
institucion reporta 87 datos. Estos Ultimos datos no son comparables al ser expresados en
tasas por parte del departamento.y el municipio.

Botelin numero 10 ( 1 de enero a 7 de octubre)

Evento Patologia Departamento| Municipio HDSAP
CAUSA EXTERNA Violencias de Género 5.005 590 373
Intento de Suicidio 821 84 66

Para el evento de lesiones de causa externa se reportaron 373 casos de los 590
notificados por el Municipio de Pitalito. Por otro lado, la institucién reporta 66 casos de
intentos de suicidio de los 84 reportados por nuestro Municipio.

Botelin numero 10 ( 1 de enero a 7 de octubre)

Evento Patologia Departamento| Municipio HDSAP
EVENTOS CAUSADOS POR | -€P™@ 13 0 0
MICOBACTERIAS
Tuberculosis todas las formas 283 22 10

De los eventos relacionados a infecciones por micobacterias, la institucion reporta 10 de
los 22 casos de tuberculosis en cualquiera de sus formas notificadas por el Municipio.
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Para el evento de lepra no se presentan notificaciones por parte de la institucion ni por
parte del Municipio.

Botelin numero 10 ( 1 de enero a 7 de octubre)

Evento Patologia Departamento| Municipio HDSAP
Morbilidad Materna
Extrema(MME)
MATERNIDAD SEGURA Mortalidad Materna 4 1 1
Mortalidad Perinatal Y
Neonatal Tardia

669 109 89

146 9

Para los eventos relacionados a maternidad segura la institucién reporta 89 de los 109
casos notificados por el Municipio de morbilidad materna extrema. Se notifican 9 casos de
mortalidad perinatal y neonatal tardia sin dato-comparativo en reportes del Municipio. Para
la vigencia se tiene un caso de mortalidad materna notificado por la institucion el cual fue
analizado encontrandose ‘relacionado a un caso no prevenible de tromboembolismo
pulmonar.

Botelin numero 10 ( 1 de enero a 7 de octubre)
Evento Patologia Departamento| Municipio HDSAP
Hepatitis B, Hepatitis Cy
coninfecciéon/suprainfeccion 53 12 9
hepatitis B-Delta
Sifilis Congénita 8
ITS- IAAS Sifilis gestacional 72 5 5
VIH-SIDA / Mortalidad por
312 39 17
SIDA312
Infecciones Asociadas a la
., 114 4 4
Atencion en Salud IAAS

Para el conglomerado de eventos de infecciones de transmisién sexual e infecciones
asociadas a la atencién en salud tenemos que la institucién reporta 9 de los 12 casos del
complejo de infeccién por virus de la Hepatitis en sus formas B, C y Delta. Se reportan 5
casos de Sifilis Gestacional, siendo la totalidad reportada por parte del Municipio de
Pitalito. Para VIH y SIDA se reportan 17 de los 39 casos notificados por el Municipio. Para
infecciones asociadas a la atencion en salud se reporta la totalidad de casos del
Municipio. Sobre este ultimo evento, 1 caso corresponde a infeccion asociada a
dispositivo y 3 casos de infecciones asociadas a procedimiento quirdrgico. Todos estos
casos han sido analizados por parte del comité institucional de infecciones.

Se Anexa en digital: Boletin Epidemiologico Periodo 10 del Departamento del Huila (69

paginas) y Boletin Epidemioldgico X del Municipio de Pitalito (28 paginas).
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1.12. PRINCIPALES DATOS ESTADISTICOS DE LA POBLACION AFECTADA POR
COVID-19, ATENDIDA EN LA E.S.E. del 13 de marzo de 2020 A 30 de septiembre de

2023.

3.463 Casos Positivos COVID-19 Atendidos en
La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito
Periodo: Del 13 de marzo de 2020 A 30 de septiembre de 2023

Marzo / 2020 | 2
Abril /2020 m 12
Mayo /2020 m 10
Junio/ 2020 1 3
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Diciembre / 2020 HEEEEEEEEEEEESSSSSSSSEEss— 212
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3.463 Muestras COVID-19
Sitio de Toma de Muestras COVID-19
Periodo: Del 13 de marzo de 2020 A 30 de septiembre de 2023

Palestina
Saladaoblanco

Neiva

Clinica Reina Isabel
Tarqui

Oporapa

Acevedo

NN W W NN

\
Timana |

Isnos |
San Agustin 1 27
Pitalito 1
HDSAP I, 3.356

Del total de casos positivos atendidos (3.463), a 3.356 pacientes (96,91%) le fueron
tomadas las muestras COVID-19 en La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de
Pitalito.

15.867 Muestras COVID-19 (PCR: 6.571 Y AG: 9.296)
Tomadas en La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito

Periodo: Del 13 de marzo de 2020 A 30 de septiembre de 2023

BPCR mAG

I
——— ¢

Positivos
Negativos

Pendientes

Del total de muestras tomadas para COVID-19 (15.867), 3.846 fueron positivas (1.691 por
PCR y 2.155 por AG), 11.759 fueron negativas (4.618 por PCR y 7.141 por AG), y 262 de
PCR pendiente de resultados.
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Procedencia de los 3.463 Casos Positivos COVID-19 Atendidos en La E.S.E
Periodo: Del 13 de marzo de 2020 A 30 de septiembre de 2023

2.855

106109123
29 35 8
1111111111111 134577111218222529 _...

3 PP O e &8 P v @ Q"’ 8
F & F L LS T o c‘} o PSS L & & 5
?é \«5’6\ o O‘)@b & ¢ N ‘Fé\ Q;“Q tP 0 v_c? i f§'

s ¥ & o

De los 3.463 casos positivos de COVID-19 atendidos en nuestra E.S.E., el 82,44% (2.855
casos) proceden del Municipio de- Pitalito, el restante procede de otros Municipios del
Pais.

Distribucién por Género de los 3.463 Casos Positivos COVID-19
Atendidos en La E.S.E Hospital Departamental San Antonio de Pitalito
Periodo: Del 13 de marzo de 2020 A 30 de septiembre de 2023

Clasificacion por Género

Masculino Femenino
1.823 1.640
53% 47%
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Distribucién por Grupos Etarios de los 3.463 Casos Positivos COVID-19
Atendidos en La E.S.E Hospital Departamental San Antonio de Pitalito

Periodo: Del 13 de marzo de 2020 A 30 de septiembre de 2023

oo NN 164
10-1o [ 79
20-20 | — 622
30-30 | — 6508
40-40 | —— 518
50-50 | AT
60-69 N 405
7o-79 I 325
so-so NG 188
o900 M 57

El 57,5% corresponde a menores de 50 afios.de edad, con predominio del grupo etario de
20 a 29 afios, seguido del grupo de 30 a 39 afios y se han presentado 243 casos en
menores de 19 afios de edad.

Estancia Hospitalaria de los 3.463 Pacientes Positivos para COVID-19

19
34
1% 1%

Hospitalizacion

Urgencias 1.418
1.542 41%
44%
Cl Expansion
450
13%
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Condicion Final de los 3.463 Casos Positivos COVID-19
Atendidos en La E.S.E Hospital Departamental San Antonio de Pitalito
Periodo: Del 13 de marzo de 2020 A 30 de septiembre de 2023

Muerte Violenta
UCIM
ucl | 3

Hospitalizados || 37

Remitidos . 91

Fallecidos [ 381
Recuperados |, 2.947

500 1.000 1.500 2.000 2.500 3.000

227 Trabajadores del Hospital Afectados por COVID-19
Atendidos en La E.S.E Hospital Departamental San Antonio de Pitalito

Periodo: Del 13 de marzo de 2020 A 30 de septiembre de 2023

Auditora de Calidad 1 1
Bioquimico 1 1
Internista 1 1
Ortopedista 1 1
Trabajador Social 1 1
Conductor m 2
Tecndlogo M 2
Sistemas de Informacion m 2
Personal de Traslado m 2
Anestesidlogo H 2
Instrumentadora M 2
Farmacia = 3
Pediatra W 4
Ginecologo M 4
Terapeuta W 4
Guarda de Seguridad 7
Operaria Serv. Grales . 7
Bacteridlogo mmmm——u 9
Jefe Enfermeria . O
Médico Interno I 11
Médico Gral. N 10
Administrativos NG 04
Enfermeria 1 {12
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Del total de personal (991) de salud de la E.S.E Hospital Departamental San Antonio de
Pitalito el 22,91% (227) se afecté por COVID-19, 112 casos en auxiliares de enfermeria,
24 auxiliares administrativos, 16 Médicos Generales, 11 Médicos Internos, 9 Jefes de
enfermeria, 9 Bacteridlogos, 7 Operarias de Servicios Generales, 7 vigilantes, 4 Pediatras,
4 Terapeutas, 4 Ginecologos, 3 auxiliares de Farmacia, 2 Anestesidlogos, 2
Instrumentadoras Quirdrgicas, 2 auxiliares de sistemas, 2 Tecnologos, 2 conductores, 2
auxiliares de traslado, 1 Trabajador Social, 1 Bioquimico, 1 Ortopedista, 1 Internista, y 1
Auditora de Calidad.

Por ultimo, espero haber dado a conocer frente al tema objeto de estudio el detalle el
impacto de la pandemia COVID-19, al evidenciarse un ligero decrecimiento de la
produccion de algunos servicios que posteriormente se fue recuperando en el tiempo, a
pesar de la intervencion y liquidacion de EPS con gran numero de afiliados en nuestra
region como lo fue el caso de Medimas y Comfamiliar Huila, y ahora la intervencion de
Asmet Salud, sin embargo se ha logrado sostener la facturacion de los servicios
prestados, producto de todos los esfuerzos realizados para la atencion integral de todas
las patologias que se presentan en la region y la oferta de todos nuestros servicios
basados en los seis (6) Ejes Trazadores del Sistema Unico de Acreditacion en salud, y el
trabajo en equipo de la Familia Hospitalaria para seguir posicionando nuestra institucion

entre las mejores del Pais.

DIANA VICTO UNOZ MUNOZ
Gerente |

E
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Anexos Digitales:

- Boletin Epidemiolégico Periodo 10 del
Departamento del Huila (69 paginas)

- Boletin Epidemiologico X del Municipio de
Pitalito (28 paginas).
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Anexo:

- Boletin Epidemiolégico Periodo 10 del
Departamento del Huila (69 paginas)
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BOLETIN EPIDEMIOLOGICO MENSUAL — PERIODO 10 (10 SEPTIEMBRE 2023 — 8 OCTUBRE 2023)

1. COMPORTAMIENTO DE LA NOTIFICACION DE SIVIGILA

La notificacion de los archivos planos correspondientes a las semanas
epidemioldgicas de la 37 a la 40 de 2023 fue recibida por las 37 Unidades
Notificadoras Municipales (UNM). Respecto al cumplimiento de la notificacidn
semanal por parte de las UNM, el 100% (37/37 municipios) reportaron los archivos
planos de manera oportuna validados, consolidados y generados desde el SIVIGILA
municipal. La notificacion fue enviada por correo electrénico y cargada a SIVIGILA
4.0.

Mapa 1.1 Cumplimiento en la notificacion semanal de UNM, Huila — Periodo 10

META PORCENTAJE
NOTIFICACION UNM {100%)

- NO CUMPLE

......

Fuente SIVIGILA 2023

1.1 Cumplimiento de la notificacién semanal de UPGD. Huila, Periodo 10 de 2023

Mapa 1.1.1 Cumplimiento de la notificacion semanal de UPGD. Huila periodo 10 de 2023

META PORCENTAJE
NOTIFICACION UNM (S0%)

B cowee
- NO CUMPLE

este indicador es del el 100%

El cumplimiento de la notificaciéon semanal de eventos de interés en salud publica
por parte de las UPGD en este periodo epidemioldgico fue del 98% (98/ 100 UPGD
en promedio). Teniendo en consideracién la meta minima para este indicador del
90% establecido por el Instituto Nacional de Salud a partir de los Lineamientos VSP
2023, todos los municipios cumplieron con esta disposicién.

Considerando la correspondencia de los datos contenidos en los archivos planos con
relacion a la semana epidemioldgica notificada (oportunidad en la notificacion),
ninguna UPGD presento silencios epidemioldgicos.

El porcentaje de silencio epidemioldgico generado para este periodo fue del 0%.
Teniendo en cuenta que la META ESPERADA para el indicador de silencio
epidemioldgico por el Instituto Nacional de Salud es del 0%.

Para este afio, se continuara realizando seguimiento al lineamiento INS que
establece la notificacién mensual de eventos de obligatorio cumplimiento a partir
de fuente RIPS. Considerando la periodicidad establecida, se presenta el siguiente
cuadro de control que refleja el estado de estas notificaciones por parte de la
Unidades Notificadoras Municipales.
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BOLETIN EPIDEMIOLOGICO MENSUAL — PERIODO 10 (10 SEPTIEMBRE 2023 — 8 OCTUBRE 2023)

1.1.3 Estado de las notificaciones mensuales de SIANIESP segun municipio

p ONO ACION RIP AVES DE SIA P-20
ENE -~ FEB - MAR - ABR | - MAY - JUN | - JuL - AGO - SEP .l
41 0-ene-. 20-feb-. 20-mar- 20-dic-2 18-may- 20-jun- 19-jul- 19-ago-. 19-sep-23 |
2 1-ene-. 07-feb-. 07-mar- 3-abr-. 04-may-: 04-jun- 06-jul-. 05-ago- 13-sep-23 |
1 0-ene-. 07-feb-. 02-mar- 0-abr- 04-may-. 09-jun- 10-jul- 02-ago- 04-sep-23 |
1 1ene- 10-feb- 09-mar- 0O-abr- 09-may-2: 11jun-23 11-jul- 11-ago- 11-sep-23 |
1 17-ene-2 10-feb-2: 13-mar-2 10-abr-2 17-may-2: ul-2 10-ago-2: 13-sep-23 |
1 04-ene-23 06-feb-23 03-mar-23 04-abr-23 03-may-23 jul-23 03-ago-23 04-sep-23
1 13-ene- 10-feb- 3-mar- 13-abr-2 15-jul- 20-ago-2: 13-sep-23 |
2 09-ene- 09-feb- 0-mar- 10-abr-2: 08-may-23 13-jun- 10-jul- 09-ago-2 08-sep-23 |
1 07-ene- 06-feb- 0-mar- 04-abr-2 07-may-23 08-jun- 07-jul- 02-ago-2 08-sep-23 |
1 06-ene- 15-feb- 6-mar-. 19-abr-2 15-may-23 14-jun- 15-jul- 12-ago-2: 16-sep-23 |
8 11-ene-23 14-feb-23 13-mar-23 14-abr-23 15-may-23 15-jun-23 13-jul-23 15-ago-23 13-sep-23
2 06-ene-22 07-feb-23 03-mar-23 05-abr-23 09-may-23 06-jun-23 05-jul-23 03-ago-23 07-sep-23
1 04-ene-. 06-feb-23 03-mar-23 03-abr-2: 05-mar-2 02-jun- 04-jul- 03-ago-23 04-sep-23 |
1 05-ene-! 10-feb-23 10/03/2'023 10-abr-2 09-may- 06-jun- 10-jul- 8/8(2023 11-sep-23 |
1 09-ene-23 _|NDUSIGHIOSINN O1-mar-23 07-abr-2 13-may- 12-jun- 07-jul- 02-ago-23 Ol-sep-23 |
1 10-ene- 10-feb-23 10-mar-23 10-abr-2: 19-may- 20-jun-. 08-jul-. 09-ago-23 19-sep-23 |
1 05-ene-23 10-feb-23 13-mar-23 10-abr-23 17-may-23 12-jun-23 08-jul-23 12-ago-23 12-sep-23
7 11-ene- 18-feb- 10-mar-23 12-abr-23 09-may-. 09-jun- 11-jul- 13-ago-. 19-sep-23
1 17-ene-. 13-feb- 13-mar-2: 0-may-: 07-jun-. 07-jul- 08-ago- 07-sep-23
1 05-ene-. 07-feb-. 07-mar- 04-abr-23 0-may- 12-jun-: 09-jul-: 08-ago-. 11-sep-23
1 11-ene- 20-feb- 15-mar-. 12-abr-23 1-may- 14-jun- 12-jul- 19-ago-: 19-sep-23
1 09-ene- 20-feb-2 07-mar-2: 12-abr-23 10-may- 14-jun- 13-jul-2: 03-ago-2: 14-sep-23
1 06-ene-23 05-feb-23 02-mar-23 03-abr-23 03-may-23 02-jun-23 05-jul-23 08-mar-23 0l-sep-23
1 10-ene- 11-feb- 08-mar- 0-abr- 11-may-23 0-jun-2 1-jul- 10-ago-. 10-sep-23
13 17-ene-. 16-feb- 14-mar-. 6-abr-. 18-may-23 6-jun-2 3-jul- 12-ago-. 18-sep-23
1 04-ene-. 08-feb-. 07-mar- 0-abr- 04-may-23 03/08/2023 0-jul- 02-ago-. 09-sep-23
1 15-ene- 10-feb- 10-mar- 0-abr- :* 2jun-2 04-jul- 10-ago- 10-sep-23
2 15-ene- 14-feb-2: 13-mar-2: 10-abr-2: 09-may-23 07-jun-2: 10-jul-2: 10-ago-2: 13-sep-23
1 11-ene-23 10-feb-23 07-mar-23 13-abr-23 I 04-may-23 I 06-jun-23 08-jul-23 05-ago-23 07-sep-23
1 06-ene-. 09-feb-. 07-mar- 03-abr- 05-may-23 03-jun- 05-jul- 05-ago-2: 06-sep-23
! 09-ene-! 15-feb- 10-mar-. 4-abr-2: 09-jun-. 1-jul- 08-ago-2: 19-sep-23
1 11-ene-. 08-feb-. 13-mar-. 3-abr- 10-may-23 09-jun- 0-jul- 08-ago-2: 11-sep-23
1 14-ene- 10-feb- 08-mar- 0-abr- 12-may-23 10-jun- 1-jul- 11-ago-2: 09-sep-23
1 06-ene-2: 07-feb-2 07-mar-2: 04-abr-2: 05-may-23 03-jun-2 06-jul-2 8/8(2023 07-sep-23
1 09-ene-23 07-feb-23 09-mar-23 07-abr-23 10-may-23 06-jun-23 12-jul-23 10-ago-23 06-sep-23
1 06-ene-23 06-feb-23 07-mar-23 10-abr-23 08-may-23 13-jun-23 05-jul-23 08-ago-23 07-sep-23
1 04-ene-23 07-feb-23 10-mar-23 12-abr-23 09-may-23 06-jun-23 07-jul-23 09-ago-23 05-sep-23
106 37 37 37 37 37 37 37 37 37

Fuente; Cuadro control Departamental
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BOLETIN EPIDEMIOLOGICO MENSUAL — PERIODO 10 (10 SEPTIEMBRE 2023 — 8 OCTUBRE 2023)

2. EVENTOS INMUNOPREVENIBLES

La Secretaria de Salud Departamental del Huila registra los casos notificados
semanalmente por las Unidades Notificadoras Municipales, quienes semanalmente
notifican el nimero de casos siguiendo los protocolos del Instituto Nacional de
Salud, este informe es el consolidado de la semana 1 a la 40 de 2023 (periodo 10),
estd sujeta a ajustes y depuracion por cada uno de los eventos, siguiendo los
lineamientos vigentes del INS. Los ajustes del afio se veran reflejados en el informe
anual cuando vya las bases de datos se hayan cerrado en 2024.

2.1 Meningitis Bacterianas

A semana epidemioldgica 40 de 2023 se reportan 22 casos de meningitis bacteriana,
1 caso procede de Putumayo y 1 de Bogotd residente en Pitalito; 20 casos proceden
del Huila. Segun procedencia 6 casos son de Neiva, 3 de Garzén, Algeciras,
Saladoblanco con 2 casos, 1 caso de Acevedo, Agrado, La Plata, Palermo, Piitalito,
Rivera y Tarqui cada uno; de estos casos 11 se han confirmado de los cuales 5 son
por neumococo, 2 por meningococo, 2 por H. Influenza, 1 de otro agente bacteriano
y 1 de agente sin establecer. La tasa de notificacién departamental estd en 1,70 x
100.000 habitantes.

Tabla 2.1. Tasa de meningitis bacteriana y su ajuste en SIVIGILA, Huila 2023

— Total de " . . ._Tase.l
Municipio casos Confirmados|Descartados| Estudio Poblacion | notificacion x
100.000 hab
Saladoblanco 2 11.265 17,75
Agrado 1 9408 10,63
Algeciras 2 2 24.044 8,32
Tarqui 1 1 18783 5,32
Garzon 3 1 1 1 77.794 3,86
Rivera 1 1 26153 3,82
Acevedo 1 1 26.773 3,74
Palermo 1 1 28.245 3,54
Neiva 6 4 2 380.019 1,58
La Plata 1 65676 1,52
Pitalito 1 1 134110 0,75
Huila 20 11 7 2 1.178.453 1,70

Fuente SIVIGILA 2023

Figura 2.1. Casos de Meningitis Bacteriana notificados en SIVIGILA, Huila 2023
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Fuente SIVIGILA 2023
2.2 Pardlisis Flacida Aguda — PFA

A semana epidemioldgica 40 de 2023 se reportan 6 casos en SIVIGILA procedentes
de Isnos, con 2 casos; Garzén, Acevedo, Neiva y Pitalito con 1 caso, de los cuales
todos se han descartado por laboratorio y ajustados al SIVIGILA, se les realizado el
respectivo abordaje de seguimiento comunitario como establece el protocolo por
parte de los municipios de procedencia. La tasa para el Huila es de 1,9 x 100.000
menores de 15 afios como lo indica la siguiente tabla.

El dltimo caso notificado también procedente del municipio de Isnos, se realizaron
las medidas de salud publica y tomd la muestra pendiente de resultado por parte
del INS. Se sigue gestionando los seguimientos neurolégicos por parte de los entes
territoriales; este municipio reporta la tasa de incidencia mas alta con 28,2 x 100.000
menores de 5 afios y tuvieron como agente causal enterovirus no polio.
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BOLETIN EPIDEMIOLOGICO MENSUAL — PERIODO 10 (10 SEPTIEMBRE 2023 — 8 OCTUBRE 2023)

Tabla 2.2. Tasa de notificacion de PFA en menores de 15 afios al SIVIGILA, Huila 2023

Municipios C.:ellsos Pob~lacion <15 Tasa notificacion~x
notificados afos 2023 100,000 hab <15 afios
Isnos 2 7086 | 28,2
Acevedo 1 8418 | 11,9
Garzon 1 20089 | | 48
Pitalito 1 35658 | | 2,8
Neiva 1 91199 | 1,1
Huila 6 308950 ID 19

Figura 2.2. Tendencia de la notificacion de casos PFA en menores de 15 afios al SIVIGILA.

2,5

15

i

Fuente SIVIGILA 2023

Huila, afios 2021 a 2023

1 3 57 9111315171921232527293133353739414345474951

2.2 Parotiditis

afi0 2023 e fip 2021 e gafio 2022

Fuente SIVIGILA 2021 a 2023

El reporte de casos de parotiditis en el departamento del Huila para la semana
epidemioldgica 40 de 2023 muestra 139 casos en 21 municipios como se evidencia
en la siguiente tabla. La tasa de notificacion estd en11,8 x 100.000 habitantes, no se
verifican brotes en centros carcelarios ni en comunidad cautiva, todos los reportes
son casos aislados.

La tasa mas alta correspondié al municipio de Palermo con 31,86 x 100.000
habitantes y el comportamiento a semana epidemioldgica 23 muestra zona de
alarma en relacién a afios anteriores, a pesar que tiene aumento en la semana 4 a
semana 8, el canal endémico muestra zona de alarma en las Ultimas semanas como
se muestra en las figuras 2.3 y 2.4 de los casos reportados y segin analisis poisson
el departamento del Huila desde 2019 a 2023 hay un decremento significativo con
una variacion del — 51,9%, los municipios de Palermo y Santa Maria a pesar de los
pOCos casos reportan incremento significativo

Figura 2.3. Tendencia de la notificacion de casos de Parotiditis al SIVIGILA. Huila, Afios 2021
a 2023

12

10

135 7 9111315171921232527293133353739414345474951
Afi0 2023  em=Afip 2021 e Afo 2022

Fuente SIVIGILA 2021 a 2023
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BOLETIN EPIDEMIOLOGICO MENSUAL — PERIODO 10 (10 SEPTIEMBRE 2023 — 8 OCTUBRE 2023)

Tabla 2.3. Casos y tasas de Parotiditis por municipios notificados al SIVIGILA. Huila, 2023 Tabla 2.4. Distribucidn de probabilidad de Poisson de Parotiditis por municipio. Huila, 2019
—2023
MU n |C|p|0 -z Tasa x 100.000 A SEMANA 40 Esperado
; Casos Poblacion habitantes Municipio de .
Pr Oced encia p A Promedio | Razon Poisson Situacion o
procedencia | Casos 2019 | Casos 2020 | Casos 2021 | Casos 2022 (2019-2022) variacion
Acevedo 16 6 4 3 1 7 014 | 00051 |DECREMENTO SIGNIFICATNO| -862%
Palermo 9 28.245 31,86 "
Altamira 1 4.557 21,94 Agrado 0 0 1 2 1 1 133 03543 | SINCAMBIO SIGNFICATNO |  333%
Ape 3 0 1 1 2 1 160 | 02238 | SINCAMBIOSIGNFICATNO | 60,0%
Garzon 15 77.794 19,28 Ageciras 6 4 3 2 4 4 107 01938 | SINCAWBIO SIGNIFICATNO |  6,7%
Santa Maria 2 11.173 17,90 Atamira 2 0 0 1 1 1 133 | 03543 | SINCAMBIOSIGNFICATNO | 333%
- Baraya 0 0 0 0 0 0 000 10000 | SINCAMBIO SIGNFICATNO |  0,0%
. ) Campoalegre 5 1 1 0 3 2 170 | 01552 | SINCAMBIOSIGNFICATNO | 714%
Neiva 68 380.019 17,89 d
Colombia 0 2 0 0 0 1 000 | 06065 | SINCAMBIOSIGNFICATNO | -100,0%
Saladoblanco 2 11.265 17,75 Elias 1 0 0 0 0 0 000 | 07788 | SINCAMBIO SIGNFICATNO | -100,0%
Algec iras 4 24.044 16,64 Garzon 7 18 8 14 15 30 0,50 00012 |DECREMENTO SIGNIFICATVO|  -49,6%
Gigante 14 4 2 1 2 5 038 | 00723 | SNCAMBIOSIGNFICATNO | -619%
Nataga 1 6950 14,39 Guadalupe 4 8 1 2 1 9 011 | 00014 |DECREMENTO SIGNIFICATNO| -88,6%
Timana 3 23.395 12,82 Hobo 1 0 2 0 0 1 000 | 04724 | SINCAMBIO SIGNFICATNO | -100,0%
lquira 0 0 0 0 0 0 000 10000 | SINCAMBIO SIGNFICATNO |  0,0%
La Plata 8 65.676 12,18 fsnos 1 2 1 2 1 2 067 | 0347 | SNCAVBIOSIGNFICATNO | -333%
. La Argentina 2 1 1 2 0 2 000 | 02231 | SINCAMBIOSIGNFICATNO | -1000%
Alpe 2 17.322 11,55 LaPlata 19 5 8 P 8 13 060 | 00415 |DECREMENTO SIGNIFICATNO| -39,6%
Ag rado 1 9408 10,63 Nataga 0 0 0 1 1 0 0,00 0,1947 | SINCAMBIO SIGNFICATNO |  0,0%
Neiva 330 64 2 7 68 124 055 | 00000 |DECREMENTO SIGNIFICATNO| -451%
Campoalegre 3 33.102 9,06 Oporapa 1 2 1 0 0 1 000 | 03679 | SINCAVBIO SIGNFICATNO | -100,0%
Pitalito 12 134.110 8,95 Paicol 1 0 1 0 0 1 000 | 06065 | SINCAMBIOSIGNFICATNO | -100,0%
Gigante 2 25.318 7,90 Palestina 0 1 0 0 0 0 000 | 07783 | SINCAVBIO SIGNFICATNO | -1000%
- Pial 0 1 1 1 1 1 133 | 03543 | SINCAMBIO SIGNFICATNO | 333%
Pital 1 14.791 6,76 Pitalito 89 7 13 12 12 47 02 | 00000 |DECREMENTO SIGNIFICATNO| -742%
Tarq ui 1 18.783 5,32 Rivera 81 0 0 0 1 2 0,05 0,0000 |DECREMENTO SIGNIFICATNVO | -95,1%
Saladoblanco 1 1 0 1 2 1 267 01329 | SNCAVBIO SIGNFICATNO | 166,7%
Guadalupe 1 19.266 5,19 San Agustin 0 3 2 1 0 2 000 | 02231 | SNCAVBIO SIGNFICATNO | -1000%
; Santa Maria 0 1 0 0 2 0 800 | 0043 700,0%
Rivera 1 26153 3,82
! Suaza 6 2 1 2 0 3 000 | 00639 | SINCAMBIOSIGNFICATNO | -100,0%
Acevedo 1 26.773 3,74 Tarqui 3 1 0 5 1 2 044 | 02371 | SINCAVBIOSGNFICATNO | -556%
Tesalia 2 0 0 2 0 1 000 | 03679 | SINCAMBIOSIGNFICATNO | -1000%
Isnos 1 27.197 3,68 Tello 8 1 0 1 0 3 000 | 00821 | SINCAMBIOSIGNFICATNO | -100,0%
HUILA 139 1178453 11,80 Teruel 2 0 0 0 0 1 000 | 06065 | SINCAMBIOSIGNFICATNO | -100,0%
—— Timand 9 4 0 3 3 4 075 | 01954 | SINCAMBIOSIGNFICATNO | -250%
Vilavieja 1 0 1 0 0 1 000 | 06065 | SINCAMBIOSIGNFICATNO | -100,0%
Yaguara 0 0 0 0 0 0 000 10000 | SINCAMBIO SIGNIFICATNO |  00%
HULA 692 27 84 154 139 289 048 | 00000 [DECREMENTO SIGNIFICATNO| -519%

Fuente SIVIGILA 2019 a 2023
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BOLETIN EPIDEMIOLOGICO MENSUAL — PERIODO 10 (10 SEPTIEMBRE 2023 — 8 OCTUBRE 2023)

Figura 2.4. Canal endémico de Parotiditis al SIVIGILA. Huila, Afios 2019 a 2023
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Fuente SIVIGILA 2019 a 2023

2.4 Vigilancia conjunta de Sarampién — Rubéola

En la vigilancia epidemioldgica conjunta de sarampidn y rubeola hasta la semana 40
se reportan 20 casos sospechosos pero una vez revisados y verificados solo15 casos
cumplen con definicion de caso 9 para rubeola y 6 para sarampidn; por procedencia
de municipios son: Acevedo y Colombia con 1 caso cada uno, Isnos y Santa Maria
con 2 casos, Pitalito 4 casos y Neiva con 5 casos; la tasa departamental de
notificacidén estd en 1,27 x 100.000 habitantes la cual no es la esperada a nivel
nacional.

Todos los casos una vez estudiados se han descartado y se ajustan como negativos,
a pesar que 3 casos fueron dudosos por laboratorio se verificd que no existié
seroconversion por lo que fueron descartados, cumpliendo con los lineamientos del
INS. La notificacion para este evento se viene reforzando de manera permanente
con las busquedas activas institucionales BAIl que se realiza a corte de este boletin.

Figura 2.5. Tendencia de la notificacion de casos de Sarampidn y Rubeola al SIVIGILA. Huila,
Afios 2021 a 2023
3,5
2,5
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0,5

13 5 7 911131517 192123252729313335373941434547495153
afio 2023 e afip 2021  e—j3fio 2022

Fuente SIVIGILA 2021 a 2023

Tabla 2.5. Casos y tasas de Sarampion y Rubeola por municipios notificados al SIVIGILA.

Huila, 2023
Municipio de Casos notificados | Tasa Notificacion
. - Poblacion x 100.000
procedencia Sarampion | Rubeola habitantes
Santa Maria 1 1 11.173 17,90
Colombia 1 7.693 13,00
Isnos 2 27.197 7,35
Acevedo 1 26.773 3,74
Pitalito 4 134.110 2,98
Neiva 4 1 380.019 1,32
Huila 6 9 1.178.453 1,27

Fuente SIVIGILA 2023
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BOLETIN EPIDEMIOLOGICO MENSUAL — PERIODO 10 (10 SEPTIEMBRE 2023 — 8 OCTUBRE 2023)

2.5 Sindrome de Rubeola Congenita - SRC

A semana epidemiologica 40 se reportan 11 casos de SRC notificados en SIVIGILA los
cuales proceden de Algeciras, Campoalegre, Hobo, La Plata, Neiva y Pitalito. La tasa
para este evento es de 9,94 x 10.000 NV con corte de nacidos vivos a septiembre de
2023. Se han descartado 8 casos por laboratorio y 3 casos estan en estudio; a todos
se les activo la ruta de investigacion de campo, de BAC y seguimiento respectivo.

Tabla 2.6. Casos y tasas de Sindrome de Rubeola congénita por municipios notificados al
SIVIGILA. Huila, 2023

Nacidos vivos Tasade
Municipio Casos residenciaa | notificacion x
Procedencia notificados sept/2023 10.000 NV

Hobo 3 73 410,96
Algeciras 1 265 37,74
Campoalegre 1 274 36,50
La Plata 1 795 12,58
Neiva 4 3331 12,01
Pitalito 1 1500 6,67
HUILA 11 11064 9,94

Fuente SIVIGILA 2023 y EEVV Huila

2.6 Tosferina

A semana epidemioldgica 40 se han reportado 76 casos sospechosos de tosferina,
procedentes de 13 municipios, los cuales vienen realizando de manera oportuna la
Investigacion epidemioldgica de campo. Una vez analizados se confirmdé 1 caso por
parte de clinica UROS procedente de Neiva, 68 casos se descartan por laboratorio,
2 casos se descartaron por unidad de analisis y 5 casos estan pendientes de
resultado y ajuste al SIVIGILA.

La tasa de notificacion para el Huila para este evento es de 6,4 por cada 100.000
habitantes, siendo el municipio de Timana quien tiene la tasa de notificacién mas

alta con 29,9 x 100.000 habitantes. El caso confirmado se logrd captar por un evento
adverso posterior a la vacunacién y en la IEC la familia comentd que fue positivo
para tosferina, por lo anterior se hizo seguimiento a la historia clinica y resultados
de laboratorio y posterior a la verificacién se ingresa el caso como confirmado.
También se confirma un caso procedente del Guamo — Tolima el cual se informd a
la referente para la respectiva activacion de la ruta en el otro departamento.

Tabla 2.7. Casos y tasas de Tosferina por municipios notificados al SIVIGILA. Huila, 2023

Municipio | Confirmado | Descartados | Pendientes | Total casos | Poblacion notin?cS:c(ijc?n X

100.000 Hab
Timana 7 7 23.395 29,9
Pitalito 34 3 37 134.110 27,6
Oporapa 3 3 12.537 23,9
Acevedo 6 6 25.773 23,3
Isnos 6 6 27.197 22,1
Saladoblanco 2 2 11.265 17,8
Palestina 2 2 12.077 16,6
Paicol 1 1 7078 14,1
San Agustin 3 1 4 35.550 11,3
Tarqui 1 1 18.783 53
Garzon 3 1 4 77.794 51
Gigante 1 1 26304 38
Neiva 1 1 2 380.019 0,5
HUILA 1 70 5 76 1.178.453 6,4

Fuente SIVIGILA 2023
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Figura 2.6 Tendencia de la notificacion de casos de Tosferina al SIVIGILA. Huila, Afios 2021 a
2023

1 3 5 7 9 111315171921 23 252729 313335373941 434547 4951
Afio 2023 e Afio 2021 s ffio 2022

Fuente SIVIGILA 2021 a 2023

2.7 Varicela

2.7.1 Varicela Brote

A semana epidemioldgica 40 se han reportado 15 brotes de varicela notificados en
SIVIGILA para un total de 84 personas afectadas relacionadas; procedentes de Neiva
con 6 brotes, Pitalito con 3 brotes, Suaza con 2 brotes, Acevedo, Garzén, Palermoy
Yaguara con 1 brote, los municipios han realizado el seguimiento, informe y medidas
de salud publica. Se viene configurando un brote en el municipio de Pital, el cual
estd pendiente por se ingresado con ficha colectivo y envio de los respectivos
informes.

2.7.2 Varicela Individual

En relacién a la notificacién de varicela individual a semana epidemioldgica 40, se
han ingresado 577 casos, reportado por 29 municipios que se informan en el
siguiente cuadro; la tasa de varicela en el departamento del Huila es de 50,2 x
100.000 habitantes, ahora liderado por el municipio de Pital con 114,9 x 100.000
habitantes. La tendencia en el nimero de casos aumenta para este afio a partir de
la semana 4 y hasta la 23 hasta la 31 aumentan los casos en relacion a los 2 afios
inmediatamente anteriores, teniendo en cuenta el canal endémico se muestra el

comportamiento en zona de alarma en el canal endémico en las semanas 19 y23 y
luego siguen en zona de seguridad como lo muestra las figuras 2.7 y 2.8.
Comparando el comportamiento segln Poisson se muestra que efectivamente se
viene presentando un aumento significativo con el comparativo por municipio
desde el afio 2019 con un 24,4% para el departamento del Huila como muestra la
tabla 2.9.

Figura 2.7. Tendencia de la notificacion de casos de Varicela al SIVIGILA. Huila, Afios 2021 a
2023
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Fuente SIVIGILA 2021 a 2023
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Tabla 2.8. Casos y tasas de Varicela por municipios notificados al SIVIGILA. Huila, 2023 Tabla 2.9. Distribucidn de probabilidad de Poisson de varicela por municipio. Huila, 2019 —
2023
Tasa
Municipios | Casos 2023 | Poblacion | notificacion x
100.00 hab Casos de varicelaa semana 40 =
- Municipio de Esperado ) o )
Pital 17 14.791 114,9 rocedencia : Razon Poisson Situacion %de variacion
- P Casos | Casos | Casos | Casos Promedio
Rivera 21 26.153 80,3 09 | 2020 | 2021 | 202 (2019-2022)
Neiva 303 380.019 79,7 Acevedo 15 5 5 7 8 8 1,00/ 0,396 SIN CAMBIO SIGNIFICATVO 0,0%
Agrado 10 2 4 12 1 7 0,4 00064 |DECREMENTO SIGNIFICATVO|  -85,7%
Suaza 17 23.562 72,2 Aipe 2| 7 4 2 3 6 048 00786 | SNCAMBIOSGNFICATVO |  -52,0%
Teruel 8 11.475 69,7 [gecias 6| % | 8 | B3 1 1 070 0053 | SNCAVBIOSGNFICATNO | 302%
Palermo 16 28.245 56.6 Altamira 2 0 0 3 0 1 0,00/  0,2865 SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO -100,0%
. )

2 Baraya 1 0 0 10 1 3 0,36 01758 SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO -63,6%
Garzon 44 77.794 56 ! 6 Campoalegre 26 20 0 12 14 15 097 0,1051 SIN CAMBIO SIGNIFICATVO -3,4%
Colombia 4 7.693 52,0 Colombia 4 0 1 8 4 3 123 01802 | SINCAMBIOSIGNFICATVO |  23,1%

Elias 3 1 0 0 0 1 000] 03679 | SNCAMBIOSGNFICATVO | -100,0%
Yaguara 4 8218 48,7 . :

g : Garzon 0 | 3 | 1 | 3 4 4 107] 00549 | SINCAMBIOSIGNFICATVO | 67%
Timana 11 23.395 47,0 Gigare 5 | 5 | 3 | 2 4 4 107 01938 | SNCAVBIO SGNFCATVO | 6%
A|gec iras 11 24.044 45,7 Guadalupe 12 7 2 6 3 7 044/ 00600 | SINCAMBIO SIGNIFICATVO | -556%

Hoho 7 | w1 0 1 9 011 00011 |DECREMENTO SIGNIFICATVO|  -88.9%
Campoalegre 14 33.102 42,3 lquira 2 1 2 2 0 2 000 01738 SIN CAMBIO SIGNIFICATVO | -100,0%
Villavieja 3 7.782 38,6 lsnos 3 1 1 0 2 1 160 02238 | SINCAVBIOSIGNFICATVG |  60.0%
Tarqui 7 18.783 37.3 La Argentina 7 8 1 2 0 5 0,000 00111  [DECREMENTO SIGNIFICATIVO|  -100,0%
- : La Plata s | 1w | 4 | 1 12 20 060] 00176 |DECREMENTO SIGNIFICATVO|  40,0%
Santa Maria 4 11.173 35,8 Nataga 0o | 0 | o | 2 2 1 400 00758 | SINCAVBIO SIGNFICATVO | 300,0%
Pitalito 48 134.110 35,8 Neiva a3 | 24 | 67 | 164 | 303 190 Tl EEN
Oporapa 5 4 0 0 1 2 044 02371 SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO -55,6%
Acevedo 8 26.773 29,9 Paicol 1 2 1 1 0 1 000 02865 | SINCAMBIOSIGNIICATVO |  -100,0%
Nataga 2 6.950 28,8 Palermo 5 | 7| 3 | 5| 1B 10 156 00251 5%
La Plata 12 65.676 18,3 Paletrna o [t Jofol] o 0 000 07788 006
- Pital 3 6 0 3 17 3 567 00000 466,7%
Aipe 3 17.322 17,3 —
- Pitalito 51 38 20 36 48 36 132 00102 32,4%
San Agustin 6 35.550 16,9 Rivera B | n | 4| n 2 17 125 00527 | SINCAMBIOSIGNFICATNO |  25.4%
Guadalu pe 3 19.266 15.6 Saladoblanco 0 1 0 0 0 0 0,00 10,7788 SIN CAMBIO SIGNIFICATVO -100,0%
" : San Agustin 6 6 8 4 6 6 1000 01606 SIN CAMBIO SIGNIFICATVO 0,0%
Gigante 4 26.304 15,2 Santa Marfa 7 ] o 0 4 5 089 01898 | SINCAMBIOSGNFICATVO |  -11,1%
Hobo 1 7.757 12,9 Suaza 2 | 9 | 0| a 17 1 B EEE
Tarqui 6 4 5 8 7 6 122 01312 SIN CAMBIO SIGNIFICATVO 2L%
Tello 1 8.605 11,6 Tesalia 0 0 1 0 0 0 000 07788 | SINCAMBIO SIGNIFICATVO |  -100,0%
Baraya 1 8.865 11,3 Telo 6 | 8 | 2 | 9 1 6 016] 00121 |DECREMENTO SIGNFICATVO|  -840%
Agrado 1 9.408 10,6 Teruel 6 | 15| 0 3 8 6 133 01033 | SNCAMBIOSIGNFICATVO |  333%
Timana 19 3 7 9 11 10 116] 0,067 SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 15,8%
Oporapa 1 12537 8,0 Villavieja 0 | 8 0 3 3 5 057 01266 | SINCAMBIOSGNFICATVO |  42.9%
Isnos 2 27.197 7,4 Yaguar 1 2 0 0 4 1 533 00062 1333%
HUILA 577 1.149.598 50,2 HUILA 75 | 53 | 168 | 409 | 57 464 1,24’ 00000 244%
Fuente SIVIGILA 2023 Fuente SIVIGILA 2019 a 2023
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Figura 2.8 Canal endémico de Varicela al SIVIGILA. Huila, Afios 2016 a 2023
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Fuente SIVIGILA 2016 a 2023

2.8. Viruela Simica — Monkeypox

A semana epidemioldgica 40 continua el reporte de 6 casos los cuales una vez
verificados 1 corresponde a un caso de Neiva el cual fue descartado de manera
oportuna; 2 casos procedentes de la cdrcel de Neiva en Rivera los cuales pertenecian
al brote de varicela al cual para cumplir con el protocolo se les tomd las respectivas
muestras al azar a los casos y fueron negativos; 2 casos de la carcel de Pitalito
también corresponde al brote de varicela los cuales tuvieron resultados negativos y
un ultimo caso procedente de Bogota y notificado por el hospital de La Plata con
resultado negativo pendiente de ajuste en SIVIGILA.
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3. ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR VECTORES

Tabla 1. Comportamiento del riesgo del dengue, SE 40, 2023

Hasta la SE 40 el municipio de: Algeciras, Campoalegre, Guadalupe, Hobo, La Plata,
Nataga, Neiva, Palermo, Palestina, Tesalia, Yaguard, Rivera, se encuentra en zona de
brote. En el andlisis del comportamiento de dengue no se tiene en cuenta la semana
epidemioldgica actual dado que, el periodo de incubacién del virus de dengue es de
3 a 14 dias, por lo tanto, los casos de esta semana se reflejaran plenamente en la
siguiente semana.
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Municipios en zona de brote:(12) Algeciras, Campoalegre, Guadalupe, Hobo, La
Plata, Nataga, Neiva, Palermo, Palestina, Tesalia, Yaguar3a, Rivera

Municipios en alerta: (9) Aipe, Baraya, Garzdn, Gigante, Paicol, Pitalito, San
Agustin, lquira, Tarqui

Municipios dentro de lo esperado (16)

Tabla 2. Tasa de Incidencia y Manejo del Dengue por Municipio SE 40, 2023

] Conducta Conducta Letalidad del
. :__: 2 Intrahospitalari . o] . —
. s S 3 s|© e (o=
Municipio _g E é E a E E é
e g 2 P HBA 2|58
8 5 5 § = [&]° § = | & 'g E g o=
2 =
£ E" 5
Acevedo 6 23 5 o 1|1 0 [ o
Agrado 3 33 2 1] 0|0 0 0 [
Aipe 116- 52 18| 8 7 o 0 [
Algeciras 13 56 6 1 1 1 0 0 [
Altamira 1 41 1 ol oo o o [J [
Baraya 2 24 o o|lo]o] o o o [
Campoalegr 74 42 4 4 4 0 [ 0
Colombia 33 13 4122 o o [}
Elias 2 1 olo|o n o [J o
Garzon 52 21 7122 o o 0
Gigante 29 11 o 1 1 o [ <]
Guadalupe 25 11 g8l oo “ 0 [J 0
Hobo 23 7 21 |1 0 [J 0
Iquira 10 3 1 1 1 0 0 [
Isnos 12 9 2|00 o o o o
La Argenting 2 15 o o 1 1 o o o [
La Plata 46 72| 25 2| 4|4 0 [J [
Nataga 22 8 2 2 2 0 [ 0
Neiva 369 72 | 40 | 40 1 1 0.92593
Oporapa - o olo o o o o
Paicol 19 4 5 5 [¢] [ [
Palermo 50 7 | 10 | 10 0o o 0
Palestina 1 0o 0 o [ o o 0
Pital 4 3|lofo] o 0 o 0
Pitalito 110 11 5 5 0 [ 0
Rivera 154 46 14 | 12 | 12 0 [J o
1 o olo|o o o o
San Agustin 37 24 4 3 3 0 [ 0
Santa Maria| 1 1 olo|o] o o [ 0
Suaza 15 6 olo|o] o o [J 0
Tarqui 8 44 5 1 o|o o o 0 <]
Tello 52 29 7122 H o [J 0
Teruel 1 12 o olo|o] o o o o
Tesalia 8 72 2 olo o] o 0 [J 0
Timana 21 93| 15 2|1 |1 0 [J 4
Villavieja 10 5 1 1 1 o o [
Yaguara 19 8 2 1 1 o 1 0.92593
HUILA 2662 911 180| 108 |107[99.1| 1 2 1.85

Fuente: SIVIGILA DPTAL
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3.1 Municipios con tasa de incidencia por encima de 100 casos/100mil hab.

Hasta la SE 40 los municipios que se encuentran por encima de 100 casos por 100mil
habitantes; son Aipe, Campoalegre, Colombia, Elias, Gigante, Hobo, Iquira, Isnos,
Nataga, Neiva, Paicol, Palermo, Palestina, Pital, Rivera, San Agustin, Suaza, Tarqui,
Telloy Yaguara

3.2 Manejo de los casos de dengue con signos de alarma y dengue Grave:

El 80 % de los casos de dengue con signos de alarma fueron tratados
intrahospitalariamente y el 99 % de los casos de dengue grave fueron tratados en
una unidad de cuidados intensivos. El 40 % de los casos clasificados como dengue
con vy sin signos de alarma estan pendiente de ajustar en el SIVIGILA, que, en el
marco de los lineamientos 2023, se deben ajustar el 100% de casos de dengue en
un plazo maximo de 4 semanas, determinando que los casos de dengue con signos
de alarma y dengue grave tendran que ser confirmados por una prueba rapida o
ELISA NS1, Aislamiento viral o PCR antes del dia quinto de inicio de sintomas y/o
prueba rapida o ELISA IgM después del dia sexto.

La incidencia de dengue departamental es de 257 casos por 100.000 habitantes en
riesgo, encontrandose por encima de la tasa nacional (a SE 40)

Grdfico N° 1. Canal Endémico:

Canal Endémico Huila a Semana Epidemioldgica 39
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Fuente: SIVIGILA DPTAL

Como se observa en el canal endémico, el comportamiento del dengue se ubica en
la zona de brote este comportamiento obedece a posible afio hiperendémico de
dengue, por lo que se deben reforzar las intervenciones continuas que se realizan
desde el programa de ETV y Vigilancia Epidemioldgica en coordinacién con los ET
(Entes Territoriales).

Fe de erratas: Datos que pueden variar segun los ajustes de los datos que realicen
las UPGD, como también por la fecha de inicio de sintomas de los pacientes, que

consultan de manera inoportuna. La unica fuente de informacion es SIVIGILA 4.0.

Grdfica 2. Comportamiento del dengue, Huila 2015-2023 (SE 40)

Curva epidemica, comportamiento del dengue, Huila 2015-2023
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Fuente: SIVIGILA

A SE 40 el comportamiento del Dengue en el Departamento del Huila presenta en
ascenso, ubicandolo en zona de brote.

PAGINA 13



BOLETIN EPIDEMIOLOGICO MENSUAL — PERIODO 10 (10 SEPTIEMBRE 2023 — 8 OCTUBRE 2023)

Grdfica 3. Comportamiento de la incidencia de casos de dengue por procedencia municipal,
Huila, hasta SE 40 del afio 2023

Tasa de incidencia de dengue por Municipio VS Departamento, Huila SE 40, 2023
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Fuente: SIVIGILA

Los casos de dengue notificados provienen de 35 municipios, de estas 19 localidades
presentan tasa de incidencia por encima de la meta esperada (100 casos / 100mil
hab).

Tabla 2. Distribucion por edades, casos de dengue a SE 40, 2023

Ciclos de vidgRangos de Edad  |Frecuencia h’orcentaje |Porcentaje C{Dengue Grav| Porcentaje
Primera infar0-5 afios 530' 19.91 11.39% 23. 21.30
Infancia 6 a 11 afios 876l 32091 44.78% 39 3611
Adolescencia|12 a 17 afios 504' 18.93 67.67% 22. 20.37
Juventud 18 a 28 afios 330| 12.40 82.21% 13 12.04
Adultez 29 a 59 afios 337| 12.66 96.98% 8 7.41
Adulto Mayo|mayores de 60 85| 3.19 100.00% 3 2.78
Total 2662 JN100.00  100.00% 108 00.00

Fuente: SIVIGILA

A corte de semana 40, la mayoria de casos se presentan entre los 0 y 11 afios de
edad con un 50 % aproximadamente. Y con respecto a dengue grave el 36%
corresponde entre los 6-11 afios.

Tabla 3. Distribucidn por grupo etdreo, casos de dengue a SE 40, 2023

SEXO DENGUE SIN DENGUE CONDENGUE GRA Total general
F 786 467 59 1312
M 857 444 49 1350
Total 1643 911 108 2662

Fuente: SIVIGILA

A corte de semana 40, la mayoria de casos se presentan en el sexo masculino, con
mayor representacion en el grupo de hombres sin signos de alarma con 857 casos.

3.3 Chagas

La enfermedad de Chagas en del departamento del Huila es considerada como una
patologia tropical endémica emergente, su comportamiento tiene una tendencia
decreciente desde la vigencia 2012; hasta la SE 40 de 2023, no se ha reportado caso
de Chagas en el Departamento. Cabe resaltar que este evento se notifica en fase
aguda u cuando afecta algun grupo poblacional definido en el protocolo del INS
(gestantes, menores de 18 afios, indigenas, mujeres en edad fértil).

Grdfico 4. Casos confirmados de Enfermedad de Chagas, Huila 2009-2023 (SE 40)
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Fuente: SIVIGILA
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3.4 Zika

El evento de Zika considerada una enfermedad febril trasmitida por mosquitos
hembra del género Aedes spp. entre los que se destacan el A. aegyptiy A. albopictus,
durante la SE 40 del 2023, se configura O casos de ZIKA.

Grdfica 5. Casos de infeccion por virus Zika notificados al SIVIGILA, Huila SE 40 del 2023
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Fuente: SIVIGILA
3.5 Chikungunya

La fiebre Chikungunya es una enfermedad endémica, que utiliza al mismo vector
transmisor del dengue el mosquito Aedes aegypti y Aedes albopictus, hasta la SE 40
no se han confirmado casos al SIVIGILA con el cédigo 217, mostrando una tendencia
a la disminucién desde la vigencia 2015, cuando se confirmd la presencia del virus
en el departamento, como se observa en la siguiente figura.

Grdfico 7. Casos de Chikungunya, Huila, SE 40 del 2023
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Fuente: SIVIGILA
3.6 Leishmaniasis

De las tres formas clinicas de Leishmaniasis cutdnea, mucosa y visceral, la mas
frecuente y de mayor distribucién geografica en el departamento es la leishmaniasis
cutanea, seguido por la visceral y el menos frecuente es la leishmaniasis mucosa,
notificadas al SIVIGILA con los cédigos 420, 440 y 430 respectivamente; a la SE 40 el
departamento cuenta con 1 caso reportados de Leishmaniasis Cutanea.

Grdfico 8. Casos confirmados de Leishmaniasis, Huila, SE 40 del 2023
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Fuente: SIVIGILA
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3.7 Malaria

En Colombia, la malaria continda siendo un problema de salud publica, presentando
situaciones endemoepidémicas de atenciéon inmediata. La zona tropical, las
caracteristicas geograficas, las condiciones epidemioldgicas, socioecondmicas y
climaticas permiten la presencia del vector, favoreciendo la transmisién de la
enfermedad, sin embargo, el departamento presenta un riesgo bajo para este
evento, debido a la ausencia de la trasmisidn en el territorio, sin embargo, a la SE 40
del 2023, al SIVIGILA del Departamento, se han reportado O casos de Malaria

Grdfica 9. Casos importados confirmados de Malaria, Huila, SE 40 del 2023
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Fuente: SIVIGILA
3.8 Fiebre Amarilla

La fiebre amarilla es una enfermedad zoondtica transmitida por vectores, propia de
algunas regiones tropicales de América del Sur. Se reconocen dos ciclos de
transmisién del virus trasmitido por mosquitos: El selvatico, que el vector es el
Haemagogus spp y el Sabethes spp; el urbano, en que el vector es el Aedes aegypti.

Para el Departamento del Huila no estd identificada la trasmision del arbovirus de
género flavivirus para fiebre amarrilla, por lo que no se identificaron eventos con el
cédigo 310, hasta SE 40 del afio 2023.

Segun lineamiento 2023, se insiste en garantizar:

e El manejo Intrahospitalario del 100% de los casos de dengue con signos de
alarma, dengue grave (en UCI) y del grupo B, segun gua de practica clinica
por parte de las IPS.

e |a toma de pruebas confirmatorias al 100% de los casos de dengue con
signos de alarma y dengue grave a través de ELISA NS1, RT-PCR y pruebas
rapidas inmunocromatograficas para deteccion de la proteina NS 1 (hasta el
5° dia de inicio de sintomas) y ELISA IGM vy pruebas rapidas
inmunocromatograficas para deteccion para la deteccion del IGM (después
del 6° dia de inicio de sintomas).

e Ajuste del 100% de casos de todos los eventos en un plazo maximo de 4
semanas.

e Dar cumplimiento a la circular del 26 de enero de 2023 “alerta
epidemioldgica para la intensificacion de las acciones de vigilancia y la
atencién del dengue y dengue grave en el departamento del Huila.

Para prevenir el dengue se deben evitar los depdsitos de agua que sirvan de criadero
para los mosquitos, con el fin de disminuir la reproduccién de los mismos. Para eso
se debe:

e Cambiar frecuentemente el agua de los bebederos de animales y de los
floreros

e Tapar los recipientes con agua, eliminar la basura acumulada en patio y drea
al aire libre, eliminar llantas o almacenamientos en sitios cerrados

e Utilizar repelentes en las areas del cuerpo que estan descubiertas.

e Usar ropa adecuada: camisas de manga larga y pantalones largos.

e Usar mosquiteros o toldillos en las camas, sobre todo cuando hay pacientes
enfermos para evitar que infecten nuevos mosquitos o los lugares donde
duermen los nifios.

e lavary cepillar tanques y albercas.

e Recoger basuras y residuos sélidos en predios y lotes baldios, mantener el
patio limpio y participar en jornadas comunitarias de recoleccién de
inservibles, con actividades comunitaria e intersectoriales.
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RECOMENDACIONES GENERALES

e Incorporar en todos los grupos de eventos de (Enfermedades Trasmitidas
Por Vectores ETV) un diagnéstico por laboratorio oportuno

e Se hace necesario el cumplimiento del lineamiento de vigilancia para el
evento en relacion con los ajustes de acuerdo a la definicion de caso

CRiSIN MOSQUITO, NO HAY DENGUE! "™

= SISIN MOSQUITOD
NO HAY DENGUEY

ntomoas
NO TEAUTOMEDIQUES
Con‘u"o lnm.dlo
de sa

'lM e:w‘cn!mnt. o d.'.oholo' pcm

HAY MOSOU

RECOMENDACIONES PARA EVITAR EL DENGUE

e Ponte prendas de vestir largas, Que cubran piernas y brazos
e Aplicate repelente sobre la piel y prendas de vestir.
e Usa toldillos, evita que te pique el mosquito mientras duermes

e Elimina reservorios de agua (tarros, botellas, llantas, tapas,) o cualquier otro
recipiente que almacene agua limpia).. Son el medio para que el mosquito
gue causa dengue se reproduzca.

e Presta atencidn a los sintomas y acude al médico si presenta fiebre, dolor
de cabeza, dolores musculares y articulares, erupciones, nduseas, vomito y

sangrad

Para evitar la enfermedad, se deben eliminar criaderos de zancudos asi:

TAPAR: Todos los objetos que puedan reservar
liquido

Vil

LAVAR: Con jahon y cepillo albercas y Canaletas

estancadas
no hay zancudos
sin zancudos
ay Dengue

no

GIRAR: Baldes, cubetas o cualquier recipiente que
acumule agua.

e

=3
= 3

BOTAR: Elementos que no usemos como son las
IIantas boteIIas
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4. EVENTOS DE RIESGO AMBIENTAL

4.1 ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR ALIMENTOS (ETA)

La enfermedad trasmitida por alimentos (ETA) es el sindrome originado por la
ingestion de alimentos y/o agua que contienen agentes etioldgicos en cantidades
tales que afectan la salud del consumidor. Estas enfermedades se caracterizan por
una variedad de sintomas gastrointestinales, como nauseas, vomito, diarrea, dolor
abdominal y fiebre; en algunos casos se pueden presentar complicaciones severas,
como sepsis, meningitis, abortos, sindrome de Reiter, sindrome de Guillan Barré o
la muerte.

Un brote de Enfermedades transmitidas por alimentos (ETA) es definido como un
incidente en el que dos o mas personas presentan una enfermedad semejante
después de la ingestion de un mismo alimento y los anélisis epidemiolégicos
apuntan al alimento como el origen de la enfermedad. Los brotes pueden involucrar
numeros diferenciado de casos (un individuo afectado es lo que se entiende como
"caso")

En el SIVIGILA, a semana epidemioldgica No 40 de 2023, se registraron un total de
50 ETAS individuales y 16 ETAS Colectivas que han afectado a 196 personas. 4 casos
son del Paez.

Figura 4.1.2. Comportamiento de la notificacion de casos y brotes de ETA; Huila —Semana
epidemioldgica 40 de 2023 (Total personas afectadas)
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2
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Fuente: BD SIVIGILA, 2023

A Semana 40 de 2023, se evidencia que el Municipio de Neiva con el 23,1%, seguido
del municipio de La Argentina con el 19.8 y en tercer lugar el municipio de Gigante
con el 19.0%
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Tabla 4.1.3. Proporcion de casos y de brotes de ETAS, Notificacidn (349 - 355) segun
Entidad Territorial; Huila Semana epidemioldgica 40 de 2023

NEIVA 28 28 56 23,1
LA ARGENTINA 48 48 19,8
GIGANTE 45 1 46 19,0
GARZON 24 8 32 13,2
LA PLATA 17 17 7,0
PITALITO 9 9 37
NATAGA 8 8 33
VILLAVIEJA 7 7 29
AIPE 5 5 2,1
PALERMO 3 3 1,2
ISNOS (SAN JOSE
DE ISNOS) 2 2 08
SUAZA 2 2 038
ALGECIRAS 1 1 0,4
CAMPOALEGRE 1 1 04
PALESTINA 1 1 0,4
RIVERA 1 1 0,4
TELLO 1 1 0,4
TESALIA 1 1 0,4
TIMANA 1 1 0,4
Total 192 50 242 100,0

Fuente: BD SIVIGILA 2023.

En relacién al drea de ocurrencia de las ETAS con la descripcidn de las fichas
individuales (355 y 349) se tiene que el 57.9% de ellas han ocurrido en Rural
disperso; en relacion al sexo, las ETAS afectas en un 40.1% a los Masculinos y en un
59.9% a las Femeninas; con relacion al tipo de aseguramiento en salud se tiene que
el 74% pertenecen al régimen subsidiado, en relacién al estrato socio econdmico el
67.4% son de estrato UNO.

Tabla 4.1.4. Caracteristicas Sociodemogrdficas de los casos notificados (ficha 355) de la
Enfermedad Trasmitida por Alimentos, Huila, a Semana epidemioldgica 40 de 2023

SEXO Femen?no 145 59,9
Masculino 97 40,1
Area de Cabecera Municipal 72 29,8
Ocurrencia |€entro poblado 30 12,4
Rural Disperso 140 57,9
Contributivo 52 21,5
o Excepcion 3 1,2
Afiliacion al
Sistemade |Subsidiado 179 74,0
salud Especial 0 0,0
No Afiliado 3 1,2
Indeterminado/
- 2,1
pendiente
Indigena 0,0
Rom Gitano 0,0
Etnia Raizal 0,0
Palenquero 0,0
Afrocolombiano 0,0
Otros 242 100,0
Uno 163 67,4
Dos 50 20,7
Estr :
strato ICinco 1 0.4
Vacios 28 11,6
Total 224 100,0

Fuente: BD SIVIGILA, 2023

Los principales factores de riesgo identificados en los brotes y casos de ETA son
atribuidos a fallas en el proceso de preparacion, manipulacion y refrigeracién de los
alimentos; Adicionalmente, un numero importante de casos también se han
asociado al consumo de alimentos de fabricacidn casera, de los cuales se obtiene
qgue de los brotes que se presentaron durante el periodo informado, el lugar
implicado fue: Institucion Educativa con un 40.1%,(NO corresponden al programa
del PAE excepto el de Nataga) seguida del Restaurantes 21.5%, y en tercer lugar las
Hogar con un 18.6%.
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Figura 4.1.5. Lugar implicado donde sucedid el brote de Enfermedad Trasmitida por
Alimentos, Huila, a Semana epidemioldgica 40 de 2023

INS EDUC 97 40,1
HOGAR 45 18,6
RESTAURANTE 52 21,5
PANADERIA 14 5,8
CALLEJERO 18 7,4
NO REFIERE 11 4,5
ASADERO DE POLLO 5 2,1
TOTAL 242 100,0

Fuente: BD SIVIGILA, 2023

Los principales alimentos implicados que ocasionaron los brotes de ETA se tienen,
gue los pasteles con el 26.6%, representa la mayor proporcién de los alimentos,
seguida del arroz con leche con el 19.4%. y en tercer lugar el Arroz con pollo con el
12.0%.

Tabla 4.1.6 Alimento implicado que ocasiond el brote de Enfermedad Trasmitida por
Alimentos, Huila, a Semana epidemioldgica 40 de 2023

PASTELES 65 26,9
ARROZ CON LECHE 47 194
ARROZ CON POLLO 29 12,0
OTROS 42 17,4
TORTAS 19 7.9
ARROZ CHINO 18 74
POLLO 16 6,6
CARNE ASADA 6 2,5
TOTAL 242 100,0

Fuente: BD SIVIGILA, 2023

Las medidas de prevencién sanitarias que se aplicaron para el manejo de estos
brotes y casos individuales de ETA consisten en el fortalecimiento con la comunidad
de las estrategias manipulacién segura de los alimentos (5 claves para la
manipulacion segura) y Buenas Practicas, de Manufactura de los alimentos, asi como
el fortalecimiento de la compra segura de los alimentos, donde se ha enfocado a las
amas de casa ya que el mayor nimero de brotes se presentan en el hogar.

A la fecha se ha identificado un microrganismo causal de estas ETAS fue has sido,
E.Coli; Staphylococus aureus cuagulasa positiva y el Blastocystis homonis y la
Entamoeba histolytica

4.2 FIEBRE TIFOIDEA Y PARATIFOIDEA

La fiebre tifoidea es una enfermedad bacteriana sistémica que se caracteriza en la
fase inicial por la aparicion insidiosa de fiebre continua, cefalea intensa, malestar
general, anorexia, bradicardia relativa, esplenomegalia, manchas rosadas en el
tronco en el 25 % de los enfermos de piel blanca y estrefiimiento con mas frecuencia
que diarrea en los adultos (1). La letalidad esta asociada principalmente al desarrollo
de complicaciones gastrointestinales como la perforacién y hemorragias intestinales
y puede ser del 10 % y disminuir al 1 % o menos con la administracion inmediata de
antibidticos. Se presentan formas leves y asintomaticas, especialmente en las zonas
endémicas

En el Departamento del Huila, con corte a semana epidemioldgica No 40 de 2023,
se cuatro (4) casos, de los cuales se ha confirmado, por laboratorio dos (2) solo caso
del municipio de Garzdn, pendientes por resultados, otro caso del Municipio de
Garzén y uno (1) de Neiva.

4.3 HEPATITIS A

La enfermedad estd estrechamente asociada a factores de riesgo como: malas
condiciones sanitarias, pobreza, deficiencia en la higiene personal, consumos de
alimentos contaminados (productos agricolas, mariscos, cebollas verdes, lechuga,
otras, almejas y mejillones, entre otros), ser hombre, consumir alimentos en
establecimientos ambulantes y permanecer en establecimientos con poblacién
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confinada como escuelas, carceles, hogares comunitarios y batallones militares. Se
transmite principalmente cuando una persona no infectada y no vacunada come o
bebe algo contaminado por heces de una persona infectada.

El departamento de Huila ha mostrado un comportamiento inusual de aumento
comparando con los histdricos para el periodo observado a semana epidemioldgica
40 de 2023, se han notificado 4 casos, distribuidos asi: (1) caso) del municipio de
residencia de Acevedo, 1 caso del municipio de Algeciras, Un caso del Municipio de
Isnos y Un caso del municipio de Pitalito.

4.4 COMPORTAMIENTO DE LA VIGILANCIA DE LA MORBILIDAD POR EDA

Las enfermedades diarreicas son una causa importante de la carga de morbilidad en
todo el mundo, tienen un impacto sustancialmente mayor en paises y regiones de
bajos ingresos con mala calidad del agua, saneamiento y seguridad alimentaria y por
lo general son consecuencia de la exposicion a alimentos o agua contaminados. Son
causadas por una variedad de bacterias, virus y pardsitos; sin embargo, a pesar de
la gran carga de enfermedad causada por estos patdgenos, la contribucién global de
agentes etioldgicos especificos de las enfermedades diarreicas es en gran parte
desconocido.

El departamento del Huila con corte a Semana 40 de 2023; se notificd un total de
38.263 casos de EDA en todos los grupos de edad para una tasa de incidencia
general del departamento de 32.5 casos por 1.000 habitantes.

A semana epidemiologica No 40 (periodo 10 de 2023), el canal epidemiologico de la
EDA se encuentra en zona de Alerta, por ello es importante continuar fortaleciendo
en los municipios la Ruta de Atencion Integral de Promocion y Mantenimiento de la
Salud componente de “Autocuidado”. (Nota: Datos que pueden variar segun, los
ajsutes de los datos que realicen las UPGD).

Figura 4.4.1. Casos notificados de enfermedad diarreica aguda, Huila semana epidemioldgica

40, 2015 a 2023

Fuente: BD SIVIGILA 2015 a 2023
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En relacion al rango de edad se ha identificado que el mayor nimero de casos
notificados se encuentra en el grupo de 0 a 4 afios con el 22.0% del total de casos
notificados; seguido del grupo de 5 a 9 afios de edad con una proporcion del 10.2%.

Tabla 4.4.1 Casos notificados, Tasa & Proporcion segun grupo de edad; Huila - a semana
epidemioldgica No 40 de 2023.

Oa4 8416 100.861 83,4 22,0
5a9 3891 104.735 37,2 10,2
10a14 2448 103.354 23,7 6,4
15a19 2097 101.176 20,7 55
20a24 2969 97.929 30,3 7.8
25a29 3141 93.165 33,7 8,2
30a34 2680 87.144 30,8 7,0
35a39 2073 79.198 26,2 54
40a44 1889 73.913 25,6 49
45 a 49 1497 65.288 22,9 3,9
50 a 54 1370 60.620 22,6 3,6
55a 59 1525 56.962 26,8 4,0
60 a 64 1252 49.532 25,3 33
65 a 69 978 38.239 25,6 2,6
70a74 734 27.602 26,6 1,9
75a79 560 18.488 30,3 15
80 y Mas 743 20247 36,7 1,9
Total Huila 38.263 1.178.453 32,5 100

Fuente: BD SIVIGILA 2023
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Figura 4.4.2 Distribucion de los casos de Enfermedad Diarreica por sexo; Huila- a semana Tabla 4.4.2. Tasa de Enfermedad Diarreica Aguda, por 1000 Hab. segun municipio de
epidemioldgica No 40 de 2023. Procedencia, Huila a Epidemiologica a semana 40 de 2023.
LA PLATA 3396 65.676 51,7
CAMPOALEGRE 1663 33.102 50,2
NEIVA 17653 380.019 46,5
Total GARZON 3150 77.794 40,5
Huila 38263 1.178.453 32,5
18172 20091 YAGUARA 293 8.218 35,7
38.263 PITALITO 4273 134.110 31,9
47% 53% NATAGA 215 6.950 30,9
Fuente: BD SIVIGILA 2023 ISNOS — 822 27.197 30,2
SAN AGUSTIN 989 35.550 27,8
. o S , . ELIAS 122 4.532 26,9
Figura 4.4.3 Distribucion de los casos de Enfermedad Diarreica por drea de atencion en ACEVEDO 662 26.773 24.7
salud; Huila- a semana epidemioldgica No 40 de 2023. SALADOBLANCO 262 11.265 23,3
TESALIA 252 11.475 22,0
RIVERA 571 26.153 21,8
T BARAYA 181 8.865 20,4
=|S=S|Ss ALGECIRAS 487 24.044 20,3
=|ITlil= COLOMBIA 146 7.693 19,0
Hospitalizackos Consulta amibualatoria HOBO 142 7.757 18,3
PALESTINA 209 12.077 17,3
APE 279 17.322 16,1
PALERMO 412 28.245 14,6
4874 (Casos) 33389 (Casos) GIGANTE 378 26.304 14,4
IQUIRA 139 9.939 14,0
38.263 SUAZA 306 23.562 13,0
PAICOL 88 7.078 12,4
Fuente: BD SIVIGILA 2023 AGRADO 115 9.408 12,2
ALTAMIRA 50 4.557 11,0
En el departamento del Huila, con corte a semana epidemiologica 40 de 2023, SANTA MARIA 108 11.173 9,7
o : . . . VILLAVIEJA 73 7.782 9,4
presenta un tasa de .|n.C|.denC|a de 32.5 casos por mil habltantes,‘ 5|en(?lo esta OPORAPA 112 12537 8.9
superada por los municipio de: La Plata con una tasa de 46.3 por mil habitantes; TIMANA 207 23.395 8.8
Neiva con una tasa de 51.7 por mil Habitantes, Campoalegre con una tasa de 50.2 GUADALUPE 156 19.266 8,1
por mil habitantes, Neiva con una tasa de 46.5 por mil habitantes y Garzon con una TARQUI 119 18.783 6,3
de 40.5 , il habitant TERUEL 49 8.605 5,7
tasa de 40.5 por cien mil habitantes. PITAL 73 14 791 4.9
TELLO 61 12.572 4.9
LA ARGENTINA 50 13.884 3,6

Fuente: BD SIVIGILA 2023
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Tabla 4.4.2. Tasa de Enfermedad Diarreica Aguda, en menores de 5 afios de Edad por 1000
Hab. segun municipio de Procedencia, Huila a Semana Epidemioldgica 40 de 2023.

La Plata 1009 6593 153,0
Campoalegre 302 2632 114,7
Garzén 763 6725 113,5
Neiva 3342 30192 110,7
Isnos 235 2252 104.,4
Nataga 72 764 94,2
Pitalito 1016 11467 88,6
San Agustin 263 2994 87,8
Huila 8425 102424 82,3
Elias 27 338 79,9
Acevedo 189 2717 69,6
Algeciras 133 1931 68,9
Rivera 126 1926 65,4
Colombia 41 695 59,0
Baraya 32 545 58,7
Yaguara 34 614 55,4
Iquira 51 1007 50,6
Palestina 61 1205 50,6
Aipe 66 1570 42,0
Saladoblanco 45 1210 37,2
Hobo 26 708 36,7
Suaza 86 2392 36,0
Palermo 82 2367 34,6
Gigante 70 2025 34,6
Paicol 21 614 34,2
Oporapa 43 1414 30,4
Tesalia 30 995 30,2
Agrado 25 850 29,4
Altamira 7 293 23,9
Tello 24 1066 22,5
Timana 41 1867 22,0
Villavieja 14 640 21,9
Teruel 16 797 20,1
Tarqui 32 1636 19,6
Guadalupe 34 1772 19,2
La Argentina 25 1318 19,0
Santa Maria 21 1148 18,3
Pital 12 1582 7,6

Fuente: BD SIVIGILA 2023

Debido a que en la mayor parte del departamento se espera un aumento en las
precipitaciones, esto podria resultar en un incremento con el nimero de casos de
Enfermedad Diarreica Aguda por reduccion en la disponibilidad de agua segura; por
lo anterior se recomienda fortalecer las estrategias de tratamiento adecuado de
fuentes de abastecimiento de agua, de manipulacién de alimentos, de manejo de
excretas y medidas de higiene personal.

4.5 INTOXICACIONES POR SUSTANCIAS QUIMICAS

Tanto las sustancias toxicas de origen natural como los productos quimicos
manufacturados pueden generar dafio a la salud humana y aumentar la carga de
enfermedad. Los problemas de salud y las muertes con frecuencia estdn asociados
a la exposicién laboral y a intoxicaciones accidentales o intencionales.

Las sustancias quimicas hacen parte de diversas actividades diarias del hombre, lo
cual implica que pueden producirse diferentes formas de exposicién durante las
etapas del ciclo de vida de un producto o sustancia quimica incluyendo: exposicién
ocupacional, durante su manufactura, exposicion del consumidor durante su usoy
disposicién, y exposicion ambiental a productos contaminados por sus residuos
toxicos.

En el departamento del Huila, a semana epidemioldgica No 40 de 2023, se han
notificado al SIVIGILA, un total 514 casos de Intoxicaciones por sustancias quimicas;
se han notificado en promedio 12,8 casos por semana, exceptuando la semana 10
donde se registré el mayor nimero de casos (33).
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Figura 4.5.1. Casos notificados de Intoxicaciones por Sustancias Quimicas, Huila semana NOTA: Los casos de Metanol estdn pendiente de ser ajustados
epidemioldgica 1 - 40 de 2022 — 2023

El departamento del Huila, presenta a semana epidemiolégica 40 de 2023 un total

35 de 514 casos, para una tasa de Incidencia de 0,44 por 1000 Mil Habitantes.
30
Tabla 4.5.2. Tasa de Incidencia de las intoxicaciones por Sustancias Quimicas; Huila
25 Semana 40 de 2023.
20
15 _
NATAGA 11 6.950 1,58
10 ALTAMIRA 6 4.557 1,32
. GARZON 101 77.794 1,30
ACEVEDO 34 26.773 1,27
0 1 4 B 9(10/11/12|13/14(15/16 17|18 19(20(21|22| 23|24 |25 26 |27 9/30/31/32|33/34(35/36/37|38|39/40 ALGEClRAS 25 24'044 1704
o e e e e e e PALESTINA 10 12077 083
Fuente: BD SIVIGILA 2023 RIVERA 16 26.153 0,61
uente:
IQUIRA 6 9.939 0,60
L, N ., . L . LA ARGENTINA 8 13.884 0,58
En relacidn a la distribucidon de los casos par intoxicaciones, por grupos de sustancia PITAL 8 14791 054
el mayor numero de casos notificados corresponden a las sustancias psicoactivas HOBO 4 7.757 0,52
con una proporcion del 40.7% (n=209/414), seguido de los plaguicidas con un 22.8% GIGANTE 13 26.304 0,49
(n=117/514). CAMPOALEGRE 15 33.102 0,45
HUILA 514 1.161.806 0,44
Tabla 4.5.1. Casos de intoxicaciones por Grupo de Sustancias; Huila Semana 40 de 2023 AIPE 7 17.322 0,40
PITALITO 51 134.110 0,38
SALADOBLANCO 4 11.265 0,36
LA PLATA 22 65.676 0,33
INTOXICACION POR MEDICAMENTOS 59 11,5 AGRADO 3 9.408 0,32
INTOXICACION POR PLAGUICIDAS 117 22,8
INTOXICACION POR METANOL 0 0,0 ISNOS (SAN JOSE 27.197 0,29
INTOXICACION POR METALES DE ISNOS) 8
PESADOS 0 0.0 PALERMO 8 28.245 0,28
INTOXICACION POR SOLVENTES 18 3,5 PAICOL 2 7.078 0,28
INTOXICACION POR OTRAS
oo ot I CoLoveiA 2 | e [ oz
INTOXICACION POR GASES 25 49 : :
INTOXICACION POR SUSTANCIAS 200 07 ELIAS 1 4.532 0,22
PSICOACTIVAS ' GUADALUPE 4 19.266 0,21
Total 514 100 OPORAPA 2 12.537 0,16
Fuente: BD SIVIGILA 2023 Fuente: BD SIVIGILA 2023
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En relacion en el lugar donde ocurren las intoxicaciones se tiene que el hogar es el
gue registra la mayor proporcion de los casos con una 50.4%, seguido via publica
con el 17.5%.

Tabla 4.5.3. Distribucion de los casos de Intoxicacion Por Tipo de Exposicion Huila- Semana

Epidemioldgica 40 de 2023

Hogar 259 50,4
Establecimiento educativo 32 6,2
Establecimiento militar 1 0,2
Establecimiento comercial 37 7,2
Establecimiento penitenciario 0 0,0
Lugar de trabajo 52 10,1
Via publica /parque 90 17,5
Bares/Tabernas/Discotecas. 43 8,4

TOTAL 514 100,0

Fuente: BD SIVIGILA 2023

En relacion al tipo de exposicidn se tiene que el 41.5% de ellos es accidental y el
32.4%, es o Intencional psicoactiva / adiccién

Tabla 3.5.4. Distribucion de los casos de Intoxicacion Por Tipo de Exposicion Huila- Semana
Epidemioldgica 40 de 2023

Ocupaciona 29 5,6
Accidenta 218 42,4
Suicidio consumado 2 0,4
Posible acto homicida 12 2,3
Posible acto delictivo 23 45
Desconocida 51 9,9
Intgng[onal psicoactiva/ 159 30,9
adiccion
Automed|c§1C|9n/ 20 3.9
autoprescripcion

Total 514 100,0

Fuente: BD SIVIGILA 2023

En el departamento, hasta la semana epidemioldgica 40 de 2023, se han registrado
Dos (2) fallecido, para una letalidad de 0.38%
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5. ZOONOSIS

Se reportd a la semana Epidemiolégica 40 del Sivigila 4595 casos y por el
Departamento 4927 casos de agresiones por animales potencialmente transmisores
del virus de la rabia (APTR), se clasificaron como: No exposiciones 2809 casos
(56,65%); agresiones leves 1577 casos (31,8%) Graves 572 casos (11,5%) y fueron
tratados con vacunas 2242 casos (45,2%), con suero 341 casos (6,8%), tratamiento
incompleto 254 casos. Area urbana presento el 70% de los casos. El sexo masculino
con 51% de los casos, fueron hospitalizados 142 pacientes, los municipios con mayor
reporte de casos, Neiva con 1552 (39,9%), Pitalito con 298 (7,7%), Garzén con 214
casos (5,5%), Agente agresor canino con 4215 casos, area del cuerpo mas mordido
miembro inferior con 2470 casos, presento carnet de vacunado 624 casos, ubicable
el agente agresor 2849, fue provocada 1978, régimen Subsidiado 3242 casos,
Estrato 1 con 3448 casos. Es el evento que mayor demanda el servicio de Salud y
mayor notificacién. Se continua con la Vigilancia Intensificada de Rabia por estar en
seguimiento por 2 afios en la ciudad de Neiva y La Argentina 3 afios por politicas del
MSPS, NO SE HA REPORTADO LETALIDAD POR RABIA.

NOTA: Se solicita reforzar la vigilancia en la zona occidente que colinda con el
Departamento del Cauca, Caquetd, Putumayo Y Tolima por estar estos con caso de

rabia.

Figura 1. Agresiones por animales potencialmente transmisores de Rabia en el
Departamento del Huila semana 40 afio 2023.
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Total de casos por APTR reportados en
ALTAMIRA
coLomBIA

1QUIRA
TERUEL
PAICOL
BARAYA
NATAGA
SANTA MARIA
PALESTINA
CAMPOALEGRE
SAN AGUSTIN
RIVERA
GARZON
PITALITO
NEIVA

HuLA

Municipios que presentaron casos en el Sivigila afio 2023

Fuente sivigila 2023.

El comportamiento de la notificacién se encuentra en aumento, esta estrechamente
relacionado al creciente de poblacién de personas y animales en el Departamento,
también por el abandono de perroy gato, son los que generan en promedio el 99,2%
de las consultas en servicio, ligado a unos factores socioeconémicos y reforzados a
una mala tenencia responsable por su propietario.

Grafica 2. Incidencia de las agresiones por animales potencial transmisores de rabia a
semana 40 por cada 100mil habitantes afio 2023.
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Municioui que tiene casos en el departamento afio 2023

Sivigila 2023

Se debe reforzar la vigilancia comunitaria debido a que los casos por APTR en el
Departamento no consultan un porcentaje por estar retirados de los servicios de
Salud, otros por el miedo que generan la aplicacion de vacunas como también el que
no sabe del riesgo que es el virus de la rabia, solo se diagnostica por clinica y se
confirma con la muerte del paciente. Muchos de los casos, pueden ser ajustados en
las cuatro semanas, revisando la ficha y la historia clinica, que se retroalimenta
semanal a los Upgd de los 37municipios para sus respectivos ajustes. Que el
Departamento para semana 40 presento 428 casos por cada 100mil habitantes, que
se generd una alta demanda del producto de vacunas y en especial de suero contra
rabia para personas.
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Gradfica 3 clasificacion del caso por agresiones de animales potencialmente transmisores de

rabia a semana 40 afio 2023
Se clasificaron los casos como No exposiciones 56,6% casos; agresiones leves 31,8%

12345678 91011121314151617181920212223 7
Semanas acumuladas de los casos APTR afio 2023

casos. Graves 11,5% casos y fueron tratados con vacunas 45,2% casos, con suero
6,8% casos, se resalta que existen semanas con mayores casos debido a que son por
actividades festivas por actividad sociales, la tendencia es a crecer en la exposicién
con animales transmisores de rabia (APTR). Recordar acudir a servicio por
mordedura para su valoraciéon clasificacion y tratamiento de acuerdo al nuevo
protocolo de rabia afio 2023.
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Clasificacion por clinica de casos APTR semana 40
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Fuente sivigila2023

Tabla 1. Comportamientos de los casos APTR demogrdficos y social a semana 36 del 2023

Sivigila 2023.

Se debe reforzar la educacién comunitaria y la tenencia responsables de animales
de compafiia son los mayores generadores del evento por APTR, en personas del
género masculino, la mayoria en el drea urbana y del estrato 1 que pertenecen al
régimen subsidiado.

Tabla 2. are del cuerpo agredida por animales transmisores de rabia a semana 40 de 2023.

Fuente sivigila2023

El drea del cuerpo mordido en pacientes es el miembro inferior (Pierna), con el
51,3% de los casos al evitar ser mordido por perro o gato. Se debe resaltar que el
servicio reporto lesionados por mordidas 4670 casos, arafiados 282 casos, lamidos
4 casos y por inhalacion de aerosol 2. los pacientes manifestaron que los agentes
agresores con signos de rabia 22, sin signos de rabia 3497, perdidos 1395, Ubicables
2849, Agresion provocada 1978, hospitalizados 142 casos. Se debe reforzar tener
copia de la vacunacion del animal de compafiias.

Nota: Reforzar la Inteligencia Epidemioldgica con la Vigilancia Activa cuando el
paciente manifieste saber donde vive el agente agresor para ser observado durante
los 10 dias contados al momento de la agresion. No iniciar vacunacion y realizar
descarte del evento, debido a que muchos acuden por la herida y no por que el animal
tenga rabia
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Tabla 3 Casos reportados por el Agente agresor semana 40 de 2023

Agente Agresor Casos %

Canino 4215 85,5
Felino 618 12,5
Equino 3 0,06
Porcino 3 0,06
Murciélago 7 O.,14
Zorro 2 0,04
Otro Silvestre 1 0,02
Caprino oS 0,18
Grande roedor 6 0,12

Fuente sivigila2023

Los caninos y felinos (perros y felinos) son los grandes generadores de la demanda
en servicio por pacientes en edad de 1 afio a 98 afios y suman el 99,1% de los casos.
Por esto de acuerdo al protocolo se debe clasificar en descartado, leve o grave la
exposicion. Estar pendientes con los de tipo de animales de produccién vy silvestres
gue son los que generan los graves.

5.1 VIGILANCIA DEL ACCIDENTE OFIDICO

El Departamento del Huila reporto al Sivigila en la semana 40 con 121 casos en el
Departamento del Huila. De acuerdo a la clasificacion por clinica del evento se
Descartado 16 casos (12.7%), Leve 69 casos (58,4%), Moderado 35 casos (27,9%),
Grave 1 (0,8%). Recibieron tratamiento 73 casos (60,1%). Hospitalizados 68 casos y
remitidos 36 casos. Presento huella de mordedura 93 casos. Serpiente Capturada
52 casos, Serpiente identificada 113. Los municipios que mayores casos presentaron
son Pitalito 22 (18,6%), Acevedo 12 casos (10,1%), Neiva 10 casos (8,4%) Algeciras 6
casos (7,3%). El agente agresor DE TIRO con 65 casos. Area rural Dispersa con 71,7%
de los casos. El sexo masculino con 81,8% de casos. Subsidiado con 98 casos, estrato
1 con 106 casos.

Nota: Es un evento que sigue por encima de lo esperado, por el alto numero de casos
como el de tratamientos indicando que el agente agresor es una serpiente venenosa.
Se debe recordar que las mordeduras por serpientes Coral deben notificarse de
inmediato al Sivigila sequn lineamiento 2023.

Figural. Casos de Accidentes Ofidicos reportados a semana 40 afio 2023.
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Fuente Sivigila 2023.

Este evento en el Departamento por tener todos los pisos térmicos y el cambio
climatico unido a que presenta los dos grupos familiares de las serpientes venenosas
y también cazadoras del trépico, es muy alta la probabilidad de sufrir el accidente
ofidico. Se debe de comunicar el riesgo a la comunidad de que pueden en cualquier
entorno sufrir el evento, por esto se debe tener en todos los servicios de urgencia
un minimo de antidotos (faboterapia), de 5 frascos del INS, para tratar por Bothrops
Crotalus y 2 frascos del INS para Coral, deben estar en el servicio disponibles en
cualquier momento, si son de otro fabricante se debe tener el equivalente para
tratar por concentracion de veneno.
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Grafica 2. Incidencia de las mordeduras por serpientes venenosas, segun municipio de
residencia por 100 mil habitantes. Semana 40 Huila 2023.
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departamento del Huila, es de 10 casos por 10 mil habitantes, Acevedo y Elias con
46y 45 casos. Cuando se presente el accidente ofidico debe de acudir lo mas pronto
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Grafica 3. Clasificacion de los casos por acidentes ofidicos en el Departamento semana 40

afio 2023.
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El evento afecta por el cambio climatico y las afectaciones por las personas en el
Departamento sea porque buscan refugio y alimento, que pueden estar en los
entornos laborales de las areas rurales se corre alto riesgo de sufrir el accidente
ofidico, se realizé tratamientos 73 casos que es el 60,3% de los 121 casos reportados
Esto refleja que aumento el porcentaje de tratamientos por serpientes venenosas y
deben de tener los antidotos en servicios de urgencia.

Tabla 1. Comportamientos de los casos de accidentes ofidicos, demogrdficos y social a
semana 40 del 2023

Fuente Sivigila 2023.

Los casos de accidentes ofidicos en el Departamento del huila tiende a estar por
encima de lo esperado se presentan en personas de edad de 1 afio a 89 afios y del
sexo masculino la mayoria, es mayor la participacién de casos en area Rural dispersa,
el mayor riesgo de accidentes ofidicos en los estrato 1y del régimen subsidiado,
deben los municipios estar comunicando el riesgo de este tipo de accidente por la
mayor temperatura que aumenta el movimiento de estos animales.
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Tabla 2 Agente Agresor reportado a la semana 40 afio 2023.

Fuente sivigila2023

El Protocolo de accidentes ofidicos destaca que las mordeduras por coral son de
notificacidon inmediata, el nUmero de casos donde el agente agresor es desconocido
(DE TIRO) con el 53,7% de los casos; reforzar el tener un mapa Epidemioldgico en el
Municipio por tipo de serpientes venenosas de la regidon, para ser mas oportuno el
tratamiento. La actividad que mayor caso genera agropecuaria 100 casos, Atencién
inicial fue torniquetes con 46 casos, con huella de mordida 93 casos, capturo la
serpiente 52, serpiente identificada 113

Tabla 3. Localizacion de la mordida por serpiente en cuerpo a la semana 40 de 2023.

Sivigila 2023

La mano y miembro superior es la mas mordido con 44,5% de casos, por el intento
de protegerse o de coger a la serpiente, fueron hospitalizados 68 casos. Remitidos
36 a otro nivel. El tiempo en acudir a servicio en promedio fue de 1 hora a 24 horas,
el tiempo en la aplicacion de antidoto fue de 1 minuto a 16 horas, antidotos usado
promedio en servicio Polivalentes coral y Bothros, INS 60 dosis Bioclon 6 dosis y otra
5 dosis, sin reaccidén adversas 0, dosis usadas en tratamiento desde 1 dosis a 16
dosis.

Conclusidn: Es un evento complejo en servicio porque persiste un alto numero de
casos donde el agente agresor no se conoce por el paciente (de Tiro), limitando
definir el si estd en condicion de intoxicado, también persiste una remision de
pacientes que fueron clasificados como no intoxicado, la estancia es inferior a las
24horas como recomienda el protocolo y no se estd realizando acorde la notificacion
cuando el agente es coral, para realizar las Bac.

5.2 EVENTOS DE ACCIDENTES POR ANIMALES PONZORNOSOS

Es un evento que no estad dentro de los que generen notificacion rutinaria en servicio
por Sivigila, pero desde la mirada de la problematica de salud publica en el
departamento es un evento de interés porque genera una morbilidad y mortalidad
en adultos y menores, en areas desde urbana a rurales para la ciudad de Neiva en el
primer trimestre se reportd la muerte de una persona adulta que no consulto al
servicio de urgencia por picadura de un escorpién en horas de la tarde y fallecid
mientras dormia. Se reporto en segundo trimestre muerte por abeja en el municipio
de Pitalito.
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Grafica 1. Tota, de casos de accidentes por animales ponzofiosos, segun municipio de
residencia. Semana 40 Huila 2023
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Municipios con reportaron afio 2023

Fuente crueh 2023.

Se debe educar a la comunidad por el riesgo de sufrir el accidente por picadura de
animales ponzofiosos en cualquier momento que mayor participacion son en los
menores, ligado a cambio climatico o afectacion por las personas que pueden
desencadenar este evento, deben acudir de inmediato a servicios de urgencia para
su valoracién y tratamiento oportuno. Los casos son mas por escorpiones seguido
de abajas y arafias que toco solicitar antidoto para arafias al MSPS, para tratar. Se
presento letalidad en Neiva y Pitalito.

5.3 VIGILANCIA DE LA LEPTOSPIROSIS

El Departamento del Huila a la semana 36 del Sivigila del afio 2023 se reportaron
178 casos, de los cuales por drea Urbana reporto 113 casos (63,4%), sexo masculino
con 113 casos (63,4%). Fueron clasificados como Sospechosos 98 casos (55%),
Confirmado por laboratorio 12 casos (6,7%), Descartado por laboratorio 60 casos
(35,6%). Municipios con mayor casos Neiva con 62 casos (34,8%), Garzon con 19
casos (10,6%), Pitalito con 21 casos (11,7%). Pertenecen al régimen Subsidiado 109
casos, Contributivo 48, Estrato 1 con 123 casos y el estrato 2 con 49 casos, el estrato
3 con 6 casos, Hospitalizados 171 casos el 96% casos, los animales con los que viven
rata y perros y otros domésticos y también de produccion en traspatios, aguas
crudas para consumo que aumentan el riesgo de sufrir esta enfermedad.

Letalidad no se reportd para el periodo.

Grafica 1. Casos de Leptospirosis reportados a semana 40 afio 2023.
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Fuente sivigila 2023

El evento presenta una serie de barreras que dificultan el poder realizar ajuste en
tiempo de 8 semanas, por pacientes que son fordneos del Departamento migrante,
viajero o remitidos de otro departamento, su estancia es menor a los 10 dias para
toma de segunda muestra y realizar el ajuste, fueron Hospitalizados 205 casos,
Positivos 6,7% casos, Negativos 33,7% casos, Sospechosos 55% casos, para el afio
2022 (hospitalizado 94%, Positivo 38, Descartado 140, Sospechoso 40).

Grafica 2. Incidencia de casos por Leptospirosis, segun municipio de residencia por 100 mil
habitantes. Semana 40 Huila 2023.
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Fuente: SIVIGILA 2023
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La incidencia de casos por Leptospirosis para el departamento del Huila fue de 15
casos por 100 mil habitantes, por ser poblacion de menores habitantes son mas altas
en Elfas con una tasa de incidencia de 45 casos y Rivera con 31 casos por cada 100mil
habitantes. Es baja relativamente debido a que se presenta fallas en la articulacién
para la toma de la segunda muestra para su confirmacion o descarte por la prueba
IgM cuantitativa en los laboratorios de la red.

Tabla 1. Comportamientos de los casos de Leptospirosis, demogrdficos y social a semana 40
del 2023

Fuente Sivigila 2023.

Los casos de Leptospirosis son mas en personas del sexo masculino por estar en
actividad laboral, ser del régimen Subsidia, pertenecen al Estrato 1, area Urbana con
mayor reporte por terminar en otro nivel y sospechar el caso de Leptospira y
terminar hospitalizados. Se debe realizar un panel de laboratorio y saber si es una
Leptospirosis o brucelosis o posiblemente otro agente

Grafica 2, Clasificacion de casos Leptospirosis reportados por IPS del Departamento a
semana 40 afio 2023
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Sivigila 2023

El evento se notifica por clinica al sospechar de la enfermedad, se resalta que hay
sindrome febril y otras enfermedades que son similares en sintomas, su incremento
estd ligado a los cambios climdticos. Fueron clasificados sospechosos 93 casos,
Confirmado por laboratorio 13 casos, Descartado por laboratorio 96 casos, debe
mejorar la articulacién entre las ESE-IPS-EPS, para disminuir el nimero de casos
sospechosos y ser mas efectivos y poder ajustar; disminuir el riesgo de transmision
de la enfermedad a nivel comunitario, pues en sus entornos estan presente las
condiciones para sufrir de Leptospirosis y morir por esta.

Tabla 2. de Sintomas registrados en la Consulta semana 40 afio 2023
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Los sintomas de casos con Fiebre 93%, indican que pueden ser compatibles con
otras enfermedades tropicales en el Departamento.

Tabla 3 Animales con que Conviven semana 40 afio 2023

Estos son los animales que son reservorios de la Leptospira, que en la consulta
reportaron estar en contacto en su domicilio y en su trabajo.

Tabla 4 de Fuetes de Agua para consumo doméstico semana 40 afio 2023.

Esto se registr6 como fuentes de agua de consumo y uso diario, resaltar los
alcantarillados destapados, los animales pueden beber de estas aguas son la via
normal para el ingreso de a Leptospira esto debido a que los animales al contacto
con el agua realizan misiony

CONCLUSION: La leptospirosis es un evento que presenta una serie de barreras para
poder realizar su confirmacion o su descarte, porque se inicia por clinica si se
descartan dengue o fiebre amarilla se solicita que se dé inicio al evento 455, con el
agravante que el paciente, ya se ha retirado de servicio con un tratamiento, dificulta
la toma de la segunda muestra para ser procesada y tomada por la red prestadora
en su gran mayoria no tiene convenios, otro es que No le entregan la sequnda orden
y regresa a su domicilio, se notifica al sistema y se hace la articulacion ya pasaron
los 10 a 15 dias para ser recibida procesada, la muestra se envia al laboratorio de
salud y este procesa, si se remite al INS para que verifique pasan mds de los 8 semana
para el ajuste.
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6. INFECCION RESPIRATORIA AGUDA (IRA)

6.1 Infeccién Respiratoria Aguda — IRA por virus nuevo — COVID19

Durante el décimo periodo epidemiolégico, el departamento del Huila presentd un
acumulado de 245 casos positivos, segun la fecha de inicio de sintomas, de los cuales
cero (0) casos nuevos fueron reportados en la semana 40, teniendo en cuenta el
rezago de la informacidn. Frente a los fallecidos, contindia un acumulado de 15 casos
segun fecha de defuncién en el décimo periodo, manteniendo el mismo acumulado
respecto al periodo anterior, con cero casos nuevos de muertes en este periodo,
continuando con la estabilidad en el comportamiento. Respecto a los casos de
hospitalizacién en Sala General y UCI, no se registraron ingresos nuevos,
manteniendo el acumulado de 76 ingresos en el 2023, respecto al periodo anterior,
con cero (0) ingresos semanales en las Ultimas 4 semanas, teniendo en cuenta ajuste
por el rezago de informacidn. Se cierra el periodo con 4 casos activos de Covid-19,
de los cuales 2 se encuentran hospitalizados en Sala General y no se registran
hospitalizados en UCL.

Figura 6.1.1 Numero de los casos positivos de IRAG por COVID19, Fallecidos y
Hospitalizados, en el Huila, afio 2023.
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De acuerdo con el siguiente mapa, el municipio de Colombia presentd la mayor tasa
de incidencia con 13,00 casos por 100 mil habitantes. De igual manera, los
municipios de lquira (1 caso), Gigante (1 casos) y Neiva (1 caso) presentaron casos
activos para esta semana 40, con un total de 4 casos al cierre del periodo en el
departamento. La tasa de incidencia departamental para este periodo fue de 0,34
casos por 100 mil habitantes.

Figura 6.1.2. Mapa Tasa de Incidencia de Covid-19, por municipio, Departamento del Huila,
corte semana 40, afio 2023.
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6.2. Infeccién Respiratoria Aguda — IRA por conglomerados

Frente a grupos de edad, en el decimo periodo epidemiologico de 2023, la mayor
notificacion se presentd en el rango de 5 a 19 afios con el 23,7% (27 588), seguido
por el rango de 20 a 39 afios con un 18,9% (21 956). La mayor proporcidén de
Hospitalizaciones en Sala General y en Unidad de Cuidados Intensivos — UCI por IRA
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sobre el total de Hopitalizaciones por todas las causas, se presenté en mayores de Figura 6.2.1 Proporcidn de casos de IRAs por conglomerados en menores de 5 afios por
60 afios con un 31,0% (1 636) y 50,4% (185) respectivamente. Respecto a las municipios notificados al SIVIGILA. Huila 2023
consultas externas y urgencias, la mayor proporcién se presenté en el grupo de 5
al9 afios con un 24,3% (26868), seguido del grupo de 20 a 39 afios con un 19,4% crzon [ -
(21 410) sacapceLanco [N -
caveoaLecre [N = s
Tabla 6.2.1. Casos de IRA por conglomerado de todos los servicios, segtin grupo de edad wevs [ s
notificados al SIVIGILA. Huila, afio 2023. weur I
euss [ -2.0%
Hus [ 545%
RANGO EDAD TOTAL IRA | IRAHOSPITALIZACION IRA UCI URG - CONS. EXTERNA e ———
cAsOs | % CASOS % CASOS | % CASOS % T ———
MENOR DE 1 ARO 8808 || | 7.6%| 744 141%[ 76 iijzoy% 7988 7.2% set I 25
DE 1 ARO 8a3a ||| 73%| 432 82| 12 || 33 7990 7,2% avess I s
2 A4 ANOS 17518 [Lash%[ 841 159%| 11 3,0%| 16666 15,1% acrcrss [ :ocx
5A 19 ANOS 27588 | 23.7%| 696 132%| 24 || 65%] 26868 24,3% paeenio [ 227
20 A 39 ANOS 21956 | 189%| 516 98%| 30 || 82%| 21410 19,4% visvies [ 2%
40 A 59 ANOS 16508 2% 418 7.9% 29 7,9%| 16061 14,5% cuspavee [ 205%
MAYOROIGUALA60A | 15460 | 13,3%| 1636 310%| 185 | 50,4%| 13639 12,3% sceveoo [ 20:5%
TOTAL 116272 5283 | 4,54% | 367 [0,32% | 110622 [95,14% renaco IR 2o+
Fuente: SIVIGILA HUILA — 2023. cioante N 1o.0%
aramire [ 180%
santamarts [N 1:2%
La siguiente figura muestra la proporcion de morbilidad por IRA en menores de 5 eatesie D 155%
afios notificados como colectivos en el departamento del Huila, donde la proporcion woso [ 15.5%
general del Huila es de 30,3% en menores de 5 afios, los municipios de Garzén pra. [ 152
(79,8%), Saladoblanco (58,3%), Campoalegre (48,6%), La Plata (44,6%), Neiva oy R 152
) a ) ) snos (sanJose e isnos) [N 1s.0%
(44,8%) y Elias (42,0%), continian presentando las proporciones mas altas, sanacustn D 145%
ubicandose por encima de la proporcidn general del Huila. suizs [ 145%
teco R 145%
oporars [ 139%
natacs [N 131%
seravs [ 12.3%
teruel [ 107%
coomeis [ o2
auirs [ 8.3%
eaicol [l 7.2%
tesavs [ 58
mvans [l s.2%
Laarcentivg [l 3.8%
Fuente: SIVIGILA HUILA — 2023
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Con relacion a la Insuficiencia Respiratoria Aguda IRA, el canal endémico reportado
por conglomerados, presenta una notificaciéon de 116 272 atenciones en todos los
servicios. En el canal endémico por conglomerados los casos reportados fueron de
2 082 atenciones en la semana 40, ubicdndose por debajo del umbral estacional
durante todo el periodo epidemiolégico, con una tendencia estable desde la semana
37 ala 39y un descenso de atenciones para la semana 40 que llega al limite inferior
del canal.

Figura 6.2.2. Tendencia de la notificacion de casos de IRA por conglomerados, notificados al
SIVIGILA. Huila, afios 2014 a 2023.

12 3 4 5 6 7 & 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 53

Media geom —LiIC95% =—LsIC95% —Umbral Estacional ® Afio 2023

Fuente: SIVIGILA HUILA - 2023

En el décimo periodo epidemiolégico de 2023, se notificaron 5 650 atenciones en
hospitalizacion por IRA en Sala General y UCI, de las cuales 120 fueron notificadas
en la semana 40. En el canal endémico la notificacion para este grupo, tuvo un
comportamiento esperado de acuerdo al canal endémico, con un descenso en la
notificacién de casos en la semana 38, por debajo del umbral estacional, sin
embargo, a partir de la semana 39 se observa una tendencia al aumento de
atenciones, que en la semana 40 se ubica por encima del umbral estacional y del
limite superior del canal.

Es importante aclarar que producto de los ajustes notificados al SIVIGILA por las
UPGD, se pueden presentar cambios en el comportamiento. La construccién de los
canales endémicos se realizé a través de la metodologia de Bortman, con los datos
histéricos del afio 2014 a 2023, mediante el cdlculo de media geométrica y el
intervalo de confianza, sugerida para la Vigilancia de la morbilidad por Infeccién
Respiratoria Aguda — IRA del INS.

Figura 6.2.3. Tendencia de la notificacion de casos de IRAG por conglomerados en los
servicios de Hospitalizacion y UCI notificados al SIVIGILA. Huila, afios 2014 a 2023.

12 3 4 5 6 7 8 9 101112 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 53
Media geom —LilC95% —LsIC95% =——UmbralEstacional @ Afio 2023

Fuente: SIVIGILA HUILA - 2023
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7. EVENTOS NO TRANSMISIBLES

Durante el periodo epidemiolégico 10 los Eventos No transmisibles de interés en
Salud Publica que se analizardn a continuaciéon son: Bajo peso al nacer a término,
Desnutricién aguda moderada y severa en menores de 5 afios, cdncer en menores
de 18 afios, cancer de mama y cuello uterino, defectos congénitos, y enfermedades
huérfanas, el andlisis describe el comportamiento de la notificacion, analisis de
variables de interés, ylos indicadores de acuerdo a los protocolos de cada evento.

7.1 Bajo Peso Al Nacer A Término

En el transcurso del periodo 10 de 2023 a semana epidemioldgica 40 en el
Departamento del Huila se han notificado un total de 334 casos de Bajo Peso al
Nacer en donde se evidencia que en la mayoria de semanas se ha presentado en
descenso en la notificacidn, al realizar comparativo general con afios anteriores se
observa que hasta este periodo se ha mantenido una disminucion notable de casos,
y la tendencia para este afio se mantiene con este comportamiento.

OBSERVACION: Se resalta que este comportamiento esta atribuido a los lineamientos
2023 emitidos por el Instituto Nacional de Salud en donde aclaran que la vigilancia
de BPN no se sequird realizando por Sivigila solo se llevard a cabo por Ruaf, sin
embargo, por el momento en el Departamento la vigilancia continua con
normalidad.

Figura 7.1.1 Comportamiento de la notificacion del evento Bajo Peso al Nacer, Huila —
Semana 40 -2019/2023.
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Fuente: BD SIVIGILA, Secretaria de Salud Departamental del Huila, 2019/2023.

Con relacién a la proporcion de Bajo peso al Nacer a Término en el Departamento
del Huila en el periodo 10 es de 2,9 por 100 Nacidos Vivos (NV), presentando un
comportamiento sin cambios significativos con respecto al periodo inmediatamente
anterior, al realizar analisis individual con la informacion a la fecha se evidencia que
el Municipio de Palestina tiene una proporcion del 8,9% y Oporapa con el 8,0%
presentando asi promedio por encima del Departamental, los Municipios que a
este periodo aun siguen sin presentar casos son: Baraya, Villavieja y Yaguara.
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Tabla 7.1.1 Proporcion del Bajo Peso al Nacer a término por municipio de

—Semana 40- 2023. (Nacimientos corte a 30 septiembre)

residencia, Huila

MUNICIPIO NACIDOS

RESIDENCIA VIVOS CASOSs PROPORCION
PALESTINA 20 8 8,9
OPORAPA 174 14 8,0
ALTAMIRA 27 2 7,4
ELIAS 33 2 6,1
SAN AGUSTIN 289 16 5,5
AGRADO 26 5 5,2
TIMANA 212 10 a,7
COLOMBIA 68 3 4,4
AIPE 146 6 4,1
PITALITO 1583 62 3,9
TESALIA 79 3 3,8
TERUEL 80 3 3,8
TARQUI 190 7 3,7
ALGECIRAS 273 10 3,7
ACEVEDO 409 13 3,2
HUILA 3749 164 4,4
SANTA MARIA 106 3 2,8
LA ARGENTINA 144 4 2,8
HOBO 73 2 2,7
ISNOS 302 8 2,6
LA PLATA 839 21 2,5
GUADALUPE 205 5 2,4
NEIVA 3506 85 2,4
PITAL 137 3 2,2
GIGANTE 229 5 2,2
GARZON 716 15 2,1
SUAZA 268 5 1,9
TQUIRA 115 2 1,7
PALERMO 235 4 1,7
PAICOL 60 1 1,7
NATAGA 68 1 1,5
CAMPOALEGRE 287 3 1,0
TELLO 104 1 1,0
SALADOBLANCO 137 1 0,7
RIVERA 186 1 0,5
BARAYA 41 [e) 0,0
VILLAVIEJA 41 [o] 0,0
YAGUARA 47 [e] 0,0

Fuente: BD SIVIGILA-RUAF, Secretaria de Salud Departamental del Huila, 2023

Caracteristicas sociodemograficas y clinicas de casos de BPNT.

Teniendo en cuenta la caracterizacién sociodemograficas y clinicas de los casos de
Bajo Peso al Nacer a Término, se realiza analisis en el cual se evidencia que el area
de residencia en donde se presentaron con mayor proporcién los casos fue en la
zona urbana con el 50%, sin embargo el 37,7% de los casos se presentaron en la
zona rural teniendo asi un posible factor riesgo por el dificil acceso a los servicios de
salud, en referencia al tipo de seguridad social se observa que la mayoria de casos
pertenecen al régimen subsidiado con el 78,7%, en cuanto al estrato social el nivel
1 aportd la mayor proporcion de casos con el 88,9%, respecto al nivel educativo de
la madre se evidencia que la mayoria de casos se presentaron en aquellas mujeres
gue realizaron sus estudios hasta secundaria con el 66,5%, finalmente respecto a la
multiplicidad del embarazo el parto Unico aporta la mayoria de casos con el 90%.
Teniendo en cuenta la informacion anterior se deduce que algunos factores sociales
y econdmicos pueden influir en que estos casos se presenten con mayor frecuencia
en poblacién con condiciones vulnerables.

Tabla 7.1.2 Caracterizacion sociodemogrdfica de los casos de Bajo peso al
nacer, Huila — Semana 40, 2023.

Caracteristicas Sociedomograficas -Clinicas de casos Bajo Peso al Nacer a Término
Cabecera Municipal 169 50,0%

Area Residencia Centro Poblado 41 12,3%
Rural Disperso 124 37,7%

Contributivo 57 17,1%

No asegurado 2 0,6%

Tipo Seguridad Social Excepcién 11 3,3%
Indepiente 1 0,3%

Subsidiado 263 78,7%

1 297 88,9%

Estrato Social 2 36 10,8%

3 1 0,3%

Primaria 59 17,7%

Nivel Educativo de la Madre Secundaria 222 56,5%
Técnico superior 45 13,5%

Universitario 8 2,3%

Unico 302 90,0%

Multiplicidad del Embarazo Doble 31 9,7%
Triple 1 0,3%

Fuente: BD SIVIGILA, Secretaria de Salud Departamental Huila, 2023.

PAGINA 38



BOLETIN EPIDEMIOLOGICO MENSUAL — PERIODO 10 (10 SEPTIEMBRE 2023 — 8 OCTUBRE 2023)

Caracteristicas clinicas:

Con respecto a las caracteristicas clinicas de la madre y el recién nacido se observa
gue los que nacieron en la semana 37 tuvieron mayor notificacion de casos, y con
relacion al sexo segun la informacién analizada se refleja que se presentd con mayor
numero de casos en el sexo femenino.

Figura 7.1.2 Caracterizacion sociodemogrdfica de los casos de Bajo peso al nacer, Huila —
Semana 40, 2023.
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Fuente: BD SIVIGILA, Secretaria de Salud Departamental Huila, 2023.

Clasificacion del Bajo Peso al Nacer:

Finalmente, la clasificacion del peso se presentd con el 99% de los Recién nacidos
con Bajo peso al Nacer y el 1% con Muy Bajo Peso al Nacer, teniendo asi un factor
de riesgo con los nifios que presentaron Muy bajo peso ya que puede desencadenar
en mortalidad neonatal.

7. 2 DESNUTRICION AGUDA EN MENORES DE 5 ANOS.

A lo largo del periodo epidemiolégico 10 del afio 2023 a semana 40 se han
notificado en el Departamento del Huila un total de 441 casos de Desnutricidn
Aguda moderada y severa en menores de 5 afios, al realizar el analisis en este
periodo se evidencia que la notificacion en las semanas mantuvo un
comportamiento normal, sin embargo al realizar andlisis general del evento se
observa que el afio 2018 presentd notificacién por encima de lo esperado, el 2019
debido a la pandemia tuvo un decremento significativo, y al realizar comparativo del
presente afio con los afios anteriores (2020, 2021y 2022) deja en evidencia que el
comportamiento en este afio mantiene tendencia al aumento. Respecto al
promedio de los casos se observa que el promedio por semana se mantiene en 11
los cuales son notificados al Sistema de vigilancia — Sivigila.

Figura 7.2.1 Comportamiento de la notificacion del evento Desnutricion Aguda en menores
de 5 afios; Huila — Semana 40 -2019/2023.
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Fuente: BD SIVIGILA, Secretaria de Salud Departamental del Huila, 2019/2023.

Con relacion a la prevalencia de la Desnutricion Aguda moderada y Severa en el
Departamento del Huila para el periodo epidemiolégico 10 fue del 0,44 x 100
menores de 5 afios teniendo asi un leve incremento comparado con el periodo
anterior, al realizar andlisis individual se evidencia que los Municipios que
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presentaron prevalencia mayor al promedio Departamental fueron: Campoalegre
con el 0,84, Saladoblanco con 0,83 y el municipio que presentd menor incidencia
fue Tesalia con 0,10 x 100 menores de 5 afios.

Es importante recalcar que se deben realizar acciones intersectoriales con el fin de
disminuir la prevalencia, priorizando los Municipios con mayor nimero de casos, y
los Municipios gue aln no han presentado casos (Altamira y Teruel) deben continuar
realizando las BAl y BAC con el fin de captar casos de manera oportuna.

Tabla 7.2.1. Prevalencia Desnutricion Aguda moderada y severa, por municipio de
residencia, Huila —Semana 40 -2023.

Municipio Menores de Prevalencia
Residencia 5 afios Casos (x 100)
CAMPOALEGRE 2632 22 0.84
SALADOBLANCO 1210 10 0.83
YAGUARA 614 5 0.81]
RIVERA 1926 14 0.73
HOBO 708 5 0,71
NATAGA 764 5 0,65
ALGECIRAS 1931 2 0.62
NEIVA 30192 177 0.59
COLOMBIA 695 4 0,58
ACEVEDO 2717 15 0,55
AIPE 1570 8 0,51
PALERMO 2367 12 0,51
OPORAPA 1414 7 0,50
GIGANTE 2025 10 0.49
HUILA 100861 441 0.44
IQUIRA 1007 a 0.40
GARZON 6725 26 0,39
TELLO 1066 a 0.38
TIMANA 1867 7 0.37
BARAYA 545 2 0.37
VILLAVIEJA 640 2 0,31
LA ARGENTINA 1318 a 0.30
LA PLATA 6593 20 0.30
ELIAS 338 1 0,30
PITALITO 1467 33 0,29
ISNOS 2252 6 0.27
SANTA MARIA 148 3 0.26
PALESTINA 1205 3 0,25
AGRADO 850 2 0.24
TARQUI 1636 3 0.18
GUADALUPE 772 3 0.17
SAN AGUSTIN 2994 5 0,17
PAICOL 614 1] 0,16
PITAL 1582 2 0.13
SUAZA 2392 3 0,13
TESALIA 995 1] 0,10
ALTAMIRA 293 o 0.00
TERUEL 797 o 0,00

Fuente: BD SIVIGILA, Secretaria de Salud Departamental del Huila, 2023.

Con Respecto a los comportamientos inusuales es importante resaltar que segun lo
analizado los Municipios que se encuentran con incremento significativo acumulado
a semana 40 son: Algeciras, Baraya, Campoalegre, Elias, Hobo, Nataga, Neiva,
Saladoblanco, Timana y Yaguara, se destaca que este aumento solo es referente a
morbilidad ya que ninguno de estos ha presentado mortalidades a la fecha,

“Los comportamientos inusuales se definen mediante la metodologia de Poisson
donde se establece una distribuciéon de probabilidad a partir de la mediana del
evento, teniendo en cuenta la variabilidad de los Municipios con mayor incremento
y decremento; el valor histérico se determina con el promedio de los casos
notificados en los Ultimos 5 afios”.

Tabla 7.2.2. Comportamientos inusuales Desnutricion Aguda moderada y severa,
por municipio de residencia, Huila —Semana 40 -2023.

DESNUTRICION AGUDA MODERA Y SEVERA EN MENORES DE 5 ANOS
(S::i’:f‘[‘l“a 4 de varacion
Woniciio e Valor del afo actual
Localidadiresid | 2018 2018 2021 2022 |epidemiologic | ESPE'3%0 Razon | Poisson Situacion o Alerta CoBI
P mediana mediana de
e e
2023
Algeciras 3 7 5 s v 5 160 0036| INCREMENTO SIGNIFICATIVO |
Baraya o i o 3 2 0 000 00000] INCREMENTO SIGNIFICATIVO [
) 2) 1) 5 2 1 200 0002] INCREMENTO SIGNIFICATIVO 0004
Eiias o o 0 0 000 00000 INCREMENTO SIGNIFICATIVO oo
[Hobo 3 0 o 1 5 1 D00 00002| INCREMENTO SIGNIFICATIVO 90004
Nétaga 2 0 3 2 5 2 250 00%1] INCREMENTO SIGNIFICATIVO 5001
Neiva 5 5 &) o7 i 10 00000] INCREMENTO SIGNIFICATIVO 399
Saladoblanco 3 s 2 5 ] 5 200 0081] INCREMENTO SIGNIFICATIVO 00
Timana 5 4 2 3 7 4 200 00385| INCREMENTO SIGNIFICATIVO 00|
Vaguard 0 o s 5 1 D00 00002| INCREMENTO SIGNIFICATIVO %000
HUILA 565 385 204 366 wl  aw 11] 00001] INCREMENTO SIGNIFICATIVO 74
Acevedo 3 1] 1) 5 5 “ 1] 00345 _SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 18
Agrado 5 2 o 1 2 2 139 0250]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 333
ipe 3 5 4 1| [ P) 07 00655|_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 33
Altamira o 2 1 0 1 000 03679 _SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 0004
Colombia 5 5 3 [ 5 057 0.835|_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 333
Garzon 2 ] 4| 2 S 102 00776]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 200
igante 9 B 5 o ] 5 133 00858|_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 33
Guadalupe 5 2 3 2 200 m SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 0005
quira o 2 4 4 3 133 0.580]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 33
Isnos o 4 o » [ s 075 0221 SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 2500
La Argentina 5 2 5 7 4 s 073 0.558]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 213
LaPlata 2 P 7 20 ) » 15 00866]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 53
oporapa 5 2 2 7 ] 175 00505 _SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 7504
Paicol 3 o 2 2 07 03347 _SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO |
Palermo 2 P 4 1 z P 086 00984|_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 3
Palestina 5 3 7 3 5 067 0.587]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO. 33
Pital 2 s o 3 P 3 080 02565|_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 2000
Pitalito 97 2| 2 35 8w 1) 005%9|SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO X
Rivera 5 5 7 21 ] » 140 00521]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 400
an Agustin 9 7 o 1] 5 f 059 00752]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 412
santa Maria o 5 1) 5 3 7 043 00521]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 5184
Suaza 1 5 2 3 4 075 0.854]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 250
Tarqui 4| 3 1 3 2 150 0.804]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 500
Tello 7] ) 4 4 4 4 100 0,654 SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO o
Teruel 3 2 3 1 0 3 000 00821]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 004
Tesalia 2 5 2 07 03347]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 33
Villaviea 4 3 o 3 2 2 139 0250]_SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO 33

Fuente: BD SIVIGILA, Secretaria de Salud Departamental del Huila, 2023.
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Caracteristicas sociodemograficas:

Referente a las caracteristicas sociodemograficas de los casos de Desnutricién
Aguda moderada y severa en menores de 5 afios, es importante resaltar que el
género que tuvo la mayor proporcién de casos fue el género masculino con el 60%,
con relacién al drea de residencia se evidencia que el 69% de los casos se
presentaron en la zona urbana sin embargo es importante resaltar que el 25% de
los casos se presentaron en la zona rural dispersa, con respecto al estrato social se
evidencia que la mayor proporcién de casos se presentaron en el estrato 1 con el
74%, finalmente con relacidn al tipo de seguridad social se resalta que los casos con
mayor proporcién se presentaron el régimen subsidiado con el 81,3%.

Es importante resaltar que hasta la fecha se han presentado en 2 casos en poblacién
indigena Guanana y Nasa. Se evidencia en el andlisis anterior que existen varios
componentes sociales que pueden convertirse en un factor de riesgo para
desarrollar esta condicion, por ello es de vital importancia que las acciones en salud
publica sean priorizadas en esta poblacion.

Tabla 7.2.3. Caracteristicas Sociodemogrdficas de casos de Desnutricion Aguda — Semana

Aspectos Sociodemograficas N. de Casos| Proporciéon

Sexo Femenino 179 40%
Masculino 262 60%

Cabecera Municipal 305 69%

Area Residencia Centro Poblado 23 6%
Rural Disperso 113 25%

1 327 74%

Estrato Social 2 106 24%

3v4 8 2%
Subsidiado 360 81,3%
Contributivo 74 17,1%

Tipo de Segurdad

Social No Asegurado 1 0,2%
Excepcional 4 1,0%

Especial 2 0,4%

Total 441

Fuente: BD SIVIGILA, Secretaria de Salud Departamental del Huila, 2023.

Antecedentes y caracteristicas clinicas.

Con respecto a los aspectos asociados a esta condicidn, es importante resaltar las
condiciones clinicas de los casos en donde se evidencia que el 5% de los menores
presentaron edema, el 59% presentaron emanacién o delgadez, el 20% piel reseca,
el 12% hiperpigmentacion, el 15% presentaron lesiones del cabelloy el 19% palidez
palamar o de mucosas, es importante tener en cuenta que estos signos clinicos
pueden ser indicadores de gravedad en esta patologia.

Tabla 7.2.4. Caracteristicas clinicas de los menores con Desnutricion Aguda — Semana 40 -

2023.
Signos clinicos Casos Proporcién
Si 18 5%
Edema No 423 95%
Emanacién o delgadez Si 260 59%
visible No 181 41%
No 85 20%
Piel reseca No 356 80%
Si 51 12%
Hiperpigmentacién No 390 88%
Si 64 15%
Lesiones de cabello No 377 85%
Palidezpalamarode Si 82 19%
mucosas No 359 81%
Total 411

Fuente: BD SIVIGILA, Secretaria de Salud Departamental del Huila, 2023.

Dentro de los analisis que se realizan es importante resaltar los antecedentes
clinicos en los que se evidencia, que el 86% de los casos asistian de manera oportuna
a las valoraciones integrales de la primera infancia, el 87% de los casos tenian
esquema de vacunacion completo, el 96% de los casos mantuvieron adherencia a la
activacion de la ruta, encontrando de esta manera fallas en el sistema ya que todos
los casos deben tener adherencia a los protocolos, valoraciones integrales vy
esquemas de vacunacién completos para la edad, es importante que todos los
programas trabajen articuladamente para mejorar estas falencias, por ultimo se
evidencia que el 27% de los casos tuvieron que ser hospitalizados teniendo asi un
factor de riesgo.
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Tabla 7.2.5. Antecedentes clinicos de los menores con Desnutricion Aguda —

Semana 40 -2023.

Antecedentes clinicos

Caso

Proporciéon

Asiste a control y Desarrollo
(Valoracién integral de primera
infancia)

381

86%

60

14%

Esquema de vacunacidén
completaparalaedad

384

87%

46

10%

Desconocido

11

5%

Hospitalizacion

Si

120

27%

No

321

73%

Activaciéon de Ruta

Si

425

96%

No

16

4%

El perimetro Braquial es un indicador muy importante ya que sefiala que se genera
un riesgo mayor de mortalidad en un menor con Desnutricidn, (se resalta que esta
medida se debe tomar en toda la atencién de casos a nifios mayores de 6 meses).
Para este periodo se presentaron 8% de los casos con medidas por debajo de 11, 5
cm en nifios mayores de 6 meses, estos casos fueron informados como suUper-alertas
al programa de seguridad alimentaria y nutricional y a los actores involucrados con
el fin de que se realizaran los seguimientos e intervenciones pertinentes.

OBSERVACION: Es importante resaltar que los datos descritos estdn sujetos a
cambios teniendo en cuenta que se les realizan ajustes luego de andlisis en el

Total 441
Fuente: BD SIVIGILA, Secretaria de Salud Departamental del Huila, 2023.

aplicativo Sivigila.

Con relacién al grupo de edades que se presentaron en los casos de Desnutricion en 7.3 Céncer en menores de 18 afios

menores de 5 afios, se puede evidenciar que la mayor notificacién se evidencio en
los menores de 1 afio, respecto a la clasificacion ( la cual se da por el puntaje Z-score
peso/ talla) se resalta que la mayoria de casos fueron clasificados como Desnutricidn
moderada, sin embargo es importante destacar que los casos de Desnutricion
severa son altos en menores de 1 afio teniendo asi un factor de riesgo para posibles
mortalidades, adicional 5 casos fueron notificados con edema los cuales se clasifican
por signos clinicos.

A semana epidemioldgica 40 de 2023 se han notificado 54 casos confirmados de
cancer en menores de 18 afios, El departamento del Huila presenta un numero de
casos acumulados mayor que en el mismo periodo del 2021 y 2022.

Figura 7.3.1. Casos notificados acumulados de cdncer en menores de 18 afios segun
semana de notificacion 2021 — 2023 semana 40.

50
Figura 7.2.2 Clasificacion de la Desnutricion Aguda en menores de 5 afios, sequn la edad; — 5
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53 33 34 3434
31

42 42
a1
o 40

20

35
9
30 = :
140 25
120
15 14 12 12
100 10
3
20 113 '3 f v
oA anll |
0 soald
60 12 3 4 56 7 8 9 10111213141516 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51
40 Semana epidemiologica de diagnostico
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0 FUENTE: Sivigila 2021 — 2023

<1 afio 1 afio 2 afios 3 afios 4 afios

Casos acumulados

w

M desnutricion severa B desnutricion moderada

Fuente: BD SIVIGILA, Secretaria de Salud Departamental del Huila, 2023.
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El tipo de cdncer con mayor incidencia son las leucemias entre mieloide y linfoide Tabla 7.3.2. Tasa de cdncer infantil por 100 mil menores de 18 afios segun municipio de
con 15 casos que representan el 50% de los casos notificados, otros tipos de cancer residencia, semana 40 de 2023.

con mayor proporciéon fueron retinoblastoma y tumores 6seos malignos con 13,3%,
ademas se notificaron también casos de tumores renales, hepaticos y linfomas y
neoplasias reticuloendoteliales y tumores germinales.

Neiva 105874 17 B 16,1
Acevedo 9907 1 B ] 101
Tabla 7.3.1. Tipos de cdncer infantil notificados, semana 40 de 2022. Aipe 5587 2
Algeciras 7653 2
Altamira 1221 - -
o Baraya 2456 1
Leucemia linfoide aguda 18 42,9% Garzon 24787 P B 8,1
Leucemia mieloide aguda 3 7,1% Gigante 7893 2
Tumores del sistema nervioso central 0 0,0% Guadalupe 6522 1 B 153
Retinoblastoma 5 11,9% La Argentina 4796 2
Tumores éseos malignos 6 14,3% La Plata 22991 4 B 174
Tumores germinales trofoblasticos y otros gonadales 1 2,4% Oporapa 4880 L 20,
: Pitalito 42444 5 B 118
Otras leucemias 0 0,0% San Agustin 10634 1 B 94
Linfomas y neoplasias reticuloendoteliales 2 4,8% Suaza 8292 1 B 121
Neuroblastoma y otros tumores de células nerviosas pe 0 0,0% Huila 361972 42 .:| 11,6
Tumores renales 3 7,1% FUENTE: Sivigila 2023
Tumores hepaticos 2 4,8%
Sarcomas de tejidos blandos y extra dseos 1 2,4% De acuerdo al andlisis de Poisson con la informacion de Sivigila de los afios 2017 a
Tumores epiteliales malignos y melanoma 0 0% 2023, las notificaciones de céncer infantil, en el departamento del huila no
Otras neoplasias malignas no especificadas 1 2% presentan cambios significativos desde la semana epidemioldgica 17, los municipios
Total 42 100% de Aipe, Algeciras, Baraya, La Argentina, La Plata, y Oporapa, presentan incremento

FUENTE: Sivigila 2023 . o p . sl . . ;.
significativo en las Ultimas semanas epidemioldgicas.

Por municipio de residencia, la mayor tasa de cancer infantil por 100 mil menores

de 18 aflos estd en el municipio de La Argentina con 41,7 casos por 100 mil

habitantes, seguido de Baraya y Aipe con 40,7 y 35,8 casos por 100 mil menores de

18 afios.
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Tabla 7.3.3. Situacion o alerta de cdncer infantil por municipio de residencia a semana

Municipio de
residencia/

epidemioldgica 40.

Situacién o Alerta

8|9 10|11

12|13(14[15|16(17

18

1920}

21(22|2:

ACEVEDO

AGRADO

AIPE

ALGECIRAS

ALTAMIRA

BARAYA

CAMPOALEGRE

COLOMBIA

ELIAS

GARZON

GIGANTE

GUADALUPE

HOBO

IQUIRA

ISNOS

LA ARGENTINA

LA PLATA

NATAGA

NEIVA

OPORAPA

PAICOL

PALERMO

PALESTINA

PITAL

PITALITO

RIVERA

SALADOBLANCO

SAN AGUSTIN

SANTA MARIA

SUAZA

TARQUI

TELLO

TERUEL

TESALIA

TIMANA

VILLAVIEJA

YAGUARA

HUILA

SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO

DECREMENTO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO

FUENTE:

Sivigila 2017 -

N
o
N
w

7.4 Cancer de mama y cuello uterino

A semana epidemioldgica 40, se han notificado un total de 248 casos de cancer de
mama y 313 de cuello uterino. El nimero acumulado de casos de cancer de mama
ha venido aumentando en comparacion con los afios anteriores, en el 2023, es 67%
mayor que en la misma semana del afio anterior.

Figura 7.4.1. Casos notificados acumulados de cancer de mama segun semana de
notificacion 2021 — 2023.

200

Numero de casos acumul

Semana epidemiologica

2021 w2022 —e—2023

FUENTE: Sivigila 2021 — 2023
Por su parte, los casos de cancer de cuello uterino, a semana epidemioldgica 40
también presenta un nimero de mayor en comparacion con la misma semana de

los dos afios anteriores.

Figura 7.4.3. Casos notificados acumulados de cdncer de cuello uterino segun semana de
notificacion 2021 — 2023.

{..’...mjn||||||||,||4|||||\||I4H||||\|H|4|||||H*“

Semana epidemiologica de notificacion

- 2021 2022 ——2023

FUENTE: Sivigila 2021 - 2023
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Tabla 7.4.1. Tasa de incidencia de cdncer de mama y cuello uterino, por municipio de
residencia, semana 40 de 2022.

De acuerdo a la edad, las mujeres con cancer de cuello uterino mas afectadas estan
en las de edades menores de 39 afios y se presenta mas en edad mas tempranas. El
cancer de mama tiene una distribucién por edad menos concentrada, pero se
evidencia mas en edades entre los 40 y 74 afios.

Neiva 102,36 95,96
Figura 7.4.5. Casos notificados de cdncer de mama y cuello uterino segun edad semana 40 Z:‘?IZI:; 151(151113 m 65,:3,9 ‘152
de 2023. Acevedo 131,49 105,19
ovos Timana 119,19 B 79,46
8589 San Agustin 25,55 102,21 12777
80-84 La Plata 19,91 P 3384 [ sa75
lhgt Campoalegre 392 B 439 | 878
B5-69 Gigante 46,24 B 69,36 I 11559
§ o Isnos (San Jose 22,78 B 63833 P a1
$ 5054 Pital 89,95 I 8995
5 o Rivera 35,51 B 5919 I gda70
530 Palermo 21,31 B 5327 [ 7457
3034 Suaza B 9748 [ 9748
2o Santa Maria 61,54 | RN
15-19 Oporapa 56,42 . 56,42 ,83
Numero de casos Tello B 7835 I 7835
mCancer de mama  ®Cancer de cuello uterino Palestina 54,61 I 27,31 l:|81,92
FUENTE: Sivigila 2023 Yaguara 70,22 . 35,11 5,34
Agrado I 9957 [ 9957
La incidencia del cancer de mama en el departamento del huila es de 62,67 casos Algeciras 27,05 I 13,52 [ 4057
por 100 mil mujeres mayores de 18 afios, el municipio con mayor incidencia es Saladoblanco 060 W 6139 B 9208
Acevedo con una tasa de 131,49 casos por 100 mil mujeres mayores de 18 afios, Tarqui 34,67 i 17,34 L 5201
seguido de Timana con 119,19 casos por 100 mil mujeres mayores de 18 afios Nataga 49,63 B 4063 [ 9926
’ : Guadalupe 33,62 [ 3362
La Argentina 46,82 E 46,82
Por su parte, la incidencia del cancer de cuello uterino, es de 79,09 casos por 100 Aipe 17,64 [ 1764 [ 3527
mil mujeres mayores de 18 afios, la mayor tasa la tiene el municipio de Pitalito con Baraya F 3747 [ 3747
153,49 casos por 100 mil mujeres mayores de 18 afios, seguido de Acevedo y San Paicol 44,09 [ 4409
Agustin con 105,19 y 102,21 casos por 100 mil mujeres mayores de 18 afios. Teruel 37,17 L 3717
Villavieja 38,65 [ 3865
Colombia B 4558 45,58
Hobo 39,90 ] 399
Total General 62,67 B 79,00 141,76
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De acuerdo al andlisis de Poisson con la informacion de Sivigila de los afios 2017 a
2023, las notificaciones de cadncer de mamay cuello uterino, en el departamento del
huila presenta incremento significativo en la mayoria de las semanas, 19 de los 37
municipios presentan este mismo comportamiento en las udltimas semanas
epidemioldgicas, los demds municipios no presentan cambios significativos.

Tabla 7.3.3. Situacion o alerta de cancer de mama y cuello uterino por municipio de
residencia a semana epidemioldgica 40.

Municipio de
ia i

Situacién o Alerta

semana 1(2|3|afs|6|7[8|9 14(15/16/17
ACEVEDO
AGRADO
AIPE
ALGECIRAS
ALTAMIRA
BARAYA
CAMPOALEGRE
COLOMBIA
ELIAS
GARZON
GIGANTE
GUADALUPE
HOBO
IQUIRA
ISNOS
LA ARGENTINA
LA PLATA
NATAGA
NEIVA
OPORAPA
PAICOL
PALERMO
PALESTINA
PITAL
PITALITO
RIVERA
SALADOBLANCO
SAN AGUSTIN
SANTA MARIA
SUAZA
TARQUI
TELLO
TERUEL
TESALIA BE
TIMANA
VILLAVIEJA
YAGUARA

HUILA

H
o
S
e
g
2
5]
=

a

FUENTE: Sivigila 2017 - 2023

7.5 Defectos Congénitos
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Figura 15. Numero de casos de defectos congénitos notificados, Huila semana
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Fuente: SIVIGILA 2023
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TIMANA |
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YAGUARA

El evento de defectos congénitos a semana epidemioldgica 40 es de 321 casos por
cada 10.000 nacidos vivos. Evidenciando sin casos de defectos en 2 municipios del
departamento.

Figura 16. Tasa de defectos congénitos notificados, Huila semana epidemioldgica 40 del

Casos
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La prevalencia nivel departamental del Huila para defectos congénitos es de 276,8
casos por 10.000 NV estando 15 municipios por encima de esta.

Figura 17. Distribucion de defectos congénitos notificados, Huila semana epidemioldgica 40
del 2023

TIPO DE DEFECTOS EN EL HUILA
2023 -sm 40

ESENSORIAL METABOLICA @D CONGENITOS

A semana 40 para el departamento del Huila, la distribucién de los casos se
encuentra distribuidos de la siguiente manera: 86 % a malformaciones congénitas y
12 % con metabdlico y 2 % sensoriales.

La letalidad de los casos de defectos congénitos corresponde al 8,5 caso por 1000
NV de los cuales se encuentran los municipios de Neiva, Campoalegre y Pitalito.

Desde la semana 33 el departamento se encuentra en alerta por incremento de
comportamiento inusual de defectos congénitos por microcefalia; De los 37
municipios 13 se encuentran con este comportamiento los cuales durante la semana
34 y 35 se realizé andlisis de los datos estableciendo disminucién de los casos, pero
a la fecha se encuentra pendiente el municipio de Pitalito por seguimiento de sus
casos notificados por este defecto.

Se espera a la semana 41 visita por parte del Instituto Nacional para realizar
fortalecimientos de municipios priorizados con este evento.

7.6 Enfermedades huérfanas

A semana epidemioldgica 40 de 2023, se han notificado 101 casos de enfermedades
huérfanas raras, y presenta un comportamiento similar a lo notificado en el afio
2022.

Figura 7.6.1. Casos notificados de enfermedades huérfanas por semana epidemiologica
2021 -2023.
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FUENTE: Sivigila 2023

Los municipios con mayor nimero de casos son Neiva (48 casos) que corresponde
al 47,52% de los casos notificados y Pitalito con 18 casos (17,82%).
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Tabla 7.6.1. Tasa de incidencia de enfermedades huérfanas por municipio de residencia, De acuerdo a la enfermedad, se notificaron 59 diferentes diagndsticos, donde la
semana 40 de 2023. mayor proporcion la tienen la microtia con el 10,9% de las notificaciones, el
_— _ sindrome de Guillain barre con 8,4%, la miastenia grave con el 6,9% y la esclerosis
Municipio Casos Proporcion Jltiol o d s di Lo .y
Acevedo 3 I 2.97% multiple y con 4%. Los demas diagndsticos se presentaron en menor proporcion.
Aipe 2 | 1,98%
i 0, 7 . re
Algeciras 1 | 0,99% Tabla 7.6.3. Enfermedades Huérfanas notificadas a semana 40 de 2023.
Campoalegre 1 | 0,99%
Garzén 3 [ 2,97%
Gigante 2 | 1,98% Miorot TR
Guadalupe 1 | 0,99% ;‘EEE: de Gullain Barre 8 ;g"f
i ia gre ,9%
Isnos 2 | 1,98% Escleroslngull\p\e 4 4.0%
Deficit ito del factor VIII 3 3,0%
La Plata a1 396% Distrfla msculr o especicada s aow
Nétaga 1 I OY 99% Aplasia medular idiopatica 3 3,0%
Neiva 48 47,52% Maormacen de Ebsion 2 am
Palermo 1| 099% oo O -
Pitalito 18 I 17,82% Atresia tricuspide 2 2:0%
Rivera 1 0,99% Micoplsscaraos 5o 4 PR
Saladoblanco 2 [ 1,98% Amiloidosis secundaria 1 1,0%
" . Albinismo cutaneo fenotipo Hermine 1 1,0%
San Agustin 4 [l 3,96% Hepatits cronica autoinmune 1| Low
s Sind w 1 1,0%
Santa Ma”a 1 I 0,99% A:'Tntrlzr?ueveml idiopatica de inicio sistemico 1 1,0%
Tarqui 1 0,99% Otras cr no 1 1,0%
Angioed hereditari 1 1,0%
Tello 1 | O, 99% C:ngsofn;v:]nzrai;iel:;;eclasia congenita 1 1,0%
i Enf dad de Fabi 1 1,0%
Tesali L | osow Erlor S —
Imana y Deficit ito del factor IX 1 1,0%
Vi”aVieja 1 | O 990/2 PfeJr;(\;llaC:ggs:lfneremllzcng 1 1,0%
] Penfigo foliaceo 1 1,0%
i Ost 1 1,0%
Huila . 101 P:riea?lS:rTg:nn‘:dosa 1 1,0%
FUENTE: Sivigila 2023 Atelosteogenesis 111 1 1,0%
Esclerosis sistemica cutanea limitada 1 1,0%
Sindrome de Marfan 1 1,0%
Polimiositis 1 1,0%
De los casos I’]OtlflcadOS, el 45,5% corresponden a menores de 18 anaos, los demas E;f)'zzf(‘;zsn‘fg;f‘ei;“:a"s:d'“’sa : i:gx
casos notificados corresponden a menores de edad, el sexo femenino tiene el 57,4% Fipertension Arial Puimorar Ferecable LT
Sind de R 1 1,0%
de |OS Casos. H:;e:?:r‘:sains ar(le(;‘rial pulmonar idiopatica 1 1,0%
Acondroplasia severa - retraso del desarrollo - acantosis nigricang 1 1,0%
Pityriasis rubra pilaris 1 1,0%
Dermatomiositis 1 1,0%
s ore . Sind de i 1 1,0%
Tabla 7.6.2 . Enfermedades huérfanas notificadas por curso de vida y sexo a semana 40 de Newonicis pica sspecto L iow
Inmunodeficiencia por deficit selectivo de anticuerpos anti-polisace 1 1,0%
2 O 2 3 Enfermedad de las neuronas motoras patron Madras 1 1,0%
Deficit de carbamil-fosfato sintetasa 1 1,0%
Sindrome de Microduplicacion Xq28 distal 1 1,0%
Penfigo vulgar 1 1,0%
Hemimelia tibial 1 1,0%
S?nrg:gﬂ:\éadle Iaaulismu y macrocefalia 1 1,0%
Primera infancia (< 5 aﬁOS) 15 7 22 Otras Acromegalias No especificadas 1 1,0%
N Distrofia muscular de cinturas 1 1,0%
Infancia (5 -11 aﬁos) 11 14 25 Distrofia muscular congenita 1 1,0%
. ~ E: i 1 Ivul 1 1,0%
Adolescencia (12 -17 AnOS) 2 6 8 Az:)emnzi:szuewl‘;ro‘aszﬂ\g:o:- retraso del desarrollo sicomotor 1 1,0%
A I defi bl 1 1,0%
Juventud (18 - 28 afios) 6 4 10 Esceross lateral amiotofica. Lo
Adultez (29 -59 aﬁOS) 16 10 26 Enfermedaq dt? Alzheimer autosomica dominante de aparicion tem 1 1,0%
Vejez (> 60 afios) 8 2 10 e T
Total general 58 43 101 Sindrome de Ehlers-Danlos de tipo vascular 1 é:g‘;:
FUENTE: Sivigila 2023 Total 101

FUENTE: Sivigila 2023
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De acuerdo al andlisis de Poisson con la informacion de Sivigila de los afios 2017 a
2023, las notificaciones de enfermedades huérfanas, en el departamento del huila
presenta decremento significativo desde la semana 30, sin embargo, los municipios
de Aipe, Neiva, Pitalito, Santa Maria, Tarqui y Villavieja presentan aumento
significativo en las Ultimas semanas epidemioldgicas, el municipio de Garzon
presenta decremento significativo, los demas municipios no presentan cambios
significativos.

Tabla 7.3.3. Situacion o alerta de enfermedades huérfanas por municipio de residencia a
semana epidemioldgica 40.

Municipio de
dencia/

Situacién o Alerta

semana
ACEVEDO
AGRADO
AIPE
ALGECIRAS
ALTAMIRA
BARAYA
CAMPOALEGRE
COLOMBIA
ELIAS
GARZON
GIGANTE
GUADALUPE
HOBO
IQUIRA
ISNOS
LA ARGENTINA
LA PLATA
NATAGA
NEIVA
OPORAPA
PAICOL
PALERMO
PALESTINA
PITAL
PITALITO
RIVERA
SALADOBLANCO
SAN AGUSTIN
SANTA MARIA
SUAZA
TARQUI
TELLO
TERUEL
TESALIA
TIMANA
VILLAVIEJA
YAGUARA

HUILA

REMENTO SIGNIFICATIVO

ICREMENTO SIGNIFICATIVO
INCREMENTO SIGNIFICATIVO

INCREMENTO SIGNIFICATIVO
INCREMENTO SIGNIFICATIVO
INCREMENTO SIGNIFICATIVO
INCREMENTO SIGNIFICATIVO
INCREMENTO SIGNIFICATIVO
INCREMENTO SIGNIFICATIVO

DECREMENTO SIGNIFICATIVO

FUENTE: Sivigila 2017 - 2023
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8. CAUSA EXTERNA

8.1 Violencias de Género

Para la semana epidemioldgica 40 de 2023 se han notificado 5.556 casos
confirmados, asociados a conductas de abuso, violencia y maltrato, cifra que
representa una tasa de incidencia de 480 casos por cada cien mil habitantes y
distribuidos en los 37 municipios del departamento, Teniendo en cuenta el
comportamiento de la notificacién del afio 2022, al mismo periodo, se observa que
durante esta vigencia se registra un incremento en el nimero de eventos notificados
equivalente al 13,01%.

De acuerdo con la clasificacion de riesgo, segln percentiles e incidencia, para el
Periodo X del afio 2023, en el departamento del Huila, los municipios de Acevedo,
Algeciras, Elias, Garzdn, Hobo, Palestina, Saladoblanco, San Agustin, Suaza y Tello,
se clasifican con un Nivel de Riesgo Alto, en cuanto a afectaciéon por tasa de
incidencia de Violencia de Género.

Teniendo en cuenta la distribucién Poisson, en la cual se realiza una observacioén del
comportamiento del evento, el mismo ciclo (semana epidemiolédgica 40) en los
Ultimos afos, con el fin de determinar un estimado de eventos esperados, frente a
observados, encontrando que para este periodo 34 de los 37 municipios del
departamento, contindan registrando un comportamiento de incremento
significativo en nimero de eventos notificados. Para este periodo el municipio de
Isnos mantiene la tendencia de comportamiento de decremento significativo en
ndmero de eventos notificados y los municipios de Altamira y Villavieja, no registran
cambio significativo.

A continuacion, se presenta grafico de comportamientos inusuales del evento, para
el Periodo Epidemioldgico X, teniendo en cuenta caracteristicas que permiten tener
una vision mas objetiva del evento.

Figura 8.1.1. Comportamientos inusuales en la notificacion. Huila, Periodo X -2023

Fuente: SIVIGILA 2023

Figura 8.1.2. Comportamiento Violencia de Género, segun curso de vida — modalidad de
violencia. Huila, Periodo X -2023.

* PRIMERA INFANCIA INFANCIA ADOLESCENCIA JUVENTUD ADULTEZ ADULTG MAYOR
W VIOLENCIA SERUAL 7 B 55 1 80 8
I NEGLIGENCIA ¥ ABANDON 7 267 190 15 2 5
8 VIOLENGIA PSICOLGGICA 10 2 B 163 315 0
BVOLENCIAFTSA E] @ 3 75 ER @

Fuente: SIVIGILA 2023

Para el periodo epidemioldgico X (SEM. 40) de la vigencia 2023, el departamento del
Huila presenta una nueva mortalidad relacionada en este evento, consolidando el
registro de 7 mortalidades asociadas, de los municipios de Aipe, Guadalupe, Neiva,
Palestina, Pitalito y Tarqui.
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Tabla 8.1.1. Comportamientos de casos sospechosos de violencia de género e intrafamiliar
segun grupo de edad y sexo de la victima y relacion con el agresor. Huila, Periodo X -2023.

AGRESOR | CONVIVE

MENOR DE | MAYOR DE
EDAD

AGRESOR
FAMILIAR

TIPO DE VIOLENCIA HOMBRE

VIOLENCIAFISICA 394

VIOLENCIA

PSICOLOGICA 87

NEGLIGENCIAY
ABANDONO

VIOLENCIA SEXUAL

TOTAL VIOLENCIA DE
GENERO

Fuente: SIVIGILA 2023

Con la figura y tabla anterior, se aprecia que la mayor afectacién de las Violencias
en poblacion menor de edad se da en los tipos: Negligencia/Abandono y Violencia
Sexual; en la poblacion mayor de edad, la afectacién mas significativa se da por el
reporte de casos asociados con Violencia Fisica y Psicoldgica.

A Periodo Epidemiolégico X de 2023, las mujeres victimas Violencia de Género,
presentan mayor afectacidn por reportes de las modalidades de Violencia Fisica y
Sexual, mientras que en los hombres la afectacidn se da por el reporte de Violencia
Fisica y eventos de Negligencias. Es pertinente resaltar que a periodo
epidemioldgico IX del total de eventos notificados, 143 se identifican como
poblacion con orientacion sexual diversa, eventos procedentes de los municipios de
Agrado, Aipe, Algeciras, Altamira, Baraya, Campoalegre, Garzdén, Gigante,
Guadalupe, Hobo, Isnos, La Argentina, La Plata, Neiva, Oporapa, Palermo, Palestina,
Pitalito, Rivera, Saladoblanco, Suaza, Tello, Teruel, Timana y Yaguara.

A continuacién, se presenta tabla que detalla el comportamiento del evento,
distinguiendo cada una de las naturalezas, por municipio, mostrando tanto nimero
de eventos notificados, como su incidencia, segin corresponda.

Tabla 8.1.2. Comportamientos del evento segun Tasa de Incidencia de notificacion y casos
sospechosos de violencia de género e intrafamiliar segtn tipo de violencia y municipio.

Huila, Periodo X -2023.

VIOLENCIA VIOLENCIA NEGLIGENCIA Y VIOLENCIA -IrDOETGAELN\éI:(I)‘Eg;I: EE‘QNE?&E’;?;A
MUNICIPIO FISICA PSICOLOGICA ABANDONO SEXUAL PERIODO X PERIODO X
Casos | Incidencia | Casos | Incidencia | Casos | Incidencia | Casos | Incidencia | Casos | Incidencia | Casos | Incidencia

ACEVEDO 67 13 48,6 69 257,7 48 197 176
AGRADO 10 | 1063 » Il o | 0s3 1 38 | 4039 | 22 | 2422
AIPE 32 184,7 0 0,0 24 138,6 27 83 479,2 95 564,9
ALGECIRAS 39 162,2 5 20,8 59 2454 39 142 590,6 102 444,6
ALTAMIRA 4 87,8 0 0,0 3 65,8 2 439 9 197,5 19 428,0
BARAYA 14 157,9 2 22,6 7 79,0 5 56,4 28 315,8 22 261,8
CAMPOALEGRE 76 229,6 20 60,4 26 785 14 42,3 136 410,9 161 505,3
COLOMBIA 1 13,0 5 65,0 19 247,0 10 130,0 35 455,0 30 417,9
ELIAS 7 1545 1 22,1 17 2 44,1 27 595,8 28
GARZON 141 181,2 219 55 70,7 85 109,3 500 459 609,1
GIGANTE 69 6 22,8 31 1179 26 98,8 132 501,8 115 457,7
GUADALUPE 22 0 00 17 88.2 15 779 54 | 2803 | 54 | 2003
HOBO 21 5 64,5 21 270,7 1 12,9 48 59
IQUIRA 7 70,4 0 0,0 16 161,0 9 90,6 32 322,0 28 294,8
ISNOS 14 51,5 5 184 40 147,1 11 40,4 70 257,4 157 600,6
LA ARGENTINA 32 2305 4 28,8 12 86,4 14 100,8 62 446,6 78 583,0
LA PLATA 123 187,3 13 19,8 38 57,9 93 1416 267 406,5 227 358,0
NATAGA 17 2446 3 43,2 6 86,3 12 38 546,8 30 449,1
NEIVA 794 208,9 115 303 304 80,0 425 1118 1638 431,0 1363 368,1
OPORAPA 12 95,7 6 47,9 35 14 1117 67 534,4 55 453,9
PAICOL 14 197,8 2 28,3 2 28,3 2 28,3 20 282,6 20 292,7
PALERMO 78 19 67,3 35 1239 25 88,5 157 555,9 168 614,9
PALESTINA 17 140,8 0 0,0 46 8 66,2 71 587,9 54 466,2
PITAL 23 1555 1 22 148,7 6 40,6 52 351,6 54 381,5
PITALITO 249 185,7 84 230 1715 164 1223 727 542,1 590 451,3
RIVERA 83 5 28 107,1 24 91,8 140 535,3 65 254,5
SALADOBLANCO 22 1953 4 26 2308 16 68 603,6 66 614,6
SAN AGUSTIN 75 | 2110 27 121 |G s | 1013 | 250 256
SANTA MARIA 15 1343 2 17 152,2 12 1074 46 411,7 44 413,8
SUAZA 39 165,5 27 42 1783 32 135,8 140 594,2 111 480,5
TARQUI 21 1118 3 22 117,1 8 42,6 54 287,5 37 205,4
TELLO 22 | 150 | 1 5o |G 5 | 273 | 13 55 | 4587
TERUEL 11 1278 3 34,9 8 93,0 8 93,0 30 348,6 14 170,2
TESALIA 21 183,0 1 8,7 3 26,1 3 26,1 28 244,0 20 180,1
TIMANA 26 1111 11 47,0 24 1026 15 64,1 76 324,9 87 387,9
VILLAVIEJA 11 1414 1 12,9 3 38,6 3 38,6 18 231,3 47
YAGUARA 8 97,3 1 12,2 17 206,9 3 36,5 29 352,9 37 465,4

HUILA 2237 | 189,83 | 631 53,54 | 1.544 | 131,02 | 1.244 | 105,56 | 5.656 | 480,0 | 5.005 | 438,68
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8.2 Intento de Suicidio

Para la vigencia 2023, a semana epidemioldgica 40, el sistema de vigilancia en salud
publica registra la notificacion de 821 eventos confirmados asociados al Intento de
Suicidio, cifra que representan una incidencia de 69,7 casos por cada cien mil
habitantes.

De acuerdo con la clasificacion de riesgo, segln percentiles e incidencia, para el
Periodo X del afio 2023, en el departamento del Huila, los municipios de Acevedo,
Agrado, Baraya, Neiva, Paicol, Palestina, Saladoblanco, Tello, Teruel y Tesalia, se
clasifican con un Nivel de Riesgo Alto, en cuanto a afectacion por Intento de Suicidio.

Figura 8.2.1. Comportamientos inusuales en la notificacion. Huila, Periodo X -2023

CAQUETA

Fuente: SIVIGILA 2023

Teniendo en cuenta la distribucién Poisson, en la cual se realiza una observacién del
comportamiento del evento, el mismo ciclo (semana epidemioldgica 40) en los
Ultimos afios, con el fin de determinar un estimado de eventos esperados, frente a
observados, encontrando que para este periodo los municipios de Acevedo, Agrado,
Baraya, Neiva, Paicol, Palermo, Pitalito, Saladoblanco, Tarqui y Tesalia, registran un
comportamiento de incremento significativo en nimero de eventos notificados.

Para este periodo los municipios de Colombia, Garzén y Yaguara, registran
comportamiento de decremento significativo en nimero de eventos notificados.

Teniendo en cuenta el comportamiento de la notificacién del afio 2022, se observa
gue en el afio 2023 se registra un aumento en el nimero de eventos notificados
equivalente al 20,91%.

A continuacion, se presenta grafico de comportamientos inusuales del evento, para
el Periodo Epidemioldgico X, teniendo en cuenta el reporte de los Ultimos afios, y
otras caracteristicas que permiten tener una vision mas objetiva del evento.

Figura 8.2.2. Canal endémico evento de Intento de Suicido. Huila, 2015-2023

Fuente: SIVIGILA 2023

La informacién de la figura anterior muestra que, en el departamento del Huila, para
el Periodo Epidemioldgico X, la notificacién del evento del Intento de Suicidio se
encuentra en zona de éxito, lo que podria responder al desarrollo de las acciones
emprendidas desde el programa de Salud Mental. Esta informacién se ha
socializado con el programa de Salud Mental, con el fin de que se adelanten las
acciones pertinentes, que permitan fortalecer el conocimiento y abordaje de los
eventos.
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Figura 8.2.3. Incidencia del Intento de Suicidio por municipio, Huila, Periodo X 2023.
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Fuente: SIVIGILA 2023

De acuerdo con el comportamiento del evento por tasa de incidencia, se aprecia
gue el municipio de Agrado continua con el registro de la incidencia mas alta del
Departamento con 148,8 casos por cada cien mil habitantes. Para este periodo los
37 municipios del departamento reportan al menos un evento asociado a Intento
de Suicidio y de estos 11 registran incidencias mas altas que la del Departamento,
equivalente a 69,7 por 100.000 hab.

La afectacion por sexo permite conocer que, en lo corrido del afio el 62,6% de los
eventos de Intento de Suicido se han presentado en Mujeres (514 eventos), frente
a un 37,4% en hombres. Teniendo en cuenta la notificacion de este evento, por
curso de vida, se concluye en el grupo mas afectado corresponde al de Juventud (18
a 28 aflos) con 34,47% (283 casos) del total de casos; la poblacién de menores de
18 aflos equivale al 36,05% del total de eventos notificados (296 casos). 35,08% del
total de eventos notificados (288), refieren tener al menos un intento de suicidio
previo, al momento de presentar el evento que da origen a la notificacion.

A continuacién, se relaciona informacion complementaria del evento, importante
para mejorar el anélisis de este.
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Tabla 8.2.1. Informacion Complementaria Intento de Suicidio. Huila, Periodo X -2023.

PRINCIPALES FACTORES Casos % PRINCIPALES FACTORES Casos % PRINCIPALES Casos %
DE RIESGO DESENCADENANTES METODOS
Ideacién suicida persistente 326 39,7% |Problemas 364 44,3% |Intoxicacion 475 57,9%
Ant. trastorno Mental 215 26,2% [Conflicto con pareja/expareja 312 38,0% |Arma cortopunzante 223 27,2%
Consumo de SPA 87 10,6% _|Problemas econémicos 88 10,7% _[Ahorcamiento / Asfixia 103 12,5%
Abuso de alcohol 76 9,3% |Problemas escolares 77 9,4% |Lanzamiento al vacio 26 3,2%
Plan organizado de suicidio 70 8,5% |Maltrato fisico, psicologico o sexual 51 6,2% |Arma de fuego 11 1,3%
Ant. Violencia o abuso 46 5,6% |Muerte familiar 42 5,1% |Lanzamiento vehiculo 11 1,3%
Ant. Familiares de suicidio 32 3,9% |Problemas laborales 38 4,6% |Lanzamiento agua 4 0,5%

Tabla 8.2.2. Comportamientos del evento segun T.l y casos sospechosos de Intento de
Suicidio, segun tipo de violencia y municipio. Huila, Periodo X -2023.

Fuente: SIVIGILA 2023

INTENTOS DE INTENTOS DE
SUICIDIO 2023- SUICIDIO 2022-
MUNICIPIO PERIODO X PERIODO X
Casos Incidencia Casos Incidencia
ACEVEDO 27 14 54,4
AGRADO 14 66,1
AIPE 11 63,5 13
ALGECIRAS 10 41,6 8 34,9
ALTAMIRA 2 43,9 1 22,5
BARAYA 10 [ 1 11,9
CAMPOALEGRE 13 39,3 13 40,8
COLOMBIA 2 26,0 6
ELIAS 3 66,2 2 45,8
GARZON 40 51,4 49 65,0
GIGANTE 17 64,6 12 7.8
GUADALUPE 11 57.1 6 32,3
HOBO 2 25,8 7
IQUIRA 4 20,2 2 21,1
ISNOS 14 51,5 11 42,1
LA ARGENTINA 8 57,6 8 59,8
LA PLATA a2 64,0 a5 71,0
NATAGA 2 28,8 3 24,9
NEIVA 331 87,1 230 62,1
OPORAPA 7 55,8 3 24,8
PAICOL 8 2 29,3
PALERMO 19 67,3 14 51,2
PALESTINA o 74.5 5 43,2
PITAL 6 20,6 6 42,4
PITALITO 84 62,6 96 73,4
RIVERA 19 72,6 30
SALADOBLANCO ° 79,9 2 18,6
SAN AGUSTIN 24 67,5 20 58,3
SANTA MARIA a 35,8 a 37,6
SUAZA 12 50,9 15 64,9
TARQUI 13 69,2 8 24,4
TELLO 10 79,5 8 66,7
Tt :
TESALIA o 78,4 5 45,0
TIMANA 13 55,6 11 49,0
VILLAVIEJA 2 25,7 1 13,6
YAGUARA 2 24,3 5 62,9
HUILA 821 69,7 679 59,5

Fuente: SIVIGILA 2023
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9. EVENTOS CAUSADOS POR MICOBACTERIAS

9.1 Lepra

La Lepra o enfermedad de Hansen es una enfermedad infectocontagiosa de curso
crénico que afecta principalmente piel, sistema nervioso periférico, mucosa de vias
respiratorias superiores y, en sus formas mas graves, otras estructuras del cuerpo
humano. En el departamento del Huila, a semana epidemioldgica 40 de 2023, se
han notificado 13 casos de lepra, de los cuales todos son mayores de 18 afios y
afectando mas a los hombres que a las mujeres.

Tabla 9.1.1 Casos de lepra semana 40 de 2023, por curso de vida y sexo.

Primera infancia (< 5 afios) - - -
Infancia (5 - 11 afios) - -
Adolescencia (12 - 17 Afios)

Juventud (18 - 28 afios) 1 - 1
Adultez (29 - 59 afios) 1 4 5
Vejez (> 60 afios) 3 4 7
Total general 5 8 13

FUENTE: Sivigila 2023

La tasa de incidencia departamental estd en 1,14 casos por 100 mil habitantes. Por
municipio de residencia, aunque la mayoria de los casos son de Neiva, la mayor tasa
se presentd en Aipe con 5,95 casos por 100 mil habitantes.

Tabla 9.1.2 Casos de lepra semana 40 de 2023 segun municipio de origen.

Neiva 370318 10 B 2,70
Isnos 26.141 1
Aipe 16.818] 1 IS TS5
Palermo 27.322 1
Huila 1.140.932 13 1,14

FUENTE: Sivigila 2023

En cuanto al grado de discapacidad, un solo caso presenta sensibilidad corneana
disminuida o ausente y anestesia en manos y pies y 4 casos discapacidad grave de
los cuales 2 son casos nuevos, una recidiva y un retratamiento después de la perdida
al seguimiento, el 61,5% de los casos no presenta discapacidades.

Tabla 9.1.3 Grado de discapacidad y tipo de ingreso de los casos de lepra a semana 40 de

2023.
0: Ningun problema con los ojos, 8 3
manos y pies
1: Sensibilidad corneana disminuida o 1 1
ausente, anestesia en manos y pies
2: Discapacidades graves 1 2 1 4
Total 10 2 1 13

* Despues de la perdida al seguimiento
FUENTE: Sivigila 2023

De acuerdo al andlisis de Poisson con la informacion de Sivigila de los afios 2017 a
2023, las notificaciones de lepra en el departamento del huila presentan
decremento significativo desde la semana epidemioldgica 24, solo el municipio de
Isnos presenta incremento significativo desde la semana 37.
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Tabla 9.2.5. Situacion o alerta de lepra por municipio de residencia a semana

Municipio de
residencia/
semana

epidemioldgica 40.

Situacion o Alerta

10(11|12|13|14|15(16|17|18[19(20|21

ACEVEDO

AGRADO

AIPE

ALGECIRAS

ALTAMIRA

BARAYA

CAMPOALEGRE

COLOMBIA

ELIAS

GARZON

GIGANTE

GUADALUPE

HOBO

IQUIRA

ISNOS

LA ARGENTINA

LA PLATA

NATAGA

NEIVA

OPORAPA

PAICOL

PALERMO

PALESTINA

PITAL

PITALITO

RIVERA

SALADOBLANCO

SAN AGUSTIN

SANTA MARIA

SUAZA

TARQUI

TELLO

TERUEL

TESALIA

TIMANA

VILLAVIEJA

YAGUARA

HUILA

SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
SIN CAMBIO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO
DECREMENTO SIGNIFICATIVO

FUENTE:

Sivigila 2017 - 2023

9.2 Tuberculosis todas las formas

Hasta la semana epidemioldgica 40 de 2023, se han notificado 283 casos de Tb
sensible y farmacorresistente (incluye pulmonar y extrapulmonar), de acuerdo al
consolidado semanal, en el 2023 el numero de casos es levemente superior a los
afios 2021y 2022.

Grafica 9.2.1. Notificacion acumulada de Tuberculosis por semana epidemioldgica 2021 a

2023 a semana 40.
240
420
400
380
360 FEERE
340 " =T
320 i L
300 ps# Ty
280 ool
260 e 2=
0 (REuEE="

wstel L

160 10320

wolfsliols
120 s g Mmb
- ol
& ik
2 il
tisaze T

Casos acumulados
"
I3
8

Semana epidemiologica de diagnostico
2021 EEEW2022 ——2023

FUENTE: Sivigila 2021 - 2023

Del total de casos notificados hasta la semana 40 de 2023, 276 son nuevos y 7
recaidas, lo que representa una tasa de incidencia de 24,6 casos x 100.000
habitantes. La mayor cantidad de casos se han presentado en el municipio de Neiva
(136) entre nuevos y recaidas con una tasa de 36,45 casos por 100 mil habitantes,
la tasa mas alta corresponde al municipio de Rivera (163,18 casos por 100 mil
habitantes) con 43 casos nuevos, de los cuales, 40 corresponden al establecimiento
carcelario de Neiva, seguido de los municipios de Neiva y Garzén, con 36,45y 28,98
casos por 100 mil habitantes respectivamente.

PAGINA 55



BOLETIN EPIDEMIOLOGICO MENSUAL — PERIODO 10 (10 SEPTIEMBRE 2023 — 8 OCTUBRE 2023)

Tabla 9.2.1 Incidencia Tuberculosis por municipio de residencia a semana 40 de 2022. Tabla 9.2.2. Casos de tuberculosis a semana 40 de 2023, por curso de vida y sexo.
Neiva 373129 133 3 136 I 36,45 Primera infancia (< 5 afios) - 2 2
Acevedo 25.909 5 - 5 I 19,30 ) -
Agrado 9.151 1 - 10 10,93 Infancia (5 - 11 afios) 1 2 3
Aipe 16.945 3 - 3 I 17,70 . i =
Algeciras Fr T 1 - i B 30 Adolescencia (12 - 17 Afios) 4 3
Altamira 4472 - - - 0,00 Juventud (18 - 28 afios) 26 57 83
Baraya 8467 1 - i 11,81 -
Campoalegre 32.108 7 - 7 Kl 21,80 Adultez (29 - 59 afios) 38 84 122
Colombia 7.233 2 - 2 B 27,65 . ~
Elas Vi = . . 000 Vejez (> 60 afios) 35 59 94
Garzon 75926 22 - 22 I]D 28,98 Total general 104 207 311
Gigante 25318 3 - 3 11,85 —
Guadalupe 18.744 - - - 0,00 FUENTE: Sivigila 2023
Hobo 7.564 2 - 2 K 26,44
iqui 9.569 - - - 0,00 — .
i S 3 : o | 1139 De acuerdo a la condicién de la tuberculosis, 276 (88,75%) de los casos fueron
La Argentina 13.480 2 - 2 [ 14,84 0 ;
2o g 2 ! 71 Too nuevos y solo 35 (11,25%) previamente tratados.
Nataga 6.730 - - - 0,00
o 12.208 - - - 0,00 .y )
pfif;,apa 6.884 . . N 0,00 Tabla 9.2.3. Condicidn de Tuberculosis en todas sus formas, semana 40 de 2023.
Palermo 27.530 4 1 5 18,16
Palestina 11.670 - - - 0,00
Pital 14.260 2 1 3 I 21,04
Pitalito 131.735 21 1 22 I 16,70 Nuevo 267 9 276
Rivera 25.738 42 - 42 X
Saladoblanco 10.820 - - - 0,00 Previamente tratado 33 2 35
San Agustin 34.541 4 - 4 ] 11,58 FUENTE: Sivigila 2023
Santa Maria 10.712 1 - 1 [ 9,34
Suaza 23278 2 - 2 1 8,59
Tarqui 18153 ! - 1 1 251 En la distribucion, por tipo de caso, del total de casos notificados, el 64,6% fueron
esalla o - - - ) . . .. .
Tello 12.082 2 - 2 I 16,55 confirmados por laboratorio, y 35% por clinica, un solo caso se ha notifico por nexo
Teruel 8.288 2 - 2 B 24,13 id ioldgi 34del d tub losis f istente d
Timana 23598 1 . 1] 443 epidemiologico. e los casos corresponden a tuberculosis farmacorresistente, de
Villavieja 7413 : - - 0,00 los cuales la mayoria se notificd por clinica.
Yaguara 8.011 - - - 0,00
Huila 1.149.598 276 7 283 24,6

FUENTE: Sivigila 2023 Tabla 9.2.4. Notificacién de Tuberculosis en todas sus formas, semana 40 de 2023.

A continuacion, se ilustran las caracteristicas de sexo y curso de vida de los casos

notificados de tuberculosis a semana epidemioldgica 40 de 2023, en el Confirmado por laboratorio 193 8 201

departamento del Huila. Confirmado por clinica 83 26 109
Confirmado por nexo epidemiologico 1 1

La mayoria de los casos (96,14%), se presentaron en personas mayores de 18 afios, Total general 277 34 311

. , FUENTE: Sivigila 2023
y 12 casos en menores de edad. Segun el sexo, la mayoria (66,6%) de los casos son

de sexo masculino y predomina en todos los cursos de vida.
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Durante el 2023, se notificaron 20 casos con coinfeccion TB/VIH, representando el De acuerdo al andlisis de Poisson con la informacion de Sivigila de los afios 2017 a
6,4% del total de notificacion, el municipio con mayor proporcion de coinfeccién es 2023, las notificaciones de tuberculosis en el departamento del huila presentan
hobo con 50% de su notificacién (1 caso) y pital y suaza con 33,3% (3 casos cada decremento significativo, situacién que se ha presentado en la mayoria de las
uno) semanas epidemioldgicas, los municipios de Garzén, Hobo, Rivera y Suaza presentan

incremento significativo en las Ultimas semanas epidemioldgicas.
Tabla 9.2.5. Proporcidn de coinfeccion tuberculosis / VIH, semana 40 de 2023.
Tabla 9.2.5. Situacion o alerta de lepra por municipio de residencia a semana
epidemioldgica 40.

Acevedo - 5 0,0% S
Agrado - 2 0,0% Mur.chlplc! dle Situacién o Alerta
Aipe - 3 0,0% semana 1|2|3|a|s|6|7 |89 |1011|12[13]1a|15|16]1
Algeciras 1 5 20,0% ACEVEDO
Altamira - - - :I(:':ADO
Baraya - 2 0,0% ALGECIRAS
Campoalegre 1 8 12,5% ALTAMIRA
Colombia - 2 0,0% BARAYA
Elias R R R CAMPOALEGRE
COLOMBIA
Garzén 1 24 4,2% ELIAS
Gigante 1 4 25,0% GARZON
Guadalupe - 1 0,0% gllf:g:fupf
Hobo 1 2 50,0% HOBO
Iquira - - - IQUIRA
Isnos - 3 0,0% ISNOS
La Argentina - 2 0,0% t: :r::}':ﬂNA
La Plata - 7 0,0% NATAGA
Nétaga - - - NEIVA
Neiva 11 152 7,2% OPORAPA
PAICOL
Op,orapa - - . PALERMO
Paicol - - - PALESTINA
Palermo 1 5 20,0% PITAL
Palestina - - - PITALITO
; RIVERA
Pital ! 3 EEE 7 SALADOBLANCO
Pitalito - 24 0,0% SAN AGUSTIN
Rivera 1 43 2,3% SANTA MARIA
Saladoblanco - - - :::éﬁl
San Agustin - 4 0,0% TELLO
Santa Maria - 1 0,0% TERUEL
Suaza 1 3 33,3% TESALIA
Tarqui - 1 0,0% TIMANA
. VILLAVIEJA
Tello - 2 0,0% YAGUARA
Teruel - 2 0,0% olo olo ° ° olo
. Ele ElE g : £l
Tesalia - - - 3|3 8|3 5 5 8|5
Timan3 - 1 0,0% HE HE : z HE
illaviej ’ N e HHEHEEH E EHEEHEEHEEHEE
Vilaviela i - -
Yaguara - - - HEHEEEEEEEEE HHHEHEHEHEEEEEEEEEREE
z|5|z|z|2|2|2|8|E|E|E| & MEEEEEEEEHEEEEEEEREEE
Huila 20 311 6,4% 52|55]5|5|5|8|5|5|&|8 HEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE
FUENTE: Sivigila 2023 FUENTE: Sivigila 2017 - 2023
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10. MATERNIDAD SEGURA

10.1 Morbilidad Materna Extrema(MME)

La morbilidad materna extrema (MME) es considerada una complicacién obstétrica
severa que pone en riesgo la vida de la gestante y requiere una intervenciéon médica
urgente, con el fin de prevenir la muerte. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
considera a la vigilancia de la MME como una estrategia transversal para la
reduccién de desenlaces fatales, porque proporciona evidencia sobre las causas y
factores sociales contribuyentes; estructuras, procesos y resultados de la calidad de
la atencién que reorientan las acciones en salud publica.

En el departamento del Huila a semana epidemioldgica 40 del afio 2023 se
notificaron 669 casos de Morbilidad Materna Extrema. Se presentaron 11595
nacimientos a corte del mes de septiembre del 2023 constituyendo asi una razén de
Morbilidad Materna Extrema de 60,1 por 1000 nacidos vivos (Figura 1). La razon de
Morbilidad Materna Extrema para el mismo periodo epidemioldgico del afio 2022
fue de 49,7 % por 1000 nacidos vivos, mostrando un aumento de los casos en un 11
% comparados aflos anteriores.

De los 37 municipios, 12 han notificado casos con tasas por encima del promedio,
destacandose Yaguara, Tesalia, Teruel, Santa Maria, San Agustin, entre otros. Dado
gue la presencia de un solo caso para estos municipios represente una gran tasa
dado al bajo nimero de nacimientos que presentan. Adicionalmente asociado a la
vigilancia activa, por lo cual se requiere el conocimiento y aplicacion del protocolo
de Morbilidad Materna Extrema con los criterios de inclusién definidos con el fin de
garantizar los casos que cumplen con la definicién operativa.

Figura 1. Caracterizacion de Morbilidad Materna Extrema segun drea de residencia,
semana epidemioldgica 40 del 2023

Caracterizacion de la morbilidad
materna extrema segun area de
residencia

area_ v
ml

m2

Fuente: SIVIGILA 2023

La poblacion se encuentra ubicada el 59 % en la cabecera municipal, 31 % centro
pobladoy el 10% a nivel de drea rural. Siendo los casos mas frecuentes de morbilidad
materna extrema en la zona urbana pero los mas letales en zona rural.

Dentro de la poblacidn notificada se encuentra 1 caso de etnia indigena y 1 caso
palenquero

Figura 2. Razdn de Morbilidad Materna Extrema, Huila y municipios a semana
epidemioldgico 40 de 2023.

Razon MME en el Huila a semana 40
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Fuente: SIVIGILA - RUAF-ND
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Figura 3. Rango de edad segun reporte de casos notificados a semana epidemioldgico 40, indice de mortalidad perinatal y neonatal tardia por
Huila 2023 MME
% de casos de MME con 3 o0 mas criterios de inclusion
Edad segun la morbilidad materna extrema Fuente: SIVIGILA y RUAF-ND
200
180 ’ . . . .
L e El indice de letalidad representa la proporcion de casos de mujeres que fallecen
o . .7 .7 ’ .
i S luego de presentar una complicacion severa durante la gestacion, este indice es de
T 1w 0.59 lo cual ha presentado un decremento del mismo para el Huila; los casos de
80
§ 60 morbilidad materna extrema que tienen mas de tres criterios de inclusidn
40 . o
20 representan las pacientes que han presentado una mayor morbilidad y que deben
O 1418 | 1923 | 2428 | 20 | 3438 | 3943 | 4448 ser objeto de seguimiento estricto por parte de las aseguradoras y municipios, al
afios afios aflos 33afios afios afios afios . . . . .
oo & T 5 T @ 1 95 | 38 s igual que la entidad territorial en caso de mujeres no aseguradas.
—razon| 9,3 259 22,4 22,1 13,9 5,7 0,7
Fuente: SIVIGILA - RUAF-ND El departamento se encuentra en zona de sequridad.

Se observa que los casos reportados se encuentran 2 extremos de edad entre los 14 Figura 5. Aseguramiento en salud en pacientes notificadas en el Huila, a semana

afios hasta los 47 afios; Siendo la mayor frecuencia de los casos entre los 19 a 33 epidemioldgico 40 del 2023.
afios, y en menor proporcion se encuentran los casos mayores de 45 afios sin
embargo representa mds criterios de inclusion y mayor riesgo de presentar AFILIACION CASOS PROPORCION
desenlaces fatales como la mortalidad materna. CONTRIBUTIVO 150 22,4
Fi 4. Indicad de la MME. Huil idemioldgico 40 de 2023 PARTICULAR 27 4,0
jgura 4. inaicaaores ae la . [Aullg g semana eplaemiologico e .
g P 7 SUBSIDIADO 487 72,8
VARIABLES/INDICADORES HUILA Indeterminado > 0,7
Fuente: SIVIGILA - RUAF-ND
Nacidos vivos (NV) 11595
Muertes maternas (MM) El tipo de aseguramiento se clasifica para el departamento de la siguiente manera:
Morbilidad materna extrema (MME) 669 El 0,7% poblacion no asegurada, el 72,8% poblacién subsidiada, 22,4% contributivo,

. ) = 0,7 % poblacién Indeterminada
Total, criterios de inclusién casos de MME

Casos MME con 3 o0 mas criterios de inclusion

Razdn de Mortalidad Materna (x100.000 NV)

Razdn de MME (x1.000 NV)

indice de letalidad

Relacion MME / MM 167,2
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Figura 6. Causas agrupadas de MME. Huila a Periodo epidemioldgico 40 de 2023.

Causas agrupadas de casos de morbilidad materna extrema Huila

semana 40
600 60,00
o >
2 500 50,00 =
2 \ =)
o 400 40,00 &
o S
o 300 30,00 —
5§ 200 20,00 &
2 a0 1000 Z
5 0 - - — 0,00 -~
= . Enfermed =)
a Trastorno  Complicac . . . . N
. Complicac = Sepsis de = sepsis de = sepsis de ad =2
s iones . . . . . Otra
. . . ionesdel  origen | orgienno  origen | preexiste
hipertensi  hemorragi . . causa
aborto | obstetrico obstetrico = pulmonar nte que se
vos cas .
complica
casos 501 55 9 14 11 1 10 15
prevalencia, 48,76 5,35 0,88 1,36 1,07 0,10 0,97 1,46

Fuente: SIVIGILA

Las principales causas de MME fueron asociadas en primer lugar con un 48,76 % los
trastornos hipertensivos del embarazo que incluyen la preeclampsia severa y la
eclampsia, a nivel nacional también es la primera causa. En segundo lugar, con un
5,35% estdn las complicaciones hemorragicas y en tercer lugar otras causas con
1,46% seguidas de la sepsis de origen obstétrico con 1,36 %

10.2 Mortalidad Perinatal Y Neonatal Tardia

La mortalidad perinatal se define como la muerte que ocurre desde las 22 semanas
completas (154 dias) de gestacion o 500 gramos o mas de peso fetal, hasta los siete
dias después del nacimiento. La mortalidad neonatal hace referencia a los nacidos
vivos que fallecen durante los primeros 28 dias completos de vida, esta a su vez se
divide en muertes neonatales tempranas (ocurren durante los primeros 7 dias de
vida) y muertes neonatales tardias (ocurren después de los 7 dias hasta el dia 28 de
vida)

A nivel nacional se han notificado para la semana epidemioldgica 40, 5508 casos de
muerte perinatal y neonatal tardia, de los cuales 5441 corresponden a residentes
en Colombiay 67 a residentes en el exterior

La razén de mortalidad perinatal y neonatal tardia a nivel Nacional es de 12,3
muertes por cada 1000 nacidos vivos, las ciudades con razones mayores en Vichada
(20,3); Guainia (20,0); Amazonas (17,7); San Andrés y Providencia (17,7), y Choco
(16,4)

A nivel departamental se notificaron 146 casos de mortalidad perinatal y neonatal
tardia en el departamento del Huila. Se tiene un total de 11595 nacidos vivos a corte
Septiembre del 2023 en el departamento del Huila, presentamos una razén de
mortalidad perinatal y neonatal tardia de 12,3 casos por 1000 nacidos vivos; La
razon a nivel perinatal es de 7,5 casos por 1000NV vy a nivel neonatal 4,8 casos por
1000 NV ; se realiza la observacion del registro de nacidos vivos dado que es a corte
de Septiembre del 2023 y al realizar la comparacién a nivel nacional se evidencia
numero de nacidos vivos a corte de 2021 con DANE.
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Figura 7. Razon de Mortalidad Perinatal, Huila y municipios a semana epidemioldgico 40 de

2023

Razon de Mortalidad Perinatal y neonatal,
Huila semana 40 epidemiologica de 2023

YAGUARA 21,3
VILLAVIEIA 48,8
TIMANA 18,9
TESALIA 12,7
TERUEL 0,0
TELLO 0,0
TARQUI 15,8
SUAZA 22,4
SANTA MARIA | 0,0
SAN AGUSTIN 20,8
SALADOBLANCO | 0,0
RIVERA 54
PITALITO |
PITAL 14,6
PALESTINA 22,2
PALERMO 12,8
PAICOL 33.3
OPORAPA 11,5
NEIVA IO
NATAGA | 0,0
LA PLATA 13,1
LA ARGENTINA | 0,0
ISNOS  [E————
IQUIRA  BI7
HOBO 41,1
GUADALUPE 14.6
GIGANTE [ 8,7
GARZON 11,2

MUNICIPIOS

ELIAS | 0,0
COLOMBIA 14,7
CAMPOALEGRE 31,4
BARAYA 48,8

ALTAMIRA | 0,0
ALGECIRAS  [7i30
AIPE 13,7
AGRADO 20,8
ACEVEDO 9,8
HUILA  ——
00 100 200 30,0 40,0 500
TASA

Fuente: SIVIGILA - RUAF-ND

60,0

epidemioldgica 40 de 2023
AFILIACION CASOS PROPORCION
CONTRIBUTIVO 29 20,3
PARTICULAR 6 4,2
SUBSIDIADO 107 74,8
Indeterminado 1 0,7

Fuente: SIVIGILA 2023

Figura 8. Afiliacion muertes perinatales y neonatales tardias. Huila a semana

El tipo de aseguramiento se clasifica para el departamento de la siguiente manera:

El

contributivo,0,7 % poblacién Indeterminada

4,2% poblacion no asegurada, el 74,8% poblacién subsidiada,

20,3%

Figura 9. Edad agrupada segtin casos para mortalidad perinatal y neonatal tardia. Huila a
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semana epidemioldgica 40 de 2023

Edad segun la mortalidad perinatal y neonatal
tardia a semana 40 del 2023 del Huila

10-14 15-19 20-24 2529 30-34 35-39
afios afios afios afios afios afios

N casos 1 32 29 29 25 19
— Prevalencia 0,70 22,38 20,28 20,28 17,48 13,29
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10.3 Mortalidad Materna

En la semana epidemioldgica 40 de 2023 se notificaron al Sivigila 8 casos, 4
corresponden a muertes maternas tempranas, 4 muertes tardias, para un total
acumulado de 195 casos de muertes maternas tempranas, de las cuales 188 residen
en territorio colombiano y siete residen en el exterior por lo que no se incluyen en
el analisis

La razon nacional preliminar de mortalidad materna a es de 40,4 muertes por cada
100 000 nacidos vivos. La razén de mortalidad materna mas alta se observé en las
entidades territoriales Antioquia, Bogota D.C., La Guajira, Atlantico, Cartagena,
Cauca, Cundinamarca y Narifio

A nivel departamental a semana epidemioldgica 40 del 2023 se han notificado 6
casos de muertes materna de las cuales 4 son tempranas, 1 muerte por causa
externay 1 muerte tardia indirecta. Se presenta una tasa de mortalidad 34 muertes
por cada 100.000 nacidos vivos teniendo en cuenta los nacidos vivos que son a corte
de septiembre

Los casos propios del departamento se caracterizan asi: Pitalito con 38 afios de edad
perteneciente a la zona rural del municipio, el segundo caso corresponde al
municipio de Neiva con 20 afios de edad de zona rural; El tercer caso pertenece a
Acevedo de 25 afios de edad de zona rural y el cuarto caso de Guadalupe de 33 afios
de edad

Figura 11. Mortalidad materna segun tipo de muerte, Colombia. semana epidemiologica 40

,2020 a 2023
Tipo de muerte Total
Temprana Coincidente 3
2020 319 122 29 470
201 380 118 33 53
2022 205 122 4% avh
2023 188 93 36 Ka i)

Figura 12. Mortalidad materna segun tipo de muerte, Huila. Semana epidemioldgica
40,2020 a 2023

Mortalidad materna,segun tipo de muerte,
Huila.semana epidemiologica 40,2020-2023

TEMPRANA TARDIA COINCIDENTE/LESION DE
CAUSA EXTERNA

10

S N s O 0

H2020 m2021 m2022 m2023

Fuente: SIVIGILA - RUAF-ND

Segun los datos histdricos desde el 2020 a la fecha se observa un decremento de la
tendencia de la mortalidad. Sin embargo, para este aflo a primer semestre se
presentd un comportamiento inusual el cual fue contrarrestado con las acciones
articuladas por cada area lider de los procesos de la secretaria de salud, logrando
asi presentar una disminucion a semana 40 y una razén por debajo a nivel Nacional;
es de resaltar que al afio 2022 la tasa era de 13,9 por cada 100.000 NV

El comportamiento de las causas agrupadas segun los casos a la fecha estd con un
50% trastornos hipertensivos del embarazo,25 % tromboembolismo pulmonary 25
% sepsis puerperal.
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Figura 13. Razdn y casos de Mortalidad materna 2020-20222, Huila. Semana
epidemioldgica 40,2020 a 2023

2020 2021 2022 2023
No de muertes mE?lsaalig:d No de muertes mzans:lij;d No de muertes m?:ts:is:d No de muertes m?:j\s:u
Maternas eI Maternas - Maternas - Maternas e
Municipio
HUILA 5 29,9 8 47,8 5 30,8 4 34,5
ACEVEDO 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 2445
AGRADO 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
AIPE 0 0,0 0 0,0 1 515,5 0 0,0
ALGECIRAS 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
ALTAMIRA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
BARAYA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
CAMPOALE 1 259,1 0 0,0 0 0,0 0 0,0
COLOMBIA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
ELIAS 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
GARZON 0 0,0 1 87,6 0 0,0 0 0,0
GIGANTE 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
GUADALUPH 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 487,8
HOBO 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
IQUIRA 0 0,0 0 0,0 1 628,9 0 0,0
ISNOS 1 2415 0 0,0 0 0,0 0 0,0
LA ARGENTI 0 0,0 0 0,0 1 621,1 0 0,0
LA PLATA 2 172,6 1 86,3 0 0,0 0 0,0
NATAGA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
NEIVA 1 19,4 5 97,0 0 0,0 1 28,5
OPORAPA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
PAICOL 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
PALERMO 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
PALESTINA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
PITAL 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
PITALITO 0 0,0 0 0,0 0 0,0 il 63,2
RIVERA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
SALADOBLA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
SAN AGUSTI 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
SANTA MAR| 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
SUAZA 0 0,0 il 289,9 0 0,0 0 0,0
TARQUI 0 0,0 0 0,0 1 467,3 0 0,0
TELLO 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
TERUEL 0 0,0 0 0,0 1 1087,0 0 0,0
TESALIA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
TIMANA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
VILLAVIEJA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
YAGUARA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0

Fuente: SIVIGILA - RUAF-ND

10.4 Mortalidad En Menores de 5 afios por EDA, IRA Y/O Desnutricion

Figura 14. Razdn de Mortalidad en menor de 5 afios por desnutricion, Enfermedad diarreica
aguda y desnutricion, Huila semana epidemioldgica 40, 2023
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%de mortalidad por |%de mortalidad %de mortalidad por

MUNICIPIO | e e e

menores de 5 afios. |de 5 afios. menores de 5 afios.
HUILA 3,98 3,98 0,99
Acevedo 0,0 0,00 0
Agrado 0,0 0,00 0
Aipe 0,0 63,73 0
Algeciras 0,0 0,00 o]
Altamira 0,0 0,00 0
Baraya 0,0 0,00 0
Campoale 38,5 0,00 0
Colombia 0,0 0,00 0
Elias 0,0 0,00 0
Garzon 0,0 0,00 0
Gigante 0,0 0,00 0
Guadalupe 0,0 0,00 0
Hobo 0,0 0,00 0
Neiva 0,0 0,00 0
Iquira 0,0 0,00 0
Isnos 0,0 0,00 0
La Argentil] 0,0 0,00 0
La Plata 30,5 0,00 0
Nataga 0,0 0,00 0
Oporapa 0,0 0,00 0
Paicol 0,0 0,00 0
Palermo 0,0 0,00 42,4
Palestina 0,0 0,00 0
Pital 0,0 0,00 0
Pitalito 8,7 17,37 0
Rivera 0,0 0,00 0
Saladoblal 0,0 0,00 (o]
San Agusti 0,0 0,00 0
Santa Mari 0,0 0,00 0
Suaza 0,0 0,00 0
Tarqui 0,0 61,69 0
Tello 0,0 0,00 0
Teruel 0,0 0,00 0
Tesalia 0,0 0,00 0
Timana 0,0 0,00 0
Villavieja 0,0 0,00 0
Yaguara 0,0 0,00 0

Fuente: SIVIGILA 2023
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A semana epidemioldgica 40 de 2023 se han notificado 272 muertes probables en
menor de cinco afios por DNT residentes de Colombia, 173 fueron confirmadas, 35
fueron descartadas y 64 se encuentran en estudio, para una tasa de mortalidad de
4,67 casos por cada 100 000 menores de cinco afios. Para el 2022, el nUmero de
casos confirmados a semana epidemioldgica 40 fue 260, para una tasa de
mortalidad de 6,90 casos por cada 100 000 menores de cinco afios.

A nivel departamental se notificaron 5 casos de los cuales se han confirmado 4 casos
clasificados asi: 2 para el municipio de Pitalito, un caso para Tarqui y un caso para
Aipe; un descartado.

Figura 15. Tasa de Mortalidad por DNT en menores de 5 afios. Huila y Colombia 2018 a 2023
semana epidemioldgica 40, 2023

Evento @DNT

Tasa

Fuente: SIVIGILA, RUAF-ND, Unidades de analisis departamental, DANE

La tasa de mortalidad desde el 2018 a 2023 ha estado por fuera de la meta
propuesta por el departamento, es importante realizar una aclaracion para el afio
2021, los casos confirmados corresponden a un total de 1 pero en bases nacionales
este reporte vario a 3 dado que no se realizaron los ajustes correspondientes dentro
del SIVIGILA en los tiempos establecidos

Figura 16. Porcentaje de muertes segun ciclo de vida de la madre, Huila 2018 a 2023

Ciclo de vida de la madre

Afio infancia adolescencia Juventud adultez
2018 1 0 0 0
2019 0 0 2 1
2020 0 0 2 1
2021 0 0 1 0
2022 0 1 2 1
2023 0 0 3 1

porcentaje I 6,25 I 6,25 __

Fuente: SIVIGILA, RUAF-ND, Unidades de analisis departamental, DANE

Se evidencia las etapas de vida de la madre para los diferentes casos; teniendo en
cuenta un porcentaje mayor entre las etapas de juventud y adultez

A semana epidemioldgica 40 de 2023 se han notificado 419 muertes probables en
menor de cinco afios por IRA residentes de Colombia, 206 fueron confirmadas, 114
fueron descartadas y 99 se encuentran en estudio, para una tasa de mortalidad de
5,56 casos por cada 100 000 menores de cinco afios. Para el 2022, el nimero de
casos confirmados a semana epidemiolégica 40 fue 310, para una tasa de
mortalidad de 8,23 casos por cada 100 000 menores de cinco afios. A nivel
departamental se han notificado 7 casos Infeccidon Respiratoria Aguda de las cuales
2 caso se descartd y 4 casos confirmados distribuidos en los municipios de
Campoalegre (1), la Plata ( 2) y Pitalito (1) .

A semana epidemioldgica 40 de 2023 se han notificado 110 muertes probables en
menor de cinco afios por EDA residentes de Colombia, 67 casos fueron confirmados,
14 casos descartados y 29 se encuentran en estudio para una tasa de mortalidad de
1,81 casos por cada 100 000 menores de cinco afios. Para el 2022, el numero de
casos confirmados a semana epidemioldgica 40 fue 64, para una tasa de mortalidad
de 1,70 casos por cada 100 000 menores de cinco afios

A nivel departamental se han notificado 2 casos de los cuales uno se encuentra no
concluyente dado que no se cuenta con a la fecha con reporte de laboratorios por
parte de medicina legal y 1 caso confirmado para el municipio de Palermo.
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11. ITS- IAAS

11.1 Hepatitis B, Hepatitis C y coninfeccidn/suprainfeccién hepatitis B-Delta

Las hepatitis virales son infecciones hepdticas causadas por virus que comparten la
caracteristica de tener afinidad particular por el tejido hepatico. Existen seis tipos
de virus hepatotropicos: A, B, C, Delta, E y G, los cuales producen un espectro de
manifestaciones clinicas muy similares en sus fases agudas de infeccion,

Tres de los cinco agentes virales (los Virus de la Hepatitis B, Cy D: VHB, VHC y VHD
respectivamente), pueden persistir en el tejido hepatico después de la infeccidn
aguda vy causar infecciones cronicas (Hepatitis Cronica), cuyos desenlaces clinicos
mas graves con una alta carga de morbimortalidad se traducen en Cirrosis Hepatica
y Carcinoma Primario de Higado

A semana epidemioldogica 40 del 2023, no se ha notificado a SIVIGILA
coinfeccion/suprainfeccion hepatitis B-Delta.

Con respecto a los casos de hepatitis B en el departamento del Huila, a semana
epidemioldgica 40 se registran 53 casos, de los cuales el municipio de Neiva, La Plata
y Pitalito son los que mayor nimero de casos presentan.

Figura 11.1
T e e e o e
ACEVEDO 1 189% 189 % 0.05% 1007 % |
AIPE 2 377% 566 % 046 % 12.98 % l
GARZON 1 189% 755% 0.05% 1007 % |
LA PLATA 8 1509% 2264 % 675% 2759% [l
NEIVA 23 4340% 66.04 % 29.84 % 57.72% -
PITALITO 12 2264% 8868 % 12.26% 3621% [l
SANTA MARIA 1 189% 9057 % 0.05% 1007 % |
SUAZA 1 1.89 % 9245 % 0.05 % 10.07 % I
TARQUI 1 189% 9434 % 005% 1007 % |
TESALIA 1 1.89 % 96.23 % 0.05 % 10.07 % |
VILLAVIEJA 2 3.77% 100.00 % 0.46 % 12.98 % l
Total 53 100.00 % 100.00 % ]

Segln su clasificacién 21 casos corresponden a hepatitis B a clasificar (39%),
Teniendo en comun el mecanismo de trasmision por via sexual, se puede concluir
gue en la mayoria de casos es sexual, ver tabla 11.1

Tabla 11.1 Clasificacion de casos y mecanismo de transmision

Clasificacion de caso y mecanismo de trasmision semana epidemiologica 01-40, 2023

Tipo de caso Materno infantil  |Horizontal |Parenteral |Sexual |Total |%

Hepatitis a clasificar 0 0 0 21 18, 34.0
Hepatitis B aguda 0 0 0 8| 7 13.2
Hepatitis B Cronica 0 0 0 14 14 26.4
Hepatitis C aguda 0 0 0 10 8| 15.1
Total 0 0 0 53 53_ 100.0
Fuente Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Huila 2023

No se encontro diferencia en cuanto al género. En cuanto a la distribucién por edad
el mayor nimero de casos se concentra entre los 36 a 45 afios con un total de 11
casos que corresponde al 20,8 %. El régimen subsidiado es el mas frecuentemente
afectado (Ver Tabla 11.2).

Tabla 11.2 Comportamiento sociodemogrdfico Hepatitis B a semana 40, 2023.

Comportamiento demografico y social de los casos de

Hepatitis B y C Semana 1-40 Huila Afio 2023

Variable Categoria Casos %
% Masculino 24- 45.3
% |Femenino 290 547
0a 15 afios 1] 1.9
16 a 25 afios 8 15.1
o |26235 afios 100 | 18.9
36 2 45 afios 110 | 20.8
b@
r 46 a 55 afios s | 15.1
& 56 y mas afios 15 28.3
Discapacidad 0 0.0
Desplazados 0 0.0
& Migrantes 0 0.0
6>°& Carcelarios 0 0.0
Qa&" Gestante 10 18.9
&d’ Indigenas 0 0.0
B Otros s 811
o Contributivo 14 26.4
F. @ [No afiliado 0 0.0
L o —

RS Subsidiado 39 ‘ 73.6

Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2023
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Oportunidad de mejoramiento: realizacion oportuna de busquedas de contactos en
los 3 primeros dias de deteccién del caso. Deteccién de gestantes no adheridas a
control prenatal como el respectivo tamizaje. Diligenciamiento completo de las
fichas de notificacion. Realizar los ajustes necesarios de acuerdo a la clasificacion
final de caso como al probable mecanismo de transmision.

11.2 Sifilis Congénita y gestacional
En el departamento del Huila, el comportamiento de la Sifilis Congénita a semana

epidemioldgica 40, se han reportado 8 casos, con una incidencia de 0.69 por 1000
nacimientos.

Tasa de incidencia de Sifilis congenita x

1000 nacidos vivos. 2023

Municipios |Casos Poblacion Tasa
ACEVEDO o 409

AGRADO o 96

AIPE o 146

ALGECIRAS o 273

ALTAMIRA o 27

BARAYA o 41

CAMPOALE

GRE o 287

COLOMBIA o 68

ELIAS o 33

GARZON o 716

GIGANTE o 229
GUADALUPE o 205 -
HOBO 1 73 13.70
IQUIRA 1 115 8.70
ISNOS o 302 -
LA

ARGENTINA o 144

LA PLATA o 839

NATAGA o 68

NEIVA 3 3506 0.86
OPORAPA o 174

PAICOL o 60

PALERMO o 235

PALESTINA o 90

PITAL o 137

PITALITO 1 1583 0.63
RIVERA o 186
SALADOBLA

NCO 1 137 7.30
SAN

AGUSTIN o 289

SANTA

MARIA o 106 -
SUAZA o 268 -
TARQUI o 190 -
TELLO o 104 -
TERUEL o 80 -
TESALIA o 79 -
TIMANA 1 212 4.72
VILLAVIEJA o 41 -
YAGUARA o a7

HUILA 8 11595 0.69

Recomendacion: Se debe intensificar la deteccion de gestantes no adheridas al
control prenatal, como resocializar el protocolo de diagndstico y manejo de esta
patologia.

La sifilis sigue siendo un grave problema de salud publica; se calcula que cada afio
hay mas de 12 millones de nuevas infecciones por Treponema pallidum, de las
cuales mas de 2 millones se producen en mujeres embarazadas.

En cuanto a sifilis gestacional en el departamento se han reportado 72 casos a
semana epidemioldgica 40 de 2023, casos, la mayoria de casos del municipio de
Neiva

Figura 11.6

e e e e e e

139% 004% 750% |
ALGECIRAS 2 278 % 417 % 034% 968% I

CAMPOALEGRE 2 278% 694 % 034% 968% |

COLOMBIA 1 139% 833% 004 % 750% |

GARZON IR ETY 004% 7504 |

GIGANTE 7 en% 400% 10015 I

HOBO 1 139% 004 % 7.50% |

1QUIRA 1w 222% 004% 750% |

1SNOS (SAM JOSE DEISNOS) 1 139% 004 % 750% |

LA PLATA 1 1% 004 % 750% |

NEWA 42 s81% 4611% 6985 [
PALERMO 1 1% 004% 750% |

PITALITG 3 4% 087 % 170% |

RIVERA 1 139% 004 % 750% |
SALADOBLANCO 1 139% 004% 750% |

SUAZA 1 129% 004 % 0% |

TELLO 2| 2m% 9583 % a34% 968% |

TESALIA 1 139% 9722 % 004 % 7.50% ‘

IMANA 1 1399 9861% 004% 750% |

VILLAVIEIA 1 139% 10000 % 004 % 750% |

Total T2 10000 % 100.00 % | ]

Oportunidad de mejoramiento: realizacién oportuna (en los 8 primeros dias de
deteccién del caso) de las investigaciones de campo y seguimiento e intervencion
efectiva en todos los contactos y factores de riesgo del caso y su entorno. Deteccion
de gestantes no adheridas al control prenatal, mejora en el impacto en los
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programas de salud sexual y reproductiva. Cumplimiento de los protocolos sobre
Infecciones de transmisiéon Sexual emitidos por el INS como de la realizacién de
ajustes en cada uno de los casos y de la siguiente manera: Ajuste3: Confirmado por
laboratorio, Ajuste 4: Confirmado por clinica Ajuste 5: Confirmado por nexo
epidemioldgico, Ajuste 6 descartado, Ajuste 7: otros ajustes, Ajuste D: Error de
digitacion.

El género masculino es el mas afectado 273 casos (87%) mientras que las mujeres
son el 12 % (39 casos). En cuanto a la distribucién por edad el mayor nimero de
casos se concentra entre los 16 a 35 aflos con un total de 207 casos que corresponde
al 65 %. (Ver Tabla 11.2).

Comportamiento demografico y social de los casos de VIH

a semana 40 afio 2023

_ 1 Variable Categoria Casos %
11.3 VIH-SIDA / Mortalidad por SIDA " o, - e
o Femenino 39 12.5
. 0 a 15 afios 0 0.0
A nivel departamental el reporte es de 312 casos de los cuales (61,9%) son casos del 16 2 25 afios 108 346
L. . > 26 a 35 afios 99 31.7
municipio de Neiva (Ver Tabla). e 36 2 45 afios 53 17.0
& 46 a 55 afios 27 87
) 56 y mas afios 25 8.0
Tabla 11.1. Casos de VIH/SIDA, SE 1-40, 2023, seglin municipio de procedencia. Discapacidad 0 0.0
Habitante de calle 0 0.0
& Migrantes 2 0.6
él\oéb Carcelarios 1 0.3
Municipios Casos Poblacion 2023 Tasa 2023 Q0"’ Indigenas 5 1.6
Acevedo 2 26,773 7.5 (:§° Otros 299 95.8
Agrado 2 9,408 21.3 Contributivo 112 35.9
Aipe 2 17,322 11.5 & _@z“ No afiliado 3 10
Algeciras 1 24,044 a.2 <« & Subsidiado 197 631
Altamira o 4,557 0.0 PP N N N
Baraya 1 8,865 1.3 Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2023
Campoalegre 3 33,102 9.1
Colombia 1 7,693 13.0
Elias 2 4522 22.1 El mecanismo de transmision se encuentra dentro de la tendencia nacional, en
Garzén 16 77,794 20.6
Gigante 2 26300 — mayor medida por relacién sexual. En cuanto al estadio de la enfermedad en su gran
Hobo o 7.757 0.0 mayoria se clasificaron con VIH y 27 mortalidades por RUAF.
Iquira 1 9,939 10.1
Isnos 6 27,197 22.1
La Argentina 1 13,884 7.2
La Plata 1 85,675 198 Figura 11.2. Mecanismo probable de transmision y estadio, SE 1-40, 2023.
aga ! .
Neiva 192 380,019 50.5
Oporapa 1 12,537 8.0
Paicol 0 7,078 0.0
Palermo a 28,245 14.2
Palestina 2 12,077 16.6
Pital o 14,791 0.0 350
Pitalito 39 134,110 29.1 300
Rivera 1 26,153 3.8 "
ladobl: 2 11,265 17.8 250 5
San Agustin 3 35,550 8.4 “
Santa Maria 1 11,173 9.0 200 %
Suaza 7 23,562 29.7 150 ;
Tarqui [ 18,783 0.0 g
Tello 3 12,572 23.9 100 =z
Teruel o 8,605 0.0 50
Tesalia 1 11,475 8.7
Timana 3 23,395 12.8 1] _
Villavieja o 7,782 0.0 Megg’mg c grterg e“g \Qngﬁxtad\gﬁpe w{ﬁn@edad
Yaguara o 8,218 0.0
HUILA 312 1,178,453 26.5 i
Sivigila, 2023 Fuente: SIVIGILA-RUAF 2023
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Como actividad para mejorar la calidad de la notificacion, se deben implementar de
manera extensiva a todos los profesionales de la salud capacitaciones sobre el
protocolo de diagndstico de esta enfermedad.

11.4. Infecciones Asociadas a la Atencion en Salud

Las Infecciones Asociadas a la Atencion de la Salud (IAAS) y a su vez el aumento de
la Resistencia Bacteriana a los antimicrobianos se ha considerado un problema de
interés en salud publica dado al alto impacto en la morbilidad y mortalidad, aumento
de la estancia hospitalaria y a su vez el aumento de los costos derivados de la
prestacion de los servicios de salud hasta la fecha.

Durante las 40 primeras semanas la notificacién de eventos con respecto a IAAS
reportadas en las unidades de cuidados intensivos del departamento del Huila. Ver

grafico.
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e ALFERTO POLANIA Secretario de Salud Departamental
Correo: secretario.salud@huila.gov.co
L L 2 CHAN,TRI Coordinadora de Vigilancia en Salud Publica
Correo: nanel311@hotmail.com
EDUARDO MAHECHA REYES

Enfermedades Transmitidas por Alimentos Enfermedad

correo: edmahecha97@gmail.com - . .
@ Diarreica Aguda Factores de Riesgo Ambiental

LINEA Celular Disponibilidad: 3213945288

LUIS FERNANDO GARCIA CASTRO

L . Operador SIVIGILA
Correo: sivigilahuila@gmail.com

LUZ ADRIANA CALDERON

_ ' ' No transmisibles y micobacterias
correo: Luzadriana.ssdhuila@gmail.com

NORMA JIMENA LOZANO POLANIA

. o , ) IRA Individual Y Colectiva
Correo: covid.hospitalizacionhuila@gmail.com

ELIANA PIMENTEL

o . , Eventos Nutricionales
Correo: Vigilancianutricional 2022 @gmail.com

LORENA ALEXANDRA BOTERO

i ) Salud Mental y Causa Externa
Correo: saludmentalvsp.huila@gmail.com

MARIA FERNANDA RAMIREZ MOSQUERA

o , , Enfermedades Transmitidas por Vectores
Correo: vigilanciaetvhuila@gmail.com

WILLIAM PERDOMO FLOREZ

- . Zoonosis
correo: zoonosishuila@gmail.com

ARLEY MEDINA

. o . Infecciones De Transmision Sexual Micobacterias
Correo: micobacterioiaasits@gmail.com

VIVIANA CAROLINA GARCIA

. . . . Inmunoprevenibles
Correo: inmunopreveniblesvsp.huila@gmail.com

MARIA CLEMENCIA ROJAS

i ) Laboratorio
Coordinadora Laboratorio SP y EGI

YURY GORETY MEDINA ROJAS

) . Maternidad Segura
Correo: mortalidad.eevw@gmail.com
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Anexo:

- Boletin Epidemiologico X del Municipio de
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epidemiolégico X (01 enero a 07 octubre) del afio 2023

AL SIVIGILA y SIVIGILA 4.0.

1.1 Indicadores de cumplimiento

La notificacién de los archivos planos se realiza en
SIVIGILA y SIVIGILA 4.0; las Unidades Primarias
Generadoras de Datos (UPGD) y Unidades informadoras
(Ul) reportaron la correspondiente a las semanas
epidemioldgicas de la 01 a la 40 de 2023.

Respecto al cumplimiento de la notificacién semanal
por parte de las UNM, el 100% (13/13 de UPGD)
reportaron los archivos planos de manera oportuna
validados, consolidados y generados desde el SIVIGILA
de cada institucién. La notificacion fue reportada por
correo electrénico y en la web de SIVIGILA 4.0

Tabla 1. Cumplimiento de la notificacion semanal de UPGD del
municipio de Pitalito-Huila, periodo X de 2023.

UPGD

CLINICA REINA ISABEL

EMCOSALUD
ESE MANUEL CASTRO TOWVAR

HOSPITAL

INPEC

POLICIA NACIONAL

SALUD VITAL
BIGMAG (BATALLON

SIES PITALITO

INotifica aportuno MNutificacidntardia MNotiﬁcacidn con error ISiIencioepidemioIdgim
La UPGD Policia Nacional ha presentado silencio
epidemiolégico en las semanas 7 y 19. Esta misma
UPGD realiz6 notificacion tardia en la semana 3, la
UPGD Emcosalud ha presentado una notificacién tardia
en la semana 25.

El porcentaje de silencio epidemiol6gico generado para
este periodo X fue del 0 %.

1.2 Indicadores de oportunidad

La Proporcion de casos notificados oportunamente para
el periodo epidemiolégico X fue de 98.4% en notificacién
inmediata y 91,1% en la notificacion semanal. No se
cumple la meta esperada del 100%.

e COMPORTAMIENTO NOTIFICACION

* EVENTOS DE CAUSA EXTERNA

2.1 Violencia de género e intrafamiliar

Para el periodo X a semana epidemioldgica 40 de 2023
se han notificado 703 casos asociados a violencia sexual,
fisica, psicolégica, negligencia y abandono cifra que
representa una tasa de incidencia de 533.6 casos por
cada 100 000 habitantes en el municipio de Pitalito.

Por momento de curso de vida se identifica que la
adultez aporta el 21.8% (154) de los casos, seguido
primera infancia y la adolescencia con el 20,9% (147),
en los demas cursos de vida se presenta en menor
proporcion.

Figura 1. Comportamiento Violencia de Género, segun
curso de vida, Pitalito- Huila, Periodo X de 2023.
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Tipo de violencia: La mayor afectacion de las Violencias
en poblacion menor de edad se da en los tipos:
Violencia Sexual y Negligencia y Abandono; en la
poblacién adulta, la afectacién mas significativa se da
por el reporte de casos asociados con Violencia fisica y
psicoldgica.

Las mujeres victimas Violencia de Género, presentan
mayor afectacion por reportes de las modalidades de
Violencia Fisica y sexual, mientras que en los hombres la
afectacién se da por el reporte de Violencia fisica y
eventos de Negligencias.

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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epidemiolégico X (01 enero a 07 octubre) del ano 2023

Tabla2. Casos de Violencia de Género, segun curso de
vida y modalidad de violencia. Pitalito- Huila, Periodo X
de 2023.

Tabla 5. Distribucion de la violencia de género e
intrafamiliar por comuna y corregimiento, Pitalito-
Huila, periodo X de 2023

TIPO DE MENOR DE
VIOLENCIA EDAD

MAYOR DE
EDAD

SEXUAL
FISICA
PSICOLOGICA

NEGLIGENCIA
Y ABANDONO

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Agresor: En la violencia fisica, sexual, psicoldgica,
negligencia y abandono, predomina el agresor familiar;
ademas, se identifican victimas que conviven con el
agresor.

Tabla 3. Casos de Violencia de Género, segun agresor y
tipo de violencia. Pitalito- Huila, Periodo X -2023

AGRESOR AGRESOR NO CONVIVE CON EL
FAMILIAR FAMILIAR AGRESOR

TIPO DE VIOLENCIA

SEXUAL
FISICA
PSICOLOGICA

NEGLIGENCIAY
ABANDONO

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Incidencia por tipo de violencia: La mayor incidencia se
presenta en la violencia fisica con 182,1 casos por
100000 habitantes, seguido de la negligencia vy
abandono con una incidencia de 169,2 casos por
100000 habitantes.

Tabla 4. Incidencia de violencia de género e intrafamiliar
segun tipo de violencia. Pitalito-Huila, Periodo X de 2023

HOMBRE COMUNA/CORREGIMIENTO CASOS PROPORCION
COMUNA 1 170 24,18%
COMUNA 2 100 14,22%
COMUNA 3 60 8,53%
COMUNA 4 67 9,53%
BRUSELAS 122 17,35%
CRIOLLO 46 6,54%
CHARGUAYACO 34 4,84%
CHILLURCO 31 4,41%
GUACACALLO 24 3,41%
LAGUNA 15 2,13%
PALMARITO 15 2,13%
REGUEROS 10 1,42%
SIN INFORMACION 9 1,28%

NEGLIGENCIA'Y

SEXUAL FISICA PSICOLOGICA ABANDONO

CASOS INCIDENCIA CASOS INCIDENCIA CASOS INCIDENCIA CASOS INCIDENCIA

161 122,2 240 182,1 79 59,9 223 169,2

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La incidencia general de violencia intrafamiliar y de
género para el municipio de Pitalito es de 533,6 casos
por 100 000 habitantes.

Distribuciéon por comunas y corregimientos: La comuna
1 aporta el mayor nimero de casos (170) que
corresponden al 24,18% de los eventos de violencia,
seguida del corregimiento de Bruselas con el 17,35%
(122) casos.

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

2.2 Intento de suicidio

Para la vigencia 2023 a periodo epidemioldgico X el
sistema de vigilancia en salud publica registra la
notificacién de 85 eventos confirmados de Intento de
Suicidio, cifra que representa una incidencia de 64.7,
casos por cada 100 000 habitantes.

La afectaciéon por sexo permite conocer que, en lo
corrido del afio el 62,4% (53) de los eventos de Intento
de Suicido se han presentado en Mujeres, frente a un
37,6% (32) eventos en hombres.

Teniendo en cuenta el curso de vida, el grupo mas
afectado corresponde al de Juventud (18 a 28 afios) con
42,4% (36) casos, seguido de la poblacidn de menores
de 18 afios equivale al 28,2% (24) casos. Es de tener en
cuenta que se presenta desde la infancia hasta la vejez.

En los casos, se identifican 29 que tenian reporte de
intentos de suicidio previo, de éstos 16 del género
femenino y 13 del género masculino.

Figura 2. Intentos de suicidio por momento del curso de
vida y sexo, Pitalito- Huila, periodo X semana
epidemioldgica 36 afio 2023

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

A continuacion, se relaciona informacion
complementaria del evento, importante en la
caracterizacién de los intentos de suicidio. Entre los
factores desencadenantes de intentos de suicidio
predominan los conflictos de pareja y problemas
familiares con mayor afectacion en relacién a las otras

variables.

Tabla 6. Factores desencadenantes intentos de suicidio.
Pitalito-Huila, periodo X de 2023

FACTORES i
DESENCADENANTES CASOS PROPORCION
Conf!lctos con : 36 36,4%
pareja o expareja

Prol.)l.emas 3 34,3%
familiares

Probl’em.as 14 14.1%
econémicos

Mugr:te de un 4 4,0%
familiar

Enfermedad crénica

dolorosa o 3 3,0%
discapacitante

Escolar / educativa 2 2,0%
Problemas juridicos 1 1,0%
M?Itra’tc? fisico / ) 2,0%
psicolégico / sexual

Problemas 3 3,0%
laborales

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

En el andlisis de los factores de riesgo intento de
suicidio, se evidencia en primer lugar, la ideacidn suicida
persistente en el 42% de los casos, en segundo lugar,
antecedentes de abuso de alcohol en el 21% casos, en
tercer lugar, los trastornos psiquidtricos en el 20% de
los casos; en cuarto lugar, el consumo de sustancias
psicoactivas en el antecedente de violencia o abuso.

Tabla 7. Factores de riesgo en intentos de suicidio. Pitalito-
Huila, periodo X-2023.

CASOS PROPORCION
30 42%
15 21%
14 20%
9 13%
3 4%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Los principales mecanismos de intento de suicidio, en su
orden de mayor frecuencia, corresponde a la
intoxicacion presente en el 65% (54) de los casos, y
arma corto punzante presente en el 28% (23) de los
casos. El lanzamiento al vacio 5% (4) casos, el
ahorcamiento, uso de arma de fuego aportan el 4% (3)
de los casos.

Tabla 8. Principales mecanismo intentos de suicidio.
Pitalito-Huila, periodo X de 2023

Mecanismo CASOS PROPORCION
Intoxicacion 54 65%
Arma corto punzante 23 28%
Arma de fuego 3 4%
Ahorcamiento 3 4%
Lanzamiento al vacio 4 5%
Total 87 100%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Incidencia general de intento de suicidio: Al periodo X se
han notificado 85 casos de intento de suicidio para una
incidencia de 64.7 por 100 000 habitantes del municipio
de Pitalito.

En la distribucidn de casos de intento de suicidio por
comuna y corregimiento, se evidencia que la comuna 1
concentra el mayor nimero de casos (28) aportando el
32,94%, y en los corregimientos, Bruselas nos aporta
(12) casos con el 14,11%. Todas la comunas vy
corregimientos aportan casos de intento de suicidio
para el afo 2023, por lo tanto, la intervencidn para la
prevencion debe realizarse en todo el territorio
municipal.

Tabla 9. Distribucion de intento de suicidio por comuna y
corregimiento, municipio de Pitalito, X periodo
epidemioldgico 2023

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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COMUNA/CORREGIMIENTO CASOS PROPORCION
COMUNA 1 28 32,94%
COMUNA 2 13 15,29%
COMUNA 3 8 9,41%
COMUNA 4 5 5,88%
BRUSELAS 12 14,12%
CRIOLLO 4 4,71%
CHARGUAYACO 3 3,53%
GUACACALLO 2 2,35%
LAGUNA 2 2,35%
PALMARITO 2 2,35%
CHILLURCO 3 3,53%
REGUEROS 3 3,53%
TOTAL 85 100,00%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

2.3 Lesiones por artefactos explosivos (poélvora y minas
antipersonal)

En el municipio de Pitalito a semana 40 se han
presentado dos casos de lesiones por artefactos
explosivos, en la semana 1 y 8; los dos pertenecen al
género masculino, en edades productivas laboralmente
(29 y 59 afos), afiliados al régimen subsidiado,
residentes en drea cabecera municipal y rural disperso,
uno de ellos requirié hospitalizacion y posteriormente
fallecio por complicaciones de las lesiones.

En relacién a la informacion clinica de las lesiones
encontradas, los dos casos reportados presentan
guemaduras, uno de ellos también presenta
laceraciones.

Tabla 10. Lesiones por artefactos explosivos, pdlvora y
minas antipersonal, pirotécnica, Pitalito- Huila, periodo
X de 2023.

LESIONES ENCONTRADAS CASOS
LACERACIONES 1
QUEMADURAS 2

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Partes del cuerpo afectadas: Un caso presentd lesiones
en mano al manipular una papeleta con pdlvora,
estando bajo efectos del consumo de alcohol; el
segundo caso sufri6 quemaduras en gran parte del
cuerpo por la explosion de una polvoreria donde
laboraba.

Tabla 11. Casos de Lesiones por artefactos explosivos,
polvora y minas antipersonal, pirotécnica, segun partes
del cuerpo afectadas, Pitalito- Huila periodo X de 2023.

PARTES DEL CUERPO AFECTADAS CASOS

CARA 1
CUELLO

MANO

PIE

MIEMBRO INFERIOR

M. SUPERIOR

TRONCO

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

G GRS G

Letalidad: 50%. Falleci6 un caso afectado en Ila
explosién de una polvoreria.

2.4 Accidentes de consumo y procedimientos estéticos

El municipio de Pitalito al periodo epidemiolégico X no
reporta eventos de accidente de consumo y
procedimientos estéticos. Las UPGD conocen el
protocolo de vigilancia para el evento.

* EVENTOS NO TRANSMISIBLES

3.1 Bajo peso al nacer a término

Al periodo epidemioldgico X semana 40 en el municipio
de Pitalito se han notificado un total de 62 casos de Bajo
Peso al Nacer, para una proporcién de 3.8% nacidos a
término con bajo peso al nacer.

En la caracterizacion socio-demogréfica de los casos de
Bajo Peso al Nacer en recién nacidos a término, la
mayoria de casos pertenece al régimen subsidiado con
el 81% y el 16% de los casos corresponden a régimen
contributivo. En cuanto al estrato social se evidencia
que el nivel 1 aporta la mayor proporcién de casos con
el 95%. Con relacién al area de residencia los casos se
presentaron con mayor proporcién en el drea rural
disperso con el 45%, y el 48% de los casos se
presentaron en el drea cabecera municipal. Respecto al
nivel educativo de la madre se evidencia que la mayoria
de casos se presentaron en aquellas madrees que
realizaron sus estudios hasta secundaria con el 68%.

El 69% de los bajos pesos son de género femenino.

Tabla 12. Caracterizacion sociodemogrdfica de los casos
de Bajo peso al nacer, Pitalito- Huila, periodo X de 2023.

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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Tabla 14. Prevalencia Desnutricion Aguda moderada y
severa, Pitalito- Huila, periodo X Semana de 2023.

Menores de 5 Prevalencia (x100
afios Casos menores de 5 afi0s)

11.513 33 0.28

CARACTERISTICAS
SOCIODEMOGRAFICA .
s MADRE-RECIEN VARIABLE CASOS PROPORCION
NACIDO
Subsidiado 50 81%
TIPO DE SEGURIDAD | Contributivo 10 16%
SOCIAL Excepcidn 1 2%
Indeterminado 1 2%
1 59 95%
TIPO DE ESTRATO
2 3 5%
Cabecera 30 48%
AREA DE RESIDENCIA municipal
Centro poblado 4 6%
Rural disperso 28 45%
Primaria 11 18%
NIVEL EDUCATIVO DE | Secundaria 42 68%
LA MADRE scni
Tecmso 9 15%
superior
SEXO DEL RECIEN Femenino 43 69%
NACIDO Masculino 19 31%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Con respecto a las caracteristicas clinicas de la madre y
el recién nacido se evidencia que el 52% (32) los nifios
nacieron de 37 semanas y el 89% (55) de los partos
fueron Unicos.

Tabla 13. Caracterizacion clinica de los casos de Bajo
peso al nacer, Pitalito- Huila, periodo X de 2023.

CLINICA MADRE- .
IR VARIABLE CASOS | PROPORCION
37 32 52%
SEMANAS DE
GESTACION AL 38 19 31%
NACER 39 7 11%
40 4 6%
MULTIPLICIDAD Unico 55 89%
DEL EMBARAZO Gemela 7 11%
CLASIFICACION Bajo peso al
DEL PESO AL nacer 62 100%
NACER

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0
3.2 Desnutricidon aguda en menor de 5 aiios

Durante el periodo X del afio 2023 a semana
epidemioldgica 40 han notificado en el Municipio de
Pitalito un total de 33 casos de desnutricidn aguda en
menores de 5 afos.

La prevalencia de la Desnutricion Aguda moderada vy
severa en el Municipio de Pitalito para el periodo
epidemioldgico VI fue del 0.28 por cada 100 menores de
5 afios

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0.
Caracteristicas sociodemograficas

Es importante resaltar que respecto al género que los
casos se presentaron mayormente en el género
masculino aportando el 63,6% (21) casos. En cuanto al
area de residencia se evidencia que de los casos
notificados el 66.7% (22) de los casos viven en la
cabecera municipal. Con relacion al estrato social se
evidencia que la mayor proporcion de casos 90.9% (30)
se presentaron en el estrato 1. Finalmente, en
referencia al tipo de seguridad social, los casos con
mayor proporcidn se presentaron el régimen subsidiado
con el 81.8% (27) casos.

Tabla 15. Caracteristicas Sociodemogrdficas de casos de
Desnutricion Aguda, Pitalito- Huila, periodo X de 2023.

ASPECTOS SOCIODEMOGRAFICOS CASOS
Femenino 12
SEXO Masculino 21
AREA Cabecera municipal 22
RESIDENCIA Rural disperso 11
ESTRATO Estrato 1 30
SOCIAL Estrato 2 3
o e [usde zZ
SEGURIDAD E al 1
SOCIAL Special
EXxcepcion 1

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0
Antecedentes y caracteristicas clinicas.

Para el periodo X semana epidemioldgica 40, dentro de
los antecedentes clinicos, el 85% de los casos
reportados asisten al control de crecimiento vy
desarrollo, en el 85% su esquema de vacunacion estd
completo para la edad, al 100% se realizd activacion de
larutay el 64% (21) de ellos fueron hospitalizados.

Tabla 16. Antecedentes clinicos de los menores con
Desnutricion Aguda, Pitalito-Huila, periodo X de 2023.

ANTECEDENTES CLINICOS CASOS PROPORCION
ASISTE AL CONTROL Y
DESARROLLO 28 85%

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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ANTECEDENTES CLINICOS CASOS PROPORCION
ESQUEMA DE VACUNACION 78 85%
COMPLETO PARA LA EDAD

HOSPITALIZACION 21 64%
ACTIVACION DE RUTA 33 100%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0
3.3 Cancer en menor de 18 ainos

A semana epidemioldgica 40 de 2023 se han notificado
6 casos confirmados de cancer en menores de 18 afios,
los tipos de cancer son Linfomas y neoplasias
reticuloendoteliales.

Figura 3. Casos notificados de cdncer en menores de 18
afos, Pitalito-Huila, periodo X de 2023.
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Tabla 17. Tipos de cdncer infantil notificados, Pitalito-
Huila, periodo X de 2023.

Tabla 18. Tasa de cdncer infantil por 100 000 menores
de 18 afos, Pitalito- Huila, semana 40 de 2023.

Municipio Poblacién Ukl s
100 mil
de menor de Casos menores de
residencia 18 afios ~
18 afios
Pitalito 131.735 6 4,6

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0
3.4 Cancer de mama y cuello uterino

A semana epidemioldgica 40, se han notificado un total
de 112 casos de cancer, clasificados en 36 casos de
cancer de mamay 76 casos de cancer de cuello uterino.

La mayor notificacion de los casos de cancer de mama
fue en la semana 8, con un total de 3 casos.

Figura 4. Casos notificados de cdancer de mama, Pitalito-
Huila, periodo X de 2023
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Semana epidemilégica de notificacion

Tipo de céancer Casos | Proporcién
Leucemia linfoide aguda 2 33%
Tumores germinales trofoblasticos y 1 17%
otros gonadales
Otras _n_eopla3|as malignas no 1 17%
especificadas
Linfomas y neoplasias 2 33%

reticuloendoteliales

Total 6 100%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

En Pitalito como municipio de residencia, la tasa de
incidencia de cancer infantil es de 4,6 casos por 100000
menores de 18 afios.

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La mayor notificacidon de los casos de cancer de cuello
uterino fue en la semana 5, con un total de 5 casos.

Figura 5. Casos notificados de cdncer cuello uterino,
Pitalito-Huila, periodo X de 2023.

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

De acuerdo a la edad, las mujeres con cancer de cuello
uterino mas afectadas estdn en las de edades de 25 a 29
afios, y el cancer de mama mas afectada estd en las
edades de 45 a 49 afios.

Figura 6. Casos notificados de cdncer de mama y cuello
uterino segun edad, Pitalito-Huila, periodo X de 2023
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La incidencia del cancer de mama en el municipio de
Pitalito es de 27,3 casos por 100 000 mujeres mayores
de 18 afios.

Por otra parte, la incidencia del cancer de cuello
uterino, es de 57,7 casos por 100 000 habitantes.

Tasa de cdncer de mama y cuello uterino, semana 40,
Pitalito, Huila.

.. Tasa de
Municipio Tasa de _
. cancer de

de cancer de

) ) cuello de
residencia mama

utero
Pitalito 27,3 57.7

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0
3.5 Defectos congénitos — Microcefalia

A semana 40 epidemioldgica se puede observar para el
municipio de Pitalito la distribucién asi: el 29.8% (14)
casos correspondiente a defectos congénitos -
Microcefalia, el 12,8% (6) a defectos Metabdlicos —
hipotiroidismo congénito y el 6,4% (3) trisomia 21,
entre otros defectos identificados.

Predominan el género femenino con un 60% de casos.

Tabla 20. Defectos congénitos notificados, Pitalito-Huila,
periodo X de 2023.

MICROCEFALIA 14 29,8%
HIPOTIROIDISMO 6 12,8%
TRISOMIA 21- POR TRANSLOCACION 3 6,4%
AUSENCIA- ATRESIA Y ESTENOSIS CONGENITA DEL

ANO- SIN FISTULA 2 4,3%
GASTROSQUISIS 2 4,3%
SINDROME DE DOWN- NO ESPECIFICADO 2 4,3%
ATRESIA DEL ESOFAGO SIN MENCION DE FISTULA 1 2,1%
AUSENCIA CONGENITA DEL ANTEBRAZO Y DE LA

VIANO 1 2,1%
CRANEOQSINOSTOSIS 1 2,1%
LABIO LEPORINO- UNILATERAL 1 2,1%
MALFORMACIONES CONGENITAS DEL CUERPO

CALLOSO ! 21%
OTRAS DEFORMIDADES VALGUS CONGENITAS DE LOS

pIES 1 2,1%
SINDROME DE ARNOLD-CHIARI 1 2,1%
POLIDACTILIA- NO ESPECIFICADA 2 4,3%
SUBLUXACION CONGENITA DE LA CADERA- NO

ESPECIFICADA L 21%
MALFORMACION CONGENITAS DE LAS CAMARAS 5 4,3%
CARDIACAS Y SUS CONEXIONES- NO ESPECIFICADA

HIDROCEFALO CONGENITO- NO ESPECIFICADO 2 4,3%
TETRALOGIA DE FALLOT 1 2,1%
ATRESIA DE LOS CONDUCTOS BILIARES 1 2,1%
SINDACTILIA- NO ESPECIFICADA 1 2,1%
MALFORMACION CONGENITA DE LA RODILLA 1 2,1%
TOTAL 47 100%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La prevalencia de defectos congénitos a semana
epidemioldgica 40 es de 313 casos por cada 10 000
nacidos vivos.

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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La prevalencia de hipotiroidismo congénito es de 40 Curso de vida Femenino|Masculino|Total general

casos por 10 000 nacidos vivos. Primera infancia (< 5 afios) 1 1 2
Infancia (5 - 11 afios) 5 4 9

La prevalencia de microcefalia es de 93 casos por 10 000 Adolescencia (12 - 17 Afios) 2 1 3

nacidos vivos. Juventud (18 - 28 afios) 1 0 1
Adultez (29 - 59 afios) 3 3 ]

3.6 Enfermedades huérfanas Vejez (= 60 afios) 3 1 4
Total general 15 10 25

A semana epidemioldgica 40 de 2023, se han notificado
25 casos de enfermedades huérfanas raras. De acuerdo Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0
a la residencia, hay mayor nimero de casos en darea
urbana con 7 casos, seguida de drea rural con 4 casos.

De acuerdo a la enfermedad, se notificaron 7 diferentes
diagndsticos, donde la mayor proporcidn es la microtia

En las semanas 3 y 19 se ha reportado el mayor nimero con el 28% (4) de las notificaciones, la Distrofia
de eventos con 3 casos en cada una. muscular no especificada con 8% (2) de |las
notificaciones y la Aplasia medular idiopatica,
Figura 7. Casos notificados de enfermedades huérfanas Mucopolisacaridosis tipo 4, Periarteritis nodosa, el
por semana epidemioldgica, Pitalito-Huila, periodo X de sindrome de Guillain barre y Pityriasis rubra pilaris con
2023. el 8% (2) caso cada uno.
" Tabla 22. Enfermedades Huérfanas, Pitalito-Huila,
35 periodo X de 2023.
Sq
% NOMBRE DE LA ENFERDAD HUERFANA CASOS |PROPORCION
e 3 Microtia 7 28%
o 2 Aplasia medular idiopatica 2 8%
g 1 Atrofia muscular espinal proximal 1 4%
=2 0 ” | | | | ” | | Hipertension Pulmonar Tromboembdlica Cronica 1 A%
Periarteritis nodosa 1 A%
AL NO MO ATNOOATNO — -
WA A A1 NN NNOOOOOO”S Distrofia muscular no especificada 2 8%
VvV WWWwWwWwwww wwww - —
N VUV NV Om Nmmnmumunoum Sindrome de Guillain-Barre 2 8%
Semana epidemiloldgica del diagndstico Deficit congenito del factor Vill L 4%
Hipertension arterial pulmonar idiopatica 1 A%
Distrofia muscular congenita 1 4%
Cutis marmorata telangiectasia congenita 1 A%
Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0 Otras Acromegalias No especificadas 1 A%
Sindrome de Lennox-Gastaut 1 A%
El 40% (10) de las enfermedades huérfanas se Enfermedad de Von Willebrand 1 4%
presentan en hombres y el 60% (15) en mujeres. Mucopolisacaridosis tipo 4 1 4%
Pityriasis rubra pilaris 1 A%
Total 25 100%

Las enfermedades huérfanas se han diagnosticado
principalmente en el curso de vida de infancia, con 9 Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0
casos que corresponden a 36%, seguido del curso de
vida de adultez con 6 casos que corresponden al 24%, y
en la vejez cada uno con 4 casos.

La tasa de incidencia de enfermedades huérfanas es de
19 casos por 100 000 habitantes.

Tabla 21. Enfermedades huérfanas notificadas por curso

de vida y sexo, Pitalito-Huila, periodo X de 2023. * EVENTOS DE ZOONOSIS

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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4.1 Agresiones por animales potencialmente
transmisores de Rabia.

Para el periodo X a semana 40, se han reportado 390
casos de agresiones por animales potencialmente
transmisores de rabia procedentes de Pitalito, con una
incidencia de 296 x100.000 habitantes.

La distribucién de los casos por cursos de vida muestra
que la poblacidn mas afectada corresponde al curso de
la adultez (29 a 59 aios) con el 29% (113) de los casos,
seguido del curso de vida de la juventud (18-28 afios)
con el 21,5% (84) de los casos; sin embargo, el evento
estd en todos los cursos de vida.

En cuanto al sexo de reportan el 52,3% (204) casos en el
género masculinoy el 47,7% (186) casos en el género

Figura 8. Agresiones por animal potencialmente
transmisor de Rabia, por curso de vida y género,
Pitalito-Huila, periodo X de 2023.
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Segun el tipo de lesion, se presentan 316 casos que
corresponden al 81,03% con lesidn Unica y 74 casos que
corresponden al 18,97% con lesiones multiples.

Tabla 23. Agresiones por animal potencialmente
transmisor de Rabia, por tipo de lesion, Pitalito-Huila,

El 67,7% (264) de los casos fue clasificado como no
exposicidon, seguidamente del 19% (67,7) de los casos
como exposicion leve y el 12,4% (43) de los casos como
exposicién grave.

Figura 9. Agresiones por animal potencialmente
transmisor de Rabia, por tipo de exposicion, Pitalito-
Huila, periodo X de 2023.

= No exposicion = Exposicion leve Exposicién grave

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La mayoria de casos se presenta en el drea cabecera
municipal con el 54%, las personas afectadas
principalmente pertenecen al estrato 1 con el 85%, y
que pertenecen al régimen subsidiado el 66%.

Tabla 24. Caracterizacion demogrdfica y social de
Agresiones por animal potencialmente transmisor
de Rabia, Pitalito- Huila a periodo X de 2023

VARIABLE CATEGORIA CASOS PROPORCION
Subsidiado 257 66%
Contributivo 102 26%
RQZ?MZEN Excepcidn 21 5%
No asegurado 7 2%
Indeterminado 3 1%
1 333 85%
TIPO DE 2 51 13%
ESTRATO 3 5 1%
4 1 0%
Cabecera 211 54%

o municipal

AREA Centro poblado 39 10%
Rural disperso 140 36%

periodo X de 2023.

Tipo de lesién Casos PROPORCION
Unica 316 81,03%
Mltiple 74 18,97%
Total 390 100,00%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

El miembro inferior es el area mas agredida en el 46%
(188) de los casos, seguido de miembros superiores y
mano con el 17% (68) casos

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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Tabla 25. Agresiones por animal potencialmente
transmisor de Rabia segun drea del cuerpo agredida,
Pitalito- Huila, periodo X de 2023.

CASOS PROPORCION
188 46%
68 17%
20 5%
68 17%
18 4%
49 12%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Tabla 26. Agresiones por animal potencialmente
transmisor de Rabia segun especie agresor, Pitalito-
Huila, a periodo X de 2023.

ESPECIE AGRESOR CASOS PROPORCION
PERRO 345 88%
GATO 43 11%
MURCIELAGO 2 1%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La especie que mayor impacto genera en la comunidad
son los caninos (perros) con el 88% de los casos, seguido
de los felinos (gatos) que generan el 11% de las
agresiones.

Proporcion de incidencia agresiones y contactos con
animales potencialmente transmisores de rabia: En el
periodo X se presentan 296 casos de agresiones vy
contactos con animales potencialmente transmisores de
rabia por cada 100 000 habitantes.

Proporcion de personas expuestas al virus rabico: El
32.3% (126) de las personas con agresiéon o contacto
con un animal potencialmente transmisor de rabia
estuvieron expuestos.

En el afo 2023 no se han presentado casos de rabia
animal ni humana.

4.2 Accidente ofidico

El Municipio de Pitalito reporté al Sivigila en el periodo
X, semana epidemioldgica 40 del aiio 2023, 24 casos de
mordedura por serpientes.

El 100% de los casos notificados recibieron tratamiento,
ademas de ser hospitalizados, y ninguno de los casos
fue remitido a otra institucion.

23 de los casos presentaron huella de mordedura, en 21
casos identificaron la serpiente, y en 8 casos capturaron

la serpiente, identificando como agente la serpiente de
Tiro.

La Incidencia del evento mordeduras por serpientes
venenosas para el municipio de Pitalito, es de 18.2 por
100 000 habitantes.

La localizacion de la mordedura principalmente se
presenta en los miembros superiores con el 62,5% (15)
casos y en dedos de la mano con el 37,5% (9) casos.

De acuerdo a la clasificacion del evento, 17 casos son de
gravedad leve y 7 de gravedad moderada.

Los casos de accidentes ofidico afectan principalmente
las personas de la adultez, en edades productivas, con
predomino en el género masculino.

Figura 10. Distribucion de accidentes ofidicos por curso
de vida y género, Pitalito- Huila, periodo X de 2023
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Los casos de accidentes ofidicos en el municipio de
Pitalito estdan en aumento y predominan en personas
del sexo masculino; la mayoria de los casos ocurren en
area rural disperso, con impacto es en los estratos 1y2 y
las personas afectadas tienen afiliacion en salud,
principalmente al régimen subsidiado.

Tabla 27. Caracterizacion demogrdfica y social de
accidentes ofidicos, Pitalito- Huila, periodo X de 2023.

VARIABLE CATEGORIA CASOS PROPORCION
- 259
SEXO Femenl.no 6 5%
Masculino 18 75%
TIPO DE Subsidiado 20 83%
REGIMEN Contributivo 2 8%

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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VARIABLE CATEGORIA CASOS PROPORCION
Excepcidn 1 4%
No asegurado 1 4%
TIPO DE 1 21 88%
ESTRATO 2 3 13%
Rural disperso 21 88%
TIPO DE AREA
Centro poblado 3 13%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

En el 88% (21) de los casos el agente agresor fue una
serpiente Bothrops, y en el 13% (3) de los casos no se
identifico el agente.

Tabla 28. Accidente ofidico segun Agente Agresor,
Pitalito- Huila, periodo X de 2023.

AGENTE AGRESOR CASOS PROPORCION
Bothrops 21 88%
Sin identificar 3 13%
Total 24 100%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Los accidentes ofidicos se presentan en actividades de
labores agropecuarias en el 92% (22) de los casos,
indicando la necesidad de adelantar campaias de
seguridad en el trabajo y estar atentos en labores
agropecuarias con el uso de los elementos de
proteccion personal.

Tabla 29. Accidentes ofidicos segun la actividad que
Realizaba al ser mordido por serpiente, Pitalito- Huila,
periodo X de 2023.

ACTIVIDAD REALIZADA CASOS PROPORCION
Actividad agricola 1 4%
Recreacion 22 92%
Oficios domésticos 1 4%
Total 24 100%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0
4.3 Leptospirosis

El municipio de Pitalito al periodo X del afio 2023
reportd 11 casos; el 36% (4) casos del area urbana y el
64% (7) casos del area rural, procedentes de Veredas:
Holanda, Primavera, El Danubio, La Laguna, El Charco y
los barrios: Sucre Norte, Lara Bonilla, Las Acacias, Los
Guaduales.

El 64% (7) casos de sexo masculino y el 36% (4) casos de
sexo femenino.

Un caso (9,1%) se confirmd por laboratorio y 10 casos
(89,1%) estan como sospechosos.

El 73% pertenecen al régimen subsidiado, el 100% del
estrato 1, y el 36% de los casos son procedentes de la
cabecera municipal.

Tabla 30. Caracteristicas sociodemogrdficas de
Leptospirosis, Pitalito- Huila, Periodo X de 2023.
VARIABLE CATEGORIA CASOS PROPORCION
1 ()
SEXO Mascul.lno 7 64%
Femenino 4 36%
TIPO DE Subsidiado 8 73%
REGIMEN Contributivo 3 27%
TIPO DE .
ESTRATO 1 11 100%
oy | S s 6%
TIPO DE AREA municipal
Rural disperso 7 64%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Los sintomas como fiebre, cefalea y mialgias son los que
se presentan mayormente en los casos reportados.

Tabla 31. Casos de Leptospirosis segun sintomas
registrados en la Consulta, Pitalito- Huila, periodo X de
2023

SINTOMAS CASOS PROPORCION
Fiebre 11 100%
Mialgias 7 64%
Cefalea 8 73%
Hepatomegalia 1 9%
Ictericia 2 18%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

El 91% de los casos reportan como fuentes de agua de
consumo y uso diario el acueducto.

Tabla 32. Casos de Leptospirosis segun fuentes de Agua
para consumo doméstico, Pitalito- Huila, periodo X de
2023

FUENTE DE AGUA CASOS PROPORCION
Acueducto 10 91%
Tanque 1 9%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Tabla 33. Casos de Leptospirosis segun contacto con
agua estancada durante los ultimos 30 dias antes del
comienzo del sintoma, Pitalito- Huila, IX periodo de 2023

CONTACTO CASOS PROPORCION
Alcantarilla o
destapada 2 82%
Agua estancada 4 36%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.

Pagina 12 de 28



Boletin epidemiolégico municipio de Pitalito, periodo

epidemiolégico X (01 enero a 07 octubre) del ano 2023

Han estado en contacto con alcantarilla destapada en el
82% (9) de los casos y el 36% (4) han estado en contacto
con agua estancada.

La distribucién del evento por curso de vida, se
concentra en edad productiva laboral 29-59 afios y en
mas de 60 afos.

La incidencia de la Leptospirosis para el municipio de
Pitalito, es de 8,3 casos por 100 000 habitantes.

Letalidad no se reporté para el periodo analizado.

Para la clasificacién final del evento es necesario el
seguimiento al riesgo por parte de la EAPB con su red de
prestadores, con el propdsito de garantizar la toma,
procesamiento y envio de la segunda muestra de
manera oportuna.

| «ENFERMEDADES TRANSMITIDAS|
POR VECTORES

)

5.1 Dengue

Para el periodo X, semana epidemioldgica 40 del afio
2023, se reportaron 161 casos de Dengue procedentes
de Pitalito.

De acuerdo a la clasificacion, EI 27% (43) son casos sin
signos de alarma, el 60% (113) son casos con signos de
alarma, el 3% (5) caso de dengue grave. No se reporta
mortalidad por Dengue.

El total de los casos de dengue con signos de alarma
fueron tratados intrahospitalariamente.

Tabla 34. Clasificacion casos de Dengue, Pitalito- Huila,
periodo X de 2023

CLASIFICACION CASOS PROPORCION
Dengue sin signos de alarma 43 27%
Dengue con signos de alarma 113 60%
Dengue Grave 5 3%
Total 161 100%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La incidencia de dengue en el municipio de Pitalito es de
210,3 casos por 100.000 habitantes en riesgo.

Tabla 35. Tasa de incidencia de dengue por comuna y
corregimiento, municipio de Pitalito- Huila, X periodo

epidemioldgico 2023

COMUNA/CORREGIMIENTO CASOS INCIDENCIA
COMUNA 1 71 92,7
COMUNA 2 22 28,7
COMUNA 3 15 19,6
COMUNA 4 20 26,1
BRUSELAS 6 7,8
CHARGUAYACO 3 3,9
CRIOLLOS 14 18,3
REGUREROS 5 6,5
PALMARITO 0 0,0
CHILLURCO 4 5,2
GUACACALLO 1 1,3
TOTAL 161 210,3

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

De acuerdo al comportamiento por comuna y
corregimiento del evento dengue, la comuna 1 es quien
nos aporta mayor nimero de casos (71) con el 92,7, en
cuanto a corregimientos, criollos es quien aporta mayor
numero de casos con una incidencia del 18,3 (14) casos.

El 98% de casos de Dengue son procedentes de la
cabecera municipal, el 17% de rural disperso y 1% de
centros poblados.

Tabla 36. Casos de dengue por drea, Pitalito- Huila,
periodo X de 2023.

AREA CASOS PROPORCION
Cabecera municipal 132 82%
Centro poblado 7 4%
Rural disperso 22 14%
Total 161 100%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

El 36.6% de los casos de dengue se presentan en la edad
comprendida de 0 a 17 afios.

En el momento de curso de vida de la vejez se
concentra el 8.9% de los casos de Dengue, el 19.5% de
los casos se concentra en la juventud.

Figura 11. Casos de dengue por curso de vida, Pitalito-
Huila, periodo X de 2023.

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

El comportamiento por sexo a la semana 40 del 2023,
en el municipio de Pitalito se presentaron 89 casos en el
género femenino y 72 casos del género masculino.

Entre los aspectos sociodemograficos de los casos de
Dengue, el 53% pertenecen al régimen subsidiado,
seguidamente del 34% del régimen contributivo.

El 75% de los casos son de estrato social 1 considerando
mayor vulnerabilidad.

Tabla 37. Caracterizacion sociodemogrdfica de dengue,
Pitalito- Huila, periodo X de 2023.

5.3 Zika

El evento de Zika considerada una enfermedad febril
trasmitida por mosquitos hembra del género Aedes spp.
entre los que se destacan el A. aegypti y A. albopictus,
durante la semana 40 de 2023, se registran 17 casos
asociados a microcefalia, 4 casos como sospechosos y
13 descartados por laboratorio.

El 50% de los casos pertenecen al régimen subsidiado, y
el 10% contributivo. Todos los casos pertenecen al
estrato 1 y el mayor nimero de casos proceden de la
cabecera municipal.

Tabla 38. Casos sospechosos de Zika segun Aspectos
sociodemogrdficos, Pitalito- Huila, periodo X de 2023

ASPECTO
SOCIODEMOGRAFICO VARIABLE CAsSOS
: . Subsidiado >
Tipo de S(?gurldad Contributivo 1
social
No asegurado 1
Estrato social 1 2

SOCIOS?I’VESIC;CI:AFICO VARIABLE CASOS | PROPORCION
Subsidiado 86 53%
Contributivo 54 34%
UiEDet sc-.:guridad Excepcién 18 11%
social
No asegurado 1 1%
Especial 2 1%
Estrato social 1 121 75%
2 34 21%
3 5 3%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0
Dengue grave

Para el periodo X se ha reportado 5 casos de dengue
grave, 4 casos del género masculino, 1 del género
femenino, el 100% del d4rea cabecera municipal;
presentaron sintomas como, fiebre, mialgias, dolor
retro ocular, usuarios hospitalizados.

5.2 Chagas

El municipio no reporta casos de Chagas.

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

5.4 Chikungunya

El municipio no reporta casos de Chikungunya.
5.5 Leishmaniasis

El municipio no reporta casos de Leishmaniasis.
5.6 Malaria

El municipio no reporta casos de Malaria.

5.7 Fiebre Amarilla

El municipio no reporta casos de Fiebre Amarilla

* INFECCIONES
AGUDAS

RESPIRATORIAS

6.1 Infeccion Respiratoria Aguda — IRA por virus nuevo
- COVID19

Para el periodo X, semana epidemioldgica 36 del 2023,
se presentaron 42 casos por Infeccidon Respiratoria (IRA)
por virus nuevo.

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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En los aspectos sociodemograficos, 24 (57%) de los
casos de COVID-19 pertenecen al régimen contributivo;
el 38% (16) de los casos pertenece al estrato 2.

Tabla 39. Aspectos sociodemogrdficos IRA por virus
nuevo, Pitalito-Huila, semana 36 afio 2023

Para el periodo X, semana epidemioldgica 40 afio
2023, se han reportado 1004 casos como I[RA
Colectivo, comparado con el afio 2022 con corte a
la semana epidemioldgica 40 donde se reportaron
1346 casos, hubo disminucién de 342 casos.

En el afio 2021 se reportando 1043 casos y en el
afo 2020 513 casos.

Figura 13. Comportamiento morbilidad por IRA
Colectivo, Pitalito-Huila, afio 2020-2023

ASPECTO i

SOCIODEMOGRAFICO VARIABLE CASOS PROPORCION
Subsidiado 11 26%
) ) Contributivo 24 57%
Tipo d:oieislu iided Excepcién 5 12%
No asegurado 1 2%
Especial 1 2%
Estrato social 1 9 21%
2 16 38%
3 9 21%
4 1 2%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

En el comportamiento por sexo y edad, se evidencia que
se presenta con mayor frecuencia en el género
femenino con 22 casos que corresponden al 52,4% y en
la edad de la adultez (29-59 afios) el 42.9% (18) del total
de los casos. Ninguno fue hospitalizado.

Figura 12. Comportamiento por sexo y edad IRA por
virus nuevo, Pitalito-Huila, periodo IX semana de 2023.
Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0
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Predomina la procedencia de cabecera municipal en el
83% (35) de los casos de IRA por virus Nuevo.

Tabla 40. Comportamiento IRA por virus nuevo por drea,
Pitalito-Huila, periodo IX de 2023.

150

Wi

135 7 9111315171921232527293133353739

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

En el ano 2022 el grupo de edad de 20 a 30 afios aportd
el mayor nimero de casos y en el afo 2023 el mayor
numero de caso se reporté en el grupo de edad de 60 y
mas afios.

Figura 14. Comparativo IRA Colectivo por grupo de
edad, Pitalito-Huila, X periodo afio 2022-2023
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Cabecera municipal 35 83%
Centro poblado 2 5%
Rural disperso 5 12%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

6.2 Morbilidad por Infeccion Respiratoria Aguda (IRA)

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

El reporte de IRA colectivo registra que se hospitalizaron
en UCI 76 casos en el afio 2023, con reduccién de 22
casos comparado con el afio 2022, donde se
hospitalizaron 98 casos.

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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Figura 15. Hospitalizaciones por IRA en UCI, Pitalito, SE
40 afios 2022 y 2023.

16 15
14
12 111
10 9
38 6 5
<6 4,4
E |Z bm’@“””I f
2
2 | f.. |||.]|‘I Pr]|]||.|||||||1.|]|4|.|3?’ﬂ’
SE SE SE SE SE SE SE SE SE SE SE SE SE SE SE SE SE SE SE SE

1357 9111315171921232527293133353739

" 2022 BERFANA
Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Mortalidad por IRA reporte colectivo: El afio 2023
presenta reduccidn en 34 casos de mortalidad por IRA
comparado con el afio 2022 pasando de 61 a 27 casos
con corte al X periodo epidemiolégico.

Infeccion Respiratoria Aguda Grave Inusitada

En el municipio de Pitalito, al periodo epidemiolégico X,
se presentaron 182 casos de IRAG inusitada, en la
semana 8 se presentd el mayor nimero con 17 casos.

Figura 16. Comportamiento de IRAG Inusitado por
semana, Pitalito-Huila. Periodo X de 2023.
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Con respecto a las caracteristicas sociodemograficas,
para la semana epidemioldgica 40, se presenta
mayormente en el género femenino con el 58% (106) de
los casos. El 69% (126) casos son procedentes del drea
cabecera municipal, y el 26% (48) casos de area rural
disperso. El 71% (129) de los casos son del régimen

subsidiado, seguido del

(38)

del régimen

contributivo. El 91% (166) de los casos pertenecen al

estrato 1.

El 100% de los casos fue hospitalizado, y 21 ingresados a

ucCl.

Tabla 41.

Caracteristicas sociodemogrdficas IRAG

inusitado, Pitalito- Huila, periodo X de 2023.

Variable Casos Proporcion
Femenino 106 58%
Masculino 76 42%
Cabecera
municipal 126 69%
Centro poblado 8 4%
Rural disperso 48 26%
Subsidiado 129 71%
Contributivo 38 21%
Excepcién 9 5%
No asegurado 5 3%
Especial 1 1%
166 91%
14 8%
2 1%
Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0
De acuerdo a los sintomas el 90% de los casos

presentaron tos, y el 80% presentaron fiebre.

Tabla 42. Sintomas IRAG Inusitado, Pitalito- Huila,

periodo X, de 2023

Sintoma Casos Proporcion
Tos 163 90%
Fiebre 144 80%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

En los antecedentes clinicos se evidencia que el 23% de
los casos presentan antecedentes de hipertensidon
arterial, seguida enfermedad cardiaca con el 17%, y en
tercer lugar el 14% con EPOC.

Tabla 43. Antecedentes clinicos IRAG Inusitada, Pitalito-
Huila, periodo X de 2023.

Casos Proporcion
8 4%
22 12%
31 17%
5 3%
14 8%
12 7%

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.

Pagina 16 de 28




Boletin epidemiolégico municipio de Pitalito, periodo

epidemiolégico X (01 enero a 07 octubre) del ano 2023

Tabla 46. ETA segun Fuente de transmision, estado y
modo de transmision, Pitalito, X periodo de 2023.

Casos Proporcion
41 23%
26 14%
2 1%
4 2%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

¢ EVENTOS DE RIESGO AMBIENTAL

7.1 Enfermedades transmitidas por alimentos (ETA)
Con corte a la semana epidemiolégica 36, aifo 2023, se
han reportado dos casos de notificacién individual, se
presentaron en la semana 4, del sexo masculino,
pertenecientes al régimen contributivo, del estrato 1,
del drea cabecera municipal.

Tabla 44. Aspectos sociodemogrdficos EDA, Pitalito,
periodo IX de 2023.

ASPECTO
SOCIODEMOGRAFICO VARIABLE CASOS
Sexo Masculino 2
Tipo de seguridad Contributivo 2
Tipo de estrato 1 2
Area Cabecera municipal 2

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Los signos y sintomas que presentaron fueron nauseas,
calambres, mareo, escalofrios y parestesias.

Tabla 45. Cados de ETA segun Signos y Sintomas, Pitalito-IX
periodo de 2023.

SIGNOS Y SINTOMAS CASOS
Nauseas 2
Calambres 2
Mareo 2
Escalofrio 1
Parestesia 2

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0
Brotes de enfermedades transmitidas por alimentos

En cuanto a la notificacién de brotes de enfermedades
transmitidas por alimentos, con corte a la semana
epidemioldgica 40 aiio 2023, se reportd un brote con 9
casos, de los cuales su fuente de transmisién fue por
alimentos, y su modo de transmisién fue oral.

DATOS VARIABLE CASOS

Fuente de transmision Alimento 9
Estado Abierto : _ 1
Cerrado con identificacion del agente 8

Modo de transmision Oral 9

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

De acuerdo al sexo, el 77,8% de los casos son del género
masculino, y 22,2 del género femenino.

La tasa de ataque, es del 100%: 2 expuestos, 2 enfermos
y su condicion final son vivos.

7.2 Hepatitis A
El municipio de Pitalito no tiene reporte de casos de
Hepatitis A en el afio 2023.

7.3 Fiebre Tifoidea y Paratifoidea
El municipio de Pitalito no tiene reporte de casos de
Fiebre Tifoidea y Paratifoidea en el afio 2023.

7.4 Morbilidad por Enfermedad Diarreica Aguda (EDA)
Se evidencia que la incidencia comparada con los demas
anos, en el 2023 ha aumentado, para el periodo
epidemioldgico X la incidencia es de 4.4 casos por 1.000
habitantes, siendo la mas baja.

Figura 17. Incidencia de EDA por 1000 habitantes, Pitalito,
periodo X afio 2018 a 2023.
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Fuente: SIVIGILA, SIVIGILA 4.0

Con relacion al rango de edad se ha identificado que el
mayor numero de casos notificados, la tasa de
incidencia y proporcién mas alta se encuentra en el
grupo de 1 a 4 anos reportando 740 casos con una tasa

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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de 80.1 casos por 1000 nifios de 1 a 4 afios y aportan el
8.0% del total de casos notificados.

Tabla 47. Casos notificados de EDA, Tasa y Proporcion
segun grupo de edad, Pitalito, a X periodo

Tasa x
100000
poblacion habitant

Grupo de edad 2023 casos |es Proporcion
=1 2.279(0 | 156(_ 68,5
1a4 9.234 (] 860 931
£ag 119310 | aaall 3a7
10 a 14 11.8630 | 223 | 18,8
152319 11.840( | 264 |22,3
20824 11.504|0 |  326) 28,2
25 a 29 1097 ] 3m|l Bia
30a3 10008 | 331 52,8
35 a 39 5.122(0 | 213 23,9
40 a 44 g.293(l | 20z |25,1
45 3 49 7.059(0 | 1920 7,2
50 a 54 6.27a| | 1520 |24,2
55 a 59 5.732(0 | 164( bs,6
G0 a 64 4945 132( 26,7
65 a 69 3.758( | 1020 271
70 a 74 2.735( 6a| |25,2
75a 79 1.894(] 66| 34,8
BOy + 2151|D 70 32,5

epidemioldgico de 2023
Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

En el sexo femenino se reportan 2226 casos que
corresponde al 51,91%, y en el sexo masculino se
reportan 2062 casos aportando el 48,09%.

Tabla 48. Distribucion de los casos de Enfermedad

Diarreica por sexo, Pitalito-Huila, semana
epidemioldgica 40 de 2023.

Sexo Casos Proporcion
Hombre 2062 48,09%
Mujer 2226 51,91%
Total 4288 100,00%

Fuente: SIVIGILA- SIVIGILA 4.0

El 70,7% (3033) de los casos reciben atencidn
ambulatoria, y el 29,2% (1255) de los casos fueron
hospitalizados.

Tabla 49. Distribucion de los casos de Enfermedad
Diarreica por drea de atencion en salud, Pitalito-Huila, X
periodo epidemioldgico de 2023.

Area de atencién Casos Proporcion
Hospitalizados 1255 29,27%
Ambulatorios 3033 70,73%

Area de atencion Casos Proporcion

Total 4288 100,00%

Fuente: SIVIGILA- SIVIGILA 4.0

7.5 Intoxicacidn por sustancias quimicas

En el municipio de Pitalito- Huila, a periodo X semana
epidemioldgica 40 de 2023, se han notificado al
SIVIGILA, un total de 108 casos de Intoxicaciones por
sustancias quimicas.

Figura 18. Casos notificados de Intoxicaciones por
Sustancias Quimicas, Pitalito, a periodo X de 2023.
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

El 50% (54) de las intoxicaciones se presentaron con
intento de suicidio, 37 casos en mujeres y 17 en
hombres.

En la semana 10 hay un incremento inusitado de casos
ocasionado por un brote generado en una bodega de
reciclaje donde se activo accidentalmente un cilindro de
cloro gaseoso, afectando a 16 personas entre
trabajadores y habitantes del sector en la via a
Palestina, barrio Bajo Solarte.

En la distribucién de los casos de intoxicaciones por
grupos de sustancia el mayor numero de casos
notificados corresponde a medicamentos aportando el
31% (33) de los casos, seguido de plaguicidas con el 28%
(30) de los casos.

Tabla 50. Casos de intoxicaciones por Grupo de
Sustancias; Huila Periodo X semana 36 de 2023

TASA X10.000 A
GRUPO DE SUSTANCIA | CASOS HABITANTES PROPORCION
Gases 21 15,9 19%
Medicamentos 33 25,1 31%
Plaguicidas 30 22,8 28%
Otr:as'sustanaas 10 76 9%
quimicas
Sustancias psicoactivas 12 9,1 11%
Solventes 2 1,5 2%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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Tasa de incidencia de intoxicaciones: EI Municipio de
Pitalito presenta a periodo X semana epidemioldgica 40
de 2023, un total de 108 casos, para una tasa de
Incidencia de 82 intoxicaciones por cada 100 000
habitantes.

Teniendo en cuenta el lugar donde ocurren las
intoxicaciones se tiene que el hogar es el que registra la
mayor proporcion de los casos con un 71%, seguido de
establecimiento comercial con un 12%, en tercer lugar,
lugar de trabajo con un 8%, en cuarto lugar, via
publica/parque con el 4%.

Tabla 51. Distribucion de los casos de Intoxicacion por
Lugar de ocurrencia Pitalito- Huila, periodo X Semana
Epidemioldgica 40 de 2023

Il_u_gar d_ond_gse s Frecuencia Proporcion
a intoxicacion
Hogar 77 71%
Establecimiento comercial 13 12%
Lugar de trabajo 9 8%
Establecimiento educativo 2 2%
Via publica/parque 4 4%
Bares/Tabernas/Discotecas 2 2%
Esta_lblec_im!ento 1 1%
penitenciario
Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

e EVENTOS DE MATERNIDAD

SEGURA

8.1 Morbilidad Materna Extrema (MME)

La morbilidad materna extrema (MME) es considerada
una complicacidn obstétrica severa que pone en riesgo
la vida de la gestante y requiere una intervencién
médica urgente, con el fin de prevenir la muerte. La
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) considera a la
vigilancia de la MME como una estrategia transversal
para la reduccion de desenlaces fatales, porque
proporciona evidencia sobre las causas y factores
sociales contribuyentes; estructuras, procesos vy
resultados de la calidad de la atencidn que reorientan
las acciones en salud publica.

En el municipio de Pitalito a semana epidemiolégica 40
del afio 2023 se notificaron 109 casos de Morbilidad
Materna Extrema. Se presentaron 1503 nacimientos
constituyendo asi una razén de Morbilidad Materna
Extrema de 85,7 casos por 1000 nacidos vivos.

El 60 % de los casos de morbilidad materna extrema
residen en la 1. cabecera municipal, el 8 % residen en
2.centro poblado y el 32% residen en 3.area rural.

Figura 19. Caracterizacion de Morbilidad Materna
Extrema segun drea de residencia, Pitalito- Huila,
periodo X de 2023.

Area
= 1 Cabecera Municipal
= 2 Centro Poblado

3 Rural Disperso

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Referente al tipo de aseguramiento identificado en las
morbilidades maternas, el 3% es poblacion no
asegurada, el 71% poblacién subsidiada, 23%
contributivo, 2% poblacién Indeterminada y 2%
poblacién Excepcion.

Los casos de MME reportados se encuentran
principalmente en mujeres en edad fértil entre los 25 a
29 afios de edad, y en menor proporcién se encuentran
los casos mayores de 40 afios, sin embargo, representa
mas criterios de inclusidn y mayor riesgo de desenlaces
fatales como la mortalidad materna.

Figura 20. Distribucion de morbilidad materna extrema
por Rango de edad de la mujer, casos y razon. Pitalito-
Huila, X periodo de 2023.
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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Tabla 52. Indicadores de la MME. Pitalito a X periodo de
2023.

VARIABLES/INDICADORES PITALITO
Macidos vivos (NV) 1503
Muertes maternas (MM}
Morbilidad materna extrema (MME) 109
Total, criterios de inclusidn casos de MME 227
Casos MME con 3 o mas criterios de inclusion 23

Razon de Mortalidad Materna (x100.000 NV)

Razon de MME (x1.000 MV)
indice de letalidad

Relacidn MME / MM 109
indice de mortalidad perinatal y neonatal tardia 9,2
por MNME

% de casos de MME con 3 o mas criterios de

inclusion
Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

El indice de letalidad representa la proporcién de casos
de mujeres que fallecen luego de presentar una
complicacién severa durante la gestacion, este indice es
de 1,2% para Pitalito los casos de morbilidad materna
extrema que tienen mas de tres criterios de inclusion
representan las pacientes que han presentado una
mayor morbilidad y que deben ser objeto de
seguimiento estricto por parte de las aseguradoras y la
entidad territorial municipal en caso de mujeres no
aseguradas.

La mayoria de las mujeres con MME se encuentran con
aseguramiento en salud, solo el 2.4% (2) mujeres no
tienen aseguramiento por ser migrantes irregulares.

Tabla 53. Aseguramiento en salud en pacientes
notificadas con MME, Pitalito- Huila, X periodo

epidemioldgico 2023.

AFILIACION CASOS PROPORCION
Contributivo 25 23%
Subsidiado 77 71%
Indetermina 2 2%

No asegurado 3 3%
Excepcion 2 2%
TOTAL 109 100%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

El analisis de MME por causas agrupadas muestra en
primer lugar los trastornos hipertensivos aportando el
86.2% (94) casos, en segundo lugar, las complicaciones
hemorragicas aportan el 9.2% (10) de los casos y los
grupos de causas de complicaciones de aborto, sepsis
de origen obstétrica y enfermedad preexistente aportan
cada uno un evento.

Figura 21. Causas agrupadas de MME, Pitalito-Huila a
Periodo epidemioldgico X de 2023.
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8.2 Mortalidad perinatal

La mortalidad perinatal se define como la muerte que
ocurre desde las 22 semanas completas (154 dias) de
gestacion o 500 gramos o mas de peso fetal, hasta los
siete dias después del nacimiento. La mortalidad
neonatal hace referencia a los nacidos vivos que
fallecen durante los primeros 28 dias completos de vida,
estd a su vez se divide en muertes neonatales
tempranas (ocurren durante los primeros 7 dias de vida)
y muertes neonatales tardias (ocurren después de los 7
dias hasta el dia 28 de vida).

En el municipio de Pitalito se notificaron 17 casos de
mortalidad perinatal y neonatal tardia, representando
una razon de mortalidad perinatal y neonatal tardia de
11, 3 casos por 1000 nacidos vivos.

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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Figura 22. Casis de Mortalidad Perinatal por semana
epidemioldgica,  Pitalito — Huila, X periodo
epidemioldgico de 2023
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

El 100% de las muertes perinatales y neonatales tardias
se encuentran con aseguramiento, estando equiparadas
entre el régimen subsidiado con el 64,7% y contributivo
con el 52,9%.

Tabla 54. Afiliacion muertes perinatales y neonatales
tardias. Pitalito a semana epidemioldgica 40 de 2023

AFILIACION CASOS PROPORCION
Contributivo 11 64,7%
Subsidiado 6 52,9%
Total 17 100,0%

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La edad de la madre de casos de mortalidad perinatal y
neonatal tardia oscila entre 15 a 40 y mas afios, el rango
de edad entre 35-39 aporta el 33.33% (4) de los
eventos. Seguido del rango de edad de 25-29 afos con
el 25% (3) de los eventos.

Figura 23. Distribucion de casos de mortalidad perinatal
y neonatal tardia por grupo de edad de la madre,
Pitalito- Huila XI periodo epidemioldgico de 2023
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

8.3 Mortalidad materna

A nivel municipal a semana epidemioldgica 24 de 2023
se han notificado 1 caso de muerte materna la cual es
muertes maternas temprana, con causa de defuncidn
obstétrica indirecta.

Segun la causa basica de defuncién, con cédigo de la CIE
1260 es Embolia pulmonar con mencién de corazén
pulmonar agudo.

No se han presentado muertes maternas tardias o
coincidentes.

Tabla 55. Mortalidad materna segun tipo de muerte,
Pitalito- Huila, Semana epidemioldgica 40 de 2023.
Tipo de muerte
Ao Temprana Tardia |[Coincidente| Total
2023 1 0 0 1
Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Teniendo en cuenta el tipo de muerte, el evento del afio 2023 es una
muerte materna temprana.

Figura 24. Mortalidad materna segun tipo de muerte,
Pitalito- Huila, semana epidemioldgica 40 de 2023
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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En el primer trimestre de 2023 se reportd el caso de
muerte materna, sin mas eventos notificados al periodo
epidemioldgico X.

Figura 25. Razon de Mortalidad materna 2023, Pitalito-
Huila, semana epidemioldgica 40 de 2023
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

8.4 Mortalidad por IRA, EDA y/o desnutricion
El municipio de Pitalito tiene reporte de 4 eventos
de mortalidad en menor de 5 afios, el 50% (2) por
desnutricion, el 25% (1) por infeccion respiratoria y
uno en estudio probablemente por enfermedad
diarreica.
Tabla 56. Clasificacion de la mortalidad por DNT; IRA y
EDA en menor de 5 afos, Pitalito- Huila, IX periodo
epidemioldgico de 2023

CLASIFICACION CASOS |[PROPORCION
MUERTE POR DNT 2
MUERTE POR IRA
MUERTE POR EDA EN ESTUDIO
TOTAL
Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

DR+

La tasa de incidencia de mortalidad por
desnutricion es de 17.4 por cada 100 000 menores
de 5 afios, la tasa de incidencia de mortalidad por
IRA 'y EDA es de 8.7 por cada 100 000 menores de 5
anos. Recordamos que la incidencia de EDA puede
variar con la clasificacion final que se defina en la
unidad de analisis con resultados de medicina legal.

Tabla 57. Clasificacion de la mortalidad por DNT; IRA y
EDA en menor de 5 afos, Pitalito- Huila, X periodo
epidemioldgico de 2023

INCIDENCIA X 100 000
CLASIFICACION CASOS | POBLACION I ———
MUERTE POR DNT 2 11513 |0 17,4 \
MUERTE POR IRA 1 11513 |B 87
MUERTE POR EDA EN ESTUDIO 1 11513 |B 87

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

* EVENTOS INMUNOPREVNIBLES Y
EAPV

9.1 Farmacovigilancia de las Vacunas — Evento Adverso
Posterior a la Vacunacion (EAPV)

La vigilancia de los eventos adversos posteriores a la
vacunacion  permite identificar los problemas
relacionados con la seguridad, calidad y efectividad de
la vacuna. La deteccion de estos casos puede identificar
errores de prescripcibn o uso, calidad inferior o
subestandar, falta de efectividad, usos indebidos e
interaccion con otros medicamentos, alimentos o
bebidas.

A periodo epidemioldgico X semana 40 de 2023, los
eventos adversos a vacunacién reportados en SIVIGILA
con procedencia Pitalito son 1 caso.

Figura 26. Tendencia de la notificacion de casos
probables de Eventos adversos Posterior a la Vacuna en
SIVIGILA, Pitalito semana 40 de 2023
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La incidencia de EAPV en el municipio de Pitalito es de
0.76 casos por 100 000 habitantes.

Tabla 58. Tasa de Eventos adversos Posterior a la
Vacuna, Pitalito- Huila, periodo X de 2023

Tasa de
Municipio Tzali Comfirmados |Descartados| En estudio | Poblacién Notificacion
casos x 100.000
Pitalito 1 1 0 0 131735 I 0,76

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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9.2 Meningitis bacteriana y enfermedad
meningocdcica.

No se notificd al SIVIGILA ningln evento procedente del
municipio de Pitalito a semana epidemioldgica 24 de
2023.

9.3 Enfermedad Diarreica Aguda por Rotavirus

Con corte al X periodo epidemioldgico el municipio

de Pitalito reporta 1 caso del género masculino, del area
cabecera municipal.

9.4 Paralisis Flacida Aguda — PFA

No se notificd al SIVIGILA ningln evento procedente del
municipio de Pitalito a semana epidemioldgica 24 de
2023.

9.5 Parotiditis

El reporte de casos de parotiditis en el municipio de
Pitalito para la semana epidemioldgica 40 de 2023 son
13 casos procedentes del municipio, representando una
tasa de incidencia de 9.9 casos por 100 000 habitantes,
no se verifican brotes en centros carcelarios ni en
comunidad cautiva, todos los reportes son casos
aislados.

Tabla 59. Casos y tasa de incidencia de Parotiditis,
Pitalito- Huila, semana 40 de 2023

Tasa de
S Total de .. |Notificacion
Municipio casos Poblacion x 100.000
habitantes
Pitalito 13 131.735 |0 9,9

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Los eventos de parotiditis se han presentado de manera
aislada en transcurso de las semanas notificadas.

Figura 27. Tendencia de la notificacion de casos de
Parotiditis al SIVIGILA, Pitalito- Huila, Semana 40 de
2023.
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

9.6 Vigilancia conjunta Sarampion — Rubéola
Sarampion: Con corte al X periodo epidemioldgico el
municipio de Pitalito no reporte casos sospechosos ni
confirmados de Sarampién

Rubéola: Se reportaron dos casos sospechosos de
rubéola procedentes del municipio de Pitalito que
fueron descartados por resultado de laboratorio. Por lo
tanto, la incidencia es de cero casos por 100 000
habitantes.

9.7 Sindrome de Rubéola congénita: Se reportd un caso
sospechoso de rubéola procedente del municipio de
Pitalito que fue descartado por resultado de
laboratorio. Por lo tanto, la incidencia es de cero casos
por 1000 nacidos vivos.

9.8 Tos Ferina

A semana epidemioldgica 40 se han reportado 38 casos
de tosferina probables, se han descartado 16 y se
desarrollado de manera oportuna la Investigacion
epidemioldgica de campo.

La tasa de notificacién para el municipio de Pitalito para
este evento es de 28.8 por cada 100 000 habitantes.

Tabla 60. Casos y tasa de notificacion de Tos ferina,
Pitalito- Huila, semana 24 de2023

Tasa de
Hotificaciés T
100000
habitantes

Musicipio Total de casos Cosfirmados Descartados Em estadio Poblaciés

Pitalite 38 o a 1 131735 28,5

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Figura 28. Tendencia de la notificacion de casos de Tos
ferina, Pitalito- Huila, semana 40 de 2023
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9.9 Varicela

9.9.1 Varicela Brote

El municipio de Pitalito presentd brote por varicela en el
establecimiento penitenciario de mediana seguridad y
carcelario, con 5 PPL del patio 11. El primer caso inicié
sintomas el 16/05/2023 y el quinto caso inicid el
exantema el dia 05/06/2023.

La tasa de ataque por varicela en el patio 11 fue de 1.6
casos por 100 PPL y la tasa de ataque general en el
centro penitenciario fue de 0.5 casos por cada 100 PPL.

El patio 11 del establecimiento penitenciario tiene
indicado 42 dias de aislamiento, estimando cierre del
brote el 17/07/2023.

Tabla 61. Brotes por Varicela, Pitalito- Huila, semana 40
de 2023

Personas Personas Tasa de .
RREaidel Dot expuestas enfermas | Ataquex100 [etalidad

Establecimiento
penitenciario de 938 5 0,5 0
Pitalito

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

9.9.2 Varicela individual

En relacién a la notificaciéon de varicela individual a
semana epidemioldgica 40, hay 49 casos reportados en
el municipio que se informan en el siguiente cuadro; la
tasa de varicela en el municipio de Pitalito es de 37.7
casos por 100 000 habitantes.

Tabla 62. Casos y tasas de Varicela, Pitalito-Huila,
Semana 40 de 2023

Tasa de
Notificacion x
100.000 habitantes

Total, de

Poblacion
casos

Municipio

Pitalito 49 131735 37,1

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

El mayor niumero de casos notificados se presenté en la
semana epidemioldgica 9 con 4 casos aislados de
diferentes lugares de procedencia.

Figura 29. Tendencia de la notificacion de casos de
Varicela al SIVIGILA, Pitalito- Huila, Semana 40 de 2023
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

9.10 Viruela Simica — Monkeypox

Se reportd 2 casos probables de viruela simica que
corresponden a PPL del brote por Varicela en el
Establecimiento Penitenciario de Mediana Seguridad vy
Carcelario (EPMSC) Pitalito, se activé el ERI municipal
para el seguimiento, respectiva IEC y toma de muestras,
estd pendiente los resultados para la clasificacién final
del evento.

9.11 Tétanos accidental
El municipio de Pitalito no reporta casos de tétanos
accidental.

9.12 Difteria
El municipio de Pitalito no reporta casos de Difteria.

9.13 Tétanos Neonatal
El municipio de Pitalito no reporta casos de tétanos
neonatal.

* EVENTOS CAUSADOS POR
MICOBACTERIAS

10.1 Lepra
No se notificaron al SIVIGILA eventos de Lepra a semana
epidemioldgica 40 de 2023

10.2 Tuberculosis

Hasta la semana epidemioldgica 40 de 2023, se han
notificado 25 casos de TB sensible (incluye pulmonar vy
extrapulmonar). No hay casos farmacorresistentes.

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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Figura 30. Notificacion de Tuberculosis por semana
epidemioldgica, Pitalito- Huila, semana epidemioldgica
40 de 2023.
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Del total de casos notificados hasta la semana 40 de
2023, 22 son nuevos y 1 recaida, representando una
tasa de incidencia de 19 casos por 100 000 habitantes.

Tabla 63. |Incidencia Tuberculosis, Pitalito- Huila,
semana 40 de 2023

Municipio Uzmis
L. Casos . Total de |Notificacion
de Poblacion Recaidas
residencia nuevos Casos * 100.000
habitantes
Pitalito 131735 22 1 25 I 19

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

A continuacidn, se ilustran las caracteristicas de sexo y
curso de vida de los casos notificados de tuberculosis a
semana epidemioldgica 40 de 2023, en el municipio de
Pitalito.

La mayoria de los casos (50%), se presentaron en
personas mayores de 18 anos, y 8 casos en vejez; segin
el sexo, el 48% de los casos son de sexo femenino y
predomina en todos los cursos de vida.

Tabla 64. Casos de tuberculosis a semana 40 de 2023,

por curso de vida y sexo.

Curso de vida Femenino | Masculino | Total general

Primera infancia (< 5 afios) 0
Infancia (5 - 11 afios)
Adolescencia (12 - 17 Afios)
Juventud (18 - 28 afios)
Adultez (29 - 59 afios)
Vejez (= 60 afios)

Total general 12 13 25
Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

WMo = o
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De acuerdo a la condicion de la tuberculosis, 22 de los
casos fueron nuevos, 2 previamente tratado y ninguno
de ellos es tuberculosis farmacorresistentes.

Tabla 65. Condicion de Tuberculosis en todas sus
formas, Pitalito- Huila, semana 40 de 2023.

= Sensible | Farmacorresistente Total
del caso
Muevo 22 i] 22
Previamente
tratado 2 ! 3
Total general 24 1 25

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

En la distribucidon por tipo de caso, del total de casos
notificados, el 68% fueron confirmados por laboratorio,
vy 32% por clinica, ningun caso se ha notificado por nexo
epidemioldgico.

Tabla 66. Tipo de Tuberculosis, Pitalito- Huila, semana
40 de 2023.

Tipo de caso Pulmonar | Extrapulmonar U=
general
Confirmado por laboratorio 16 1 17
Confirmado por clinica 8 0 8
Confirmado por nexo epidemioldgico 0 0 0
Total general 24 1 25

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

 INFECCIONES DE TRANSMISION)
SEXUAL - ITS J

11.1 Hepatitis B, C y coinfeccion Hepatitis B Y Delta

Las hepatitis virales son infecciones hepaticas causadas
por virus que comparten la caracteristica de tener
afinidad particular por el tejido hepatico.

Existen seis tipos de virus hepatotrépicos: A, B, C, Delta,
E y G, los cuales producen un espectro de
manifestaciones clinicas muy similares en sus fases
agudas de infeccidn, Tres de los cinco agentes virales
(los Virus de la Hepatitis B, C y D: VHB, VHC y VHD
respectivamente), pueden persistir en el tejido hepatico
después de la infeccién aguda y causar infecciones
cronicas (Hepatitis Crdnica), cuyos desenlaces clinicos
mas graves con una alta carga de morbimortalidad se
traducen en Cirrosis Hepatica y Carcinoma Primario de
Higado.

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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A semana epidemioldgica 40 del 2023, no se ha
notificado a SIVIGILA coinfeccidn/suprainfeccidon
hepatitis B-Delta.

Con respecto a los casos de hepatitis B en Pitalito, a
semana epidemiolégica 40 se registran 8 casos, de los
cuales 6 son del drea urbanay 2 area rural.

Segun su clasificacidén 4 casos corresponde a hepatitis B
a clasificar (57%), Teniendo en comun el mecanismo de
trasmisidon por via sexual, se puede concluir que en la
mayoria de casos es sexual, ver tabla 67.

Figura 67. Casos de Hepatitis B en el Pitalito SE 40.

Clasificacion de caso y i det i demiologica 40, 2023
Tipo de caso Materno infantil | Horizontal | Parenteral | Sexual | Total %
1 Hepatitis a Clasificar 0 2 o 1 3 25
2 Hepatitis B aguda 0 1 o 1 1 8
3 Hepatitis B crdnica 0 2 0 6 s [0 &7
6 Hepatitis C aguda 0 0 0 0 0 0
Total 0 5 o 8 12 E 100
Fuente SIVIGILA, Instituto Nacicnal de Salud, Pitalito 2023

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

El género masculino es el mds afectado con 7 casos
(58%) mientras que las mujeres son el 42 % (5 casos). En
cuanto a la distribucion por edad el mayor nimero de
casos se concentra entre los 36 a 45 afios con un total
de 5 casos que corresponde al 42 %. El régimen
subsidiado es el mas frecuentemente afectado (Ver
Tabla 11.1.2).

Tabla 68. Comportamiento sociodemogrdfico Hepatitis
B a semana 40, 2023.

Comportamenito demogréfico y social de los casos de
Hepatitis B semana 1 a la 40 Pitalito aiio 2023
Variable Categoria €asos %
% Masculino 7 I 58
Femenino 3 I 42
0a 15 afios 0 0
16 a 25 afios 1 8
§° |26a35afios 1 8
G -
2@ 36 a 45 anos 5 E 42
& 46 a 55 afios 1 8
o 56 y mas afos 1 [ 33
Discapacidad 0 0
Desplazados o] 1]
@\ég Migrantes 0 0
@i.\o Carcelarios 1] 0
Qt§7 Gestante 3 [ 25
\Qé’ Indigenas 1] 1]
& Otros s s
.e’(\
o - .
Q-}(\ Contributivo 2 17
&
&F No afiliado 0 0
A& Subsidiado 10 s

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Oportunidad de mejoramiento: Realizacidon oportuna de
busquedas de contactos en los 3 primeros dias de
deteccion del caso. Deteccion de gestantes no
adheridas a control prenatal como el respectivo
tamizaje. Diligenciamiento completo de las fichas de
notificacién.

Realizar los ajustes necesarios de acuerdo a la
clasificacidn final de caso como al probable mecanismo
de transmision.

11.2 Sifilis congénita y gestacional

Sifilis congénita: En el municipio de Pitalito, a semana
epidemioldgica 40, no se han reportado casos de sifilis
congénita.

Recomendacion: Se debe intensificar la deteccién de
gestantes no adheridas al control prenatal, como
resocializar el protocolo de diagndstico y manejo de
esta patologia.

La sifilis sigue siendo un grave problema de salud
publica; se calcula que cada afio hay mas de 12 millones
de nuevas infecciones por Treponema pallidum, de las
cuales mas de 2 millones se producen en mujeres
embarazadas.

Sifilis gestacional:

Se han notificado 12 gestantes del municipio de Pitalito
con sifilis gestacional, en diferentes semanas
epidemioldgicas y con lugares de residencia diferentes:
el 50% de area rural y el 50% de area urbana.

Figura 31. Casos de Sifilis Gestacional, Pitalito- Huila,
Semana 40 de 2023
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Nimero de casos

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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Oportunidad de mejoramiento: realizacidn oportuna (en
los 8 primeros dias de deteccion del caso) de las
investigaciones de campo y seguimiento e intervencion
efectiva en todos los contactos y factores de riesgo del
caso y su entorno. Deteccidn de gestantes no adheridas
al control prenatal, mejora en el impacto en los
programas de salud sexual y reproductiva.

Cumplimiento de los protocolos sobre Infecciones de
transmision Sexual emitidos por el INS como de la
realizacion de ajustes en cada uno de los casos y de la
siguiente manera: Ajuste3: Confirmado por laboratorio,
Ajuste 4: Confirmado por clinica Ajuste 5: Confirmado
por nexo epidemioldgico, Ajuste 6 descartado, Ajuste 7:
otros ajustes, Ajuste D: Error de digitacion.

11.3 VIH/SIDA/mortalidad por SIDA

A nivel municipal el reporte es de 46 casos de los cuales
(80%) son casos residen en el drea Urbana y el (20%) en
el area Rural.

Tabla 69. Casos de VIH/SIDA segun municipio de
procedencia, Pitalito- Huila, semana epidemioldgica 40
de 2023.

Tasa de incidencia

Municipio Casos Poblacion |de VIH por 100.000
habitantes afio 2023
Pitalito fat=] 131735 34,9 I

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

El género masculino es el mas afectado 40 casos (87%)
mientras que las mujeres son el 13% (6 casos). En
cuanto a la distribucidon por edad el mayor nimero de
casos se concentra entre los 26 a 35 afios con un total
de 18 casos que corresponde al 35 %. (Ver Tabla 70).

Tabla 70. Comportamiento sociodemogrdfico de
VIH/SIDA, Pitalito- Huila, semana epidemioldgica 40,
2023.

Comportamenito demografico y social de los casos de
WIH semana 1 a la 40 Pitalito afo 2023
Wariable Categoria casos 3
ey Masculino RO |: s7,0
g Femenino = 13.0
0 a 15 afos o 0,0
16 a 25 afios 16 L 34,8
26 a 35 afios 18 [ 39,1
é:;a;' 36 a 45 afios s 10,9
= 46 a 55 afos = 6.5
= e -
Discapacidad o 0,0
Desplazados o o, 0
»=F [Migrantes o 0.0
=F Carcelarios E) E 5.5
Qaé\'b Sestante o 0,0
& Indigenas =2 I a,.3
= Otros a1 [ 89,1
<& [Contributiva 17 [ 37.0
be,@g‘ Mo afiliado o 0,0
P Subsidiado 29 B s=.0

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

El mecanismo de transmision se encuentra dentro de la
tendencia municipal, en mayor medida por relacion
sexual.

Figura 32. Mecanismo probable de transmision y estadio
del VIH, Pitalito- Huila, semana epidemioldgica 40 de
2023.
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Como actividad para mejorar la calidad de la
notificacién, se deben implementar de manera
extensiva a todos los profesionales de la salud
capacitaciones sobre el protocolo de diagndstico de
esta enfermedad.

* INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCION EN SALUD -IAAS

Las Infecciones Asociadas a la Atencion de la Salud
(IAAS) y a su vez el aumento de la Resistencia
Bacteriana a los antimicrobianos se ha considerado un
problema de interés en salud publica dado al alto
impacto en la morbilidad y mortalidad, aumento de la
estancia hospitalaria y a su vez el aumento de los costos
derivados de la prestacidn de los servicios de salud
hasta la fecha.

Durante las 24 primeras semanas la notificacién de
eventos con respecto a IAAS corresponde a las
reportadas en las unidades de hospitalizacidn, cuidados
intensivos y cirugia del municipio de Pitalito.

12.1 Infecciones asociadas a dispositivos (IAD)
Se han notificado 3 eventos de infecciones asociadas a

dispositivos médicos que corresponden a neumonia
asociada a ventilado en pacientes de UCI.

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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Figura 33. Tipo de IAD, Pitalito- Huila a semana 40 de
2023.

1,2 1 1 1
(%]
o 1
% 0,8
‘85
S 02 0 0 0 0 0 0
g 0
S © © D O P O
Z N CANRC N O NCUIROIEN T N
<</(\<<Q~/o @ e @ S N &\Q}(\
22

NVA- Neumonia

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La tasa de incidencia e IAD mas alta se presentd en el
mes de abril con 9.3 casos por cada 1000 dias de uso de
ventilador.

Tabla 71. Tasa de Incidencia de IAD en UCI, Pitalito-
Huila, semana 40 de 2023

Tasa de Incidencia de 1AD en UCI
. Tasa X 1000
o Dias de )
Municipio Casos . . Mes Dias de
Dispositivo - e
Dispositive
Pitalito 1 135 Enero 7.4
Pitalito 0 134 Febrero 0
Pitalito 0 200 Marzo 0
Pitalito 1 107 Abril 9,3
Pitalito 0 168 Mayo 0
Pitalito 1 161 Junio 6,2
Pitalito ] 131 Julio 0
Pitalito 0 159 Agosto 0
Pitalito 0 79 Septiembre 0

Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

12.2 Infecciones de sitio quirtrgico asociadas a
procedimiento médico quirtirgico.

Los procedimientos medico quirdrgicos objeto de
vigilancia corresponden a colecistectomia, herniorrafia,
revascularizacion miocardica con incisidon toracica y de
sitio donante, cesarea y parto vaginal.

En el municipio se reporta un evento de infeccién
asociado a infeccion de sitio quirdrgico de herniorrafia
en el mes de abril. Para los demds procedimiento
médico quirurgicos no se presentan casos en el periodo
analizado.

Figura 34. Casos de Infeccion de Infecciones asociadas a
procedimientos médico quirurgicos, Pitalito- Huila a
semana epidemioldgica 40 de 2023.
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Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

La tasa de incidencia de infecciones asociadas a
procedimiento médico quirdrgico en pacientes a
quienes se les realizd herniorrafia es de 0.098 casos
nuevos por cada 100 personas con intervencidn
quirurgica de herniorrafia.

Tabla 72. Tasa incidencia de la infeccion de Infecciones
asociadas a procedimientos médico quirurgicos, Pitalito-
Huila, semana epidemioldgica 40 de 2023.

Tasa Incidencia de la Infeccion de Infecciones asociadas a procedimientos
médico quirdrgicos

Tasa x 100 tipo
especifico de
Mes procedimiento
realizados en un
mes de seguimiento.

Procedimientos
vigilados que se
realizaron
durante el mes

Municipio | Casos

Pitalito 1 1020 Abril 0,098
Fuente: SIVIGILA -SIVIGILA 4.0

Gracias.

Secretaria de salud
municipal

Diana Karina Villarruel Trujillo

Claudia Angélica Amaya Pacheco Profesional especializado en
salud, secretaria de salud
municipal.
Profesional
SIVIGILA
Profesional apoyo vigilancia
en Salud Publica

Profesional apoyo vigilancia
en Salud Publica

Rosalba Silva Chicaiza universitario
Diana Rocio Puentes

Martha Cristina Pefia

La vigilancia en salud publica es un compromiso de todos.
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