
Comportamiento en consulta externa/Urgencias

Comportamiento Inusuales

13

Silencios epidemiológicos

MUNICIPIO 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
PUEBLORRICO 17 5 24 7 17 3 7 6 15 11 23 16 SILENCIO

SOPETRAN 6 5 17 16 13 20 14 12 13 23 SILENCIO 12 11

Municipio Esperado Observado Comportamiento
Abejorral 54 102 Aumento
Abriaqui 4 22 Aumento

Alejandria 9 26 Aumento
Amaga 45 223 Aumento
Amalfi 65 85 Aumento
Andes 96 206 Aumento
Anza 15 25 Aumento

Apartado 788 1575 Aumento
Argelia 18 84 Aumento

Armenia 10 46 Aumento
Bello 3138 5046 Aumento

Belmira 19 56 Aumento
Betania 17 61 Aumento

BOLIVAR 81 180 Aumento
Caceres 69 110 Aumento
Caicedo 36 135 Aumento

Cañasgordas 0 49 Aumento
Carepa 327 468 Aumento

CARMEN DE 
VIBORAL 265 393 Aumento
Cisneros 55 93 Aumento

Concordia 64 107 Aumento
DON MATIAS 106 172 Aumento

El Bagre 94 376 Aumento
Entrerrios 37 114 Aumento
Envigado 1418 2845 Aumento
Fredonia 40 76 Aumento
Giraldo 25 43 Aumento

Gomez Plata 27 47 Aumento
Granada 26 36 Aumento
Guarne 224 513 Aumento

Heliconia 2 10 Aumento
Hispania 4 16 Aumento

ITAGUI 3742 7408 Aumento
Jardin 53 107 Aumento

Municipio Esperado Observado Comportamiento
La Estrella 146 530 Aumento
La Union 136 330 Aumento

Maceo 36 103 Aumento
Marinilla 225 885 Aumento
Medellin 34347 46228 Aumento
Murindo 29 86 Aumento
Nariño 15 24 Aumento

Necocli 134 218 Aumento
Peñol 122 195 Aumento

Pueblorrico 35 50 Aumento
Puerto Berrio 168 279 Aumento

Puerto Triunfo 26 44 Aumento
Retiro 88 192 Aumento

Rionegro 1522 3298 Aumento
Sabaneta 483 1165 Aumento

Salgar 24 34 Aumento
SAN ANDRES 21 34 Aumento

San Carlos 60 82 Aumento
San Luis 13 35 Aumento

San Vicente 45 84 Aumento
Santa Barbara 91 180 Aumento

Santa Rosa de Osos 227 585 Aumento
Santafe de 
Antioquia 78 140 Aumento

Santo Domingo 22 103 Aumento
SANTUARIO 110 159 Aumento

Segovia 94 145 Aumento
Sonson 174 339 Aumento
Tamesis 51 72 Aumento

Turbo 654 1297 Aumento
Uramita 9 18 Aumento

Urrao 224 297 Aumento
Vegachi 26 38 Aumento

Yali 48 83 Aumento
Yarumal 131 284 Aumento



Comportamiento en Hospitalización General

Comportamiento Inusuales

13

Silencios epidemiológicos

MUNICIPIO 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

SAN PEDRO DE URABA 0 2 1 2 0 0 0 3 1 3 4 1 SILENCIO

REMEDIOS 0 11 5 4 6 5 4 13 2 SILENCIO SILENCIO SILENCIO SILENCIO

SOPETRAN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 SILENCIO 0 0

PUEBLORRICO 4 0 0 0 2 0 0 0 2 0 0 0 SILENCIO

Municipio Esperado Obsevado Comportamiento
Apartado 106 187 Aumento
Argelia 0 15 Aumento
Bello 122 216 Aumento
BOLIVAR 3 5 Aumento
Caramanta 0 10 Aumento
Concordia 4 8 Aumento
El Bagre 0 12 Aumento
Envigado 57 191 Aumento
Frontino 3 6 Aumento
Medellin 1702 2323 Aumento
Mutata 0 14 Aumento
Peñol 0 19 Aumento
Puerto Berrio 11 18 Aumento
Rionegro 183 328 Aumento
San Pedro de Uraba 4 8 Aumento
Santa Barbara 3 7 Aumento
Santafe de Antioquia 10 23 Aumento
Turbo 46 105 Aumento
Urrao 5 12 Aumento
Yarumal 18 36 Aumento
Yolombo 40 68 Aumento



Comportamiento Inusuales

Comportamiento en UCI

13



Comportamiento Inusuales

Comportamiento notificación de casos de IRAG-Inusitado

IRAG-Inusitado (348)

13

Tipo de caso N° %

Confirmado 21 95,4%

Descartado 1 4,5%

Probable
0

0%



Circulación viral de las unidades centinelas, 2025

Comportamiento de la circulación viral 2025, Colombia

Vigilancia centinela (345)

13



Morbilidad por IRA (995): La base de datos 995 una vez depurada, se analizó de la siguiente
manera:
Por grupos de edad se calculó el porcentaje de consultas externas, urgencias,
hospitalizaciones en sala general y UCI por infección respiratoria aguda del total de atenciones
por IRA.
En el indicador para el cálculo de la proporción de consultas externas, urgencias,
hospitalizaciones en sala general y UCI por IRA, se toma como numerador el número de
atenciones por IRA para cada uno de los servicios y el denominador es el total de atenciones
por todas las causas para cada servicio.
El análisis para la identificación de comportamientos inusuales en las entidades territoriales se
realizó mediante la metodología Morbidity and Mortality Weekly Report (MMWR), que consiste
en la comparación del valor observado con los valores esperados según notificación desde el
2018 a 2025.

IRAG Inusitado (348): Una vez depurada la base de datos para el análisis, en donde se han
excluido previamente los registros con error de digitación (Ajuste D) y los registros duplicados
por numero de documento de identificación y nombre completo, se procede a calcular el
promedio y desviación estándar de los casos notificados por semana epidemiológica del año
2019 y 2024, estableciendo los limites superior e inferior.
Para calcular la proporción de casos de IRAG inusitado con muestra respiratoria, se tuvo en
cuenta el numero de casos notificados con muestra respiratoria, divido el total de casos
notificados por entidad territorial de notificación; la semaforización se realiza de la siguiente
manera: rojo <70%, amarillo entre 89% y 70% y verde >90%

Circulación viral de las unidades centinelas (345): Se depura la base de datos excluyendo los
registros con error de digitación (Ajuste D), los registros duplicados por numero de
identificación y nombre completo. Para el calculo del indicador del porcentaje de cumplimiento
en la notificación, se tienen en cuenta el número de casos notificados por periodo
epidemiológico, con base en la notificación de mínimo 5 casos por semana, se considera como
cumplimiento mínimo 20 casos por periodo epidemiológico para cada una de las estrategias de
ESI-IRAG; para calcular el porcentaje de positividad, se tiene en cuenta los casos reportados
con resultado positivo sobre la totalidad de los casos notificados. Se presentan las variables
sociodemográficas más importantes con frecuencia relativa de casos por grupos de edad y
sexo y otras variables para el análisis epidemiológico.

Es importante mencionar que durante la Semana epidemiológica 2 y 3 de 2025, se presentaron
interrupciones en el servicio de SIVIGILA 4.0 por lo cual se vio afectada la notificación por este
aplicativo. Por tal motivo se esperan cambios en el reporte a partir de la semana 4.
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