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ACTA DE REUNIÓN  
 

Tema: __Notificación eventos de transmisión materno infantil 
________________________________________________________________________________ 
 

Dirección / Oficina Proceso 

Subdirección de Vigilancia en Salud Pública 
 

Inspección Vigilancia y Control 

 
 

Objetivo  Fecha:  11de mayo 2023 

 TIPO  

Realizar revisión proceso  de 
eventos de transmisión 
maternoinfantil año 2023 a SE 17 
Subred Norte 

Reunión Asistencia Técnica  
Asesoría Acompañamiento  Capacitación  

Modalidad:      
Presencial Virtual Mixta 

Lugar:  Salud Pública Suba 

Hora Inicio: ___9:00 am____ Hora Fin:_ 3:00 PM___ 

Notas por: Claudia Beltrán 

Próxima Reunión: Por definir 

Quien cita: Claudia Beltrán 

 

 

SIFILIS GESTACIONAL 

1. marca menos de 6 meses y país de residencia Colombia inconsistencia ajustar 

cod_eve fec_not pri_nom_seg_nom_ pri_ape_ seg_ape_ num_ide_ tiem_resid nom_upgd npais_resi

750 19/04/2023 ANGI DAYANA LOPEZ MONTEALEGRE1081417184 2

BIENESTAR IPS SAS 

CHAPINERO COLOMBIA

750 10/04/2023 GEIDY LISBETH OSORIO OSORIO 1061657059 2

CLINICA UNIVERSITARIA 

COLOMBIA COLOMBIA

750 20/04/2023 ANGELICADE LOS ANGELESPINTO RODRIGUEZ VEN31069638 2

FUNDACION AID FOR AIDS 

COLOMBIA COLOMBIA  

Se verifica y está ajustado el caso de Geidy Osorio en SE 18 con 1,  casos de Angi y Angelica el ajuste es 1 y se 

verá reflejado en la SE 19 

2. verificar fecha de tratamiento, y el caso de dreisy prueba no rápida 

cod_eve fec_not pri_nom_seg_nom_ pri_ape_ seg_ape_ num_ide_ que_pr_tre fec_ttomad nom_upgd

750 16/03/2023 DREISY ADRIANA RESTREPO CANTILLO 1044607137 5   -   - PROSEGUIR SEDE 03

750 05/04/2023 SANDRA MILENA TASAMA MOLANO 1117970002 4   -   -

HOSPITAL UNIVERSITARIO 

SAN IGNACIO  

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS * 
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El caso Dreisy se ajusta en SE 19 a prueba rápida tanto en cara A como laboratorio y la fecha de tratamiento 

22/3/2023 y Sandra Tasama ya esta en SE 18 

 

3. verificar fecha de tratamiento del año 2022, ajustar si aplica fechas de consulta e inicio de síntomas 

cod_eve fec_not pri_nom_seg_nom_ pri_ape_ seg_ape_ num_ide_ fec_ttomad nom_upgd

750 27/02/2023 KAROL YESENIA OLARTE 1023867246 01/06/2022 MEDICA MAGDALENA SAS

750 10/01/2023 LUISA FERNANDA PACHECO SALAZAR 1005663818 05/09/2022

BIENESTAR IPS SAS 

CHAPINERO  

Caso que al verificar se evidencia que no se debió notificar ya que al inicio de la gestación en julio fue diagnosticada 

con 64 diluciones y al momento del parto tuvo 8 diluciones mostrando descenso, se desconoce el motivo por el cual la 

UPGD la notifica con 12 semanas de gestación, el caso se debe descartar no aplicaba su notificación igual no dieron 

nuevo tratamiento, solicitar unidad de análisis y en SE 21 enviar soportes de análisis y descarte. 

 

Del caso Luisa Pacheco se evidencia que efectivamente tiene prueba treponemica de agosto 2022, y la no 

treponemica de enero 2023 se espera IEC ya que si es  

 

4. verificar si fechas de tratamiento no son consistentes con fecha de inicio síntomas no es  valido tratamiento antes 

de  inicio de sintomas (fecha de lectura prueba rapida) pendiente ver reflejados los ajustes de estos casos 

cod_eve fec_not pri_nom_seg_nom_ pri_ape_ seg_ape_ nombre unidonum_ide_ edad_ fec_con_ ini_sin_ fec_ttomad nom_upgd

750 27/04/2023 CARMEN NATALIA FLOREZ OSPINA CARMENNATALIAFLOREZOSPINA1007202090 28 26/04/2023 20/04/2023 20/04/2023

SANITAS UNIDAD  ATENCION 

PRIMARIA SANTA BARBARA

750 27/03/2023 DIANA MARCELA RODRIGUEZ VANEGAS DIANAMARCELARODRIGUEZVANEGAS1026569196 31 25/03/2023 25/03/2023 10/09/2022

HOSPITAL INFANTIL 

UNIVERSITARIO DE SAN JOSE

750 03/04/2023 GINETH MICHELL ARANGO VARGAS GINETHMICHELLARANGOVARGAS1000455336 21 03/04/2023 03/04/2023 01/04/2023

CAJA DE COMPENSACION 

FAMILIAR COMPENSAR CALLE 

42

750 30/03/2023 KELIS DIAZ NAVARRO KELISDIAZNAVARRO1067837564 41 30/03/2023 30/03/2023 22/03/2023 VIVA 1A IPS SA

750 20/04/2023 ANGELICADE LOS ANGELESPINTO RODRIGUEZ ANGELICADE LOS ANGELESPINTORODRIGUEZVEN31069638 19 20/04/2023 20/04/2023 11/04/2023

FUNDACION AID FOR AIDS 

COLOMBIA

750 20/04/2023 ANGLEISYCAROLINA RUIZ RONDON ANGLEISYCAROLINARUIZRONDONVEN30257600 20 20/04/2023 20/04/2023 18/04/2023

FUNDACION AID FOR AIDS 

COLOMBIA  

Casos de hospital San Jose Infantil pendiente realimentación, Casos viva 1 IPS y AFA  se verán reflejados en SE 19 

con fecha de inicio de síntomas igual a tratamiento, caso de Compensar Chapinero ajuste en SE 19 con fecha de 

tratamiento igual a fecha de inicio de síntomas,  

 

5. ajustar tratamiento de contacto a 1 de acuerdo a realimentación de seguimiento del caso 



 

PLANEACIÓN INSTITUCIONAL  Y CALIDAD  
DIRECCIÓN PLANEACIÓN INSTITUCIONAL Y CALIDAD 

SISTEMA DE GESTIÓN  
CONTROL DOCUMENTAL 

 

ACTA DE REUNIÓN 

Código:  SDS-PYC-FT-001 Versión: 7 

Elaborado por: Nury Leguizamon Amaya / Revisado por: Alvaro Amado Camacho / Aprobado por: Juan Carlos Jaramillo Correa 

 

 

cod_eve fec_not pri_nom_seg_nom_ pri_ape_ seg_ape_ nombre unidonum_ide_ tto_con nom_upgd

750 21/03/2023 KELY JOHANA PAVA MEDINA KELYJOHANAPAVAMEDINA1019060034 2

SANITAS UNIDAD  ATENCION 

PRIMARIA SANTA BARBARA  

Se verá reflejado el ajuste en SE 19 

6. ajustar tratamiento de contacto a 2 de acuerdo a realimentación de seguimiento del caso 

cod_eve fec_not pri_nom_seg_nom_ pri_ape_ seg_ape_ num_ide_ tto_con nom_upgd

750 04/03/2023 GRICELLY CAROLINA MURRAY SANCHEZ VEN9536731190119901

CENTRO MEDICO 

COLSUBSIDIO CL 26 - 

TEUSAQUILLO

750 29/03/2023 ANGIE MARIELIS JASPE CAMPOS VEN5335168 1

UNIDAD DE SERVICIOS CALLE 

26  

Se verá reflejado los ajustes en SE 19 

7. verificar considero error en fecha de inicio de síntomas o informar porque tan tardío el tratamiento 

cod_eve fec_not pri_nom_seg_nom_ pri_ape_ seg_ape_ num_ide_ tto_con nom_upgd

750 15/04/2023 ENOY MATERLY BARRETO RODRIGUEZ VEN22026166 2

AIDS HEALTHCARE 

FUNDATION COLOMBIA

750 23/03/2023 JULIZZA CAROLINA SOSA RINCON 1015427501 1

UNIDAD DE SERVICIOS SUBA 

COMPENSAR  

Estos casos se verán el ajuste en SE 19 fecha correcta de inicio de síntomas. 

8. pendiente ingreso de prueba  no treponemica 

control fec_exa fec_rec muestra pruebaagente resultadofec_exp valor lab_ajuste cod_eve fec_not pri_nom_seg_nom_pri_ape_ seg_ape_ tip_ide_num_ide_

LABORATORIOS25/03/2023 25/03/2023 13 E4 6 1 25/03/2023 POSITIVO 0 750 19/04/2023 ANGI DAYANALOPEZ MONTEALEGRECC 1081417184
 

Pendiente respuesta de la UPGD 

9. corregir código de prueba debe ser E4 

muestra pruebaagente resultadofec_exp valor fec_not pri_nom_seg_nom_pri_ape_ seg_ape_ num_ide_ nom_upgd

13 42 6 1 19/04/2023 POSITIVO 19/04/2023 MELANY DIAZ AROCA 1013583096 MEDICA MAGDALENA SAS

13 41 6 1 19/04/2023 64 DILS 19/04/2023 MELANY DIAZ AROCA 1013583096 MEDICA MAGDALENA SAS

13 41 6 1 24/04/2023 16 DILS 24/04/2023 LUISA FERNANDAMESA PALACIO 1056787268 CLINICA JUAN N CORPAS LTDA

13 41 6 1 22/04/2023 POSITIVO 24/04/2023 LUISA FERNANDAMESA PALACIO 1056787268 CLINICA JUAN N CORPAS LTDA  

Estos casos el ajuste correcto se verá en SE 19 
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SIFILIS CONGENITA 

1. de acuerdo a el acta de la unidad de análisis el caso cumple por reinfección por lo tanto se debe ajustar la 

fecha de tratamiento de la madre a 21/2/2023 que es cuando salió 8 dils la prueba, de igual manera en la 

notificación de sífilis gestacional ajustar este dato 

cod_eve fec_not semana año pri_nom_ seg_nom_ pri_ape_ seg_ape_ tip_ide_ num_ide_ fec_ttomad

740 22/02/2023 8 2023 HIJA DE LINA PAOLA GARCIA ROA CN 23021610346434 09/07/2022  

Este ajuste se realizara en la semana 19 

2. verificar tratamiento de contacto no concuerda con notificación de sifilis gestacional 

cod_eve fec_not cod_sub pri_nom_ seg_nom_ pri_ape_ seg_ape_ num_ide_ tto_con nom_upgd

740 22/01/2023 14 HIJO DE MARIANGELIALEJANDRA RAMIREZ MONTOYA 2,30121E+13 2

UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD 

CENTRO DE SERVICIOS E

740 15/02/2023 01 HIJO DE MERIYYEIS CONTRERAS ROYETH 2,3023E+13 2

UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD 

SIMON BOLIVAR

740 27/02/2023 14 HIJA DE CAROLINARAMONA VALDERRAMAROSARIO 230236103543191

UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD 

CENTRO DE SERVICIOS E  

Estos ajustes se verán reflejados en SE 19  

 

3. caso que no cumple por nexo epidemiologico, ni por laboratorio de acuerdo a lo registrado solicitar unidad de 

analisisy respectivos soportes a la UPGD, si es reinfeccion la fecha de inicio tratamiento a colocar es la del 

diagnostico de la  reinfeccion 

cod_eve fec_not cod_sub pri_nom_ seg_nom_ pri_ape_ seg_ape_ num_ide_ tto_con nom_upgd

740 27/03/2023 01 HIJO DE DIANARODRIGUEZ VANEGAS 230364103943041

HOSPITAL INFANTIL UNIVERSITARIO DE 

SAN JOSE

740 04/04/2023 14 HIJA DE YORIANGELMARIALBI FREITEZ ALVARADO 230463104083411

UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD 

CENTRO DE SERVICIOS E  

Caso HSJI pendiente respuesta UPGD 

Caso YOriangel Freitez revisada el acta y soportes madre diagnosticada con Sífilis gestacional en octubre 2022 con 4 

diluciones VDRL tratamiento completo ella y pareja, quien en seguimiento serológico en marzo 2023 desciendo a 2 

dils en abril al momento del parto VDRL 8 dils, madre no presenta signos de sífilis primaria, sin embargo, el medico 

considera reinfeccion, posterior en valoracion por infectologia en la historia del recién nacido describen que no es 

reinfeccion dado que la madre fue tratada y respecto a la prueba inicial solo aumenta un titulo R.N. 2 dils VDRL no 

duplica las diluciones de la madre no cumple por nexo epidemiológico, ni laboratorio, por clínica recién nacido 

hemograma, enzimas hepáticas LCR, radiografia de huesos largos, ecografía fontanelar, valoracion oftamologica, 

trauma retina pero secundario a paso a través del canal del parto, por lo anterior en unidad de analisis se considera 

que el caso no cumple el algoritmo y se da concepto favorable para descarte, el cual se vera reflejado en SE 19 

 

4. vacío tiempo de residencia  
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cod_eve fec_not cod_sub pri_nom_ seg_nom_ pri_ape_ seg_ape_ num_ide_ tiem_resid nom_upgd

740 03/04/2023 37 HIJO DE ROSAELENA SALGADO PUERTAS 10072009211

CENTRO DE ATENCION EN SALUD 

CAFAM CLINICA SANTA BA

740 17/04/2023 37 HIJA DE CAROLYNDAYANA CORREA ECHAVARRIA10233703352

CENTRO DE ATENCION EN SALUD 

CAFAM CLINICA SANTA BA  

Estos ajustes se verán reflejados en SE 19 

 

5. Caso CAFAM Santa Barbara verificar no cumple por nexo epidemiologico, se marca por laboratorio sin 

embargo no es claro que cumpla solicitar unidad de análisis con todos los respectivos soportes de historia 

clinica y laboratorios madre y recién nacido, pendiente notificación sífilis gestacional 

,  

cod_eve fec_not cod_sub pri_nom_ seg_nom_ pri_ape_ seg_ape_ tip_ide_ num_ide_ fec_ttomad

740 03/04/2023 37 HIJO DE ROSA ELENA SALGADO PUERTAS MS 10072009211 09/09/2022  

Este caso al revisar los soportes se evidencia madre diagnosticada en septiembre 2022 con 32 diluciones tratamiento 

completo ella y pareja, luego en diciembre 2022 16 diluciones  nuevo tratamiento ella y pareja al parto presenta en 

abril 2023 2 diluciones, R.N 4 diluciones neonatologo considera reinfección , sin embargo no aplica , clínicamente sin 

hallazgos, en unidad de análisis de UPGD se considera no cumple criterio clínico  se da concepto favorable para el 

descarte. 

  

6. Caso CAFAM Santa Bárbara no cumple por laboratorio sino por nexo epidemiológico, se dice tratamiento 

reciente y reinfeccion sin embargo no esta notificado en el 2023  solo en el año 2022 verificar  

cod_eve fec_not cod_sub pri_nom_ seg_nom_ pri_ape_ seg_ape_ tip_ide_ num_ide_

740 17/04/2023 37 HIJA DE CAROLYNDAYANA CORREA ECHAVARRIA MS 10233703352  

Pendiente revisión por UPGD 

 

Revisión unidades de sífilis congénita al mes de marzo 

Clinica Juan N Corpas  

fec_not semana año cod_pre cod_sub pri_nom_ seg_nom_pri_ape_ seg_ape_ tip_ide_ num_ide_

23/01/2023 3 2023 1100109104 01 LEDIS YULIETH RUEDA MARTINEZMS 10043811701

Caso que se evidencia madre tratada en julio 2022 con 16 diluciones en enero pagina 45 de historia hijo y pagina 70 

de la madre tratamiento completo en julio y reinician tratamiento el 22 de diciembre al momento del parto 20 de enero 

se mantiene 16 diluciones según acta R.N. 8 diluciones, madre por historia clínica no signos de sifilis primaria en 

sivigila están mal ingresados en la cara A los resultados de laboratorio, en este sentido se solicita revisión del acta ya 

que en historia infectologo descarta el caso y dan dosis profiláctica sin embargo la conclusión no es concordante con 

el caso, revisar con la IEC las fechas de tratamiento  y diluciones de la madre. Se solicite que UPGD ajuste el acta y 

los respectivos resultados de laboratorio para definir descarte del caso. Por visita de campo se evidencia resultado de 

la madre 1 dils y recién nacido con 8 diluciones cumple por laboratorio, Se solicita que Corpas revise nuevamente el 

caso para las acciones de mejora respectivas dado que se dio salida sin estudios de extensión ajustar resultado del 

r.n. a 5. 
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Clínica Palermo 

fec_not semana año cod_pre cod_sub pri_nom_ seg_nom_pri_ape_ seg_ape_ tip_ide_ num_ide_

22/02/2023 8 2023 1100108952 01 HIJA DE LINA PAOLA GARCIA ROA CN 23021610346434  

Caso que cumple con la definición de caso 

Clinica Hospital Universitario San Ignacio 

fec_not semana año cod_pre cod_sub pri_nom_ seg_nom_pri_ape_ seg_ape_ tip_ide_ num_ide_

22/03/2023 12 2023 1100109456 01 HIJO DE SANDRA CAROLINACESPEDES VELASQUEZCN 23033910385880  

Caso que cumple con la definición de caso 

 

Clinica Magdalena 

pri_nom_ seg_nom_pri_ape_ seg_ape_ tip_ide_ num_ide_

H ADRIANA MARCELA MARIN BELARCAZARCN 23014610314841

H AURORA ADELA ORTIZ SANTANA CN 23023510329142  

Casos que cumplen con la definición de caso 

 

CES Suba 

fec_not pri_nom_ seg_nom_pri_ape_ seg_ape_ tip_ide_ num_ide_

22/01/2023 HIJO DE MARIANGELIALEJANDRARAMIREZ MONTOYACN 23012110300377

23/01/2023 HIJO DE CRISTINA MARIA CASTILLO REINA CN 23010310303213

17/02/2023 HIJA DE ANRUBIS CAROLINAROMERO BETANCOURTCN 23024710339340

27/02/2023 HIJA DE CAROLINA RAMONA VALDERRAMA ROSARIO CN 23023610354319  

Casos que al revisar el acta cumplen con definición de caso  

 

USS Simon Bolivar 

fec_not pri_nom_ seg_nom_pri_ape_ seg_ape_ tip_ide_ num_ide_

15/02/2023 HIJO DE MERIYYEISCONTRERAS ROYETH CN 23023010337875  

Caso que cumplen con la definición de caso, sin embargo en sivigila se evidencia que la usuaria no tuvo control 

prenatal ni reinfección se debe ajustar el caso. Se recuerda la importancia que en las unidades debe tener claro si se 

tuvo o no controles prenatales 

 

USS Calle 80 

fec_not pri_nom_ seg_nom_pri_ape_ seg_ape_ tip_ide_ num_ide_

07/03/2023 HIJA DE URIANNYS JPHANDRYSCAMPOS CN 23037110365969

10/03/2023 HIJO DE RITALINA SINTUA VITUCAY CN 23036810369963

15/03/2023 HIJA DE MARIA LUCIA VITUCAY MURILLO CN 23038010378892

19/03/2023 HIJO DE SUSBEILY ANDREINARAMIREZ AYALA CN 23036810385368  

Al revisar los casos se tiene observación para el caso de Ritalina se tiene dudas frente a la validez de la prueba  no 
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treponemica, ya que se tienen dos resultados en menos de 6 horas, 1 dils y un no reactivo, con antecedente de sífilis 

gestacional en el año 2018 con 2 dils., indagar con el laboratorio la posibilidad de realizar concordancia. El caso de 

Susbeily por nota de trabajo social se evidencia que procede a Venezuela ya que retorno a mitad del año 2022 y 

reingreso al pais hace 3 semanas. El caso de Uriannys Campos de igual manera por nota de trabajo social se 

evidencia que es residente de Venezuela hace 3 meses llega a Bogotá.  

 

 

 

COMPROMISOS* 
 

ACCIÓN RESPONSABLE FECHA 

Cumplir con los tiempos acordados en los 
ajustes de acuerdo a el acta 

Referente Subred Norte SE 19-20 

 

REVISIÓN Y APROBACIÓN DEL ACTA 

Se adjunta listado escaneado 

No NOMBRES Y APELLIDOS CORREO TELÉFONO 
DIRECCIÓN/ 

OFICINA/ ENTIDAD 
 

FIRMA 

1 Nayibe Jimenez ssrsuba@gmail.com 
311 
2395673 

SSR-VSP-Subred 
Norte 

 

2 
Claudia Patricia Beltrán 
Beltrán 

cpbeltran@saludcapi
tal.gov.co 

316787330
5 

SVSP Secretaría 
Distrital de Salud 

 

 
 ASISTENTES 
 
Anexo listado de asistencia SDS-PYC-FT-002.   
Nota: Cuando la asistencia es igual o superior a 10 personas, se debe hacer uso del formato Listado de asistencia a 
reuniones SDS-PYC-FT-002, según lineamiento SDS-PYC-LN-011 

 

 Evaluación y cierre de la reunión 
 

¿Se logró el objetivo? Observaciones (si aplica) 

 
Si                                                      No 
 

 

* Se podrán incluir o eliminar filas de acuerdo con el requerimiento. 

 
 
 

 
 
 
 
 
 

http://sdssapp01/Isolucion/FramesetArticulo.asp?Pagina=bancoconocimiento%2FL%2FLISTADODEASISTENCIAREUNIONES%5Fv1%2FLISTADODEASISTENCIAREUNIONES%5Fv1%2Easp&IdArticulo=1985


 

PLANEACIÓN INSTITUCIONAL  Y CALIDAD  
DIRECCIÓN PLANEACIÓN INSTITUCIONAL Y CALIDAD 

SISTEMA DE GESTIÓN  
CONTROL DOCUMENTAL 

 

ACTA DE REUNIÓN 

Código:  SDS-PYC-FT-001 Versión: 7 

Elaborado por: Nury Leguizamon Amaya / Revisado por: Alvaro Amado Camacho / Aprobado por: Juan Carlos Jaramillo Correa 

 

 

 
 


