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1. MONITOREO Y SEGUIMIENTO ALERTAS INTERNACIONALES
1. Abril 1947
Se identifica virus ZIKA en primates en Uganda

3. Febrero 2014
Se confirma 1°" caso en lIsla de Pascua, Chile

T

5. Mayo 23, 2015
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' L@ Confirmacion de circulacién del Zika en
Brasil
o
4. Mayo 7, 2015
—® Alerta epidemioldgica sobre ZIKA, en las Americas

OPS-OMS

2.1951 -1961
Evidencia de infecci 6n en humanos
en Africa y Asia




%
L]
l_
Z
L]
Q
ha
L]
p=
L]
%
O
I_
Z
L]
>
i
Ll
a
Z
O
I_
%
L]
Q)

1. MONITOREO Y SEGUIMIENTO ALERTAS INTERNACIONALES

2. EVALUACION DEL RIESGO

3. COMUNICACION DEL RIESGO

4. RESPUESTA E INTERVENCION

1) LINEAMIENTOS (G. CONOCIMIENTO) ~ DIRECTRICES DE VIGILANCIA

PROTOCOLOS DE LABORATORIO

PROTOCOLOS CLINICOS

PROTOCOLOS ADMINISTRATIVOS

LINEAMIENTOS DE SALUD PUBLICA

2) INSUMOS

3) CAPACITACION TH
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SITUACION DE ENFERMEDADES
TRANSMITIDAS POR AEDES EN COLO

100" |

Moderada = 233 municipios

J

[ Tolerable = 597 municipios

> 2.200 msnm = 171 municipios

GI’UpO ETY INS DEYOMinsalud Instituto Nacional de Salud



ESCENARIOS INICIAIFARA COLOMBIA

ESTIMACIONES EPIDEMIA POR ZIKA VIRUS COLOMBIA
Total 0 personas qUe vIven en muncipos susceptiles en Colri 26.09
Icidencia oosenvaa enfaisia Yay Rl
(as0s estmados esperados ce Zika en Colompia 6o1
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: NattoNAmDR ESCENARIOS INICIAIFARA COLOMBIA

SALUD

Zika Colombia 2015-2016
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Instituto Nacional de Salud
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e semanapidemioldgicas 32 de 2015 a 44 de 2016
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INSTITUTO
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SALUD

Circulacion viral Zika, Colombia,
anos 2016-2016

- Municipios casos confirmados
:| Municipios casos sospechosos

|:| Municipios sin casos

Municipios sin transmision
0 115 230 460 Km
——t I |

Fuente:Sivigila, Laboratorio dérbovirus, Instituto Nacional de Salud, 2016

MAPA TIPO 1: CONFIRMACION DE LA CIRCULACIO
Sem32de 2015 a 38 de 2016

Rodion o\ o s Mnicpies  wmiossn WS pitls |
Orinoquia 59 48 9 2 0 57 96,6
Caribe 197 107 83 7 0 190 96,4
Central 379 193 82 44 60 275 70,9
Amazonia 59 28 6 25 0 34 57,6
Pacifica 179 53 49 45 32 100 55,3
Oriental 250 78 54 38 80 130 52

Total 1123 507 283 161 172 790 69,3

Instituto Nacional de Salud



INSTITUTO MAPA TIPO 2SITUACION EPIDEMIOLOGICA
QO CIONALDE sem32de 2015 a 38 de 2016

SALUD

Incremento 6
Estable 249
Descenso 536
Sin casos 161
Sin riesgo 171
Entidad Territorial Municipios
Antioquia Anori
Caldas Aranzazu
Narifio Roberto Payan
Norte de Santander Teorama
Santander Ocamonte
Cabrera

Casos notificados Zika,
Colombia, a SE 37 de 2016

I Aumento
- Disminucion
[ ]Estable

|: Sin casos
[ sin transmision

0 120 240 480 Km

Fuente:Sivigila, Instituto Nacional de Salud, 2016 Instituto Nacional de Salud




INCIDENCIA VIRUS ZIKA EN FASE EPIDEMICA

.
Qb
= . sem32 de 2015 a 46 de 2016

Incidencia epidemia = 376,8 casos x 100 000

habitantes en riesgo.
San Andreés 2 056,4 casos x 100 000 hab.

Numero de casos  Incidencia x 100.000 hab. en riesgo
- 0-100 [ o
e 101-1000 [N 1- 120
® 1001-3000 [ |121-275

@ 3001-5000 [ ] 276- 660

. 5001-25000 5 661- 2100
Km
Instituto Nacional de Salud

Fuente:Sivigila, Instituto Nacional de Salud, 2016



INSTITUTO
NACIONAL DE
SALUD

Casos notificados de enfermedad por virus Re@pnes
semanas epidemiologicas 32 de 2015 a 46 de 2016

Distribucion de casos de Zika Hnrill\:‘clon

de casos de Zika
en region Caribe, regién Central,

Distribucion de casos de Zika

Colombia, aiios 2016-2016
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en region Amazonia,
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INSTITUTO Notificacion de casddengueChikunguny® Zikg Colombia
NACIONAL DE 20 1 420 16 p

SALUD
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Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2016 Instituto Nacional de Salud



= INsTITUTO Notificacion de casd3engueChikungunyd Zika,
W oo Colombia, 2068016*

Notificacion de casos dengue, chikungufia y zika, Colo2®0&;2016
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Fuente: Sivigila, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2016 Instituto Nacional de Salud



1. MONITOREO Y SEGUIMIENTO ALERTAS INTERNACIONALES

Abril 1947
Se identifica virus ZIKA en Uganda '
[ J
Febrero 2014 12. Diciembre 1, 2015

Se confirma 1°¢ caso en Isla de Pascua, Chile Alerta epidemiol 6gica de OPS-
OMS sobre anomalias congénitas
Mayo 14, 2015

—e Analisis de alerta epidemioldgica
en Comité Estratégico,  MinSalud

anio 3, 2015_ . 10. Noviembre 17, 2015
MinSalud posible llegada a Colombia OPS-OMS alerta por
del Zika incremento de  microcefalia

Octubre 16, 2015
E Confirmacién del 1 ¢ caso
@ [ ] H o=
° ® ® ’ ®

11. Noviembre 25,
2015

FioCruz , Brasil, informa de
Zikay alteraciones

Sept. 29, 2015
Presencia de casos con
sindrome febril con etiologia
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L8 desconocida en Turbaco o neurolégicas
Mayo 23, 2015
l —e Confirmacion de circulacion
°® del Zika en Brasil

o Mayo 7, 2015
Alerta epidemiolégica
sobre ZIKA, OPS -OMS
1951 -1961

Evidencia de infecci 6n en TODOS PORUN

- T i @) MINsALUD i
humanos en Africa y Asia NZUOEVOPAIOS
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= INSTITUTO Sindromeneurologico con antecedente probainesZika,
| Colombiasemanas epidemioldgicas 42 de 2@Hsla 2016

SALUD
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= INSTITUTO Casos notificados de enfermedad por \Arkg en gestantes

. NACIONAL DE
SALUD

Colombiasemanas epidemioldgicas 32 de 2015 a 38 de 2016
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Porcentaje gestantes: 18,0 %

Fuente:Sivigila, Instituto Nacional de Salud, 2016 Instituto Nacional de Salud




INSTITUTO
NACIONAL DE
SALUD

Vigilancia rutinaricmbarazadas con ZIKAV

Colombiaa semana epidemiologica 34 de 2016

Trimestre de infeccidn Zika Condicion producto total %

Nacido vivo sin defecto congenito 3210 89,6

| Muerte sin defecto congenito 63 1,8
Nacido vivo con defecto congenito 42 @

Muerte con defecto congenito 5 0,1

Abortos/IVE 264 @

Total 3584 100/ 2

Nacido vivo sin defecto congenito 5569 96,71

Muerte sin defecto congenito 90 1,6

1] Nacido vivo con defecto congenito 31 0,5
Muerte con defecto congenito 10 0,2

Abortos/IVE 61 1,1

Total 5761 100/ 3

Nacido vivo sin defecto congenito 5147 97,4

Muerte sin defecto congenito o3 1.8

11 Nacido vivo con defecto congenito 43 0,8
Muerte con defecto congenito pal 0,1

Abortos/IVE (0] 0,0

Total 5287 100/ 3

Nacido vivo sin defecto congenito 847 94,94

Muerte sin defecto congenito 14 1,6

SD Nacido vivo con defecto congenito 6 0,7
Muerte con defecto congenito 1 0,1

Abortos/IVE 25 2,8

Total 893 100/ 5,

Total terminaron embarazo 15 525

Fuente:Base de datos, seguimiento cohorte de gestantes &ikg afio 2016

Instituto Nacional de Salud
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@ [ITUTe Notificacion defectos congénitos, Colombia

. NACIONAL DE
SALUD

201462016 semanas epidemiologicad 1
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2014 2015 2016
ARo Semana#é1l Total afio
2014 4143 5126
2015 4653 5933
2016 5385 -

Incremento en 2016: 13,6 %

Fuente S'V'g'la 201&016 Instituto Nacional de Salud



INSTITUTO
NACIONAL DE

SALUD semana®pidemioldgicas - 44

icrocefalias y otros DC &NIC por todas las caus@nlombia 2014201
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2014 =—2015 =——2016

ARo Semana44 Total ano
2014 142 160
2015 173 206
2016 672 -

Fuente SlV'g'Ia 20 1'42016 Instituto Nacional de Salud
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