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RE: UNIDADES DE ANALSIS INSTITUCIONALES DE SIFILIS CONGENITAS SUBREDNORTE-OCTUBRE 2023

Claudia Patricia, Beltran Beltran <CPBeltran@saludcapital.gov.co>
Mié 25/10/2023 22:17

Para:saludsexualsubrednortesuba@gmail.com <saludsexualsubrednortesuba@gmail.com>

Cordial saludo Nayibe

Sigue pendiente este caso que ya lleva dos meses de retraso por Eusalud cual ha sido la respuesta de la UPGD??
740 17/08/2023 26 2023 1100108222 01 HIJO DE WENDY ALEXANDRA FLOREZ PULECIO MS 1032468176

El caso de Hospital San Jose Infantil maximo plazo en envio de noviembre pues fue notirficado a finales del mes de septiembre
740 28/09/2023 39 2023 1100116133 01 HIJO DE YOLEIMA NOVOA  RUIZ CN 23095110653431

CAso Hijo de Briyith Yande

Este es un caso dificil, si bien aparentemente no cumple por nexo de acuerdo a protocolo, presenta iguales diluciones al momento
del parto al momento diagnostico en una sifilis latente (sin embargo casi 8 meses extrafio que no descienda y causa duda control
seroldgico 2 dils) sin embargo al revisar la clinica con la proteinorraquia de 749 mg/dl en el cual si bien se refiere toma traumatica
como algo que puede alterar, deciden continuar tratamiento (no descartan posible neuroinfeccidn asociada, es un valor muy
elevado) por lo cual este caso considero NO SE DEBE DESCARTAR

NEOMATO A TERMING DE 39 SEMANAS. PRODUCTO DE SEGUNDA GESTACION DE MADRE DE 13 ANOS. PARTO VAGINAL EXTRAINSTITUCIONAL
|SE LIGA CORDON CON CUERDA NO ESTERIL Y ES CORTADO POR PERSONAL DE AMBULANCIA APROXIMADAMENTE A LOS 20 MINUTOS)
REFIERE LA MADRE LLANTO VIGOROS0 DESDE EL NACIMIENTO. INGRESA EN TRASLADO PRIMARID. MADRE CON ADECUADD CONTROL
PREMATAL. EN SEGUIMIENTO POR TOXOPLASMOSIS GESTACIONAL EN TRATAMIENTO COMN ESPIRAMICINA DESDE ABRIL. COMN ECOGRAFIA
PREMNATAL SUGESTIVA DE CALCIFICACIONES CEREBRALES Y HEPATICAS. REINFECCION POR SIFILIS. CON SEROLOGIAEN BDILS. RECIBIO
TRATAMIENTO EM FEBRERO. SEROLOGIA DE CONTROL EN JULIO 2 DILS, SIN EMBARGO ACTUAL NUEVAMENTE EN B DILS POR LO CUAL SE
INICIA TRATAMIENTO A LA MADRE POR REINFECCION. PAREJANO TRATADA. PACIENTE ESTABLE. SIN O2 SUPLEMENTARIO, SIN APNEAS.
TOLERAASCENSO DE LA VIA ORAL SE AJSUTAAPORTE ENTERAL. REPORTE DE TAC NORMAL. SIN CALCIFICACIONES NI HEMORRAGIAS. SE
TOMO PUNCION LUMBAR LA CUAL FUE HUEVAMENTE TRAUMATICA, SIN EMBARGO SE OBTIENE LIQUIDO MUY HEMORRAGICO POR LO CUAL
FUE IMPOSIBLE HACER RECUENTO DE CELULARIDAD POR COAGULO (INFORMA LABORATORIO). POSIELEMENTE PROTEINORRAQUIA
SECUNDARIA. 3E HACE JUNTA MEDICA CON PEDIATRAS. NEONATOLOGOS E INFECTOLOGO Y SE LLEGA A LA CONCLUSION QUE SE HARA
TRATAMIENTO DE 14 DIAS YA QUE APESAR DE LIQUIDO HEMORRAGICO LAS PROTEINAS ESTAN MUY ELEVADAS. YA WALORADOC POR TRABAJO
SOCIAL QUIENES CIERRA INTERCONSULTA. VALORADO POR OFTALOLOGIA SIN EVIDENCIA DE LESIONES POR STORCH. CONTINUA VIGILANGCIA
¥ TRASLADO A CUIDADO BASICO.

Caso Hijo de Orliannis Areyan Carrion

Si bien estoy de acuerdo en no descartarlo, caso notificado en mayo con 64 diluciones de acuerdo a seguimiento una dosis y en
control al parto 8 diluciones, en este caso no cumpliria por nexo epidemioldgico, sin embargo me llama la atencién los altos
factores de riesgo de la gestante para lograr un descenso tan marcado, resultados confiables??? desde el punto de vista de
laboratorio r.n con 2 dils, por lo que no cumpliria y por clinica si tiene proteinorraquia elevada 196 por lo cual inclusive aumentan
el numero de dosis a aplicar de penicilina, este aspecto no se concluyo en el analisis y es parte de los aspectos que justifican la
notificacion del caso, ante aparentemente no cumplir por nexo.

Gracias, quedo atenta cualquier inquietud.

Claudia Patricia Beltran Beltran
oo Profesional especializado eventos transmisibles
%TE BOGOT,\ Subdireccioén Vigilancia en Salud Publica
Secretaria Distrital de Salud

De: SSR SUBA <saludsexualsubrednortesuba@gmail.com>

Enviado: viernes, 20 de octubre de 2023 23:20

Para: Claudia Patricia, Beltran Beltran <CPBeltran@saludcapital.gov.co>; lidervspnorte.ssreevv <lidervspnorte.ssreevv@gmail.com>
Asunto: UNIDADES DE ANALSIS INSTITUCIONALES DE SIFILIS CONGENITAS SUBREDNORTE-OCTUBRE 2023

Cordial saludo
A continuacion envié Unidades de andlisis de sifilis congénitas recibidas a la fecha notificadas en septiembre 2023 por las
UPGDS de la la subred norte, y enviadas en octubre 2023

B UA SIFILIS CONGENITA - OCTUBRE 2023.zip

Quedo atenta
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https://drive.google.com/file/d/19ZyCAJAiQKC1YwBf4camwaTKNbOProW_/view?usp=drive_web
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Conclusion del analisis o Reingresa en septiembre en expulsivo, sin controles prenatales con VDRL en 8 diluciones, sin embargo, al ingreso
presenta otro documento por lo cual no se identificé como ya notificada al SICIGILA, sin embargo, con una sola dosis en el mes de mayo
2023 con perdida de la paciente a la fecha.

o Antecedente de consumo de cocaina y cigarrillo hasta tercer trimestre

o El recién nacido cumple para sifilis congénita por nexo epidemioldgico, madre diagnosticada en mayo 2023 con tratamiento inadecuado,
antecedentede farmacodependencia. Se activo el trabajo social y el caso fue reportado al ICBF.

H/ BRIYITH NATALIA YANDE TORRES - CC 1077844041

Conclusion del analsis Se trata de paciente procedente de Garzon Huila en Bogota 1 ailo, G2P1COAOV1 con antecedente de sifilis
gestacional en su primer embarazo con tratamiento tres dosis referidas el afio 2021, durante control prenatal en febrero 2023 se menciona
que la paciente cursa con sifilis latente con reporte de no treponémica en 8§ diluciones y tratada (2/02/2023, 11/02/2023 y 17/02/2023), en
Septiembre 2023 ingresa en traslado primario por parto domiciliario con reporte de laboratorio post parto con VDRL en 8 Diluciones,
paciente con diagnostico de sifilis latente desde febrero 2023 quien recibid tratamiento adecuado tres dosis, en ese sentido la paciente
cursaba con una sifilis latente al momento del parto, la paciente no habia cumplido un afio para evaluar el descenso de las diluciones, las
diluciones al momento del parto se mantuvieron en el mismo valor. La Clasificacion de la sifilis gestacional no correspondia a reinfeccion,
paciente con diagnostico de sifilis latente adecuadamente tratada, en septiembre 2023 al momento del parto solo requeria una dosis, por
ende, en caso no cumple criterios para sifilis congénita

Nayibe Jimenez
Vigilancia en Salud Sexual y Reproductiva y Salud Materno Infantil
Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E.
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