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*Nota aclaratoria: Los aflos 2020 y 2021 fueron afos atipicos en la notificacion del evento, por que se presenté menor asistencia por parte de los
usuarios a los servicios de salud a causa del COVID 19, por ende se captaron menor nimero de casos.
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A semana epidemiolégica 04, 11 departamentos y 17 municipios tenian circulacion de malaria y COVID-

19, de estos 1 municipios se encontraban en situacion de brote, y ninguno en situacion de alarma. En
esta tabla se encuentran las entidades territoriales que mas reportaron casos y su situacion
epidemiologica

Departamento De Procedencia Municipio De Procedencia Numero De Casos
Chocd Quibdo 4
Amazonas La Pedrera (Cd) 1
Antioquia Carepa 1
Bolivar Cartagena 1
Buenaventura Buenaventura 1
Chos  wosawss | a
Chocd Itsmina 1
Cérdoba Planeta Rica 1
Cordoba Momil 1
Cordoba Lorica 1
Exterior Pedro Maria Urena (Urena) 1
Magdalena Santa Marta 1
Meta Villavicencio 1
Narino Colon (Genova) 1
Narifio Chachagui 1
Risaralda Pereira 1
Risaralda Pueblo Rico 1
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Ficha técnica

Se realizdo un analisis periddico de malaria, conforme lo establezcan los
lineamientos nacionales para la Vigilancia en Salud Publica vigentes para
cada ano, con informacion que incluyd como minimo: descripcion en
tiempo, lugar y persona, analisis de tendencia y comportamientos
inusuales, descripcion y analisis de indicadores para la vigilancia.

La poblacién utilizada para la construccion de los indicadores es tomada de
las poblaciones por municipio en situacion de riesgo vigentes para cada
ano, consolidadas por el programa de enfermedades endemo-epidémicas
del Ministerio de Salud y Proteccion Social (MSPS).

Para el calculo de los indices parasitarios anuales (IPA) se usan todos los
casos notificados al Sivigila o segun especie parasitaria P. vivax (IVA) o P.
falciparum (IFA) teniendo en cuenta como numerador el numero de casos
confirmados de malaria (para el casos de IVA e IFA la especie parasitaria) y
como denominador la poblacién a riesgo estimada para malaria propuesta
por el Ministerio de Salud y Proteccion social con base en la circulacion del
vector y los municipios ubicados por debajo de los 1.500 msnm. Se deben
tener en cuenta que el nivel de riesgo se define asi: < 1 Riesgo bajo, 1- 9
Riesgo medio y > 10 Riesgo alto.

En |la elaboracion del canal endémico se utilizo como dato de entrada el
numero de casos de malaria notificados por semana epidemioldgica y se
empleo la metodologia de media geométrica, definiéndose los limites de
control que permitieran evidenciar el riesgo de epidemia, los cuales se
representan graficamente (zona de éxito, por debajo de la curva inferior; la
zona de seguridad, entre la curva inferior y la media; la zona de alerta,
entre la curva media y la superior, y la zona de epidemia, por encima de la
curva superior.

Para el calculo de la proporcion de malaria complicada se utiliza el total de
casos de malaria complicada, sobre el total de casos de malaria notificados.
Se debe realizar un analisis de las poblaciones especiales, en especial de la
poblacion minera por el riesgo que se presenta en zonas endémicas. Se
debe efectuar vigilancia estricta en casos notificados en poblaciones
urbanas y en pacientes con ocupaciones de riesgo como la poblacion
minera.
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