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DE SALUD : Periodo epidemiologico X de 2024

Comportamiento del evento Semana epidemiologia 1 a 40 a corte
05 de OCTUBRE de 2024.
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Comportamientos inusuales Comportamiento variables
por municipio sociodemogrdficas
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Grup de edad en afos
Casos e incidencia por grupo de edad
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Incidencia por municipio

Evento Hepatitis A

Periodo epidemiolégico X de 2024

Municipio

Menor de 5 anos

Casos de Hepatitis  Incidencia por

Municipio casos c. =1 =y (%) 100,600 habitantes A en menor de 100.000 menores
cinco anos de 5 anos
cucuTAa 37 33 “a 67.3 4.6 o 0.0
ABREGO o o o o.0 0.0 o 0.0
ARBOLEDAS o o o o.0 0.0 o 0.0
BOCHALEMA o o o o.0 0.0 o 0.0
BUCARASICA o o o o.0 0.0 o 0.0
CTCACHIRA o o o o.0 0.0 o 0.0
CcACOTA o o o o.0 o.0 o o.0
cHINACOTA a 2 o 1.8 5.1 o 0.0
cHIrAGA EY Ex o 1.8 7.6 o 0.0
coNvENCION o o o 0.0 o.0 o o.o0
cucuTILLA o o o o.0 o.0 o 0.0
DURANIA o o o o.0 o.0 o 0.0
EL CARMEN o o o o.0 0.0 o 0.0
EL TARRA o o o o.0 0.0 o 0.0
EL ZuLIA EY o EY 1.8 3.3 o 0.0
SRAMALOTE o o o o.0 0.0 o 0.0
HACARI o o o o.0 0.0 0.0
HERRAN o o o 0.0 0.0 o 0.0
LA ESPERANZA o o o o.0 0.0 o 0.0
LA PLAYA o o o o.0 o.0 o 0.0
LABATECA o o o o.0 o.0 o 0.0
LOS PATIOS = 2 o 3.6 1.9 o 0.0
LOURDES o o o o.0 o.o0 o 0.0
MUTISCUA a a o 1.8 20.8 o o.0
ocANA a a o 7.3 3.0 o o.0
PAMPLONA 2 2 o 3.6 3.5 o o.0
PAMPLONITA o o o 0.0 0.0 o 0.0
PUERTO SANTANDER o o o 0.0 0.0 o 0.0
RAGONVALIA o o o 0.0 [eNe] o 0.0
SALAZAR o o o 0.0 0.0 o 0.0
SAN CALIXTO o o o 0.0 0.0 o 0.0
SAN CAYETANO o o o 0.0 0.0 o 0.0
SANTIAGO o o o 0.0 0.0 o 0.0
SARDINATA o o o o.0 0.0 o 0.0
SILos o o o 0.0 0.0 o 0.0
TEORAMA o o o o.0 0.0 o 0.0
TBU a o EY 1.8 1.6 o 0.0
TOLEDO o o o 0.0 0.0 o 0.0
ViLLA CARO o o o o.0 0.0 o o
ViLLA DEL ROSARIO =3 a a1 9.1 4.3 o 0.0
Norte de Santander ss as z 100.0 2.2 o o.0 ]

6. ) Canal Endémico
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Proporcion de incidencia
a nivel departamental *
100.000 habitantes
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Semana epidemiolégica

Proporcién de incidencia
en menores de 5 anos a
nivel departamental
*100.000 habitantes

Nombre de EAPB N°Casos

NUEVA EPS SA SUBSIDIADO

SANITAS EPS SA

NUEVA EPS

COOSALUD ESS EPS-S

#N/D

NUEVA EPS CONTRIBUTIVO

CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR C.C.F. DE
EMPRESA SOLIDARIA DE SALUD Y DESARROL
COOSALUD ESSC

E.P.S. SANITAS S.A.-CM

NUEVA EPSS

COMPENSAR EPS

FIDUPREVISORA SA RES

COMPENSAR E.P.S.-CM

SURA EPS

=

Total
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Ficha técnica

La informacion corresponde a la notificada por las UNM
con periodicidad semanal. La base de datos fue
sometida a depuracién. El nimero de casos, puede
variar después de que se realizan ajustes por parte de
las UPGD.

Para el andlisis de incrementos y decrementos de este
evento se utilizé la metodologia Poisson, la cual
permite predecir el nimero de eventos en un
determinado periodo de tiempo, teniendo en cuenta el
numero de casos observados y el nimero de casos
esperados del evento para cada municipio.

Para la estimacién del indicador de tasa de incidencia,
se emplearon las proyecciones poblacionales del
DANE, periodo 2005-2020. Se realiza andlisis del
evento de casos con procedencia venezolana dado el
significativo numero de casos y el comportamiento
inusual (incremento) en municipios de frontera.

Ivan Gerardo Fernandez Carvajal
Profesional de Apoyo
Vigilancia en Salud Publica




