v

GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Republica de Colombia

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE TOS FERINA
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INTRODUCCION

La tos ferina, es una enfermedad infecciosa aguda del tracto respiratorio causada
principalmente por la bacteria Bordetella pertussis. Se caracteriza por su alta
transmisibilidad mediante gotas respiratorias y por presentar cuadros clinicos que
van desde tos persistente hasta complicaciones graves, especialmente en lactantes
menores de un ano, poblacién en la cual se asocia con elevada morbimortalidad. A
pesar de la disponibilidad de vacunas eficaces dentro de los programas ampliados
de inmunizacion, la tos ferina continta representando un importante problema de
salud publica a nivel mundial debido a brotes recurrentes, disminucion de la
inmunidad con el tiempo, coberturas vacunales insuficientes y dificultades
diagnosticas.

En las ultimas décadas, diversos paises han reportado un resurgimiento
epidemioldgico de la enfermedad, incluso en regiones con altas coberturas de
vacunacion, fenomeno atribuido a multiples factores como cambios antigénicos
bacterianos, pérdida progresiva de inmunidad posvacunal y mejora en los sistemas
de vigilancia epidemiolégica. En América Latina y en Colombia, la tos ferina
mantiene un comportamiento endemo-epidémico con presentacion de casos
esporadicos y brotes localizados, afectando principalmente a menores de cinco
afnos y poblaciones vulnerables. La vigilancia epidemiolégica resulta fundamental
para la identificacion temprana de casos, la implementacion de medidas de control
y el fortalecimiento de estrategias preventivas, especialmente la vacunacion
materna y pediatrica.

Para las américas durante la década comprendida entre 2010 y 2019, se notificaron
en todo el mundo una media de 170,000 casos de tos ferina al afio. Sin embargo,
durante la pandemia de COVID-19 se observé un descenso significativo, con una
media de 80,227 casos al afio entre 2020 y 2023, lo que supone una reduccion de
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aproximadamente la mitad en comparacion con el periodo anterior. El afio 2021
marco el minimo histdrico reciente, con solo 29,623 casos notificados en todo el
mundo, y luego aumentdé en 2022 y 2023 con 63,024 y 158,910 casos,
respectivamente. Para mayo 2025 se registraron 14 mil casos de tos ferina y 93
muertes reportadas en 7 paises en las Américas.

En Colombia, la serie temporal evidencia ciclos epidémicos con incrementos
periodicos de casos confirmados de tos ferina, destacandose un aumento marcado
durante 2012 y 2013, con un pico maximo en el periodo epidemiologico Il del 2012,
cuando se notificaron cerca de 800 casos. En estos dos afios, la confirmacion
acumulada superé los 3,000 casos. Posteriormente, entre el 2020 y el 2024, el
numero anual de casos confirmados no superé los 100 casos, manteniéndose una
baja incidencia a nivel nacional. En contraste, durante el 2025 se registré un
incremento significativo de casos en comparacion con el periodo 2019-2024;
mientras que en 2019 se notificaron 399 casos, con una incidencia de 0,81 por
100,000 habitantes, a la semana epidemiolégica 53 del 2025 (informacién
preliminar) se confirmaron 1,103 casos, de los cuales 1,090 correspondieron a
casos procedentes de Colombia y 13 a casos importados, alcanzando una
incidencia de 2,05 casos por 100,000 habitantes. Este comportamiento es
consistente con un escenario de reemergencia de la tos ferina en el pais.

OBJETIVOS

Objetivo General:
Analizar el comportamiento de la tos ferina en Antioquia con base en los registros
del sistema de vigilancia en salud publica SIVIGILA durante el 2025.

Objetivos especificos:

> Caracterizar en tiempo, espacio, persona, caracteristicas sociodemograficas,
clinicas y antecedentes epidemioldgicos, los casos de Tos ferina, notificados en el
departamento de Antioquia, 2025.

> |nformar sobre el comportamiento del evento de acuerdo a los indicadores para
este evento del INS
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MATERIALES Y METODOS

El presente es un informe de analisis descriptivo retrospectivo del comportamiento
del evento con casos confirmados para tos ferina consolidado del afio 2025, la
fuente de informacién es el aplicativo SIVIGILA el cual es alimentado por los datos
que provienen de las Unidades Primarias Generadoras del dato de Antioquia. Las
variables de estudio incluyen las definidas en la ficha de notificacion de datos
basicos y complementarias definidos por el Instituto Nacional de Salud (INS). El
equipo técnico de la Secretaria de Salud e Inclusién Social de Antioquia realizé
analisis de calidad de los datos en cuanto a duplicidad y consistencia.

Se analizaron las siguientes variables: Nominales: municipio de procedencia,
municipio de notificacion, semana epidemiolégica de notificacién, pertenencia
étnica, sexo, seguridad social, area de ocurrencia del caso y grupo poblacional.
Razon: grupos edad del paciente y numero de casos confirmados para tos ferina
por laboratorio, nexo epidemiolégico y clinica (unidad de analisis) procedentes por
subregion. Se muestran los indicadores de proporcidon de incidencia en poblacién
general y por grupos etarios en quinquenios; el indicador para cada grupo
poblacional se calculé con base en los casos notificados por municipio de
procedencia durante el periodo sobre la poblacion proyectada por DANE para
poblacion general y para cada grupo de edad.

Plan de recoleccion de datos: se consolidé y analizé la informacién de todos los
registros notificados en hoja de calculo de Microsoft Excel.

Plan de andlisis: se realizé6 una descripcion general de las variables
sociodemograficas, calculando las proporciones para los datos cualitativos. Se
elaboraron tablas de frecuencia con analisis porcentuales y graficos de barras y
tortas para la representacion de datos cualitativos. Se calcularon incidencias por
municipios de procedencia se construyé mapa de riesgo de la enfermedad
teniendo como fuente de cartografia la informacion de la Direccion de sistemas
de Informacion de cartografia y Catastro de la Gobernacién de Antioquia, se
graficd segun incidencia de casos por municipio de procedencia en 2025

(@)
Centro Administrativo Departamental Jose Maria Cordova (La Alpujarra) icontec
Calle 42 B No. 52 - 106 - Linea de Atencion a la Ciudadania: 604 409 9000
Medellin - Colombia. SC4887-1




GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Republica de Colombia

Consideraciones éticas: el estudio se clasific6 como de riesgo minimo segun la
resolucion 8430 de 1993. Se llevdo a cabo bajo los principios éticos de la
investigacion en salud. Se garantizo la confidencialidad de la informacion y el
anonimato de las personas notificadas, dado que se trabajé con datos
secundarios provenientes del SIVIGILA

Se analizé el calculo de indicadores descritos en el protocolo de vigilancia
epidemioldgica. En cuanto al tiempo se tomd toda la notificacion del ano 2025.

RESULTADOS

Durante el 2025 se confirmaron 305 casos de tos ferina procedentes de Antioquia,
en la Figura 1 se aprecia el comportamiento en la confirmacién de casos. En esta
figura se puede encontrar un incremento marcado en ultimas semana del 2024 de
casos confirmados para tos ferina los cuales corresponden a captacién de brotes
de la enfermedad en comunidades indigenas. Por su parte, durante el 2025 se
registr6 una confirmacion continua de casos en diferentes semanas
epidemioldgicas, teniendo algunos picos como los evidenciados en la semana
epidemioldgica 6, 22, 23, 40, 46 y 48.

Figura 1: Distribucion de los casos de Tosferina, por semana
epidemiolégica. Antioquia 2024 y 2025
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Respecto a la distribucion de sexo de los casos confirmados, en la Figura 2 se
aprecia mayor proporcion de casos en mujeres con 55% (169 casos) comparado
con 45% en hombres (136 casos).

Figura 2. Distribucién por sexo de los pacientes con Tos Ferina. Antioquia,
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Al revisar algunas variables sociodemograficas, se encuentra que la mayoria de
casos son procedentes de zona urbana (70,5%), pertenecen al régimen contributivo
64,9%, no pertenecen a un grupo étnico especifico (84,3%) aunque 47 casos
(15,4%) pertenecian a comunidad indigena, hacian parte del estrato
socioeconoémico 3 (28,5%). Ver Tabla 1.

Tabla 1. Datos sociodemograficos casos Tos Ferina Antioquia, 2025

Caracteristica Categorias Casos %
Area de procedencia Urbana 215 70,5
Rural 90 29,5
Contributivo 198 64,9
. ] Subsidiado 84 27,5
Régimen de seguridad .
. No afiliado 19 6,2
socia
Excepcidn 4 1,3
Indeterminado 0 0,0
Indigena 47 15,4
Pertenencia étnica Negro/mulato 1 0,3
Otro 257 84,3
1 57 18,7%
2 79 25,9%
3 87 28,5%
Estrato socioecondmico 4 31 10,1%
5 5 1,6%
6 8 2,6%
Sin dato 38 12,5%

Respecto a los quinquenios etarios afectados, en la Figura 3 se aprecia que la
mayor proporcion de afectados se encuentra en menores de 5 afios con 27% de
los casos, seguido por el grupo de 10y 14 afos y 5 a 9 afos.

Figura 3. Piramide poblacional de los pacientes con Tos Ferina. Antioquia,

2025
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Por su parte, al revisar las incidencias por grupo (Figura 4), se encontré que mujeres
menores de 5 anos fue el grupo con mayor incidencia con 26,9 casos por 100 mil
menores, hombres de este grupo etario obtuvo 26,9 casos por 100 mil menores. Por
su parte, las mujeres de 5 a 9 afios fue otro de los grupos etarios mas afectados
con 8,8 casos por 100 mil, finalmente hombres de 10 a 14 afios tuvo una incidencia
de 7,5 casos por 100 mil.

Figura 4. Incidencia de Tos Ferina, segun grupos de edad y sexo. Antioquia,
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Por su parte, respecto a los casos hospitalizados (Figura 5), el 31% de los casos
fueron hospitalizados, de los cuales se registraron 11 defunciones confirmadas por
la enfermedad.

Figura 5. Distribucion porcentual de los casos de Tos Ferina, segun
conducta. Antioquia, 2025
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Al analizar los municipios con mayores incidencias, se encontré que Urrao fue el
municipio con mayor incidencia con 93,8 casos por 100 mil habitantes, Santa Fe de
Antioquia con 45,7 casos por 100 mil habitantes, Dabeiba 44,3 casos por 100 mil
habitantes, San Rafael con 17,2 casos por 100 mil habitantes y Giraldo con 15,6
casos por 100 mil habitantes. Por su parte, la incidencia departamental es de 4,4
casos por 100 mil habitantes. Ver Figura 6.

Figura 6. Mapa de Riesgo de Tosferina. Antioquia 2025
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Respecto al andlisis por subregion (Figura 7), el Occidente fue la subregion mas
afectada con 11,5 casos por 100 mil habitantes, seguido de Suroeste con 8,3 casos
por 100 mil habitantes y oriente con 5,2 casos por 100 mil habitantes. La subregion
de menor incidencia fue Nordeste con 0 casos confirmados.

Figura 7. Tasas de incidencia de Tos Ferina, por subregién de procedencia.
Antioquia, 2025
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e Proporcion de incidencia de Tosferina: En el departamento de Antioquia se
confirmaron 4,4 casos de Tosferina por cada 100.000 habitantes

¢ Incidencia de Tosferina en menores de cinco afnos: En el departamento de
Antioquia se confirmaron 27,8 casos de Tosferina por cada 100.000 habitantes
menores de 5 afios durante el 2025.

¢ Incidencia de Tosferina en menores de 1 ano: En el departamento de Antioquia se

e confirmaron 138,5 casos de Tosferina por cada 100.000 habitantes menores de 1

ano.
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e Proporcion de casos de tos ferina con investigacion de campo: Del total de casos
probables notificados se le realizé investigacion de campo al 94,5% de los casos.

e Proporcion de mortalidades de tos ferina con unidad de andlisis: En el
Departamento de Antioquia en el 2024 se presentaron 11 fallecimientos por tos
ferina, con 11 unidades de analisis Realizadas donde se confirmaron las muertes
para esta enfermedad.

DISCUSION

La tos ferina ha experimentado un resurgimiento global en las ultimas dos décadas,
paraddjicamente en paises con altas coberturas de vacunacion, fenébmeno que
refleja la complejidad de su epidemiologia contemporanea. Colombia no ha sido
ajeno a esta problematica y ha tenido casos en comunidades especiales como los
indigenas.

A pesar de que la cobertura vacunal mundial supera el 85%, ningun pais ha logrado
eliminar la enfermedad, y varios paises de altos ingresos que adoptaron las vacunas
acelulares (aP) han reportado incrementos significativos en la incidencia. Muchos
paises han experimentado resurgimiento particularmente marcado después de la
pandemia de COVID-19, con paises como Republica Checa alcanzando
aproximadamente 340 casos por 100,000 habitantes y Australia cerca de 210 por
100,000 en 2024. Colombia en lo particular paso6 de incidencias de 0,21 en 2022,
0,1 en 2023, 0,12 en 2024 y 2,05 por 100 mil habitantes en 2025. Antioquia cerro el
2025 con una incidencia 4,4 casos por 100 mil habitantes. Esta diferencia se explica
principalmente por la intensificacién de la busqueda de casos sospechosos, contar
con IPS de alto nivel de complejidad comparado con otras entidades territoriales y
cultura del reporte de los profesionales de salud del departamento.

La distribucion por edad ha cambiado dramaticamente, con un desplazamiento del
pico de incidencia desde lactantes hacia adolescentes y adultos, quienes ahora
constituyen mas de la mitad de los casos y funcionan como reservorio de
transmision. Sin embargo, los lactantes menores de 1 afilo mantienen la mayor
incidencia (>23 casos por 100,000 en Estados Unidos en 2023) y el mayor riesgo
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de complicaciones graves y mortalidad, representando el 89% de las muertes
relacionadas con tos ferina. En Colombia ocurren algo similar, con mayores
incidencias en menores de 1 afio con 50,4 casos por 100 mil, e igual situacion ocurre
en Antioquia.

Las poblaciones mas vulnerables incluyen Ilactantes no vacunados o
incompletamente vacunados, especialmente aquellos menores de 2 meses, asi
como adolescentes y adultos en quienes la inmunidad inducida por vacunas
acelulares disminuye rapidamente. Las complicaciones mayores se tienen en
menores de 1 afio no vacunados, los cuales explican la mortalidad del
departamento. Uno de los casos fallecidos fue una femenina en la octava década
de la vida con comorbilidades pulmonares de base, lo cual predispone para que este
u otros patdégenos respiratorios generar mayor morbimortalidad. La introduccion de
dosis de refuerzo en diferentes grupos etarios ha demostrado proteccién directa en
las poblaciones objetivo, aunque sin impacto significativo en la incidencia en
lactantes, lo que subraya la necesidad de estrategias adicionales como la
vacunacion materna durante el embarazo para proteger a los recién nacidos.

CONCLUSIONES

e Tos ferina aun sigue siendo una enfermedad de interés en Antioquia, con
picos de casos especialmente en poblaciones vulnerables

e Los menores de 5 anos, especialmente los menores de 1 aio, son poblacion
especial importancia para esta enfermedad, en quienes los adolescentes y
adultos transmiten la enfermedad

e La incidencia departamental supera la nacional, y algunos municipios
superan en gran medida la incidencia departamental, especialmente en
aquellos donde se han identificado brotes

RECOMENDACIONES
e Es necesario seguir fortaleciendo las capacidades de vigilancia y deteccion
de casos especialmente en los primeros niveles de atencion del
departamento.
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e Mejorar la busqueda activa de casos especialmente en municipios con
silencio epidemioldgico para evitar subregistro de casos

e Continuar fortalecimiento los equipos de vigilancia de todos los municipios
del departamento para mejora las capacidades de captacion oportuna de
casos probables, investigacion de campo efectiva y contencion de posibles
brotes
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