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DieCIN Ep1demoiogico Semanal

1. NOTIFICACION El departamento cumplié ante el INS con la meta del 100% en la notificacion
semanal, todos los Municipios estan cumpliendo con la meta establecida por el

Cumplimiento en la notificacién Semana epidemiologica No 39 INS segun Lineamiento 2019 (97%) frente al cumplimiento de la notificacion.

La notificacion recibida por el Departamento de Santander de manera oportuna (martes El cumplimiento a nivel Departamental de las unidades primarias generadoras
antes de las 3:00 pm), correqundiente ala sgmana epidemiolégjca 39 'de ?019 fue del de datos (UPGD) en esta semana fue de 98% (291 de 298) UPGD activas en la
98,8% para las unidades notificadoras municipales; la oportunidad disminuyo en un semana epidemiolégica 39; se cumplié la meta del 90% para este nivel. La
1,2% con respecto a la semana anterior y disminuyo en un 1,2% en relaciéon con la notificacién quedo igual en relacion con la semana anterior.

misma semana del 2018.

En el mapa se evidencia el comportamiento de la notificacion a semana
epidemioldgica 39 de las Unidades Primarias Generadoras de Datos (UPGD),
todos los Municipios estan cumpliendo con la meta establecida por el INS segun
lineamiento 2019 del 90% para UPGD, (ver mapa 2).

En el mapa se evidencia el comportamiento de la notificacion en la Semana
epidemioldgica 39 de las Unidades Notificadoras Municipales (UNM), (ver mapa 1).

Mapa 1. Cumplimiento de la notificacién por UNM. Santander a Semana
Epidemioldgica 39 de 2019 Mapa 2. Cumplimiento de la notificacion por UPGD. Santander a Semana

Epidemioldgica 39 de 2019
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Para esta semana el porcentaje de silencio epidemiolégico en Santander fue de 1,2%
(California) se clasifica en bajo riesgo (menos de 10 Municipios). Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
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B0leCin Epidemioiogico Semanal

Comportamiento de los eventos de vigilancia en salud publica

2. INMUNOPREVENIBLES

A semana 39 de 2019 se evidencia un incremento significativo con relacion a la
semana epidemiolégica 39 del afio 2018 en la notificacion de eventos
Inmunoprevenibles de Tosferina, ESAVI, Meningitis, PFA y Parotiditis. Hay decremento
en la notificacion de Varicela y Sarampion-Rubeola. (Ver gréfica 1).

Grafica 01. Incremento-Decremento, grupo Inmunoprevenibles. Santander, semanas
epidemiolégicas 01-39 2018-2019
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Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

2.1 Difteria

A semana epidemiolégica 39 de 2018, no se notificaron al SIVIGILA casos de difteria.
Se ha notificado un caso en el afio 2019 en la semana 7 de municipio de Bucaramanga
segUn ajuste realizado se descartado.

2.2 Eventos Supuestamente Atribuidos a la Vacunacién e Inmunizacion (ESAVI)

A semana epidemiolégica 39 de 2019, se han notificado al SIVIGILA 22 casos
procedentes de los municipios de Bucaramanga, Piedecuesta, Suaita, Bolivar, Girdn,
Lebrija, Paramo, Concepcion Floridablanca y San Vicente de Chucuri; segun el ajuste
realizado se ha descartado 3 casos quedando 19 casos segin el tipo de caso; 8
ingresaron confirmados por clinica y 11 sospechosos de los cuales (2 casos
confirmado por clinica, 9 pendientes por ajuste). En la semana 39 no se notifica ningin

caso.
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En el afio 2018 con corte a semana 39 se notificaron 10 casos (no se reporta caso en
semana 39). Semanalmente el nimero de casos registrados se revisa debido a la
notificacion tardia del evento, a ajustes y a depuracion por calidad del dato. (Ver gréafica
02)

Gréafica N° 02. Casos notificados de ESAVI. Santander, semanas epidemioldgicas 01-39,
2018-2019
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Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

Por procedencia, Bucaramanga notifica el 50,00%, Piedecuesta 18,18%, Suaita 4,55%,
en Bolivar 4,55%, Floridablanca 4,55%, Gir6n 4,55%, Lebrija 4,55% y San Vicente de
Chucuri 4,55%, (Ver tabla 1).

Tabla N° 01.Casos sospechosos de ESAVI notificados por entidad territorial de
procedencia, Santander, semanas epidemiolédgicas 01- 39, 2019

Municipio Casos %
Bucaramanga 11 50,00%
Piedecuesta 4 18,18%
Bolivar 1 4,55%
Cimitarra 1 4,55%
Floridablanca 1 4,55%
Giron 1 4,55%
Lebrija 1 4,55%
San Vicente de Chucuri 1 4,55%
Suaita 1 4,55%

Santander 22 100%

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
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El 54,55% de los casos de ESAVI pertenecen al género Femenino, el 54,55% al
régimen contributivo y el 40,91% al régimen subsidiado; el 86,36% residente en la
cabecera municipal, el 9,09% rural disperso y el 63,64% se presentaron en menores de
un afio. (Ver tabla 2).

Tabla N° 2. Comportamiento demogréfico y social de los casos sospechosos de ESAVI,
Santander, semanas epidemiolégicas 01-39, 2019

Variables N° casos %
Femenino 12 54,55%
Sexo
Masculino 10 45,45%
Cabecera m/pal 19 86,36%
Area Rural Disperso 2 9,09%
Centro Poblado 1 4,55%
Condicioén Final Vivo 22 100,00%
Contributivo 12 54,55%
Tipo SS Subsidiado 9 40,91%
Especial 1 4,55%
<1 afio 14 63,64%
1-4 6 27,27%
Rango de edad
5-9 1 4,55%
10-14 1 4,55%
Total 22

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

Los biolégicos implicados son DPT (6 casos), HIB (4 casos), Influenza y BCG (2 casos
cada uno) Antipolio inyectable (4 casos), Triple Viral , Pentavalente, anti neumococo y
anti VPH (1 caso cada uno). Segun la clasificacién final 3 casos esté relacionada con
la vacuna, 4 casos relacionados con el programa, 3 caso no concluyente y 12 casos
pendientes por clasificar.

Los sintomas que mas se presentaron fueron: linfadenitis (1 caso) celulitis (5 casos),
fiebre (11 casos), absceso (3 casos), convulsion febril (4 casos), Convulsion sin
fiebre(4 casos), encefalopatia (1 caso), meningitis (1caso), ezcema ( 1 caso), Shock
anafilactico (1 caso), llanto persistente mayor a 3 horas(lcaso), Urticaria (4 casos),
hipotonia (4 caso), Parestesia (1 caso), Guillain Barre (1 caso), y Rumor (exceso de

-

8

dosis) (3 casos). Semanalmente el nimero de casos registrados se revisa debido a la
notificacion tardia del evento, a ajustes y a depuracion por calidad del dato.

2.3 Meningitis bacteriana aguda

Hasta la semana epidemioldgica 39 de 2019, se han notificado al Sivigila 23 casos de
meningitis bacterianas, de los cuales se han descartado 7 casos por laboratorio y 1 por
error de digitacién, quedando 15 casos en total. (En la semana epidemioldgica 39 de
2019 se reporta dos casos).

En el aflo 2018 con corte a semana epidemiol6gica 39 se notificaron 12 casos. (En la
semana epidemioldgica 39 de 2018 no se notificaron casos). Semanalmente el nimero
de casos notificados se revisa debido a la notificacién tardia del evento, ajustes y la
depuracion por calidad del dato (ver grafica 03)

Grafica N° 03. Casos notificados de Meningitis Bacteriana. Santander, semanas
epidemiolégicas 01-39, 2018-2019
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Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019.

Segun la clasificacion inicial de la notificacion a semana epidemioldgica 39 de los 15
casos, 3 casos aun probables con el 20% y 12 confirmados por laboratorio con el 80%,
correspondiente a (4 casos) de meningitis por Neisseria Meningitidis procedente del
municipio de Piedecuesta, Floridablanca, Bucaramanga y Méalaga, (3 casos) Meningitis
por Streptococus Neumoniae procedente del municipios de Girén y Piedecuesta, ( 1
caso) por Haemophilus influenzae procedente de Bucaramanga, (2 casos) otro agente
bacteriano , (5 casos) confirmados pendientes por tipo de agente bacteriano de los
Municipios de Floridablanca, Barrancabermeja, Bucaramanga y Malaga.
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De los 15 casos reportados, por procedencia los Municipios con reporte de casos son Tabla N° 04. Comportamiento demogréfico y social de los casos de meningitis bacteriana,
Bucaramanga y Barrancabermeja con un 20,00% cada uno, Floridablanca, Giron y Santander, semanas epidemiolégicas 01-39, 2019
Piedecuesta un 13,33% cada uno, Guapota, Malaga y Puerto Parra 6,67% cada uno

(Ver Tabla N°3) Variables N° casos %
Tabla N° 03. Casos meningitis bacteriana notificados por entidad territorial de procedencia, Sexo Masculino 9 60,00%
Santander, semanas epidemioldgicas 01-39, 2019 Femenino 6 40,00%
Haemophilus Neisseria Streptocus Agente sin Cabecera m/pal 12 80.00%
[ENISOF Casos % Influenzae  Meningitis Neumoniae Otros i eterminar Area Rural Disperso 2 13,33%
Barrancabermeja 3 20,00% 0 0 0 1 2 Centro Poblado 1 6,67%
Bucaramanga 3 20,00% 1 1 0 0 1 o . Vivo 11 73,33%
) Condicion Final
Floridablanca 2 13,33% 0 1 0 0 1 Muerto 4 26,67%
Giron 2 13,33% 0 0 2 0 0 Subsidiado 9 60,00%
Piedecuesta 2 13,33% 0 1 1 0 0 Contributivo 4 26,67%
Guapota 1 667% 0 0 0 1 0 Tipo SS Especial 1 6.67%
Malaga 1 667% 0 1 0 0 0 No asegurado 1 6,67%
Puerto Parra 1 6,67% 0 0 0 0 1 <1 afio 3 20,00%
Santander 15 100% 1 4 3 2 5 1-4 2 13,33%
Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
5-9 1 6,67%
El 60,00% de los casos pertenecen al sexo Masculino; el 60,00% pertenecen al Rango de edad 20-29 1 6,67%
régimen Subsidiado, el 80,00% de los casos se registraron en poblacién de la cabecera 40-49 3 20,00%
Municipal. 60-69 1 6.67%
Se presenta mortalidad por este evento, en hombre de 79 afios de edad y una mujer 70y mas 4 26,67%
de 64 afios de edad procedentes del Municipio de Girén, dos mujeres de 88 afios de Total 15
edad procedentes del Municipio de Barrancabermeja. De las mortalidades reportadas Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

segln el tipo de agente bacteriano corresponden a Streptococus neumoniae, otro

agente bacteriano y 1 mortalidad pendiente por confirmacion bacteriol4gica. 2.4 Parotiditis

Los grupos de edad mas afectados fueron: 70 afios y mas con un 26,67%, de 40 a 49
afios y menor de un afio un 20,00% cada grupo de edad, 1 a 4 afio un 13,33%, 20-29
afios, de 60 a 69 afios y 5 a 9 afios un 6,67% cada uno. (Ver tabla 04).

Hasta la semana epidemiolégica 39 de 2019, se han notificado al Sivigila 196 casos de
parotiditis; (en la semana 39 se reporta un caso).

En el afio 2018 con corte a semana 39 se notificaron 163 casos (con 5 casos en la
semana 39). Semanalmente el niumero de casos notificados se revisa debido a la
notificacion tardia del evento, ajustes y a depuracién por calidad del dato (Ver gréafica
04).
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Grafica N° 04. Casos notificados de Parotiditis. Santander, semanas epidemiol6gicas 01-39, El 55,61% de los casos de Parotiditis se registr6 en el sexo Masculino, el 66,84%
2018-2019 pertenecen al régimen contributivo; el 38,78% se presento6 en el grupo de 20 a 29 afios
de edad. Por area el 85,20% reside en la cabecera Municipal. A semana
20 epidemiolégica 39 no se han reportado muertes por este evento (Ver tabla 06).
18
16 Tabla N° 06. Comportamiento demogréafico y social de los casos Parotiditis, Santander,
14 semanas epidemiolégicas 01-39, 2019
3 12
[%]
8 10 Variables N° casos %
<
z 8 Masculino 109 55,61%
6 Sexo
4 Femenino 87 44,39%
2 Cabecera m/pal 167 85,20%
0 Area Rural Disperso 26 13,27%
1 3 5 7 9 1113151719 2123252729 31333537 39414345 47 49 51 53 Centro Poblado 3 1,53%
— 2019 2018 Semanas Epidemiologicas Condicién Final Vivo 196 100,00%
Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019. Contributivo 131 66,84%
Por procedencia Bucaramanga notificaron el 46,94%, Floridablanca 17,35%, Vélez Subsidiado 26 13,27%
8,67%, Barrancabermeja el 6,63%, Piedecuesta el 5,61%, Girén el 5,10%, Barbosa el Tipo SS Especial 19 9,69%
2,55%, San Gil el 2,55%, Aratoca el 1,02%, Betulia 0.51% y Otros Municipios el 3,06% Excepcion 15 7.65%
de los casos (ver tabla 05). .
Indeterminado 5 2,55%
Tabla N° 05. Casos Parotiditis notificados por entidad territorial de procedencia, Santander, <1 afio 0 0,00%
semanas epidemiolégicas 01- 39, 2019
1-4 17 8,67%
Municipio Casos % 5-9 21 10,71%
Bucaramanga 92 46,94% 10-14 13 6.63%
Floridablanca 34 17,35% 15-19 7 14%
Vélez 17 8,67% 14 R
Barrancabermeja 13 6,63% Rango de edad 20-29 76 38,78%
Piedecuesta 11 5,61% 30-39 27 13,78%
Girén 10 5,10% 40-49 5 2.55%
Barbosa 5 2,55% .
San Gil 5 2,55% 50-59 5 2,55%
Aratoca 2 1,02% 60-69 5 2,55%
Betulia 1 0,51% 70 y mas 13 6,63%
—_ 0
Otros municipios 6 3,06% Total 196
Santander 196 100%

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Santander, 2019 Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
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2.5 Pardlisis Flacida Aguda (PFA)

A semana epidemioldgica 39 de 2019, se han notificado al Sivigila 5 casos de PFA, de
los cuales se han descartado 4 casos por laboratorio procedentes de los municipios de
Bucaramanga, Piedecuesta y El Pefién. Pendiente un caso de Bucaramanga por ajuste
(A semana 39 no se reporta caso).

En el afio 2018 con corte a semana epidemiolégica 39 se notificéd 2 casos. (En semana
38 no se reporta casos). Semanalmente el nimero de casos notificados se revisa
debido a la notificacion tardia del evento, ajustes y la depuracion por calidad del dato.

2.6 Sarampién y Rubéola

A semana epidemiolégica 39 de 2019, por procedencia se han notificado al Sivigila 36
casos sospechosos (30 casos de Sarampién y 6 de rubeola); (con ningun reporte de
caso en la semana 39). De los 36 casos sospechosos de Sarampién - Rubeola han
sido descartados 34 casos por laboratorio, quedando aun 2 casos en estudio.

En el afio 2018 con corte a semana epidemioldgica 39 se notificaron 61 casos con
reporte de un caso en semana 39. Semanalmente el nimero de casos registrados se
revisa debido a la notificacion tardia del evento, ajustes y a depuracion por calidad del
dato (ver gréafica 05).

Grafica N° 05. Casos notificados de Sarampién y Rubeola. Santander, semanas
epidemioldgicas 01-39,2018-2019
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Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
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De acuerdo a la notificacion del evento por semanas epidemioldgicas y tipo de ajuste
se han reportado y configurado para el evento sarampion a semana 39; 30 casos, de
los cuales 2 casos estan aun en estudio pendientes de ajuste. (Ver grafica 06)

Grafica N° 06. Casos notificados de Sarampidén. Santander, semanas epidemiol6gicas 01-

39,2019
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Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

De los 6 casos sospechosos de Rubeola notificados a semana 39, han sido
descartados por laboratorio 6 casos (Ver gréafica 07).

Grafica N° 07. Casos notificados de Rubeola. Santander, semanas epidemiol6gicas 01-38,
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Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

Por procedencia, los casos sospechosos fueron reportados en 6 entidades territoriales,
de los cuales aportaron Bucaramanga 63,89% y Floridablanca 13,89% de los casos.

El departamento de Santander ha notificado 1 caso: residente y procedente en
BogotaUsme, casos descartados por laboratorio.
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A semana epidemioldgica 39 la tasa de notificacion Departamental para Sarampion es
de 1,43 casos por cada 100.000 habitantes y para Rubeola es 0,29 casos por cada
100.000 habitantes. Los Municipios que estan aportando al cumplimiento de la Tasa de
Notificacion para Sarampion y/o Rubéola son Bucaramanga, Floridablanca, Albania,
Curiti, Girén, Piedecuesta, Villanueva y San Vicente Chucuri (Ver tabla 07)

Tabla 07. Tasa de notificacion de casos sospechosos de Sarampion y Rubéola, Santander,
semanas epidemiolégicas 01-39, 2019

Municipio Rubeola Incidencia Sarampién Incidencia Casos %
Bucaramanga 4 0,76 19 3,59 23 63,89%
Floridablanca 1 0,37 4 1,50 5 13,89%
Piedecuesta 0 0,00 2 1,22 2 5,56%
Albania 0 0,00 1 18,67 1 2,78%
Curiti 1 8,29 0 0,00 1 2,78%
Girén 0 0,00 1 0,50 1 2,78%
San Vicente de
Chucuri 0 0,00 1 2,85 1 2,78%
Villanueva 0 0,00 1 18,37 1 2,78%
* SANTANDER.

DESCONOCIDO 0 00 1 0 L 2%

Santander 6 0,29 30 1,43 36 100%

Sivigila. Secretaria de Salud Santander9201
2.7 Sindrome de rubéola congénita

A semana epidemioldgica 39 de 2019, no se han notificado casos procedentes de
Santander.

A corte de semana epidemioldgica 39 de 2018, no se notificaron casos procedentes de
Santander

2.8 Tétanos neonatal

A corte de semana epidemioldgica 39 de 2019 no se notificaron casos de tétanos
neonatal.

2.9 Tétanos Accidental

A semana epidemioldgica 39 de 2019, no se presentaron casos procedentes de
Santander.
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2.10 Tosferina

A semana epidemioldgica 39 de 2019 se han notificado al Sivigila 115 casos probables
de tos ferina, de estos; 45 casos se han descartado por laboratorio; quedando 70
casos, de los cuales se ha confirmado por laboratorio 3 casos procedentes del
municipio de Bucaramanga; los demas aun sin confirmacion bacteriolégica o
ajuste en SIVIGILA. En la semana epidemiolégica 39 no se notificd caso.

En el afio 2018 a semana epidemioldgica 39 se notificaron 21 casos (con un reporte
en la semana 39). Semanalmente el nimero de casos notificados se revisa debido a la
notificacion tardia del evento, ajustes y a depuracion por calidad del dato (ver gréafica
08).

Gréfica N° 08. Casos notificados de Tos ferina Santander, semanas epidemiolégicas 01-39,
2018-2019
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Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019.

Por procedencia, Bucaramanga tiene el 47,14% de los casos, Floridablanca el 12,86%,
Girén el 10,00%, Piedecuesta 7,14%, Barbosa, Barrancabermeja y California el 4,29%
(3 casos cada uno), Bolivar, Carmen de Chucuri y Malaga un 1,43% cada uno. (Ver
tabla 8).
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Tabla N° 8. Casos tos ferina por entidad territorial de procedencia, Santander, semanas
epidemiolégicas 01- 39,2019

Municipio Casos %
Bucaramanga 33 47,14%
Floridablanca 9 12,86%
Giron 7 10,00%
Piedecuesta 5 7,14%
Barbosa 3 4,29%
Barrancabermeja 3 4,29%
California 3 4,29%
Bolivar 1 1,43%
El Carmen de Chucuri 1 1,43%
Malaga 1 1,43%
Otros municipios 4 5,71%

Santander 70 100%

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

El 54,29% de los casos de tosferina se registraron en el sexo Masculino; el 45,71%
pertenecen al régimen Contributivo; el 91,43% residente en la cabecera municipal, el
84,29% se registr6 en menores de un afio, el 8,57% en nifios de 1 a 4 afiosy en
edades de 10 al4 afios un 2,86%, 15 a 19 afios, 30 a 39 afios y de 50 a 59 afio un
1,43% cada rango de edad. (Ver tabla 9).

-
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SANTANDER

Tabla N° 9. Comportamiento demogréfico y social de los casos de Tos ferina, Santander,
semanas epidemiolégicas 01-39,2019

Variables N° casos %
Sexo Masculjno 38 54,29%
Femenino 32 45,71%
Cabecera m/pal 64 91,43%
Area Rural Disperso 5 7,14%
Centro Poblado 1 1,43%
L Vivo 60 85,71%
Condicion Final Muerto 10 14.29%
Contributivo 32 45,71%
Tipo SS Subsidiado 30 42,86%
No asegurado 6 8,57%
Indeterminado 2 2,86%
<1 afio 59 84,29%
1-4 6 8,57%
10-14 2 2,86%
Rango de edad 15-19 1 1.43%
30-39 1 1,43%
50-59 1 1,43%
Total 70

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

2.11 Varicela

Hasta la semana epidemioldgica 39 de 2019, se han notificado al Sivigila 1598 casos
de varicela, se descartaron 3 casos por error de digitacion quedando 1595 casos; (en
la semana epidemioldgica 39 se notificaron 39 casos).

En el afio 2018 con corte a semana epidemioldgica 39 se notificaron 2388 casos (63
casos en semana 39). Semanalmente el nimero de casos registrados se revisa debido
a la notificacion tardia del evento, ajustes y a depuracion por calidad del dato (ver
grafica 9).
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Gréfica N° 9. Casos notificados de Varicela Santander, semanas epidemiolégicas 01- El 50,19% de los casos de Varicela se registr6 en el sexo Masculino, el 60,89%
39,2018-2019 pertenecen al régimen contributivo, el 87,88% reside en la cabecera municipal.
140 El rango de edad donde mas se presenta el evento es de 20-29 afios con 20,67%, 5 a
120 9 afios un 20,23%, 10 a 14 afios con 19,10%, 15 a 19 afios con 12,75%, de 1 a 4 afios
100 con un 9,80%, seguido de demas rangos de edad en menor porcentaje. (Ver tabla 11),
g 80 Tabla N° 11. Comportamiento demogréfico y social de los casos Varicela, Santander,
8 semanas epidemiolégicas 01-39,2019
g 60
z 20 Variables N° casos %
Masculino 799 50,19%
20 Sexo .
Femenino 793 49,81%
0 Cabecera m/pal 1399 87,88%
1 3 5 7 9 1113151719 21232527 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51 53 Area Rural Disperso 161 10,11%
2019 2018 Semanas Epidemiologicas Centro Poblado 32 2,01%
Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019 Vivo 1589 99,81%
) ) . . ) Condicion Final No sabe 2 0,13%
Por procedencia, Bucaramanga, Floridablanca, Barrancabermeja, Giron y Piedecuesta Muerto 1 0.06%
notificaron 70,79% de los casos, seguido de otros municipios que reportaron casos en — .
. Contributivo 957 60,11%
menor porcentaje. (Ver tabla 10). o
Subsidiado 488 30,65%
Tabla N° 10.Casos Varicela notificados por entidad territorial de procedencia, Santander, Excepcion 51 3,20%
i iol6ai - Tipo SS
semanas epidemioldgicas 01- 39, 2019 p Especial 47 2.95%
Municipio Casos % Indeterminado 27 1,70%
N 22 1,38%
Bucaramanga 530 33,29% ° as~egurado 38%
) < 1 afio 63 3,96%
Floridablanca 219 13,76%
1-4 156 9,80%
.z 0,
Giron . 160 10,05% 5.9 392 20,23%
Barrancabermeja 130 8,17% 10-14 304 19.10%
Piedecuesta 88 5,53% 15-19 203 12,75%
San Gil 61 3,83% Rango de edad 20-29 329 20,67%
Malaga 47 2,95% 30-39 124 7,79%
Galan 43 2,70% 40-49 54 3,39%
Palmar 41 2,58% 50-59 20 1,26%
Puerto Wilches 37 2,32% 60-69 11 0,69%
Otros municipios 236 14,82% 70y mas 6 0.38%
Santander 1502 100% Total 1592

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019 Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
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Brote:

A semana 39 de 2019, entre los casos reportados al Sivigila relacionados con
poblacién cautiva se han identificado brotes:

Varicela: en el EPMS Carcel de Barrancabermeja con 16 casos reportados; en el
EPMS Carcel Modelo del municipio de Bucaramanga 2 casos, en el Batallon de
Infanteria N° 41 Rafael Reyes Prieto con 2 Casos. En el Municipio el Palmar 35 casos
(29 casos se presentaron en el colegio (18 notificados al Sivigila, 11 captados por
BAC) y 6 Adultos del casco Urbano (4 Notificados al Sivigila y 2 casos captados por
BAC, del municipio de Encino con 3 casos, y en el municipio de Piedecuesta 3 casos.

Parotiditis: en la Escuela de Carabineros del municipio de Vélez con 17 Casos y en el
Batallon de defensa antiaérea no 2 nueva granada del municipio de Barrancabermeja
con 3 casos.
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3. INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL Gréfica N° 11. Casos notificados de Hepatitis B y C. Santander, semanas epidemiolégicas
01-39, 2018-2019

A semana epidemioldgica 39 de 2019 se evidencia un aumento en el reporte de

notificacion con relacion a la semana 39 del afio 2019 en los eventos de

VIH/SIDA/Mortalidad por SIDA vy sifilis gestacional; una disminucion en los eventos

Sifilis congénita Hepatitis B,C coinfeccion delta (Ver grafica 10).

Gréfica N° 10. Incremento-Decremento. Grupo Infecciones de Transmisién Sexual.
Santander, semana s epidemiolégicas 01-39, 2018-2019

VIH/SIDA/MORTALIDAD POR SIDA _ 7% . /\‘ ‘ ‘

SIFILIS GESTACIONAL - 5% 1 3 5 7 9 11131517 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51 53

NACasos
N w £ ol (o] ~

2019 — 2018 Semanas Epidemiologicas

SIFILIS CONGENITA 5% [N
Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

HEPATITISB, CY COINFECCION_ZZ% Por procedencia Bucaramanga, Floridablanca y Girén notificaron el 70,3% de los casos
HEPATITIS B'Y DELTA (ver tabla 12).

Tabla N° 12. Casos Hepatitis B y C notificados por entidad territorial de procedencia,
Santander, semanas epidemioldgicas 01- 39, 2019

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

L Hepatitis B Hepatitis B Hepatitis
Municipio Casos clasificar Agudo Crénico [ %

Bucaramanga 26 6 8 10 2 40,6%

e H P H P4 Floridablanca 11 4 1 4 2 17,2%

3.1 Hepatitis B y coinfeccion/superinfeccion B delta Girén 8 3 s 0 o 12.5%

. o . o Barrancabermeja 6 2 1 2 1 9,4%

A semana epidemiolégica 39 de 2019, se han notificado al Sivigila 64 casos: 23 casos Piedecuesta 3 1 2 0 0 4,7%

a clasificar (35,9 %), 19 casos de hepatitis B aguda (29,7 %), 17 casos cronico if‘:oc’csaa i i 8 8 8 iéﬁfg

(26,6 %), 5 casos de hepatitis C. No se registraron casos en semana 39. Betulia 1 0 1 0 0 1.6%

Coromoro 1 1 0 0 0 1,6%

En el afio 2018 con corte a semana epidemioldgica 39 se notificaron 84 casos (se El Carmen de Chucuri 1 1 0 0 0 16%

i . i Otros municipios 4 2 1 1 0 6,3%

registraron tres casos en semana 39). Semanalmente el nimero de casos registrados Santander 64 23 19 17 5 100%
se revisa debido a la notificacion tardia del evento, ajustes y a depuracion por calidad Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

del dato (ver gréfica 11). . . .
(verg ) El 59,4% de los casos de hepatitis B y C se registraron en el sexo masculino; el 54,7%

de los casos pertenecen al régimen contributivo; el 53,1% se registraron en el grupo de
edad entre 20 a 39 afios (Ver tabla 13).
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Tabla N° 13. Comportamiento demogréfico y social de los casos Hepatitis B y C,
Santander, semanas epidemiolégicas 01-39, 2019

Variables N° casos %
Sexo Mascul_ino 39 59,4%
Femenino 26 40,6%
Cabecera m/pal 54 84,4%
Area Rural Disperso 9 14,1%
Centro Poblado 1 1,6%
. . Vivo 63 98,4%
Condicion Final No sabe 1 1.6%
Contributivo 35 54,7%
Subsidiado 23 35,9%
) Especial 2 3,1%
DS Indeterminado 2 3,1%
Excepcion 1 1,6%
No asegurado 1 1,6%
15-19 4 6,3%
20-29 18 28,1%
30-39 16 25,0%
Rango de edad 40-49 13 20,3%
50-59 3 4,7%
60-69 8 12,5%
70 y mas 2 3,1%
Total 64

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

A semana 39 de 2019 se han reportado 11 gestantes con Hepatitis B de los
Municipios de Bucaramanga (3), Barbosa (2), Aratoca (1), Girén (1), Barrancabermeja
(1), Los Santos (1), Carmen de Chucuri (1) y un caso procedente de Venezuela.

3.2 Sifilis Congénita

A semana epidemioldgica 39 de 2019, se han notificado al Sivigila 37 casos de sifilis
congénita; 20 casos confirmados por Laboratorio y 17 casos por nexo epidemioldgico;
a semana epidemiologica 39 no se notificaron casos.

En el afio 2018 con corte a semana 39 se naotificaron 40 casos (en semana 39 no se
reportaron casos). Semanalmente el niumero de casos notificados se revisa debido a la
notificacion tardia del evento, ajustes y a depuracién por calidad del dato (ver gréafica
12).

-
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Gréfica N° 12. Casos notificados de Sifilis Congénita. Santander, semanas
epidemiolégicas 01-39, 2018-2019
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Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

Por residencia, Barrancabermeja, Bucaramanga, Piedecuesta y Sabana de Torres
notificaron el 56,8% de los casos (ver tabla 14).

Tabla N° 14. Casos Sifilis Congénita notificados por entidad territorial de residencia,
Santander, semanas epidemioldgicas 01- 39, 2019

MUNICIPIO Casos %
Barrancabermeja 10 27,0%
Bucaramanga 5 13,5%
Piedecuesta 3 8,1%
Sabana de Torres 3 8,1%
Barbosa 2 5,4%
Girén 2 5,4%
Puerto Wilches 2 5,4%
San Gil 2 5,4%
Confines 1 2, 7%
El Carmen de Chucuri 1 2, 7%
Otros Municipios 6 16,2%

Santander 37 100%

S |

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
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El 54,1% de los casos de sifilis congénita se registr6 en el sexo femenino; el 56,8% Grafica N° 13. Casos notificados de Sifilis Gestacional. Santander, semanas
pertenecen al régimen subsidiado, el 67,6% pertenece a la cabecera Municipal (Ver epidemiologicas 01-39, 2018-2019
tabla 15).
14
Tabla N° 15. Comportamiento demogréfico y social de los casos Sifilis Congénita, 12
Santander, semanas epidemiolégicas 01-39, 2019 10
[%2]
Variables N° casos % z 8
Femenino 20 54,1% O
=i Masculino 17 45,9% < 6
Cabecera m/pal 25 67,6% 4
Area Rural Disperso 11 29,7% 2
Centro Poblado 1 2,7%
- Vivo 36 97,3% 0
Condicion Final 0 1 3 5 7 911131517 192123252729 31333537 3941434547 495153
Muerto 1 2,7%
Subsidiado 21 56,8% 2019 —2018 Semanas Epidemiologicas
Tipo SS No asegurado 13 35,1%
Contributivo 3 8,1% Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
Rango de edad <1 Mes 37 100,0%
Total 37 Por residencia Barrancabermeja, Bucaramanga Yy Floridablanca notificaron el

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
9 65,2% de los casos (ver tabla 16).

3.3 Sifilis Gestacional Tabla N° 16. Casos Sifilis Gestacional notificados por entidad territorial de

A semana epidemiolégica 39 de 2019 se han notificado al Sivigila 224 casos de sifilis residencia, Santander, semanas epidemioldgicas 01- 39, 2019

gestacional (6 casos reportados en la semana 39). Municipio Casos %
Barrancabermeja 74 33,0%
En el afio 2018 con corte a semana 39 se notificaron 212 casos (se reportaron 7 casos Bucaramanga 47 21,0%
en la semana 39). Semanalmente el nimero de casos notificados se revisa debido a la gl_ofidablanca gi 1;21%;&
org N, . . ., . e iron 4%
notificacion tardia del evento, ajustes y a depuracion por calidad del dato (ver grafica Piedecuesta 14 6.2%
13). Sabana de Torres 7 3,1%
Rionegro 5 2,2%
Lebrija 4 1,8%
San Gil 4 1,8%
Cimitarra 3 1,3%
Otros municipios 20 8,9%
Santander 224 100%

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

El 87,1% de los casos son de la cabecera Municipal, el 60,3% de los casos pertenecen
al régimen subsidiado; el grupo de edad que registré el mayor nimero de casos fue el
de 20 a 29 afios con el 58,5%. No se han reportado mortalidades relacionadas con el
evento (ver tabla 17).

tna
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Tabla N° 17. Comportamiento demogréfico y social de los casos Sifilis Gestacional,
Santander, semanas epidemiolégicas 01-39, 2019

Variables N° casos %
Cabecera m/pal 195 87,1%
Area Rural Disperso 21 9,4%
Centro Poblado 8 3,6%
Subsidiado 135 60,3%
Contributivo 61 27,2%
Tipo SS No asegurado 24 10,7%
Indeterminado 3 1,3%
Excepcién 1 0,4%
10-14 1 0,4%
15-19 37 16,5%
Rango de edad 20-29 131 58,5%
30-39 50 22,3%
40-49 5 2,2%
Total 224

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

3.4 VIH/SIDA y muerte por SIDA

A semana epidemiolégica 39 de 2019, se han notificado al Sivigila 494 casos, 441
casos (89,3 %) de VIH; 47 casos (9,5%) de Sida, 6 casos (1,2 %) de muerte por Sida;
en la semana epidemioldgica 39 notificaron 9 casos.

En el afio 2018 a corte de semana epidemiolégica 39 se notificaron 463 casos (9 casos
notificados en semana 39). Semanalmente el nimero de casos registrados se revisa
debido a la notificacién tardia del evento, ajustes y a depuracién por calidad del dato
(ver grafica 14).

-
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Gréfica N° 14. Casos notificados de VIH/Sida y muerte por Sida. Santander, semanas
epidemiolégicas 01-39, 2018-2019
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Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

Por procedencia Bucaramanga, Floridablanca y Barrancabermeja notificaron el 78,3%
de los casos de VIH/Sida y mortalidad por Sida (ver tabla 18).

Tabla 18. Casos notificados de VIH/Sida y muerte por Sida segun entidad territorial de
procedencia, Santander, semanas epidemioldgicas 01-39, 2019

Estado Clinico

Municipio Casos % VIH SIDA Muerto
Bucaramanga 229 46,4% 207 18 4
Floridablanca 92 18,6% 81 10 1
Barrancabermeja 66 13,4% 59 6 1
Giron 30 6,1% 28 2 0
Piedecuesta 23 4,7% 23 0 0
Cimitarra 8 1,6% 7 1 0
San Gil 8 1,6% 8 0 0
Rionegro 6 1,2% 5 1 0
Barbosa 4 0,8% 4 0 0
San Vicente de Chucuri 3 0,6% 1 2 0
Otros municipios 25 5,1% 18 7 0

Santander 494 100% 441 47 6

S |

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

El 83,4% de los casos de VIH/Sida y muerte por Sida se registraron en el sexo
masculino; el 52% pertenecen al régimen contributivo; el 70,2% fueron registrados en




Bo2 iy SpiBebdh T Sh Yo 21 fD S

B0leCin Epidemioiogico Semanal

Gréfica 15. Casos notificados de VIH/Sida y muerte por Sida por mecanismo probable de

el grupo de edad entre 20 a 39 afios, se registran 8 mortalidades para este evento (se
transmisién, Santander, semanas epidemiolégicas 01-39, 2019

encuentran en proceso de verificacion) (Ver tabla 19).

Tabla N° 19. Comportamiento demografico y social de los casos VIH/Sida y muerte por
Sida, Santander, semanas epidemiolégicas 01-39, 2019
Variables N° casos % 0 50 100 150 200 250 300
Sexo Mascul_lno 412 83,4% , L L L . . )
Femenino 82 16,6% -
Cabecera m/pal 464 93,9% o Heterosexual 259
Area Rural Disperso 20 4,0% @2
Centro Poblado 10 2,0% §
Condicién Final \’\QL’Z”O 426 gfgt;f g Homosexual 195
Contributivo 257 52,0% S
Subsidiado 173 35,0% e Bisexual 37
Tipo SS No asegyrado 27 5,5% g
Excepcion 15 3,0% @
Especial 12 2,4% 3
Indeterminado 10 2,0% = Tatuajes | 2
15-19 24 4,9%
20-29 222 44,9%
30-39 125 25,3% Drogas IV | 1
Rango de edad 40-49 67 13,6%
50-59 36 7,3%
60-69 13 2,6%
. 70y mas 54 ’ 1,4% Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019 Se registran 15 casos en poblacion gestante, de ellos tres casos procedentes de

Venezuela.

Segun el mecanismo probable de transmisién el 52,4% (259 casos) fue heterosexual;
el 39,5 % (195 casos) homosexual; el 7,5% (37 casos) bisexual, un caso por drogas
intravenosas y dos casos por tatuajes (proceso de verificacion) (ver grafica 15).
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4. MICOBACTERIAS

A semana epidemioldgica 39 de 2019 se evidencia una disminucion para tuberculosis
farmacorresistente del 23%, tuberculosis del 1% y lepra con el 13 % con relacién a la
semana epidemioldgica 39 del afio 2018 (Ver grafica 16).

Gréfica N° 16. Incremento-Decremento. Grupo Micobacterias. Santander, semanas
epidemiolégicas 01-39, 2018-2019

-23%
TUBERCULOSIS FARMACORRESISTENTE

TUBERCULOSIS -1%

LEPRA -13%

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
4.1 Lepra

A semana epidemioldgica 39 de 2019, se han notificado al Sivigila 21 casos de lepra,
(se registra un caso en semana epidemiolégica 39), los cuales 16 casos ingresaron
confirmados por Laboratorio y 5 casos confirmado por clinica (cabe destacar que para
lepra el diagndstico es clinico). En cuanto a la clasificacion inicial, el 90,5 % (19 casos)
ingresaron como nuevos.

En el afio 2018 con corte a semana epidemiolégica 39 se notificaron 24 casos (no se
registraron casos en semana 39). Semanalmente el nimero de casos notificados se
revisa debido a la notificacion tardia del evento a ajustes y a depuracién por calidad del
dato (ver grafica 17).

-

Gréafica N° 17. Casos notificados de Lepra. Santander, semanas epidemiol6gicas 01-39,
2018-2019
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Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

El 71,4% de los casos de lepra se registraron en el sexo masculino; el 57,1%
pertenecen al régimen subsidiado; el 52,4% en el grupo de edad de 50 a 69 afios (ver
tabla 20).

Tabla N° 20. Comportamiento demografico y social de los casos Lepra, Santander,
semanas epidemiolégicas 01-39, 2019

Variables N° casos %
Sexo Mascul_ino 15 71,4%
Femenino 6 28,6%
Cabecera m/pal 13 61,9%
Area Rural Disperso 6 28,6%
Centro Poblado 2 9,5%
Subsidiado 12 57,1%
" Contributivo 6 28,6%
Tipo SS No asegurado 2 9,5%
Especial 1 4,8%
20-29 1 4,8%
30-39 5 23,8%
40-49 2 9,5%
Rango de edad 50-59 6 28.6%
60-69 5 23,8%
70 y mas 2 9,5%
Total 21

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
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El Municipio de Contratacion registr6 la mayor tasa de deteccion de casos nuevos para
el Departamento con 30,2 casos por 100.000 habitantes, seguido por el municipio de
Molagavita con 20,1 casos por 100.000 habitantes. El Departamento registra una tasa
de deteccion de 0,90 casos por cada 100.000 habitantes (ver tabla 21).

Tabla N° 21. Casos de lepra y tasa de deteccion por entidad territorial de residencia,
Santander, semanas epidemiolégicas 01-39, 2019

Municipio Casos NCaso Tasa_t' Recidiva Retratamiento
uevos deteccion
Bucaramanga 6 4 0,8 0 2
Giron 4 4 2,0 0 0
Barrancabermeja 3 3 1,6 0 0
Contratacion 1 1 30,2 0 0
El Play6n 1 1 8,9 0 0
Floridablanca 1 1 0,4 0 0
Mogotes 1 1 9,2 0 0
Molagavita 1 1 20,1 0 0
Sabana de Torres 1 1 5,6 0 0
San Gil 1 1 2,2 0 0
Otros municipios 1 1 0,1 0 0
Santander 21 19 0,90 0 2

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019 - DANE

El 76,2% corresponde a lepra multibacilar, el 23,8% corresponde a lepra paucibacilar;
se registran dos casos con grado Il de discapacidad (ver tabla 22).

Tabla N° 22. Casos de lepra por clasificacién y grado de discapacidad, Santander, semanas
epidemioldgicas 01-39, 2019

Grado de discapacidad

Clasificacion Lepra Total %
Grado 0 Grado 1 Grado 2
Paucibacilar 4 0 1 5 23,8%
Multibacilar 8 7 1 16 76,2%
Total 12 7 2 21 100%

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
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4.2 Tuberculosis todas las formas y tuberculosis Resistente

A semana epidemiolégica 39 de 2019, se han notificado al Sivigila 488 casos de
tuberculosis sensible y 10 casos de tuberculosis resistente con un total de 498 casos;
el 85,5 % (426 casos) pertenecen a la forma pulmonar, el 14,5 % (72 casos) a formas
extrapulmonares, entre las que se registraron 8 casos con localizacion meningea; en la
semana epidemioldgica 39 se notificaron al Sivigila 4 casos de tuberculosis sensible.

Con corte a semana epidemiolégica 39 de 2018 se notificaron 494 casos de
tuberculosis sensible y 13 casos de tuberculosis farmacorresistente (17 casos
notificados de tuberculosis sensible en semana 39). Semanalmente el ndmero de
casos registrados se revisa debido a la notificacion tardia del evento, a ajustes y a
depuracién por calidad del dato (ver grafica 18)

Gréfica N° 18. Casos notificados de Tuberculosis. Santander, semanas epidemiolégicas
01-39, 2018-2019
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Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

De acuerdo con la distribucién por tipo de caso, 411 casos (el 82,5%) ingresaron como
confirmados por laboratorio, 84 casos (el 16,9 %) por clinica (ver tabla 23).
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Tabla 23. Notificacion de tuberculosis todas las formas por tipo de caso, Santander,

semanas epidemiolégicas 01-39, 2019

) TB Sensible Resistente
flEels caso Pulmonar Extra Pulmonar Extra Total %
Confirmado por laboratorio 352 49 10 0 411 82,5%
Confirmado por clinica 61 23 0 0 84 16,9%
Confirmado por nexo epidemiol6gico 3 0 0 0 3 0,6%
Total 416 72 10 0 498 100%

De los casos de tuberculosis extrapulmonar, la localizacion anatdomica con mayor

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

proporcion de casos es la pleural con 35 casos (48,6 %) (Ver tabla 24).

Tabla 24. Tuberculosis extrapulmonar por localizacién anatémica, Santander, semanas

epidemioldgicas 01-39, 2019

Indeterminado 3 0,6%
<1 afio 2 0,4%
1-4 1 0,2%
5-9 3 0,6%
10-14 5 1,0%
15-19 31 6,2%
Rango de edad 20-29 122 24,5%
30-39 98 19,7%
40-49 51 10,2%
50-59 58 11,6%
60-69 57 11,4%
70y mas 70 14,1%
Total 498

Localizacion Casos %

Pleural 35 48,6%
Ganglionar 11 15,3%
Meningea 8 11,1%
Osteoarticular 6 8,3%
Otra 5 6,9%
Peritoneal 4 5,6%
Genitourinaria 2 2,8%
Pericardica 1 1,4%

Total 72 100%

El 68,3% de los casos de tuberculosis toda su forma se registré en el sexo masculino;
el 51,6% pertenecen al régimen subsidiado; en el grupo de 20 a 49 afios se reporta el
54,4%. Se han reportado 31 casos de mortalidad, seis casos con condicion TB/VIH

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

menor de 49 afios (ver tabla 25).

Tabla N° 25. Comportamiento demogréfico y social de los casos Tuberculosis todas sus

formas, Santander, semanas epidemioldgicas 01-39, 2019

Variables N° casos %
Sexo Mascul_ino 340 68,3%
Femenino 158 31, 7%
Cabecera m/pal 451 90,6%
Area Rural Disperso 35 7,0%
Centro Poblado 12 2,4%
Condicion Final ~ Y/V© 467 93,8%
Muerto 31 6,2%
Subsidiado 257 51,6%
Contributivo 167 33,5%
Tipo SS No asegurado 35 7,0%
Excepcion 21 4,2%
Especial 15 3,0%

-

8
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Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019

Los entes territoriales que aportan el 72,1% de la notificacion de Tuberculosis en todas

sus formas son Bucaramanga, Barrancabermeja y Floridablanca.

Bucaramanga registra la mayor incidencia de TB en todas sus formas con 39,7 casos
por 100.000 habitantes. La incidencia de Tuberculosis en todas sus formas para el
departamento en esta semana epidemioldgica es de 21,5 casos por 100.000 habitantes

(ver tabla 26).

Tabla N° 26. Notificacion de casos de Tuberculosis segln formas por entidad territorial de
residencia e incidencia por cada 100.000 habitantes, Santander, semanas epidemioldgicas

01-39, 2019
Municipio TB Sensible Resistente Casos Casos Nuevos Incidencia
Pulmonar Extra Pulmonar Extra

Bucaramanga 186 35 6 0 227 210 39,7
Barrancabermeja 67 5 0 0 72 61 31,9
Floridablanca 50 9 1 0 60 54 20,2
Girén 28 7 1 0 36 33 16,4
Piedecuesta 22 4 0 0 26 23 14,1
Puerto Wilches 7 1 0 0 8 8 25,4
Cimitarra 7 0 0 0 7 7 141
San Gil 5 2 0 0 7 6 13,0
Barbosa 5 1 0 0 6 6 20,3
Rionegro 5 0 1 0 6 6 22,9
Otros municipios 34 8 1 0 43 37 6,5

Santander 416 72 10 0 498 451 21,5

Fuente: Sivigila. Secretaria de Salud Santander, 2019
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5. ZOONOSIS

A semana Epidemiol6gica 39 de 2019 se evidencia con relacion a la misma Semana
del afio 2018, un Incremento en la notificacion de Leptospirosis y Accidente Ofidico y
un Decremento en la Vigilancia Integrada de la Rabia Humana (Ver gréfica 19).

Gréfica 19. Incremento-Decremento. Grupo Zoonosis. Santander, Semanas
Epidemioldgicas 01-39 2018-2019
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud Santander, 2019
5.1 Vigilancia Integrada de la Rabia Humana

Hasta la semana Epidemioldégica 39 se notificaron al SIVIGILA 4.483 casos de
Agresiones por Animales Potencialmente Transmisores de Rabia en el 2019. En el
2018 reportaron 4.518 casos. Los cuales 94 casos corresponden a la Semana
Epidemioldgica 39 del 2019 y 113 a la del 2018. Semanalmente el niumero de casos
notificados se revisa debido a la notificacion tardia del evento y a depuracion por
calidad del dato (ver grafica 20).

Gréfica 20. Agresiones Notificadas por Animales Potencialmente Trasmisores de Rabia,
Santander, Semanas Epidemiol6gicas 01-39, 2018-2019
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud Santander, 2019

SANTANDER

Dentro de los municipios con mayor incidencia en AAPTR se encuentran: Guavata,
San Miguel, Sabana de Torres, Valle de San José, Aguada, california, Galan, y enciso.
Los municipios de Vetas y El Guacamayo deben realizar BAI de este evento teniendo
en cuenta su notificacion negativa durante las 27 semanas epidemioldgicas que van a
la fecha (ver mapa 03).

Mapa 03. Incidencia de Agresiones por Animales Potencialmente Trasmisores de Rabia,
Santander, Semanas Epidemioldgicas 01-39, 2019

Incidencias AAPTR x 100.000 hab
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Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud Santander, 2019

Los municipios que mas aportan casos en este evento son: Bucaramanga con 22,44%,
Barrancabermeja con el 11,13%, Floridablanca 10,73% (ver tabla 27).

& - —— o
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Tabla 27. Agresiones por Animales Potencialmente Trasmisores de Rabia por Municipio de
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Procedencia, Santander, Semanas Epidemiolégicas 01-39, 2019

Los grupos de edad donde mas se presentaron Agresiones por Animales
Potencialmente Transmisores de Rabia fueron el de 20 a 29 afios con un 15,44% vy el
de 5 a9 afios con un 13,56% (Ver gréfica 21).

Gréfica 21. Casos de AAPTR por Rango de Edad y Sexo, Santander, semanas
epidemiolégicas 01-39, 2019

MUNICIPIO Casos %
Bucaramanga 1006 22,44%
Barrancabermeja 499 11,13%
Floridablanca 481 10,73%
Piedecuesta 315 7,03%
Giron 294 6,56%
Lebrija 141 3,15%
San Gil 129 2,88%
Barbosa 99 2,21%
Socorro 97 2,16%
Sabana de Torres 96 2,14%
Otros Municipios 1326 29,58%

Santander 4483 100%

Fuente: SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander 2019

El 51,82% de los casos de Agresiones se registraron en el Sexo Masculino, el 75,57%
se present6 en Cabecera Municipal y el 45,80% pertenecen al Régimen Contributivo.

(Ver tabla 28).

Tabla 28. Caracteristicas Sociodemogréficas de Notificacion de Agresiones por Animales
Potencialmente Trasmisores de Rabia. Santander, Semanas Epidemiolégicas 01-39, 2018

400
350
300
250
200
150
100
50
0

N° Casos

<1 1-4 5-9 10-1415-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 70y
afio mas

= Masculino ™ Femenino Rango de edad

Variables N° casos %
Masculino 2323 51,82%
Sexo .
Femenino 2160 48,18%
Cabecera m/pal 3388 75,57%
Area Rural Disperso 941 20,99%
Centro Poblado 154 3,44%
Vivo 4479 99,91%
Condicion Final No sabe 4 0.09%
Muerto 0 0,00%
Contributivo 2053 45,80%
Subsidiado 1867 41,65%
) Especial 176 3,93%
Tipo SS No asegurado 160 3,57%
Excepcion 126 2,81%
Indeterminado 101 2,25%
Total 4483
Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud Santander, 2019
SANTANDER
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Fuente: SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander 2019

En el departamento de Santander el Animal que reporta mayor nimero de casos de
Agresiones es el Perro con el 82,20% (s6lo el 6.89% corresponde a Exposiciones
Graves), seguido del Gato con 15,32%.

El 63,21% de los casos de Agresiones se clasificaron como No Exposicion al Virus
Rabico, solo el 8,63% de ellas se clasifican como Exposicion Grave evidenciando el
impacto positivo de la vacunacion en este tipo de Agresor. (Ver tabla 29).
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Tabla 29. Animal Agresor y Tipo de Exposicion por Animales Potencialmente Trasmisores
de Rabia, Santander, Semanas Epidemiolégicas 01-39, 2019.

Animal Agresor Expc:\lsoicién ExpLoesvigién Exg?zilc;ién Total %
Perro 2425 1006 254 3685 82,20%
Gato 376 238 73 687 15,32%
Mico 0 7 29 36 0,80%
Grandes roedores 24 5 5 34 0,76%
Murciélago 0 1 13 14 0,31%
Porcino 3 2 3 8 0,18%
Otros silvestres 0 1 6 7 0,16%
Equino 1 0 4 5 0,11%
Bovino 1 2 0 3 0,07%
Humano 3 0 0 3 0,07%
Ovino- Caprino 1 0 0 1 0,02%
Total 2834 1262 387 4483 100%

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud Santander, 2019

En relacion al manejo de los casos de agresiones de acuerdo al tipo de Exposicion, se
observa que no se le realizé lavado de la herida a la totalidad de ellos, siendo ésta la
medida de mayor importancia en la prevencion de la Rabia.

Se le administré suero al 94.96% de las Exposiciones Graves y Vacuna Antirrabica al
98,93% de las Exposiciones Leves.

Segun la Guia de atencién solo se debe aplicar suero en las agresiones clasificadas
como Exposiciobn Grave y vacunas en las agresiones clasificadas como Leves y
Graves.

Los municipios con Exposicion Grave sin aplicacion de suero son: Barrancabermeja
(1), Bucaramanga (3), California (1), El Playén (1), Curti (1), Floridablanca (3), Los
Santos (1), Piedecuesta (4), Puente Nacional (1), Giron (1), Santa Helena del Opon
(1), Rionegro (1).

Los municipios con Exposicidon Leve sin aplicacion de Vacuna son:, Barichara (3),
Bucaramanga (13), Barrancabermeja (1), Charta (1), Cimitarra (2), Contratacion (4),
Floridablanca (5), Girén (6), Palmas del Socorro (3), Piedecuesta (6), Pinchote (1),
Puerto Parra (1), San Andrés (1), San, Santa Barbara (2), (Surata (1), Tona (1).

-
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Tabla 30. Tipo de Exposicién y tratamiento por animales potencialmente trasmisores de
Rabia, Santander, semanas epidemioldgicas 01-39, 2019

Tratamiento

Tipo de Exposicion

Total Manejo de herida Suero Vacuna
No Exposicion 2834 2786 4 21
Exposicion leve 1262 1232 21 1211
Exposicién grave 387 380 368 383
Total 4483 4398 393 1615

S |

Fuente: SIVIGILA. Secretaria de Salud Santander, 2019

1 Rabia humana: A semana epidemiolégica 39 no se han notificado casos de
Rabia Humana.

5.2 Rabia animal.
En esta Semana no se notificaron casos de Rabia en Perros y Gatos.
5.3 Leptospirosis

A semana Epidemiolégica 39 de 2019 se encuentran reportados 56 casos, no se
notificaron casos a Semana Epidemioldgica 39 del 2019 y se notificaron 2 casos en
la misma Semana Epidemiolégica del 2018. Semanalmente el nimero de casos
registrados se revisa debido a la notificacion tardia del evento, ajustes y depuracion por
calidad del dato (ver gréafica 22).

Gréfica 22. Casos de Leptospirosis, Santander, Semanas Epidemiolégicas 01-39 2018-2019
6

5
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Fuente: SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander 2019
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Los municipios con mayor nimero de casos segun Procedencia es Socorro con el Tabla 32. Comportamiento Demogréfico ysqcigl de los casos de Leptospirosis, Santander,
16,07%, Cimitarra con el 12.50%, San Gil, Bucaramanga y San Gil con el 5.36% _ Semanas Epidemioldgicas 01-39, 2019
respectivamente. (ver tabla 31). Variables N° casos %
Masculino 38 67,86%
Tabla 31. Casos Sospechosos de Leptpspir_osi’s por Municipio de procedencia. Santander, Sexo Femenino 18 32,14%
Semanas Epidemioldgicas 01-39, 2019 Cabecera mipal 28 50.00%
. . Area Rural Disperso 16 28,57%
Municipio Casos % Centro Poblado 12 21,43%
Socorro 9 16,07% Vivo 54 96,43%
Cimitarra 7 12,50% Condicién Final Muerto 2 357%
0,
Bucaramanga 3 5,36% No sabe 0 0.,00%
. Subsidiado 32 57,14%
CRetallipe 3 5.36% Contributivo 14 25,00%
San Gil 3 5,36% . Especial 7 12,50%
0 Tipo SS No asegurado 2 3,57%
Barbosa 2 3,57% Excepcion 1 1,79%
Barrancabermeja 2 3,57% Indeterminado 0 0,00%
Floridablanca 2 3,57% Total 56
F . SIVIGILA i | 201
Ocamonte 5 3.57% uente: SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander 2019
Oiba 2 3,57% El 25% de los casos se presentaron en los rangos de edad de 20 i 29 afios, el 16,07%
Otros municipios 21 37,50% en los rangos de edad de 15- 19 afios y el 14,29% en los rangos de edad de 40 -49
Santander 56 100% afos. (Ver gréafica 23).

Fuente: SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander 2019 Gréfica 23. Casos de Leptospirosis por rango de Edad y Sexo, Santander, semanas

L - . Epidemioldgicas 01-39, 2019
El 67.86% de los casos de Leptospirosis se registro en el sexo Masculino, el 50% se P g

presentaron en el area Cabecera Municipal, y el 57.14% pertenecen al Régimen 9
Subsidiado (ver tabla 32). A semana Epidemioldgica 39 se han Notificado dos casos g
sospechosos con Condicion Final Muerto, Procedente del Municipio de Bucaramanga y 7
Floridablanca. w ©
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Fuente: SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander 2019

Une
e
SANTANDER _




Vd

Bo2 iy SpiBebdh T Sh Yo 21 fD S

DIeCN Epidemioliogico Semanal

Tabla 33. Casos de accidente ofidico por municipio de procedencia, Santander, Semanas

5.5 Accidente Ofidico Epidemioldgicas 01-39, 2019
Municipio Casos %
Hasta la Semana Epidemioldgica 39 de 2019 se notificaron al SIVIGILA 195 casos de Barrancabermeia 2 16.41%
- YR T] B B P B 1 0
Accidente Ofidico en el 2019 y 159 casos en el 2018. En la semana Epidemioldgica 39 Cimitarra ) 26 13.33%
- - . y (0}
del 2019 se notificaron 4 casos y se notificaron 4 casos en la misma Semana Sabana de Torres 17 8.72%
Epldemloléglca del 2018. Lebrija 15 7,69%
Semanalmente el nimero de casos notificados se revisa debido a la notificacion tardia El Carmen de Chucuri 9 4,62%
del evento, a ajustes y a depuracion por calidad del dato (ver grafica 24). El Playon 9 4.62%
] o ) ] ) ) ] San Vicente de Chucuri 9 4,62%
Gréfica 24. Casos notificados de accidentes ofidicos, Santander, Semanas Epidemioldgicas Landazuri 7 3,59%
01-39, 2018-2019 Piedecuesta 7 3,59%
Puerto Wilches 7 3,59%
14 Otros municipios 57 29,23%
12 Santander 195 100%
Fuente: SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander 2019
10
(%)
% 8 El 64,10% de los Accidentes Ofidicos se registraron en el Sexo Masculino; el 61,03%
o 6 pertenecen al Régimen Subsidiado y el 60% ocurrieron en Area Rural Disperso. A la
= semana epidemiolégica 39 se ha notificado un caso como Mortalidad por Accidente
a4 Ofidico procedente del Municipio de Rionegro de sexo Masculino (Ver tabla 34).
2 Tabla 34. Comportamiento demogréfico y social de los casos de accidente ofidico,
I I Santander, Semanas Epidemioldgicas 01-39, 2019
0 Variables N° casos %
135 7 911131517192123252729313335373941434547495153 Masculino 125 64.10%
. . . Sexo E . 7 o
. 2019 —2018 Semanas Epidemiologicas emenino 0 35,90%
Rural Disperso 117 60,00%
Fuente: SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander 2019 Area Cabecera m/pal 59 30,26%
o ) Centro Poblado 19 9,74%
Los Municipios con mayor ocurrencia de casos en este evento corresponden a: Vivo Toa 99 29%
Barrancabermeja con el 16,41%, Cimitarra con el 13,33%, Sabana de Torres con el Condicién Final Muerto 1 0,;31%
8,72% vy Lebrija con el 7,69%. (Ver tabla 33). No sabe 0 0,00%
Subsidiado 119 61,03%
Contributivo 52 26,67%
] No asegurado 17 8,72%
Tipo SS Especial 4 2,05%
Indeterminado 2 1,03%
Excepcion 1 0,51%
Total 195

Fuente: SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander 2019
SANTANDER _
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La mayor cantidad de casos se present6 en los rangos de Edad de 30 i 39 afios con el
17,95%, en los rangos de edad de 20 -29 afios con el 16,92%, en los rangos de edad
de 50171 59 afios con el 14,87% y en los Rangos de Edad de 40 i 49 afios con el
13,85% (Ver gréfica 25).

Gréfica 25. Casos de Accidente Ofidico por Rango de Edad y Sexo, Santander, Semanas
Epidemioldgicas 01-39, 2019
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Fuente: SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander 2019

Los tipos de serpientes que ocasionaron mayor cantidad de casos Mapana con el
52,31%, Veinticuatro con el 27,69% y Verrugosa con 10,26% (ver grafica 26).

tnb

Gréfica 26. Casos de Accidente Ofidico por agente agresor, Santander, Semanas
Epidemiolégicas 01-39, 2019
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Cuatro narices 9
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Fuente: SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander 2019

5.6 Encefalitis Equina Venezolana

A semana Epidemiolégica 39 del 2019 se ha notificado un caso probable de
Encefalitis Equina Venezolana, procedente del Departamento del Cesar, de Sexo
Femenino, Descartado por Resultado de Laboratorio.
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6. Factores Riesgo del Ambiente

A semana epidemioldgica 39 de 2019 se evidencia con relacion a la misma semana del
afio 2018 un incremento en el reporte de notificacion de, ETAS; y Hepatitis A. (ver
gréfica 27).

Gréafica 27. Incremento-Decremento. Grupo Factores de Riesgo Ambiental. Santander,
semanas epidemiolégicas 01-39, 2017-2019
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Fuente: SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander 2018

Intoxicaciones por Sustancias Quimicas

Hasta la semana Epidemiolégica 39 se notificaron al SIVIGILA 387 casos de
Intoxicaciones en el 2019 y 454 casos en el 2018, se reportaron 6 casos en la
Semana Epidemiolégica 39 del afio 2019 y 14 casos en el 2018. Semanalmente el
nuamero de casos notificados se ajusta debido a la notificacion tardia del evento, a
ajustes y a depuracion por calidad del dato (ver gréafica 28).

Grafica 28. Casos de intoxicaciones, Santander, Semanas Epidemioldgicas 01-38, 2018-
2019
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Fuente, SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander, 2019
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El departamento de Santander presenta una incidencia de intoxicaciones de 12,76
personas por 100.000 habitantes. Dentro de los municipios con mayor incidencia en
este evento se encuentran Surata y Chima (ver mapa 04).

Mapa 04. Incidencia de intoxicaciones, Santander, Semanas Epidemioldgicas 01-39, 2019
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Fuente: SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander 2019

De los grupos de Sustancias los que mas registran casos notificados en el
Departamento de Santander es el de Medicamentos con 116 casos (30,12%),
Plaguicidas con 99 casos (25,71%) y los Municipios que mas reportan Intoxicaciones
son Bucaramanga con un 25,45%, seguido de Barrancabermeja con 11,17%, Girén y
Floridablanca con un 7,79% (ver tabla 35).
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Tabla 35. Casos de Intoxicaciones segun grupo y Municipio de Procedencia. Santander,
Semanas Epidemiolégicas 01-39,2019

Tabla 36. Caracteristicas Sociodemogréficas de los casos de intoxicaciones, Santander,
Semanas Epidemiolégicas 01-39, 2019

GRUPO DE SUSTANCIA
Municipio Casos %
Medicamentos Plaguicidas Metanol Metales pesados Solventes Otras Gases Psicoactivas

Bucaramanga 31 14 1 1 6 18 3 24 98 25,45%
Barrancabermeja 17 3 0 0 6 7 6 4 43 11,17%
Floridablanca 10 4 0 1 4 3 0 8 30 7,79%
Giron 10 3 0 0 1 12 2 2 30 7,79%
Piedecuesta 9 3 0 0 1 3 1 5 22 5,71%
Rionegro 3 9 0 0 0 4 0 1 17 4,42%
San Gil 7 2 0 0 0 2 0 3 14 3,64%
Lebrija 1 5 0 0 0 3 0 0 9 2,34%
Sabana de Torres 2 2 3 0 1 0 1 0 9 2,34%
Cimitarra 2 3 0 0 0 2 0 0 7 1,82%
Otros municipios 24 51 3 1 2 15 2 8 106  27,53%

Santander 116 99 7 3 21 69 15 55 385 100%

Fuente, SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander, 2019

Se registraron casos de Intoxicaciones en Mayor proporcion en el sexo Masculino
61,30%, el 70,39% se presenté en Cabecera Municipal y el 43,90% pertenecen al
Régimen Subsidiado (ver tabla 38). Se han reportado 3 casos de Mortalidad, Un caso
por Intoxicacién a Plaguicidas y a Otras Sustancias, dos procedentes del Municipio de
Rionegro y uno del Municipio de Santa Barbara. Ver Tabla 36.

-

Ung

variables N° casos %
Masculino 236 61,30%
Sexo Femenino 149 38,70%
) Cabecera m/pal 271 70,39%
Area Rural Disperso 100 25,97%
Centro Poblado 14 3,64%
Vivo 382 99,22%
Condicién Final Muerto 3 0,78%
No sabe 0 0,00%
Subsidiado 169 43,90%
Contributivo 159 41,30%
Tipo SS No asegurado 24 6,23%
Excepcion 14 3,64%
Especial 13 3,38%
Indeterminado 6 1,56%
Total 385

S |

Fuente, SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander, 2019

Los tipos de Exposicion mas frecuentes en los casos de Intoxicaciones notificados al
sistema de vigilancia a Semana Epidemiolégica 39 corresponden a Accidental con el
44,45% seguido de Intencional Psicoactiva con el 13,77% (ver tabla 37).

Tabla 37. Casos de Intoxicaciones segln grupo y tipo de exposicién, Santander, Semanas
Epidemiolégicas 01-38 2019

Tipo.d.e GRUPO DE SUSTANCIA Casos %

Exposicion  \Medicamentos Plaguicidas Metanol Metales pesados Solventes Otras Gases Psicoactivas
Accidental 48 52 3 2 18 44 5 3 175  45,45%
Intencional Psicoar 14 3 1 1 1 3 0 30 53 13,77%
Ocupacional 0 27 0 0 2 7 10 0 46 11,95%
Desconocida 15 7 3 0 0 10 0 7 42 10,91%
Automedicacion 27 2 0 0 0 1 0 3 33 8,57%
Posible homicida 12 5 0 0 0 2 0 0 19 4,94%
Posible delictivo 0 0 0 0 0 1 0 12 13 3,38%
Suicidio 0 2 0 0 0 1 0 0 3 0,78%

Santander 116 98 7 3 21 69 15 55 384 100%

Fuente, SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander, 2019
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El mayor nimero de casos se presentaron en el rango de edad 0 a 9 afios (27,79%) y Grafica 30. Casos de Intoxicaciones segun producto toxico mas frecuente, Santander,
en el de 20 a 29 afios (21,56%). Los grupos de sustancias quimicas mas frecuentes en Semanas Epidemiolégicas 01-39, 2019
dichos rangos fueron Plaguicidas y Medicamentos (ver gréfica 29).

MEDICAMENTOS
Acetaminofen

Gréafica 29. Casos de intoxicaciones por sexo, grupo de sustancias y rango de edad, Clonazepam
Santander, Semanas Epidemioldgicas 01-39 2019 Benzodiazepinas
Rivotril
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. 4 . Desconocido
fueron Acetaminofén y Clonazepam en el grupo de Medicamentos, Lorsbany Otro en Metieticetona
el grupo de Plaguicidas; Varsol y otro en Solventes, Marihuana y Cocaina en
Psicoactivas, Hipoclorito de Sodio y Otro en el de Otras sustancias Quimicas (ver GA;';DMDDMD
gréfica 30) Desconocido
Gas Natural
Humo

PSICOACTIVAS
Marihuana

Cocaina
Escopolamina
Otro

Fuente, SIVIGILA, Secretaria de Salud de Santander, 2019
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Tabla 38 Casos notificados de enfermedades transmitidas por alimentos por entidad

6. 2 Enfermedades trasmitidas por alimentos (ETAS)
territorial de procedencia, Santander, semanas epidemiolégicas 01-39 2019

A semana epidemiolégica 39 de 2019, se han notificado al Sivigila 314 casos; (4

casos en semana 39. En el afio 2018 a la semana epidemioldgica 39 se notificaron Municipios Casos %
206 casos. (3 casos en semana 39). Semanalmente el nimero de casos registrados se VELEZ 90 28,66%
revisa debido a la notificacion tardia del evento, a ajustes y a depuracién por calidad SAN VICENTE DE CHUCURI 54 17,20%
del dato (ver gréafica 31). BUCARAMANGA 49 15,61%
Gréfica 31. Casos notificados de enfermedades transmitidas por alimentos, Santander BOLIVAR 29 9,24%
emanas epidemiolégicas 01-39, 2018-2019 , 7 PIEDECUESTA 21 8,60%
PINCHOTE 9 2,87%
100 BARRANCABERMEJA 9 2,87%
90 FLORIDABLANCA 9 2,87%
80 AGUADA 8 2,55%
70 VALLE DE SAN JOSE 5 1,59%
g 60 ARATOCA 5 1,59%
é 50 SAN GIL 4 1,27%
z 40 GIRON 3 0,96%
30 LEBRIJA 3 0,06%
20 CALIFORNIA 2 0,64%
12 1 WA Yanrme A . SIMACOTA 2 0,64%
135 7 9111315171921232527293133353739414345474951 CONCEPCION 2 0,64%
CURITI 1 0,32%
2019 — 2018 Semanas Epidemiologicas
SABANA DE TORRES 1 0,32%
Fuente, Sivigila, Secretaria de Salud de Santander, 2019 LOS SANTOS 1 0,32%
) o i . SANTA BARBARA 1 0,32%
Por. .proc.:fedenma. el Mummpp de Vélez reglstra el 28,66% de los casos de la Total general 314 100.00%
notificacion, seguido de San Vicente de chucuri con el 17,20% (ver tabla 38). Fuente, Sivigiia, Secretania de Salud de Santander, 2019

El 62,42% de los casos de enfermedades transmitidas por alimentos se registré en el
sexo Masculino; el 49,68% se registra en Cabecera municipal, el 32,17% pertenece al
régimen Especial, el 33,44% de los casos se registraron en el grupo de 29 a 59 afios
(ver tabla 39).
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Tabla 39. Comportamiento demogréfico y social de los casos de enfermedades
transmitidas por alimentos, Santander, semanas epidemiolégicas 01- 39, 2019

Variables N° casos %

Femenino 118 37,58%
Sexo .

Masculino 196 62,42%

Cabecera m/pal 156 49,68%
ATEES Centro Poblado 112 35,67%

Rural 46 14,65%
B Vivo 314 100,00%

Condicién Final

Muerto 0 0,00%

Contributivo 86 27,39%

Subsidiado 91 28,98%
. Especial 101 32,17%

Tipo SS

No asegurado 23 7,32%

Excepcion 10 3,18%

Indeterminado 3 0,96%

0-5 20 6,37%

6-11 53 16,88%

/ 12-17 60 19,11%
Curso de vida

18- 28 71 22,61%

29-59 105 33,44%

60 y mas 5 1,59%
Total 314

Fuente, Sivigila, Secretaria de Salud de Santander, 2019

Brotes

A semana epidemioldgica 39 de 2019, se han notificado al Sivigila 7 brotes; En la
Semana 37 no se presentaron brotes de ETA. A continuacion se relacionan los brotes
presentados en Santander (ver tabla 39)

-

Ung

Tabla 40. Brotes notificados de enfermedades transmitidas por alimentos, Santander,
semanas epidemiolégicas 01- 39, 2019

Fecha. Municipio N de casos Brote
10-01-2019 Vélez 91 1
12-03-2019 San Vicente del Chucuri 8 1
09-05-2019 San Vicente del Chucuri 39 1
06-06-2019 Bolivar 29 1
15-07-2019 Bucaramanga 15 1
29-07-2019 Bucaramanga 07 1
12-08-2019 Piedecuesta 22 1
20-09-2019 Tona 4 1

215 8

S |

Fuente, Sivigila, Secretaria de Salud de Santander, 2019
6.3 Hepatitis A

A semana epidemiolégica 39 de 2019, se ha notificado al Sivigila 185 casos de
hepatitis A, procedentes y residentes de los municipio de Piedecuesta (50)
Bucaramanga (50 casos), Floridablanca (27 casos), Giron, (12) Socorro (9casos),
Barrancabermeja, Lebrija y Rionegro (4 caos cada uno respectivamente), cerrito, San
Gil y Malaga (3 casos respectivamente), Villanueva, Simacota, Matanza y ocamonte
y Valle de San José (2 casos respectivamente), ,San José de Miranda, Vélez, Sabana
de Torres, Barbosa, el Playon (1 casos respectivamente)Y un caso de municipio
desconocido; El Sexo mas afectado es el Masculino con el 64,32%(119 casos),
seguido del femenino con el 35,68% (66casos)

6.4 Fiebre tifoidea y paratifoidea

A semana epidemiolégica 39 de 2019 se ha notificado 1 caso de Fiebre tifoidea y
paratifoidea, procedente y residente del municipio de Piedecuesta, de sexo femenino
de 4 meses de edad, se encuentra en estudio, pendiente ajuste en el sistema de
vigilancia.

6.5 Colera.

A semana epidemiolégica 39 de 2019 no se ha notificado caso de Coélera en el
departamento de Santander.
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7. ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES

Maternidad Segura

A semana 39 de 2019 se evidencia una disminucion en la notificacion de los casos de
Mortalidad Perinatal y Neonatal Tardia (-16%), en la notificacion de los casos de
Morbilidad Materna Extrema (-20%) y en la notificacion de casos de Mortalidad
Materna (-45%) comparados con la misma semana del afio 2018. (Ver grafica 32).

Gréfica N° 32. Incremento-Decremento. Grupo Maternidad Segura. Santander, semanas
epidemiolégicas 01-39, 2018-2019

MORTALIDAD PERINATAL Y NEONATAL 16%
TARDIA o7

-45%

MORTALIDAD MATERNA

MORBILIDAD MATERNA EXTREMA -20%

Fuente, Sivigila, Secretaria de Salud de Santander, 2019

7.1 Morbilidad Materna Extrema

A semana epidemioldgica 39 de 2019 se notificaron al Sivigila 427 casos de Morbilidad
Materna Extrema. En la semana 39 notificaron 5 casos.

En el afio 2018 a corte de semana epidemiologica 39 se notificaron 537 casos (19
casos en semana 39). Semanalmente el nimero de casos notificados se revisa debido
a la notificacion tardia del evento, asi como a ajustes al egreso hospitalario de las
pacientes y a depuracion por calidad del dato (ver gréafica 33).

-
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Gréfica 33. Casos de Morbilidad Materna Extrema notificados, Santander, semanas
epidemiolégicas 01-39, 2018-2019
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Fuente, Sivigila, Secretaria de Salud de Santander, 2019

Por residencia Bucaramanga, Barrancabermeja, Floridablanca, Piedecuesta y Girdn,
concentran el 68,3% de los casos notificados en el Departamento (ver tabla 41).

Tabla 41. Casos de Morbilidad Materna Externa por Municipio, Santander, semanas
epidemiolégicas 01-39, 2019

Municipio Casos %
Bucaramanga 128 29,98%
Barrancabermeja 51 11,94%
Floridablanca 50 11,71%
Piedecuesta 40 9,37%
Girén 23 5,39%
Puerto Wilches 10 2,34%
Lebrija 8 1,87%
Sabana de Torres 8 1,87%
Vélez 8 1,87%
San Gil 7 1,64%
Otros Municipios 94 22,01%

TOTAL 427 100%

Fuente, Sivigila, Secretaria de Salud de Santander, 2019




SANTANDER

= —F =

B )Q‘TNS[ iSebdA HV;HQ\)\C)}@ 2 (DS

B0leCin Epidemioiogico Semanal

La mayor proporcion de casos de Morbilidad Materna Extrema a semana
epidemioldgica 39 de 2019, se ha notificado en mujeres residentes del area urbana con
82,9%. Se registré el 50,12% de los casos en el régimen subsidiado. Por grupos de
edad, el 47,3% de los casos se notificd en las mujeres de 20 a 29 afios. (Ver tabla 42).

Tabla 42. Caracteristicas socio demogréaficas de casos de Morbilidad Materna Extrema por
Municipio, Santander, semanas epidemiolégicas 01-39, 2019

Variables N° casos %
Cabecera m/pal 354 82,90%
Area Rural Disperso 66 15,46%
Centro Poblado 7 1,64%
Vivo 427 100%
Condicion Final Muerto 0 0%
No sabe 0 0%
Subsidiado 214 50,12%
Contributivo 169 39,58%
) No asegurado 36 8,43%
M e Especial 3 0,70%
Indeterminado 3 0,70%
Excepcion 2 0,47%
10-14 2 0,47%
15-19 72 16,86%
20-29 202 47,31%
30-39 132 30,91%
Rango de edad 40-49 19 4.45%
50-59 0 0%
60-69 0 0%
70 y mas 0 0%
TOTAL 427

Fuente, Sivigila, Secretaria de Salud de Santander, 2019

Por causas agrupadas de Morbilidad Materna Extrema hasta la semana epidemioldgica
39 de 2019, la mayor proporcién corresponden a trastornos hipertensivos con el 61,3%
de los casos (ver tabla 43).

-
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Tabla 43. Morbilidad Materna Extrema por causa principal agrupada, Santander, semanas
epidemiolégicas 01-39, 2019

Causas agrupadas Casos Porcentaje
Trastornos hipertensivos 262 61,36%
Complicaciones hemorréagicas 90 21,08%
Otra causa 28 6,56%
Complicaciones del aborto 20 4,68%
Enfermedad preexistente que se complica 12 2,81%
Sepsis de origen obstétrico 8 1,87%
Sepsis del origen no obstétrico 4 0,94%
Sepsis del origen pulmonar 3 0,70%
Sin dato 0 0%
TOTAL 427 100%

Fuente: Sivigila, Secretaria de Salud Santander, 2019

En cuanto a manejo de estos casos, el 49,7% recibié atenciéon en Unidad de Cuidado
Intensivo, el 26,5% requiri6 apoyo transfusional y el 23,7% debié someterse a una
cirugia de urgencia.

7.2 Mortalidad Materna

A semana epidemiolégica 39 de 2019 se han notificado al Sivigila 11 muertes
maternas; correspondiendo a 2 muertes maternas tempranas (las que ocurren durante
el embarazo, parto y hasta los 42 dias de terminada la gestacion) y 9 muertes de
manera tardia (después de 42 dias posparto y antes de 1 afio de ocurrencia del evento
obstétrico). En la semana epidemiolégica 39 NO notificaron casos.

En el afio 2018 con corte a semana epidemioldgica 39 notificaron 20 casos (notificaron
1 caso en semana 39). Semanalmente el nUmero de casos registrados se revisa
debido a la notificacion tardia del evento, ajustes y a depuracion por calidad del dato
(ver gréfica 34).
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Gréfica 34. Notificacion de Mortalidad Materna, Santander,
Semanas epidemiolégicas 01-39, 2018-2019
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Fuente, Sivigila, Secretaria de Salud de Santander, 2019

Por residencia, se han notificado muertes maternas en el 10,3% de las entidades
territoriales del departamento; casos notificados por los municipios de Bucaramanga,
Girén, Barrancabermeja, Concepcion, Contratacion, Piedecuesta, Socorro, Barbosa y
Suaita. La razon de mortalidad materna Departamental es de 0,39 casos por 1.000
nacidos vivos (1 caso por cada 10.000 NV).

La entidad territorial con la mayor razén de mortalidad materna a semana
epidemioldgica 39, es Contratacion con 36 casos por cada 1.000 nacidos vivos. (Ver
tabla 44).

Tabla 44. Casos de Mortalidad Materna por Municipio, Santander, semanas epidemioldgicas

01-39, 2019
Municipio Casos % Razon (X 1.000 NV)
Bucaramanga 2 18,18% 0,23
Girén 2 18,18% 0,95
Barbosa 1 9,09% 4,50
Barrancabermeja 1 9,09% 0,26
Concepcion 1 9,09% 15,39
Contratacion 1 9,09% 35,71
Piedecuesta 1 9,09% 0,50
Socorro 1 9,09% 2,16
Suaita 1 9,09% 10,42
TOTAL 11 100% 0,39

Los casos de mortalidad materna se registraron en mujeres residentes en la cabecera
Municipal con un 63,6%, En relacion con el Aseguramiento, el 63,6% se registr6 en el
régimen subsidiado. El 54,5% de los casos notificados se registraron en los rangos de
edad de 20 a 29 afios. (Ver tabla 45).

Tabla 45. Caracteristicas socio demogréaficas de casos de Mortalidad Materna por
Municipio, Santander, semanas epidemiol6gicas 01-39, 2019

Variables N° casos %
Cabecera m/pal 7 63,64%
Area Rural Disperso 4 36,36%
Centro Poblado 0 0%
L, . Muerto 11 100%
Condicion Final Vivo 0 0%
Subsidiado 7 63,64%
Tipo SS Contributivo 3 27,27%
No asegurado 1 9,09%
15-19 0 0%
20-29 6 54,55%
Grupo de edad 30-39 4 36,36%
40-49 1 9,09%
50-59 0 0%
TOTAL 11

Fuente, Sivigila, Secretaria de Salud de Santander, 2019

Por causas agrupadas de mortalidad materna hasta la semana epidemioldgica 39 de
2019, 0 de los casos notificados refieren como causa basica de muerte una condicion
obstétrica, 8 casos con causa no especifica o desconocida y 3 casos por causas
indirectas (Ver tabla 46).

Tabla 46. Mortalidad Materna por tipo y causa principal agrupada, Santander, semanas
epidemioldgicas 01-39, 2019

Causa de la muerte Casos %
TAQUICARDIA VENTRICULAR 2 18,18%
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA 2 18,18%
CHOQUE , NO ESPECIFICADO 2 18,18%
TUMOR MALIGNO DE LA MAMA, PARTE NO ESPECIFICADA 1 9,09%
NEUMONIA, NO ESPECIFICADA 1 9,09%
CIRROSIS HEPATICA ALCOHOLICA 1 9,09%
OTRAS FORMAS DE CHOQUE 1 9,09%
TOTAL 11 100%

Fuente, Sivigila, Secretaria de Salud de Santander, 2019



