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INTRODUCCION

Las leishmaniasis son enfermedades de transmision vectorial con complejo ciclo de
transmision causadas por diferentes especies de protozoos del género leishmania
y se transmiten a los animales y humanos a través de la picadura de insectos
flebétomos hembras de la subfamilia Phlebotominae. Su presencia esta
directamente vinculada a la pobreza, pero ademas otros factores sociales, ademas
de los ambientales y climaticos, influyen directamente en su epidemiologia (1).

La leishmaniasis continua siendo un importante problema de salud en 4 regiones
eco epidemiolégicas del mundo: las Américas, Africa Oriental, Africa del Norte y
Asia Occidental y Sudoriental. Entre los 11 paises del mundo con mayor numero de
casos de leishmaniasis cutanea, 3 se encuentran en las Américas: Brasil, Colombia
y Peru. En el 2024 en la regidn de las Américas fueron reportados un total de 30.036
casos de leishmaniasis cutanea y mucosa (2).

La enfermedad ocurre presentando distintas manifestaciones clinicas, clasificadas
en tres formas: cutanea, mucosa/mucocutanea y visceral. La leishmanisis visceral
se caracteriza por episodios irregulares de fiebre, perdida de peso,
hepatoesplenomegalia, anemia y si no pueden se tratadas pueden causar la muerte
en mas del 90% de los casos. La leishmaniasis cutanea y mucosa afectan la piel y
las mucosas.

Esta enfermedad infecciosa hace parte de las enfermedades tropicales
desatendidas (ETD o NTD, por sus siglas en inglés) de la OMS y en Colombia la
Leishmaniasis visceral se encuentra incluida dentro del Plan Nacional de
Eliminacién y Sostenimiento de la Eliminacion de Enfermedades Transmisibles y
Condiciones Priorizada (PNEET) con gran importancia para la salud publica.

En Colombia, la leishmaniasis es una enfermedad endémica; en la estimacién de la
poblacidon en riesgo se excluye el departamento Archipiélago de San Andrés,
Providencia y Santa Catalina y Bogota D. C. En 2024 segun forma clinica, se
notificaron el 98,2 % (5 925 casos) de leishmaniasis cutanea, 1,7 % (102 casos)
leishmaniasis mucosa y 0,1 % (7 casos) leishmaniasis visceral (3).

Este informe tiene como propdsito describir la notificacion de la leishmaniasis en el
departamento de Antioquia durante el afo epidemiologico 2025, segun los datos
registrado en las fuentes oficiales de Vigilancia en Salud Publica (VSP) del Instituto
Nacional de Salud SIVIGILA; segun variables de interés de tiempo, lugar y persona,
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para brinda informacién que orienta las acciones de control sanitario y reducir el
impacto de la morbilidad y mortalidad en el departamento.
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OBJETIVOS

Objetivo general

Describir el comportamiento epidemioldgico de Leishmaniasis en el departamento
de Antioquia durante el afio 2025, con base en los datos reportados al Sistema de
Vigilancia en Salud Publica (SIVIGILA).

Objetivos especificos

e Caracterizar los casos de leishmaniasis notificados en términos de persona,
tiempo y lugar.

¢ Identificar las formas clinicas predominantes y la distribuciéon por grupos etarios
y Sexo.

¢ Analizar la distribucion geografica de los casos segun subregidn y municipio de
procedencia.

¢ Identificar posibles factores de riesgo y territorios prioritarios para la intervencion.

e Brindar recomendaciones basadas en los hallazgos epidemiolégicos para el
fortalecimiento de la vigilancia y el control del evento.
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MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio transversal, basado en el analisis de los casos de
leishmaniasis notificados durante el afio 2025 en el departamento de Antioquia al
SIVIGILA a través de los codigos 420, 430,440 para leishmaniasis. Para el analisis
se realizo depuracion de la base de dato a semana epidemiologica 53 y excluyeron
los casos descartados con ajuste seis, con ajustes D por errores de digitacion y
repetidos. Para la eliminacion de los casos repetidos se tuvieron en cuenta la
completitud y consistencia en el diligenciamiento de las fichas de notificaciéon; que
incluyeron el registro de la variable de medicamento formulado, localizacion de
lesiones y mucosa afectada.

Se analizaron las variables sociodemograficas: edad, sexo, régimen de afiliacion,
pertenencia étnica y ocupacién, forma clinica, presencia de complicaciones y
dimension geografica, municipio de procedencia u ocurrencia.

Se realizo medicion de los indicadores del protocolo de vigilancia en salud publica
de leishmaniasis del Instituto Nacional de Salud. Se utilizaron técnicas de
estadistica descriptiva para la caracterizacion de los casos. Las tasas de incidencia
se calcularon por cada 100.000 habitantes poblacién a riesgo 2023 disponible segun
fuente oficial del Ministerio de Salud y Protecciéon Social. Se utilizo como
herramienta informatica para el procesamiento de los datos el programa de
Microsoft Excel.
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CONSIDERACIONES ETICAS

Segun la Resolucion N° 008430 del 4 de octubre de 1993, Articulo 11 literal a del
Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia el presente informe producto
de la notificacion de los eventos de interés en salud publica es clasificado como una
investigacion sin riesgo. No se realizd6 ninguna intervencion o modificacion
intencionada de variables bioldgicas, fisioldgicas, sicolégicas o sociales de los
individuos que hacen parte de la base de datos fuente del SIVIGILA. Se aseguro la
confidencialidad de la informacion y la no modificacion intencionada de variables
con algun interés particular. Los resultados apoyaran las acciones y decisiones a
nivel territorial en la vigilancia en salud publica.
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RESULTADOS

En el afio 2025 se notificaron 1.292 casos de leishmaniasis en el departamento de
Antioquia, 1.278 de leishmaniasis cutanea (98,9%), 14 de leishmaniasis mucosa
(1,1%) y cero casos de leishmaniasis visceral. Con respecto al afio 2024 los casos
incrementaron en 28,1% correspondiente a 284 casos. Se observo en las semanas
epidemioldgicas 1, 10 y 19 un mayor numero de casos notificados con respecto a
las otras semanas del afo (ver grafico1).

Grafica 1. Comportamiento de la notificacion de casos de Leishmaniasis por
semana epidemiolégica. Antioquia, 2022 - 2025.
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Fuente: SIVIGILA, 2025
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El 75,4% (974) de los casos notificados se registré en hombres. El promedio de
edad fue de 31afios. En el grupo etario de 20 a los 39 anos ocurri6 el 50,6% (654)
de los casos, el 15,9% (206) en poblacion de 10 a 19 afios y el 6,6% (85) en menores
de 10 anos. Segun area de ocurrencia el 76,7% (991) se presento en area rural.

Segun el régimen de aseguramiento en salud, aproximadamente 60% (771) de los
casos pertenecia al régimen subsidiado, el 20,74% (268) régimen de excepcién y el
17,88 (231) al régimen contributivo. En el 2024, el 63,29% al régimen subsidiado,
18,15% régimen contributivo y 15,28% régimen de excepcion; observandose en el
afo 2025 un incremento de los casos en la poblacion afiliada a régimen de
excepcion como fuerzas militares en comparacion con el régimen subsidiado y
contributivo que mantuvo un compartimiento similar en los dos ultimos afos.

En los casos notificados en el 2025, el 20,67% correspondié a militares, 9,98% a
mineros y el 9,91% agricultores, observandose como las ocupaciones con mayor
exposicion frente al evento. También se presentan casos en poblacion general; en
personas dedicadas al hogar 173 casos y estudiantes 155 casos.

Tabla 1. Comportamiento epidemioldgico de leishmaniasis segun variables
de interés. Antioquia, semana 1-53 de 2025.

Variable Categorias ‘ Casos ‘ Porcentaje

Hombre 974 75,4
Sexo
Mujer 318 24,6
0a4 36 2,8
5a9 49 38
10a 14 70 5,4
15219 136 10,5
20a24 301 23,3
25229 150 11,6
Grupos de edad
30a34 107 8,3
35a39 9% 7,4
40 a 44 70 5,4
45249 65 5,0
50a54 55 43
55a59 55 43
=
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60 a 64 32 2,5
65y mas 70 5,4
; Urbana 301 23,3
Area
Rural 991 76,7
Subsidiado 771 59,67
Contributivo 231 17,88
Excepcién 268 20,74
Seguridad Social No asegurado 14 1,08
Indeterminado 8 0,62
Especial 0 0,00
Sin dato 0 0,00
Militares 267 20,67
Hogar (ama de casa) 173 13,39
Estudiante 155 12,00
Mineros 129 9,98
Personas que realizan trabajos varios 115 8,90
Agricultores 128 9,91
Trabajadores forestales 38 2,94
Menor de edad 34 2,63
Ocupacion
No aplica 34 2,63
Cesante o sin ocupacion desempleado 26 2,01
Guardias de proteccién 16 1,24
Vendedor de tienda 12 0,93
Ocupaciones elementales 11 0,85
Obreros de la construccion 7 0,54

Fuente: SIVIGILA, 2025.

De acuerdo a la pertenencia étnica, el 3% se auto reconocié como poblacion
afrocolombianos y el 1,55% como poblacién indigena. La gran mayoria de los casos
(95,3%) se observé en poblacion que no se reconoce perteneciente a ningun grupo
étnico.
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Grafica 2. Pertenencia étnica de los casos de. Antioquia, semana 1 — 53 de
2025.
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Fuente: SIVIGILA, 2025.

De las 9 subregiones del departamento, las subregiones de Nordeste y Norte
presentaron las incidencias mas altas y superiores a las del departamento. La
incidencia en la regiéon Nordeste fue de 589,4 casos por 100.000 habitantes en
riesgo, incidencia region Norte de 139,8 casos por 100.000 habitantes en riesgo y
para el departamento la incidencia fue de 120 casos por cada 100.000 habitantes
en riesgo.

(@)
Centro Administrativo Departamental Jose Maria Cordova (La Alpujarra) icontec
Calle 42 B No. 52 - 106 - Linea de Atencién a la Ciudadania: 604 409 9000
Medellin - Colombia.

SC4887-1




O

GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Republica de Colombia

Grafica 3. Casos e incidencia de leishmaniasis por subregion de
procedencia. Antioquia, semana 1-53 de 2025.
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Fuente: SIVIGILA, 2025

De 77 municipios del departamento proceden los 1.292 casos notificados de
Leishmaniasis. La forma clinica cutanea fue la mas representativa en todas las
subregiones de Antioquia y correspondio al 99% de los casos notificados.

La subregién de Nordeste aporto alrededor del 43% de los casos notificados con la
incidencia mas alta. Para leishmaniasis cutanea los municipios con las tasas mas
representativas fueron Segovia, Anori, Remedios, Vegachi, Amalfi y Yali (Tabla 2).

En la subregion del Norte para la leishmaniasis cutanea, las tasas mas altas las
aportaron los municipios de Valdivia con una tasa de 378,3 por cada 100.000
habitantes en riesgos, Campamento con una tasa de 292,4 por cada 100.000
habitantes en riesgo e ltuango con 144,7 por cada 100 habitantes en riesgo.

En la subregion del Bajo Cauca los Municipio del Bagre con una tasa de incidencia
de 161,4 por cada 100.000 habitantes en riesgo, Caucasia con una tasa de
incidencia de 141,3 por cada 100.000 habitantes en riesgo y Zaragoza con una tasa
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de incidencia de 133,4 por cada 100.000 habitantes en riesgo presentaron las tasas
de incidencia mas alta para leishmaniasis cutanea.

En la subregion de Oriente los municipios con las tasas de incidencia mas altas para
leishmaniasis cutanea fueron San Luis, Narifio, San Carlos, San Rafael, San
Francisco, Argelia y Sonson (Tabla 2).

Los municipios de Puerto Berrio y Puerto Triunfo aportaron la tasa de incidencia
para representativas para la subregion del Magdalena Medio y los municipios de
San Pedro de Uraba, Murindd, Carepa, Apartado, Chigorodé y Necocli para la
subregion de Uraba en Leishmaniasis cutanea (Tabla 2).

En la subregion de Occidente para la leishmaniasis cutanea, Dabeiba present6 una
tasa de incidencia de 208,3 por cada 100.000 habitantes en riesgos, Peque 140,3
por cada 100.000 habitantes en riesgos y Uramita 108 por cada 100.000 habitantes
en riesgo. En las subregiones de Suroeste y Valle de Aburra se presentaron las
tasas de incidencia mas bajas para leishmaniasis cutanea (Tabla 2).

Para la Leishmaniasis cutanea los casos fueron aportados por las subregiones de
Nordeste, Norte, Magdalena Medio, Uraba, Occidente y Oriente. Los municipios con
la tasa de incidencia mas alta fueron Vegachi con una tasa de 58,3 por cada 100.000
habitantes en riesgo, Turbo con una tasa de 52,2 por cada 100.000 habitantes en
riesgo y Segovia con una tasa de 43,6 por cada 100.000 habitantes en riesgo. No
se presentaron casos de leishmaniasis mucosa en las subregiones de Bajo Cauca,
Suroste y Valle de Aburra.
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Tabla 2. Casos e incidencia de leishmaniasis en poblacion general por
subregion y municipio de procedencia. Antioquia 2025.

Leishmaniasis Total
SUBREGION/MUNICIPIO T1%50€-10%%r jasa por E%%?O%%r feRlagions
Cutanea  hbtes en Mucosa L%O;f:&:g?: Casos hbtes en riesgo 2023
pobllamon a a riesgo pobllaclon a
riesgo riesgo
TOTAL DEPARTAMENTO ‘ 1278 118,7 1,3 120,0 1076857
MAGDALENA MEDIO ‘ 94,0 2,1 96,1 46831
Caracoli 1 58,4 0 0,0 1 58,4 1713
Maceo 2 40,3 0 0,0 2 40,3 4964
Puerto Berrio 13 2325 1 17,9 14 250,4 5592
Puerto Nare 7 73,2 0 0,0 7 73,2 9566
Puerto Triunfo 17 109,0 0 0,0 17 109,0 15595
Yondo 4 425 0 0,0 4 425 9401
BAJO CAUCA 0
Caceres 11 454 0 0,0 11 454 24242
Caucasia 15 141,3 0 0,0 15 141,3 10615
El Bagre 30 161,4 0 0,0 30 161,4 18582
Nechi 9 70,4 0 0,0 9 70,4 12778
Taraza 16 112,8 0 0,0 16 112,8 14179
Zaragoza 18 133,4 0 0,0 18 133,4 13493
2 221040
Apartad6 25 123,9 0 0,0 25 123,9 20173
Arboletes 6 30,3 0 0,0 6 30,3 19770
Carepa 17 123,2 0 0,0 17 123,2 13794
Chigorodé 10 109,7 0 0,0 10 109,7 9119
Murindé 5 150,4 0 0,0 5 150,4 3325
Mutata 5 57,2 0 0,0 5 57,2 8736
Necocli 35 110,1 0 0,0 35 110,1 31790
San Juan de Uraba 12 88,1 0 0,0 12 88,1 13628
San Pedro de Uraba 44 243,8 0 0,0 44 243,8 18050
Turbo 38 49,6 2 2,6 40 52,2 76613
Vigia del Fuerte 2 33,1 0 0,0 2 33,1 6042
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NORDESTE 547 581,9 7 7,4 554 589,4 93996
Amalfi 32 283,0 0 0,0 32 283,0 11306
Anori 136 1281,4 2 18,8 138 1300,3 10613
Cisneros 2 171,8 0 0,0 2 171,8 1164
Remedios 158 944,9 0 0,0 158 944,9 16721
San Roque 11 76,0 0 0,0 11 76,0 14476
Santo Domingo 1 10,7 0 0,0 1 10,7 9357
Segovia 169 2456,0 3 43,6 172 2499,6 6881
Vegachi 24 702,4 2 58,5 26 760,9 3417
Yali 10 256,3 0 0,0 10 256,3 3901
Yolombé 4 24,8 0 0,0 4 24,8 16160
Anza 4 69,5 0 0,0 4 69,5 5755
Buritica 2 27,9 0 0,0 2 27,9 7159
Dabeiba 29 208,3 0 0,0 29 208,3 13925
Frontino 8 69,6 1 8,7 9 78,2 11502
Peque 8 140,3 0 0,0 8 140,3 5703
Sabanalarga 2 33,3 0 0,0 2 33,3 6011
Santa Fe de Antioquia 1 10,8 0 0,0 1 10,8 9284
Uramita 5 108,0 0 0,0 5 108,0 4629
2
Angostura 2 22,9 0 0,0 2 22,9 8750
Bricefio 4 75,8 0 0,0 4 75,8 5278
Campamento 19 292,4 0 0,0 19 2924 6497
Gomez Plata 1 221 0 0,0 1 221 4528
Guadalupe 1 23,6 0 0,0 1 23,6 4241
ltuango 29 1447 1 5,0 30 149,7 20036
San José de La Montafia 1 - 0 - 1 - 0
Santa Rosa de Osos 3 - 0 - 3 - 0
Toledo 2 62,2 0 0,0 2 62,2 3217
Valdivia 38 378,3 1 10,0 39 388,3 10045
Yarumal 9 77,1 0 0,0 9 77,1 11677
ORIENTE 1 171974
Abejorral 2 16,4 0 - 2 16,4 12198
Alejandria 1 0 - 1 0
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Argelia 6 152,2 0 - 6 152,2 3941
El Carmen de Viboral 1 4,0 0 - 1 4,0 25018
El Santuario 1 10,1 0 - 1 10,1 9932
Guarne 1 - 0 - 1 0
Narifio 33 496,0 0 0,0 33 496,0 6653
San Carlos 28 333,1 1 11,9 29 345,0 8406
San Francisco 5 157,8 0 0,0 5 157,8 3169
San Luis 56 1093,3 0 0,0 56 1093,3 5122
San Rafael 12 159,6 0 0,0 12 159,6 7520
Sonsén 26 140,0 0 0,0 26 140,0 18566
Andes 2 8,9 0 0,0 2 8,9 22414
Betulia 1 8,9 0 0,0 1 8,9 11209
Ciudad Bolivar 3 30,4 0 0,0 3 30,4 9883
Concordia 2 14,5 0 0,0 2 14,5 13823
Fredonia 1 6,2 0 0,0 1 6,2 16237
Montebello 1 - 0 - 1 - 0
Salgar 1 9,1 0 0,0 1 9,1 11023
Santa Barbara 1 71 0 0,0 1 71 14174
Urrao 16 116,3 0 0,0 16 116,3 13757
VALLE DE ABURRA 0 151144
Bello 2 12,9 0 0,0 2 12,9 15496
Caldas 1 6,3 0 0,0 1 6,3 15788
Itagtii 1 41 0 0,0 1 41 24108
Medellin 17 39,9 0 0,0 17 39,9 42625

Fuente: SIVIGILA, 2025

En el departamento en el afio 2025 los 85 casos de leishmaniasis notificados en
menores de 10 afos presentaron procedencia de 28 municipios. La incidencia en el
departamento para leishmaniasis cutanea fue de 7,7 por cada 100.000 habitantes
en riesgo. En la subregion de Nordeste se observo la tasa de incidencia mas alta
para leishmaniasis cutanea (40,4 por cada 100.000 habitantes en riesgo) y por
encima del departamento; al igual que la procedencia de los 2 casos de

leishmaniasis mucosa notificados en poblacién menor de 10 afios (Tabla 3).
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La tasa de incidencia para leishmaniasis cutanea en menores de 10 afios en la
subregion Norte y Oriente fue de 7,6 por cada 100.000 habitantes en riesgo y Uraba
con 6,8 por cada 100 habitantes en riesgo. No se presentaron casos en menores de
10 anos en la subregion del Valle de Aburra. La tasa de incidencia ‘'mas altas de
leishmaniasis cutanea fueron de procedencia de los municipios Segovia, Vegachi,
Yali, Remedios, Anori, San Luis, Narifio (tabla 3).

Tabla 3. Casos e incidencia de leishmaniasis en menores de 10 aios por
subregion y municipio de procedencia, Antioquia 2025.

Total

Tasa por
100.000
hbtes en

poblacién
ariesgo

Leishmaniasis

Tasa por

SUBREGION/MUNICIPIO 100.000
. hbtes en
Cutanea

poblacién
ariesgo

Tasa por
100.000
hbtes en

poblacién
ariesgo

Poblacién
a riesgo

Casos 2023

Mucosa

TOTAL

DEPARTAMENTO 83 7,7 2 0,2 85 ‘ 7,9 1076857
MAGDALENA MEDIO ‘ 2 4,3 0 0,0 2 4,3 46831
Puerto Berrio 1 17,9 0 0,0 1 17,9 5592
Puerto Triunfo 1 6,4 0 0,0 1 6,4 15595
BAJO CAUCA 3 0 3 93889
Caucasia 1 9,4 0 0,0 1 9,4 10615
El Bagre 2 10,8 0 0,0 2 10,8 18582
URABA \ 15 6,8 0 0,0 15 ‘ 6,8 221040
Apartadé 4 19,8 0 0,0 4 19,8 20173
Arboletes 1 5,1 0 0,0 1 51 19770
Carepa 2 14,5 0 0,0 2 14,5 13794
San Juan de Uraba 2 14,7 0 0,0 2 14,7 13628
San Pedro de Uraba 4 22,2 0 0,0 4 22,2 18050
Turbo 2 2,6 0 0,0 2 2,6 76613
Anori 6 56,5 0 0,0 6 56,5 10613
Remedios 15 89,7 0 0,0 15 89,7 16721
San Roque 1 6,9 0 0,0 1 6,9 14476
Segovia 8 116,3 1 14,5 9 130,8 6881
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SUROESTE
Urrao

21,8

0,0

Vegachi 4 117,1 1 29,3 5 146,3 3417
Yali 4 102,5 0 0,0 4 102,5 3901
Dabeiba 2 14,4 0 0,0 2 14,4 13925
Peque 1 17,5 0 0,0 1 17,5 5703

(3 0 6
Campamento 1 15,4 0 0,0 1 15,4 6497
ltuango 3 15,0 0 0,0 3 15,0 20036
Valdivia 1 10,0 0 0,0 1 10,0 10045
Yarumal 1 8,6 0 0,0 1 8,6 11677
ORIENTE 0 171974
Argelia 1 25,4 0 0,0 1 254 3941
Narifo 4 60,1 0 0,0 4 60,1 6653
San Carlos 2 23,8 0 0,0 2 23,8 8406
San Luis 5 97,6 0 0,0 5 97,6 5122
San Rafael 1 13,3 0 0,0 1 13,3 7520

3 0 3

3 0 3

21,8

140853
13757

En Antioquia en el afio 2025 no se presentaron casos de leishmaniasis visceral
como en los ultimos afos y no se realizaron estudios de foco en ningun municipio

del departamento.
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DISCUSION

De los casos notificados el 99% correspondié a leishmaniasis cutanea, el 1% a
Leishmaniasis mucosa y no se presentaron casos de leishmaniasis visceral. La
forma cutanea continua representando la forma clinica mas notificada al igual que
a nivel Nacional. Antioquia se mantiene como territorio endémico con casos
notificados en 77 municipios de los 125 que tiene el departamento.

Se observo en el afo 2025 una tendencia al incremento de los casos para la forma
cutanea, con notificaciéon de 289 casos mas que el ano 2024 en el departamento y
la tasa de incidencia para leishmaniasis cutanea de 118,7 casos por 100.000
habitantes en riesgo muy superior a las cifras reportadas al nivel nacional con una
incidencia de 53,87 casos por 100.000 habitantes en riesgo para el mismo periodo

(3).

El incremento de la leishmaniasis cutanea en el departamento guarda relacién con
el comportamiento a nivel nacional donde en los ultimos 5 afios también se ha
observado mas casos y aumento en el numero de municipios con casos para la
forma cutanea (3).

La incidencia de leishmaniasis cutanea en menores de 10 afios en el departamento
con 7,7 casos por 100 habitantes en riesgo también se mantuvo por encima a la
reportada a nivel nacional para el mismo periodo de 4,76 casos por 100.000
habitantes en riesgo y afio anterior 2024 de 5,76 casos por 100.000 habitantes en
riesgo (4).

La leishmaniasis mucosa, menos frecuente, presentd notificacion de 5 casos menos
que el afno anterior en el departamento con una tasa de 1,3 casos por 100.000
habitantes en riesgo y por encima de la reportada en el mismo periodo a nivel pais
de 0,84 casos por 100.000 habitantes en riesgo con una diferencia de 0,46 casos
por 100.000 habitante en riesgo (3).

La forma mucosa de la leishmaniasis presento un comportamiento estable durante
el periodo en Antioquia en comparacion con el aio anterior, que guarda relacién con
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la notificacién a nivel pais también sin cambios significativos en el nimero de casos
notificados (4).

Al igual que a nivel nacional y otros paises de las Américas se afectan mas los
hombres y las poblaciones rurales. En relacion al sexo se observo una proporcion
de aproximadamente 3 hombres afectados por 1 mujer afectada. El comportamiento
guarda relacion con el nivel nacional afio 2024 donde mas de la mitad (66,8%) de
los casos se notificaron en hombre (3).

El mayor numero de casos presentado en hombres puede ser explicado por las
labores productivas a las que se dedican en las areas rurales y/o selvaticas,
relacionadas con las ocupaciones del campo, mineria y fuerzas militares
principalmente. Al igual la exposicion aumenta en las zonas rurales donde se tiene
mayor presencia de mosquitos fleb6tomos, los cuales transmiten la enfermedad.

Las variables demograficas se observaron similares al afio anterior con el mayor
numero de casos afiliados al régimen subsidiado (60% aproximadamente), sistema
por el que se brinda la atencion en salud a la poblacion pobre y vulnerable. La
leishmaniasis es una enfermedad tropical que estan estrechamente relacionada con
la pobreza, falta de saneamiento basico, dificultades en los accesos a servicios de
salud y factores ambientales y climaticos que influyen en su comportamiento
epidemioldgico, convirtiendose en factor de riesgo que puede aumentar las
complicaciones de la enfermedad (2).

Con respecto al lugar de procedencia, se notificaron casos en las 9 subregiones del
departamento; Nordeste, Norte, Bajo cauca, Oriente, Magdalena Medio y Uraba
presentan las incidencias mas altas. Este comportamiento puede ser explicado
posiblemente por las condiciones eco-epidemioldgicas favorables para el desarrollo
del ciclo de la enfermedad debido a la interacciéon entre el agente, el vector y el
reservorio.

El total de casos notificados de leishmaniasis cutdnea y mucosa se realizé a partir
de la definicién de caso del protocolo de vigilancia en salud publica vigente en
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Colombia con ingreso como casos confirmados por laboratorio. No se presentaron
casos de leishmaniasis visceral considerandose el departamento no endémico.

En Colombia el Ministerio de Salud y Proteccion Social incluyo la leishmaniasis
visceral en el Plan Nacional de Eliminacion y Sostenimiento de la eliminacién de
enfermedades transmisibles y condiciones prioritarias (PNEET) como problema de
salud publica siendo de vital importancia las acciones de vigilancia epidemioldgica
frente al evento en los municipios endémicos.
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CONCLUSIONES

El departamento de Antioquia es endémico para las formas cutanea y mucosa. El
numero de casos de Leishmaniasis cutanea en el 2025 fue mayor que el 2024. En
la forma mucosa se observéd una disminucién en la incidencia.

Las poblaciones mas afectadas son los hombre y personas procedentes del area
rural.

El patron municipal muestra hiperendemia en la regién del Nordeste Antioquefio,
especialmente Segovia, Remedios y Anori. Los municipios con mas casos en
menores de 10 anos fueron Remedios, Segovia, Anori, San Luis, Narifio, Apartado
y San Pedro de Uraba y deben ser priorizados en los planes departamentales de
salud publica.

La presencia de leishmaniasis mucosa en poblacion general en 9 municipios y 2
municipios en menores de 10 afios muestra la necesidad de fortalecer la sospecha
clinica, mejorar el acceso al tratamiento y asegurar el seguimiento clinico a largo
plazo.

En general, las subregiones con mayor numero de casos fueron Nordeste, Uraba,
Oriente, Norte y Bajo Cauca.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda realizar actividades articuladas entre el area de vigilancia
epidemiologica, factores de riesgos, entomologia y laboratorio para la vigilancia
entomoldgica, estudios de foco priorizando los municipios con mayor numero de
casos y casos en poblacidn menor de 10 afios de leishmaniasis cutanea de las
subregiones de Nordeste, Uraba, Oriente, Norte y Bajo Cauca; buscando control de
vector y disminucion de las tasas de incidencia.

Capacitar a los prestadores en la identificacion y tratamiento de la leishmaniasis y
protocolo de vigilancia en salud publica para la notificacion de los casos de acuerdo
con los lineamientos del Ministerio de Salud y Proteccion Social y el Instituto
Nacional de Salud.

Desarrollar por los municipios, aseguradoras e instituciones prestadoras de
servicios de salud principalmente en las subregiones con mayor incidencia,
estrategias de prevencion enfocada principalmente en hombres y adultos expuesto
por su ocupacion sobre el uso de elementos de proteccion frente a la realizacion de
labores en zonas con exposicion al vector e identificacién de sintomas y consulta a
los servicios de salud para acceso temprano a la atencion en salud y disminuir las
complicaciones en los casos presentados.

Fortalecer los equipos de atencion primaria en salud (EBAS) y vigilancia basada en
la comunidad (VBC) en los municipios endémicos principalmente, frente a las
estrategias de prevencion comunitaria con educacion a la comunidad sobre
enfermedad, identificacion y reporte de las personas con lesiones en la piel,
identificacion del vector, educacién en salud, uso de toldillos, mejoramiento de las
condiciones de aseo de las viviendas y eliminacion de criaderos del vector en areas
con circulacion.
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