Vigilancia
intensificada de las
lesiones por pélvora
pirotécnica

Las lesiones por el uso y manipulacion de artefactos
pirotécnicos constituyen un evento de interés en
salud pdblica por su impacto en morbilidad,
discapacidad y afectacion en poblacion infantil y
adolescente.
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Tema central: El Boletin epidemiolégico de Antioquia (BEA) es una
Vigilancia intensificada de las lesiones por pélvora publicacion de tipo informativo que presenta el
pirotécnica. comportamiento de los principales eventos de interés en

salud pdblica, que son vigilados por la Secretaria de Salud e
Inclusién Social de la Gobernacién de Antioquia, mostrando

Eventos trazadores: los casos que son notificados por las instituciones de salud
e Desnutricidbn en menores de cinco afos en el departamento y entidades territoriales.
e Vigilancia integrada de la mortalidad en

menores de cinco anos por IRA, EDA y DNT Tiene en cuenta los acumulados semanales y los promedios
e Mortalidad materna histéricos. Las cifras de casos y muertes que se publican en

el BEA, siempre estan sujetas a estudio. El BEA es un insumo

« para la comprensién del estado de los eventos en salud

. | Tema complementario: publica, pero igualmente se debe complementar con otras

‘gﬁa Vigilancia Basada en la Comunidad (VBC) fuentes de informacion. Los datos aqui presentados son
preliminares y estdn sujetos a los ajustes.

Brotes y alertas

Datos preliminares:

Los datos presentados en este boletin son preliminares y
estdn sujetos a los ajustes que surjan del proceso de

l‘ T
¢ f + Comportamientos inusuales
validacion del SIVIGILA.

La informacion es notificada semanalmente por las entidades territoriales (ET) al Instituto Nacional de Salud (INS) a través del

sistema de Vigilancia en Salud Sivigila
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importante en poblacion pedidtrica. Las celebraciones culturales

Tema Central P! posiacion p . ey
festividoades masivas concentran los picos de ocurrencia. Estos
patrones han impulsado regulaciones y campanas para prevenir
lesiones graves y secuelas permanentes (1).

Vigilancia intensificada de las lesiones por pélvora
pirotécnica.

Jhon Sebastidn Villada Villa
Enfermero Epidemibdlogo Referente Departamental de Salud Mental, Pélvora Y

Las lesiones por pdlvora en Colombia presentan un

comportamiento estacional. El nUmero de casos aumenta entre
, diciembre y enero. Las celebraciones tradicionales coinciden con

Lesiones de Causa Externa . . L . .

Secretaria de Salud e Inclusién Social los picos de notificacion historica, especialmente el 7 y 8 de

Gobernacién de Antioquia diciembre, y el 24, 25 y 31 de diciembre. El pais notificd 1628 casos

de lesiones por pdlvora a la semana epidemioldgica 53 de 2025. El

Los lineamientos del Instituto Nacional de Salud (INS) y la normativa 30,00 % de los casos (487) corresponde a menores de 18 anos.

vigente rigen la vigilancia de las lesiones por pélvora en Colombia,
con énfasis en la regulacién, control y prevencion del uso de
articulos pirotécnicos en menores de edad. Este boletin describe el
comportamiento epidemiologico de las lesiones por pdlvora en
Antioquia entre el 1 de diciembre de 2025 y el 17 de enero de 2026,
para orientar decisiones en prevencidn, control y acciones
intersectoriales.

Cincuenta y cuatro eventos ocurrieron en presencia de adultos
bajo efectos del alcohol. Los adultos y jovenes concentran el 67,00
% de los eventos, con predominio del sexo masculino. Antioquia,
Narifio y Bogotd D.C. registran el mayor niumero de casos. Las
lesiones mas frecuentes incluyen quemaduras y amputaciones en
miembros superiores.

Este boletin presenta el andlisis epidemiologico de las lesiones por

Las lesiones por artefactos pirotécnicos a nivel mundial . ) ) i
polvora en Antioquia durante el periodo evaluado.

representan un problema de salud publica. Estados Unidos reporté
mads de 122 000 lesiones atendidas en servicios de urgencias entre
2012 y 2022. La incidencia mostré incremento progresivo en la
altima década, con aproximadamente 3 casos por cada 100 000
habitantes. Las extremidades superiores y la regidn de cabeza y
cuello constituyen las zonas mas afectadas.

La evidencia internacional muestra mayor frecuencia en hombres
adolescentes y adultos jovenes. También evidencia una afectacion

La informacion es notificada semanalmente por las entidades territoriales (ET) al Instituto Nacional de Salud (INS) a través del

sistema de Vigilancia en Salud Sivigila
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Tabla 1. Distribucién de casos y tasas de lesiones por poélvora
segun subregién. Antioquia, 2025-2026

Distribucién porcentual y tasa por cien mil habitantes segiin subregién de procedencia

SUBREGION 2020-2021 | 2020-2021
Casos Tasa

2021-2022 2021-2022
Casos Tasa

2022-2023
Casos

2022-2023
Tasa

2023-2024 | 2023-2024
Casos Tasa

2024-2025
Casos

2024-2025 2025-2026 2025-2026
Tasa Casos Tasa

2025-2026
Porcentaje ('

Bajo cauca 3 1.2 4 1.6 5 19 1 421 9 342 7 642 8,3%
Magdalena medio 4 37 10 92 1 | oe2 4 385 7 6,34 3,4%
Nordeste 7 34 4 19 1 05 7 3,32 1 515 10 454 4,9%
Oriente 7 24 21 29 2 35 21 | 286 26 336 35 4,64 17.2%
valle de aburra 3 08 B4 16 50 1.2 89 2,15 83 199 13 2,69 55.4%
Occidente 2 04 1 05 5 23 5 | 225 7 312 5 221 25%
Uraba 3 06 5 1.0 3 08 6 118 a 173 10 192 4.9%
Narte 2 08 1 04 1 | o040 1 03g 4 156 20%
Suroeste | 3 08 4 1.1 4 1.1 | n 288 | 1 | o2 3 078 | 1,5%
Total | 70 11 | 108 16 103 15 | 152 223 | 150 | 2,18 204 294 | 100,0%

Fuente: Tablero power bi Vigilancia intensificada de lesionados
por pélvora

Antioquia notificd 204 casos de lesiones por pdélvora entre el 1 de
diciembre de 2025 y el 17 de enero de 2026. La tasa departamental
fue de 2,94 casos por 100 000 habitantes. La subregidn Valle de
Aburrd concentra 113 casos registrados. Las subregiones Oriente y
Bajo Cauca registraron 35 y 17 casos respectivamente.

El Bajo Cauca presenta la tasa mds alta del departamento.
Magdalena Medio, Oriente y Nordeste también superan la tasa
departamental. Suroeste, Norte y Urabd tienen las tasas de
incidencia menores.

Figura 1. Distribucion de casos de lesiones por pélvora segin sexo
y grupo de edad. Antioquia, 2025-2026.

g R

Grupo de edad

B 9 =2

154 50 66 125 13

Mujeres Menores a 18 aiios Entre 18 y 44 afios Mayores a 45 afios

Fuente: Tablero power bi Vigilancia intensificada de lesionados
por pblvora

El sexo masculino presenta mayor frecuencia de lesiones por
polvora, la poblacion entre 18 y 44 afos concentra el 61,30 % de los
eventos y los menores de edad representan el 32,40 % de los
lesionados.

En cuanto a la actividad durante la lesidn, la manipulacién directa
de artefactos pirotécnicos constituye la principal circunstancia
asociada a la ocurrencia de lesiones. Otras circunstancias
representan el 8,80 % de las notificaciones.

La informacion es notificada semanalmente por las entidades territoriales (ET) al Instituto Nacional de Salud (INS) a través del

sistema de Vigilancia en Salud Sivigila
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Figura 2. Distribucion de casos segln area del cuerpo afectada Recomendaciones

e Las autoridades deben intensificar el control en Bajo Cauca y

a Magdalena Medio.

a e Las campanas preventivas priorizardn a los hombres entre 18 y
e ——— Tronco 44 anos.

La Secretaria de Salud fortalecerd las campanas dirigidas a

padres y cuidadores.
e Las entidades territoriales deben fortalecer la articulaciéon

intersectorial y el control del acceso de menores a artefactos
pirotécnicos.

a e El sistema de vigilancia debe mejorar la calidad del dato
mediante capacitacion y seguimiento continuo.

Fuente: Tablero power bi Vigilancia intensificada de lesionados
por polvora
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Las extremidades superiores concentran la mayor proporcioén de

lesiones. Las lesiones faciales sumaron 58 registros especificos.

Estas lesiones generan riesgo de secuelas funcionales y estéticas
permanentes.
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En cuanto al artefacto que ocasiona la lesién, la categoria “Otro”
concentra el mayor porcentaje de casos. La diversidad de
artefactos en Colombia causa esta proporcidn elevada; maltiples
dispositivos explosivos integran esta categoria. Los voladores
causaron el 27,59 % de las lesiones identificadas. Los cohetes y las
luces de bengala ocasionaron lesiones en menor proporcion.

Antioquia mantuvo cero casos de intoxicacion por fésforo blanco
durante el periodo evaluado.

La informacion es notificada semanalmente por las entidades territoriales (ET) al Instituto Nacional de Salud (INS) a través del

sistema de Vigilancia en Salud Sivigila
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Eventos trazadores

Desnutricion en nifias y ninos menores de 5 afios

Carolina Castafieda Vasquez

Nutricionista Epidemidloga Referente Departamental de la Vigilancia de la
Desnutricién Aguda en Nifios y Nifias Menores de 5 Afios

Secretaria de Salud e Inclusién Social

Gobernacién de Antioquia

El acumulado de casos por desnutricion aguda alcanzd los 211
registros en el primer periodo de 2026, la prevalencia es de 0,05 por
cada 100 ninos y nifds menores de cinco anos, equivalente a
68,80% mads a la del afo inmediatamente anterior, mismo corte,
donde se habian notificado 125 casos (prevalencia de 0,03), entre
las situaciones clave relacionadas a los casos y prevalencia
notificada, se propone el cese en los programas sociales a fin de
ano y que se retoman las asistencias a citas en servicios de salud
o estrategias de busqueda en comunidad. La subregién con mayor
prevalencia notificada del evento es Urabé (0,07) y Bajo Cauca es
la subregién con menor prevalencia notificada del evento (0,03).
Los diez municipios con mayor prevalencia son Necocli (0,37),
Angostura (0,30), Angelépolis (0,24), Dabeiba (0,24), Alejandria
(0,22), Guarne (0,17), Yali (0,16), Gémez Plata (0,16), Abejorral (0,15) y
Mutatd (0,15). Cuatro municipios presentan comportamiento
inusual por incremento en la notificacién (Guarne, Medellin, Necocli,
Rionegro).

El 2510 % de los casos notificados cumple criterios para
reincidenciaq, se evidencia un leve aumento frente a lo reportado en
2025 mismo corte, que fue de 24,00 %. Argelia, El Bagre, Gomez
Plata, Maceo, Marinilla y Yondd son los municipios con mayor
proporcién de reincidencia (100% en cada municipio).

La mayoria de los casos reportados reside en el drea urbana
(77,30 %), son de sexo masculino (57,40 %), menores de 3 afos
(68,20 %), con un promedio de 25,70 meses, régimen de dfiliacion
subsidiado (56,40 %). El tipo de desnutricién que mds se notifica es
moderada (92,3 %), lo cual es positivo pues la captacién es mds
oportuna, asi como la atencidon integral para prevenir las
desnutriciones severas, complicaciones o mortalidad por esta
condicion.

Los indicadores criticos (grdfico 1) dan cuenta de la necesidad de
fortalecer la inscripcién a ruta de promocidén y mantenimiento de
la salud, importante porque se puede mejorar la identificacion
temprana del riesgo de desnutricidon y se acompafia a los nifos
que presentan o superaron procesos de desnutricidn, para apoyar
la recuperacion y prevenir recaidas.

La informacion es notificada semanalmente por las entidades territoriales (ET) al Instituto Nacional de Salud (INS) a través del

sistema de Vigilancia en Salud Sivigila
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Figura 1. Indicadores criticos en los casos notificados al evento
desnutricibn aguda en nifos y nifas menores de 5 anos.
Antioquiaq, corte a semana epidemiologica 04 de 2026.

Indicadares criticos
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Vigilancia integrada de la mortalidad en menores de
cinco afos por IRA, EDA y DNT

Edisson Giovanni SGnchez Medina

Médico Epidemiblogo Referente Departamental de la Vigilancia Integrada de
Muertes en Menores de Cinco Afios por IRA, EDA Y DNT

Secretaria de Salud e Inclusidn Social

Gobernacién de Antioquia

En el 2026, durante el primer periodo epidemioldgico, comprendido
entre 4 de enero y el 31 de enero, se presentaron cinco registros de
mortalidad en menores de 5 anos, de los cuales 4 de ellos, fueron
notificados por nuestro departamento y 1 de ellos por el
departamento vecino de Cérdoba, entre estos 3 priorizados por
infeccidn respiratoria aguda, 1 por enfermedad diarreica aguda y 1
por desnutricidn aguda. 2 de ellos pertenecientes a comunidad
indigena Emberd, de los 5 menores 4 se encuentran en dfiliacion

subsidiado y 1 contributivo, residente de otro departamento
(Cesar), entre estos 3 residentes de area rural, y subsiguiente uno
en poblado y casco urbano, estas caracteristicas permiten inferir
mayor riesgo para la accesibilidad a los servicios de salud de
manera oportuna.

Con respecto a la notificacion de casos para este mismo periodo,
tenemos una estadificacién con respecto al afno 2025, con 4 casos
notificados, y un decremento de 33,00 % con respecto al 2024,
hablando de las atenciones que tuvimos en esta poblacion, si bien
este evento se analiza por la residencia, es importante determinar
las acciones dentro del territorio para la atencién y la
implementaciéon de los protocolos y toma de muestras
correspondientes.

Dos de los fallecidos son residentes de Antioquiq, 1 por desnutricidon
del municipio de Urrao, colocando la tasa de mortalidad
provisional de 39 nifos fallecidos por cada 100.000 nacidos vivos
de este municipio, siempre y cuando se confirme el caso mediante
unidad de andlisis, por ahora se encuentra en estudio, el segundo
caso priorizado por Infeccidn respiratoria aguda residia en el
municipio de Turbo, colocando la mortalidad por esta patologia
para el municipio en 8.3 por cada 100.000 nacidos vivos en este
grupo etario, sin embargo, nos encontramos en recopilacién de
informacion para su respectivo andlisis, estos casos probables
hasta la fecha, colocan la tasa de mortalidad del departamento
para desnutricidn en 0.2 muertes por cada 100.000 nacidos en el
departamento, encontrdndose dentro de la meta esperada, con
respecto a infeccion respiratoria, se obtiene provisionalmente una
tasa igualmente de 0.2 por cada 100.000 nacidos dentro de la meta.

La informacion es notificada semanalmente por las entidades territoriales (ET) al Instituto Nacional de Salud (INS) a través del

sistema de Vigilancia en Salud Sivigila
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Los casos de desnutricion en este periodo han presentado un
incremento del 100%, dado que no se registraron casos en el 2025.
Sin embargo, al comparar con el mismo periodo de 2024,
observamos un decremento del 50%, ya que se confirmaron 2
casos en esa fecha. Se espera analizar el caso actual para
determinar si constituye el primer caso de desnutricién en el
departamento. En cuanto a las infecciones respiratorias agudas, se
registré un decremento del 66%, con un solo caso en comparacion
con tres casos confirmados en el mismo periodo del afo anterior.
Ademds, se observa un decremento del 50% en comparacién con
2024. No obstante, se revisard este caso para determinar si se
configura como el primer caso de infeccién respiratoria aguda en
el departamento o si se descarta mediante la unidad de andlisis.

Mortalidad materna

Catalina Echeverry Querubin

Médica Epidemibloga Referente Departamental de la Vigilancia de Mortalidad
Materna y Morbilidad Materna Extrema

Secretaria de Salud e Inclusién Social

Gobernacién de Antioquia

La siguiente grafica muestra el comportamiento de la mortalidad
materna en Antioquia con corte a periodo epidemiolégico 1 (PE 1)
desde 2024 hasta 2026. La mortalidad materna mantuvo su
tendencia pese a los esfuerzos realizados en el marco de la
estrategia del Plan de Aceleracidn para la Reducciéon de la Muerte
Materna.

Figura 2. Tendencia en el comportamiento de los casos y razén
de mortalidad materna. Antioquia, 2024 a 2026

60.0 4
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Razén 40.2 215 40.9

Fuente: Datos bases cerradas DANE 2024. Datos preliminares
Numerador: SIVIGILA 2025, 26 fecha de consulta 10/02/2026 y
denominador: RUAF 2025 fecha de consulta 15/01/2026 y 2026
fecha de consulta 06/02/2026.

Las causas de muerte materna variaron entre los afios 2024 y 2026
en la tipologia de la muerte, encontrdndose en 2024 y 2025
mortalidades por causas indirectas; mientras que en 2026 se
cuenta con un caso por causa directa y el otro estd pendiente de
realizacion de unidad de andlisis.

La informacion es notificada semanalmente por las entidades territoriales (ET) al Instituto Nacional de Salud (INS) a través del

sistema de Vigilancia en Salud Sivigila
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Tabla 1. Comparativo de la clasificacién por tipo y causa de la
mortalidad materna. Antioquia, 2024 a 2026.

Clasificacion MM 2024 2025 2026
Indirecta 2 1 0
Otras causas indirectas 2 1 0
Directa 0 0 1
THAE 0 0 1
Pendiente unidad de analisis 0 0 1
Pendiente unidad de analisis 0 0 1
Total general 2 1 2

Fuente: Datos bases cerradas DANE 2024. Datos preliminares
SIVIGILA 2025 y 2026.

Antioquia notificd dos casos de muerte materna durante el primer
periodo de 2026. Un caso del municipio de Nechi clasificado dentro
de la unidad de andlisis como muerte materna directa secundario
a un THAE y evitable. El otro caso es de una mujer residente en el
municipio de Caucasia cuya unidad de andlisis no se ha realizado
a la fecha de corte de este boletin. Por tanto, su clasificacion se
incluird en el siguiente boletin.

La informacion es notificada semanalmente por las entidades territoriales (ET) al Instituto Nacional de Salud (INS) a través del

sistema de Vigilancia en Salud Sivigila
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‘Tema complementario

Vigilancia Basada en la Comunidad

Yuli Camacho

Enfermera Referente Departamental de la Vigilancia Basada en la Comunidad
Secretaria de Salud e Inclusidn Social

Gobernacién de Antioquia

Leidy Johana Cardona Giraldo

Profesional universitario. Vigilancia Basada en la Comunidad
Secretaria de Salud e Inclusion Social

Gobernacién de Antioquia

La Estrategia de Vigilancia Basada en la Comunidad segln el
Instituto Nacional de Salud (2025b) consiste en la deteccion y la
notificacion por parte de los miembros de una comunidad de los
hechos importantes para la salud publica que sucedan en esta.
Dichas Situaciones de Interés en Salud PUblica - SISP se clasifican
en seis grupos principales, tales como factores potencialmente
relacionados, situaciones en animales, sindromes, caAsos
especificos, conglomerados y muertes en comunidad, definiciones
que se indican a continuacion.

Factores Potencialmente Relacionados: el Instituto Nacional de
Salud (2025a) lo define como la contaminacién de fuentes hidricas
de origen natural, contaminaciéon de fuentes hidricas de origen
humano, escasez de agua potable, ausencia de alcantarillado,

atmosférica, incendios, quema de basuras, gases liberados por
procesos industriales, inundaciones, desbordamientos o avenidas
torrenciales, sismos, huracanes, tsunamis, sequias, erupciones
volcdnicas, presencia de plagas, movilizaciéon inesperada de
poblacion, bloqueos, conflicto armado, paros o huelgas,
asambleas permanentes, confinamiento de comunidades o
rechazo a una accidén de salud pudblica como la vacunacion.

Situaciones en animales: Son los casos individuales o colectivos
de enfermedad o muerte en animales que pueden ser silvestres, de
produccién o de compania. Las muertes o enfermedades puede
ser una senal de la presencia de factores que pueden afectar
también a la comunidad.

sindrome: Son un conjunto de sintomas (o signos) que pueden
construir una sefal de un evento de interés en salud publica estos
pueden ser: sindrome febril, sindrome febril ictérico, sindrome febril
exantematico, sindrome neurolégico, sindrome respiratorio,
sindrome diarreico y sintomdatico respiratorio.

Casos Especificos: Son las personas que presentan signos o
sintomas y/o cumplen con la definicion de caso confirmado
(pruebas réapidas) que puede establecer una sefial de un evento
predefinido.

Muertes en comunidad: Son las defunciones que no ocurren en
una institucién de salud y que no recibieron atencién, que se
considera que tendrian como causa una situacion de interés en
salud publica.

La informacion es notificada semanalmente por las entidades territoriales (ET) al Instituto Nacional de Salud (INS) a través del

sistema de Vigilancia en Salud Sivigila
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Conglomerados: Son los grupos de casos o sindromes similares
que suceden en el mismo tiempo y lugar. La identificacion de estos
puede detectar brotes que requieren un despliegue de los servicios
de salud.

La alerta temprana conduce a la accién temprana, lo cual salva
vidas. Gracias a su amplia red de voluntarios presentes en
comunidades de todo el mundo, el Movimiento Internacional de la
Cruz Roja y de la Media Luna Roja (Movimiento) goza de una
posicidon idénea para llevar a cabo actividades de vigilancia
basada en la comunidad y fomentar la resiliencia y la accién
temprana a nivel comunitario ante amenazas endémicas,
emergentes o recurrentes para la salud publica en todas las
comunidades del mundo en las que estdn presentes las
organizaciones de la Cruz Roja y de la Media Luna Roja.

La Estrategia de VBC tiene sus incios en el afo 2023, la cual para el
afo 2025 contd con la difusion de lineamientos especificos para su
materializacién por parte del Instituto Nacional de Salud (INS). Para
este mismo afno con corte al periodo epidemioldgico 11 se realizd un
total de 7283 reportes a nivel nacional, de los cuales 1 845 no
correspondian a SISP, por lo cual se indica una cifra de 5438 alertas
adecuadas de situaciones de interés, estos reportes tuvieron su
origen en un total de 39 entidades territoriales de orden
departamental.

En el departamento de Antioquia implementacién y fortalecimiento
de la estrategia de VBC durante 2025, logr6 la identificacién de un
total de 1 340 situaciones de interés en salud publica, distribuidas
en 13 periodos epidemioldgicos con cifras altamente variables.
Este aumento tuvo un momento clave en el periodo

epidemiolégico 8 con un total de 228 casos (17.00%), siendo el
periodo donde mds reportes se presentaron; seguido por el periodo
9 con 193 casos (14.40%). Del periodo 5 al 13 se concentra 98.3% de
los casos (1317/1 340).

El reporte de afectaciones de salud con sintomatologia asociada a
la malaria representd un 30% de los casos notificados, seguida por
el dengue, con un 11% de los reportes. A continuacion, se presentan
las 15 principales SISP reportadas en el departamento.

Figura 1. Distribucién de las 15 principales SISP reportadas en el
departamento

Fuente: Matriz Departamental - Antioquia 2026

Para el ano 2026, hasta la semana epidemiolégica 4, se registré un
total de 50 sefales provenientes de 20 municipios. El estado de las
situaciones reportadas durante este periodo al corte indicado es
de 20 alertas confirmadas, 23 en estudio, 5 descartados y 2 con
cierre total, dicho proceso continuard con fortalecimiento para el
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cumplimiento de las acciones de verificacidn y respuesta en
tiempos adecuados segun los lineamientos del Instituto Nacional
de Salud.

La estrategia de Vigilancia Basada en la comunidad (VBC) ha sido
implementada de manera positiva en el Departamento,
promoviendo el empoderamiento de las comunidades vy
municipios. Esta iniciativa ha logrado una efectiva articulacién con
la vigilancia por indicadores, contribuyendo al mejoramiento de las
Situaciones de Interés en Salud Publica (SISP) en el territorio
Antioquefo.

Durante el afo 2025, se notificaron un total de 1340 sefales desde
los municipios, siendo las Enfermedades Transmitidas por Vectores
(ETV) predominantes en los reportes sumados al Riesgo de
Desnutricién, los cuales aportan un 1% al total de reportes
realizados.

La subregidn de Urabd se constituye como la de mayor aporte a la
realizacién de alertas asociadas a Situaciones de Interés en Salud
PUblica durante la vigencia 2025.

Recomendaciones

e El equipo de salud continuard las acciones para el
fortalecimiento de capacidades en el reporte de SISP con
especial atencion en la identificacién de alertas asociadas a
poblaciones vulnerables y grupos interculturales.

Asegurar la disponibilidad de recursos y capacidades en las
entidades territoriales para facilitar capacitaciones y realizar
encuentros comunitarios sobre la implementacién vy
socializacion de la estrategia VBC.

Las entidades territoriales garantizardn la retroalimentacion
oportuna y de calidad sobre las sefiales reportadas por las
comunidades.

Las entidades territoriales incluirdn dentro de los procesos de
desarrollo de capacidades y/o cualificaciéon estrategias de
prevencidbn comunitariac que promuevan medidas de
autocuidado entre las comunidades.

Fortalecer la articulaciéon entre las entidades territoriales de
orden municipal y las comunidades para incrementar el reporte
de sefiales, incluyendo la vinculaciéon de organizaciones de
base comunitaria.

La informacion es notificada semanalmente por las entidades territoriales (ET) al Instituto Nacional de Salud (INS) a través del

sistema de Vigilancia en Salud Sivigila




B E A | BOLETIN EPIDEMIOLOGICO Periodo Epidemiolégico | o'l
de Antioquia . 2026 Semanal - 4.2026

Referencias

Instituto Nacional de Salud. (2025a). Caja de herramientas etapa
1.I: Sistema de alerta temprana: vigilancia basada en comunidad.
Generalidades.https://www.ins.gov.co/Noticias/revcom/Etapa%201
1.%20Sistema%20de%20alerta%20temprana%20vigilancia%20basa
da%20en%20comunidad.%20Generalidades%E2%80%8B.pdf

Instituto Nacional de Salud. (2025b). Caja de herramientas etapa
1.2: Sistema de alerta temprana: vigilancia basada en comunidad:
fases de implementacion.
https://www.ins.gov.co/Noticias/revcom/Etapa%201.2.%20Sistema
%20de%20alerta%20temprana%20vigilancia%20basada%20en%20
comunidad,%20fases%20de%20implementaci%C3%B3n%20caja.pd
f

Organizaciéon Mundial de la Salud. (2017). Community-based
surveillance:Guideline _for_implementation.https://www.ifrc.org/si
tes/default/files/CommunityBasedSurveillance _Global-LR.pdf

Organizacién Panamericana de la Salud. (2014). Propuesta de
operacion de la estrategia de vigilancia en salud publica con base
comunitaria para Colombia.
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital /RIDE/
VS/ED/VSP/Propuest-operacion-estrategia-vigilancia-salud-
publica-con-base-comunitaria.pdf

La informacion es notificada semanalmente por las entidades territoriales (ET) al Instituto Nacional de Salud (INS) a través del

sistema de Vigilancia en Salud Sivigila




BE A | BOLETIN EPIDEMIOLOGICO
de Antioquia . 2026

Periodo Epidemiolégico | 0]
Semanal-4.2026

Brotes y alertas

Brotes enlAAS

Eliana Andrea Saldarriaga

Microbidloga Epidemidloga Referente Departamental Infecciones Asociadas a
las Atenciones en Salud

Secretaria de Salud e Inclusién Social

Gobernacién de Antioquia

En el periodo epidemiolégico 01 (del 04 al 3lde enero de 2026) se
notificaron 4 brotes de |AAS:

Brote de Morganella morganii en Itagui
Fecha de notificacion: 15 de enero de 2026

Institucion de salud de alta complejidad notifica brote por
Morganella morganii debido a la deteccion de dos infecciones
asociadas a procedimientos médico-quirdrgico por este
microorganismo. La hipdtesis principal es transmisién cruzada
debido a rotacién masiva del personal del servicio de cirugia y/o
por deficiencias en los procesos de limpieza y desinfeccién.

NUmero de casos: 2
Tasas: Ataque (2,86 %), Mortalidad (0,00 %), Letalidad (0,00 %)
Fecha de cierre: 30/01/2026

Brote de Influenza A en Rionegro
Fecha de notificacidén: 16 de enero de 2026

Institucion de salud de alta complejidad notifica brote de Influenza
A en el servicio de hospitalizacion adultos con un total de ocho
pacientes afectados con diagndéstico de infeccion respiratoria
aguda. Las hipbtesis principales son la transmisidon durante evento
religioso o transmisidbn a partir de personal asistencial con
sintomas respiratorios.

NUmero de casos: 8
Tasas: Ataque (7,55 %), Mortalidad (0,94 %), Letalidad (0,00 %)
Fecha probable de cierre: 28/01/2026

Brote de Serratia marcescens en Medellin
Fecha de notificacion: 22 de enero de 2026

Institucion de salud de mediana complejidad notifica incremento
en el nimero de infecciones asociadas a procedimientos médico-
quirdrgicos por este microorganismo. Entre el mes de noviembre de
2025y enero de 2026 se identificaron 9 pacientes afectados, lo que
se considerd un comportamiento inusual en la institucion y se
declaré brote. Las hipbtesis mds probables son transmisiéon
cruzada por falta de adherencia a los procedimientos de
prevencion y control de infecciones y/o una posible contaminacion
ambiental.

NUmero de casos: 9
Tasas: Ataque (sin dato), Mortalidad (sin dato), Letalidad (sin dato)
Fecha probable de cierre: 16/02/2026
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Brote de Candida auris en Medellin
Fecha de notificacién: 26 de enero de 2026

Institucion de salud de alta complejidad notifica brote de Candida
auris en la unidad de cuidados especiales adultos con un total de
4 pacientes afectados con diagnéstico de bacteriemia asociada a
catéter. La hipétesis principal es transmisidn cruzada debido a
fallas en los procesos de prevencion y control de infecciones.
NUmero de casos: 4

Tasas: Ataque (7,27 %), Mortalidad (1,82 %), Letalidad (sin dato)
Fecha probable de cierre: 21/02/2026

Brotes en enfermedades trasmitidas por alimentos y/o
vehiculizadas por el agua

Angela Rivera Vargas

Enfermera Epidemidloga Referente Departamental de las Enfermedades
Transmitidas por Alimentos y Vehiculizadas por Agua

Secretaria de Salud e Inclusién Social

Gobernacién de Antioquia

Para el periodo 1 del 2026 se identificaron un total de ocho brotes
trasmitidos por alimentos, en los municipios de Anzé uno, Envigado
dos, Itagui uno, Medellin tres y Sonsdn uno. de los cuales en tres
eventos se pudo identificar el agente causal lo cuales se describe
a continuacioén:

Brote de enfermedad trasmitida por alimentos en una panaderia
del municipio de Sonsén
Fecha:19/01/2026

Se recibe informacién por parte de la comunidad frente a un
posible brote de ETA por consumo de una torta la cual adquirieron
en una panaderia del municipio, las personas que se vieron
afectadas presentaron sintomas de tipo gastrointestinal
consistentes en vémito, diarrea, dolor abdominal y malestar
general; al realizar la investigacion epidemiolégica de campo y en
la visita de inspeccidn vigilancia y control se identifica que no se
tiene buenas prdcticas de manejo de materias primas, las
estanterias y los utensilios utilizados no cumplen con la
normatividad los cuales deben ser fdciles de lavar y sin
porosidades, suciedad en las dreas de preparacion y falencias en
los procesos de limpieza y desinfeccién.

Se realiza toma de muestra de alimentos, seguido del andlisis el
cual arrojo la no conformidad del alimento por la presencia de
Mohos y levaduras, lo cual confirma el agente y se ve reflejado las
malas prdcticas de manipulacion lo que no aseguré la inocuidad
del alimento.

NUmero de casos: 6
Tasa de ataque: 100 %
Fecha de cierre: 04/02/2026

Brote de enfermedad trasmitida por alimentos en el municipio de
Itagui
Fecha: 22/01/2026

Se recibe notificacién por parte de la secretaria de salud municipal
donde informan una configuracién de brote de ETA por consumo
de unas gomas con THC, las personas afectadas consumieron este

La informacion es notificada semanalmente por las entidades territoriales (ET) al Instituto Nacional de Salud (INS) a través del
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alimento sin saber de su contenido, los casos presentaron
sintomatologia caracteristica con el consumo de la sustancia. Los
casos se manejaron sin requerimiento de hospitalizaciéon y con
hidratacidon en sala de observaciéon se superé el evento, no hubo
fallecidos.

NUmero de casos: 2
Tasa de ataque: 29 %
Fecha de cierre: 04/02/2026

Brote de enfermedad trasmitida por alimentos en el municipio de
Envigado.
Fecha: 22/01/2026

El 28 de enero, se recibe notificacién por parte de la secretaria de
salud municipal de la sospecha de un brote de ETA en un colegio
del municipio, al realizar la investigacién epidemioldgica de campo
se identifica que en el descanso se realiza un compartir con 28
ninos de un saldén del grado primero, el alimento consumido un
cupcake con cobertura de diferente sabor; cinco nifios presentaron
en el mismo instante de consumo del alimento dolor abdominal y
vémito, otros tres niflos en el colegio solo reportan dolor abdominal
(en la casa presentaron uno o dos episodios de vémito), solo un
nifo fue llevado a una IPS por vémito persistente no controlado,
requiri6 manejo médico para el dolor y el vémito pero no se dejbé
hospitalizado. Se identifica que el alimento fue comprado en un
almacén de cadenaq, al que se le realiza visita de inspeccién
vigilancia y control encontrando en los hallazgo mds relevante que
involucra punto de control, se evidencia el almacenamiento de
crema pastelera usada para la decoracion de los cupcakes la cual

era almacenada en recipiente reutilizados y en recipientes
desprotegidos lo cual exponia el producto a las condiciones del
ambiente de la nevera que presentaba formacion de hongos por
ausencia de procesos de limpieza y desinfeccién, los cuales
aunque se encontraban contemplados en el plan de saneamiento,
no se realizaban con la frecuencia adecuada.

En la visita de inspeccion, vigilancia y control, se logra toma de
muestra de alimentos la cual es analizada y arroja no conformidad
del alimento por presencia de hongos y levaduras confirmando las
fallas en la manipulacion del producto.

NUmero de casos: 8
Tasa de ataque: 29 %
Fecha de cierre: 12/02/2026
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QR de enlace

ﬁ' , Comportamientos inusuales
Escanee el cédigo o clic en la imagen
para descargar los comportamientos

Juan Camilo Betancur Arboleda uno del ano epidemiolégico 2026
Profesional en Gerencia de Sistemas de Informacién en Salud
Secretaria de Salud e Inclusién Social

Gobernacién de Antioquia

Los comportamientos inusuales permiten determinar el estado de
un evento de interés en salud publica en las entidades territoriales,
para esto, se utilizan varias metodologias estadisticas las cuales
generan tres tipos de resultados que son presentados en las tablas
anexas, el primero corresponde a los municipios con un aumento
significativo en el nUmero de casos y se representan en color
amarillo, disminucidn significativa en el nUmero de casos y se
representan en color gris y valores dentro de lo esperado en el

ndmero de casos y se representa en color blanco. Esta
informacién es preliminar y se encuentra sujeta a ajustes en
SIVIGILA.

Incremento significativo
Decremento significativo

Dentro de lo esperado
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TEMA CENTRAL

Vigilancia intensificada de las lesiones por pdlvora pirotécnica

Jhon Sebastian Villada Villa. Enfermero y epidemidlogo referente departamental d J -

de salud mental, pélvora y lesiones de causa externa Ag ra eCI m Ie ntos
TEMA COMPLEMENTARIO

Vigilancia Basada en la Comunidad
Yuli Camacho 2 . 2 2
Leidy Johana Cardona Giraldo Andres Julian Rendon

Gobernador de Antioquia

EVENTOS TRAZADORES
Desnutricién en nifias y nifos menores de 5 afos
Carolina Castafieda Vésquez. Nutricionista y epidemibloga referente Marta Cecilia Ramirez Orrego

departamental de la vigilancia de la desnutricion aguda en nifios y nifas
menores de 5 anos

Secretaria de Salud e Inclusién Social

Vigilancia integrada de la mortalidad en menores de cinco arios por IRA, EDA y Adriana Patricia ROJOS Eslava
DNT Subsecretaria de Salud Publica
Edisson Giovanni Sanchez Medina. Médico epidemibdlogo y referente
departamental de la vigilancia integrada de muertes en menores de 5 afos por
ira, eda y dnt

Mortalidad materna
Catalina Echeverry Querubin. Médico y epidemidloga referente departamental
de la vigilancia de mortalidad materna y morbilidad materna extrema GOBEEJ:?EME&D&Q%SQU'A

BROTES
Brotes en IAAS
Eliana Andrea Saldarriaga. Microbidloga y epidemibloga referente

) °
departamental de las infecciones asociadas a las atenciones en salud - IAAS Eq u I po ed Itor

Brotes en enfermedades trasmitidas por alimentos y/o vehiculizadas por el agua Francisco Javier Ospino Arredondo
Angela Rivera Vargas. Enfermera y epidemidloga referente departamental de
las enfermedades transmitidas por alimentos y vehiculizadas por agua

Juan Camilo Betancur Arboleda

Laura Vannesa Rolddn Rolddn
COMPORTAMIENTOS INUSUALES
Comportamiento de la notificacién epidemiolégica
Juan Camilo Betancur Arboleda. Profesional en gerencia de sistemas de Gobernacion de Antioquia. 2026
informacién en salud del equipo de gestion del riesgo

Una publicacién de la Secretaria de Salud e inclusion Social.
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