GOBERNACION DE ANTIOQUIA

SECRETAR[A SECCIONAL DE SALUD
Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA

INFORME DE CIERRE DE HEPATITIS A, 2022

Responsable:
Gerencia de Salud Publica — Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de
Antioquia.

1. INTRODUCCION

La hepatitis A, es una infeccion causada por el virus de la hepatitis A, afecta al higado
produciéndole inflamacion y comprometiendo su adecuado funcionamiento. Es altamente
contagiosa y se transmite a través de la ingesta de alimentos o agua contaminados o por el
contacto directo con personas u objetos infectados con heces de una persona infectada por
el virus de la hepatitis A. Los casos leves de hepatitis A no necesitan tratamiento, la mayoria
de las personas infectadas se recuperan por completo sin dafios permanentes en el higado,
a diferencia de las hepatitis B y C, la hepatitis A no causa hepatopatia cronica y rara vez es
mortal, pero puede causar sintomas debilitantes y hepatitis fulminante (insuficiencia
hepatica aguda), que se asocia a una alta mortalidad.

La incidencia de esta patologia esta estrechamente relacionada con deficientes condiciones
higiénico-sanitarias que se reflejan en la falta de agua potable o tratada para el consumo
humano, un saneamiento deficiente y una mala higiene personal. En los paises
desarrollados, que tienen altos niveles de saneamiento e higiene, las tasas de infeccion son
bajas y son principalmente los adolescentes y adultos con edades promedio de 25 afios,
los que mas la presentan, caso contrario sucede en paises en via de desarrollo, donde el
virus de la hepatitis A es una de las causas mas frecuentes de infeccion transmitida por
alimentos y a través del agua y segun la Organizacion Mundial de la Salud —-OMS- la
mayoria de los nifios (90%) han sufrido la infeccién antes de los 10 afios. Y agrega, que el
comportamiento en nifios menores de 9 afios es diferente ya que mas del 70% de éstos
son asintomaticos y solo un 10% presenta ictericia, mientras que en los mayores de 9 afios
y en los adultos, el 70% son sintomaticos.

En Colombia, el comportamiento y vigilancia de los casos de hepatitis A desde 2012 a 2018,
se ha visto afectada, no solo por la cobertura en la vigilancia del evento, sino también por
la definicién y configuracién de los casos. A partir de 2014, han disminuido los casos de HA,
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de 11.5 casos por 100.000 habitantes en 2012 a 4,7 casos en 2018, atribuible posiblemente
a la vacunacion en menores de un afio a partir del 2013 dentro del Plan Ampliado de
Inmunizaciones, y al mejoramiento de las condiciones en algunas regiones del pais.

2. OBJETIVOS

2.1.0bjetivos General

Conocer el comportamiento de la infeccién por HA en los diferentes municipios del
departamento de Antioquia mediante su frecuencia y distribucion tanto en morbilidad
como en mortalidad, e identificar el cumplimiento de los procesos de notificacion,
seguimiento y clasificacion de los casos de hepatitis A para tener cada dia una mejor
intervencion desde la prevencion.

2.2.0Dbjetivos especificos

e Describir en términos de variables de persona, tiempo y lugar el comportamiento de
los casos notificados de HA

o Establecer zonas geogréficas con las mayores tasas de incidencia de HA, para
orientar el proceso de intervencion y posibles causas, que generen calidad de vida
en las comunidades, asi como mejorar aquellos procesos de vigilancia que permitan
detecciones tempranas e intervenciones oportunas.

3. MATERIALES Y METODOS

El presente informe es de tipo descriptivo, la fuente de informacion utilizada fue el Sistema
de Informacion de Vigilancia departamental, SIVIGILA individual, evento 330 del periodo del
afo 2022 (semanas 1 a 52). Se realiz6 la depuracion de los datos para generar un analisis
de frecuencias de las variables de tiempo, persona y lugar contenidas en la ficha de
notificacion epidemioldgica en los datos basicos, asi como en los complementarios.

4. HALLAZGOS

4.1. Comportamiento de la notificaciéon
Para el afio 2022, se report6 un total de 625 casos, con una diferencia de 495 casos
respecto al afio anterior (afio 2021 130 casos). La subregion del Valle de Aburra
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aport6 el 95% de los casos con una incidencia del 14.2*100.000 habitantes, debido
a que en esta subregién se encuentra el mayor nimero de UPGD notificadora del
departamento con niveles de atencidon donde se puede diagnosticar y tratar la
enfermedad, la segunda subregién con el mayor numero de casos notificados fue
la subregion de Occidente. (ver tabla 1)

Tabla 1. Frecuencia y tasas de incidencia de Hepatitis A por Subregion, Antioquia 2022.

SUBREGION CASOS E INCIDENCIA  POBLACION
Walle de Aburrd 594 95,0 14,2 4182607
Morte 2 0,3 0,8 256188
Uraba 1 0,2 0,2 542171
Bajo Cauca 2 0,3 0,7 268848
Occidente 14 2,2 6,4 219073
Oriente g 1,4 1,3 717384
Magdalena Medio 0 0,0 0,0 110358
Mordeste a 0,0 0,0 208590
Suroeste 3 0,5 0,8 382087
TOTAL

DEPARTAMENTO 625 98,1 9,1 G6BBT306

Fuente: SIVIGILA, evento 330 semana 52

Con respecto al comportamiento por semana epidemiolégicas en comparacion con
los afios anteriores se evidencia que en las semanas 19, 36, 42 y 49 se identificaron
picos en la notificacion lo que se puede atribuir a las épocas de mayor
desplazamiento (vacaciones) y/o brotes no identificados. (ver ilustracion 5)
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llustracién 1. Distribucion de casos de Hepatitis A, por semana epidemioldgica, 2019-2022
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Fuente: SIVIGILA, evento 330 semana 52

Frente a la distribucién por edad se evidencia que la mayor incidencia es en el grupo de
edad de 20 a 24 afos con un aporte del 21.4 * 100.000 habitantes, seguido de los rangos
desde los 25 hasta los 44 afios teniendo una incidencia acumulada de 61.6*100.000
habitantes; adicionalmente se evidencia que el sexo predominante en esta enfermedad es

el masculino. (ver ilustracion 2)

llustracion 2. Comportamiento de los casos de Hepatitis A, por grupos de edad y sexo.
Antioquia, afio 2022.
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Fuente: SIVIGILA, evento 330 semana 52
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Con respecto a la procedencia de los casos, el 95% de los casos son de zona urbana como
se evidencio en el afio 2021, lo que permitio realizar un diagnéstico y tratamiento oportuno.

llustracion 3. Distribucion porcentual de casos de Hepatitis A, segun area de procedencia.
Antioquia 2022.

M Urbana ®Rural

Fuente: SIVIGILA, evento 330 semana 52

Con respecto a la etnia, se detectd6 un caso en raizal, y el restante (99.8%) no se
identificaron con alguna etnia. (ver tabla 2)

Tabla 2. Distribucion porcentual de Hepatitis A, segun etnia. Antioquia 2022.

Etnia

Indigena
Rom, Gitano

Palenguerc
Megro, mulato afro colo
Otro G624 S99 8

0
]
Raizal 1 0,2
]
]

Total

Fuente: SIVIGILA, evento 330 semana 52

De otro lado, al analizar los eventos de HA, segun su régimen de afiliacion, se observa que
el 78.9% de los casos pertenecen a régimen contributivo y el 17.9% son de régimen
subsidiado, en una menor proporcién se encontraron los otros regimenes de salud. (Ver
figura 4.)
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llustracién 4. Distribucion porcentual de casos de Hepatitis A, segun régimen de
Seguridad Social en Salud. Antioquia 2022.

Subsidiado;
17,9

Excepcién; 1,8
No asegurado;
Indeterminado;

0,2

Contributivo;
78,9

Fuente: SIVIGILA, evento 330 semana 52

En cuanto a la distribucién de los casos para su clasificacion, teniendo en cuenta que este
evento debe ingresar al SIVIGILA como caso confirmado por laboratorio 0 como nexo
epidemiolégico, se evidencia que para este afio el 95% de los casos ingresaron como
confirmados por clinicay el 5% quedaron pendientes por ajuste los cuales corresponden al
municipio de Medellin. (ver ilustracion 5)

llustracion 5. Distribucion porcentual de casos de Hepatitis A, segun clasificacion del caso.

Antioquia 2022.

5%

95%

= Conf. laboratorio = Conf. Clinica

Fuente: SIVIGILA, evento 330 semana 52

icontec

&% UNIDOS

Centro Administrativo Departamental José Maria Cérdova (La Apujarra)
Calle 42 B 52 - 106 - Piso 8 - Teléfonos 57 (4) 383 98 02 - Medellin - Colombia



GOBERNACION DE ANTIOQUIA

SECRETARTA SECCIONAL DE SALUD
Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA

Al analizar el comportamiento hospitalario, se observa como el 45% (283 casos) requirid
hospitalizacién y el 55% de los casos se trataron ambulatoriamente. (ilustracion 6.)

llustracion 6. Distribucion porcentual de casos de Hepatitis A, segun clasificacion del caso.

Antioquia 2022.

ESi mNo

Fuente: SIVIGILA, evento 330 semana 52

4.2. Indicadores
4.2.1 Incidencia de HA en nifios nacidos después del 1 de enero de 2012

Numerador: Numero de casos nuevos confirmados de HA en nifios nacidos después
del 1 de enero de 2012 notificados en el periodo epidemioldgico

Denominador: Poblacion de nifios nacidos después del 1 de enero de 2012
3/931.009*100.000: 0,32

4.2.2 Incidencia de HA en poblacién general

Numerador: Numero de casos nuevos (confirmados por laboratorio) de HA notificados
en el periodo de tiempo.

Denominador: Poblacion expuesta al riesgo de enfermar de esa causa en el periodo.

625/6887306*100.000: 9.1
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DISCUSION
5.1.Limitaciones

¢ Falta de conocimiento en el personal asistencial para la definicion de caso segun el
protocolo del Instituto nacional lo que ocasiona un diagnostico erréneo dando una
clasificacion desde la clinica y no desde la confirmacién del laboratorio teniendo en
cuenta que el grupo de Hepatitis viricas es amplio.

e No se tiene claro por parte del personal de salud publica en cada uno de los
municipios las acciones colectivas que se deben realizar en el momento de la
confirmacion de los casos.

CONCLUSIONES

Para el afio 2022, se evidencid un aumento del 79.2% en la notificacion de los casos
respecto al afio 2021.

La subregion del Valle de Aburra aporté el 95% de los casos identificados en el afio
2022.

El 68.3% de los casos notificados son hombres en edades de los 20 a los 34 afios,
donde se puede inferir que el aumento de esta enfermedad se debe a las practicas
sexuales sin proteccion.

RECOMENDACIONES

Fortalecer acciones para incrementar el diagnéstico confirmado para la Hepatitis A por
laboratorio, lo que hace necesario incentivar en las UPGD el uso de herramientas de
laboratorio para confirmar los casos y reducir el nUmero de casos confirmados por
clinica, como un compromiso de ciudad y de responsabilidad con la comunidad.
Fortalecer las acciones de tipo colectivo en el momento de identificar los casos
confirmados reportadas por las UPGD de cada uno de los municipios con el objetivo de
identificar brotes en poblaciones confinadas o en hogar, fuentes de contagio y nexos
epidemiolégicos.
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https://www.ins.gov.co/buscador-eventos/Lineamientos/Pro_Hepatitis%20A. pdf
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