
Meta 21: Mantener a 10 la tasa de mortalidad perinatal por cada 1.000 nacidos vivos. 
 
Producto de política: 1.1.8 Estrategia de información, educación y comunicación para la 
promoción de la alimentación adecuada dirigidas a la población gestante y lactante, niños, 
niñas y adolescentes 
 
Población beneficiada:  
 

• 36.612 recién nacidos en ruta de promoción y mantenimiento de la salud (corte 
agosto 2025 – datos preliminares) 

 
Resultados obtenidos:  
 
 

Al tomar 2022 como línea base, se evidencia que, para los periodos de enero a agosto, el 
número de casos de mortalidad perinatal en Bogotá D.C. se ha mantenido relativamente 
estable en 2023 y 2024p, con un descenso importante en 2025p (de 439 casos en 2022 a 
383 en 2025); en cuanto a la tasa por 1.000 NV+MF, aunque se observa un leve incremento 
transitorio en 2024p (11,4), para 2025 vuelve a descender (10,4), acercándose a los valores 
de la línea base (10,1). Esta tendencia sugiere que, pese a variaciones interanuales, se 
mantiene el control de la mortalidad perinatal y se avanza en su reducción, lo cual coincide 
con el fortalecimiento de las acciones de vigilancia materno-perinatal y la implementación 
de la vigilancia centinela de la morbilidad neonatal, que permite identificar riesgos y orientar 
intervenciones más oportunas y efectivas. 
 
Metas alcanzadas:  
. 

• Para el año 2025, de acuerdo con la proyección de la meta calculada para el 
cuatrienio, mantener la tasa de mortalidad perinatal en 10,0 x 1.000 NV + MF, 
teniendo en cuenta el anterior, esta meta se cumple en un 97% puesto que aún con 
datos preliminares para el mes de agosto de 2025 se reporta una tasa acumulada 
de 10,4 x 1,000 NV + MF. 

• Como parte del cumplimiento de las metas del Ministerio de Salud para la reducción 
de la mortalidad infantil y neonatal, se ha puesto en marcha la vigilancia centinela 
de la morbilidad neonatal, integrada al plan nacional de desaceleración de la 
mortalidad, esta estrategia fortalece la recolección de datos oportunos sobre recién 
nacidos con complicaciones, esta vigilancia ha sido clave para mejorar los 
protocolos de atención, dirigir recursos apropiados y reducir la mortalidad perinatal. 

• Con corte al mes de agosto, se han realizado un total de 36 asistencias técnicas 
donde se han fortalecido los procesos de vigilancia de la mortalidad perinatal y 
neonatal tardía y defectos congénitos. 
 

 
Logros por alcanzar en el 2026:  
 

• Consolidar el trabajo articulado entre el INS, el Ministerio de Salud, las entidades 
territoriales, EAPB e IPS para diseñar y ejecutar iniciativas integrales que permitan 
la detección temprana de defectos congénitos, el seguimiento oportuno de eventos 
materno-infantiles y la implementación efectiva del Plan de Aceleración para la 
reducción de la mortalidad materna e infantil, con enfoque diferencial y territorial. 

• Desarrollar y difundir alertas epidemiológicas periódicas y boletines técnicos que 
identifiquen puntos críticos en la salud materno-infantil, fortalezcan los procesos de 

Comentado [MG1]: Maria Eugenia Delgado - Adriana 
Guaca 



vigilancia centinela y promuevan respuestas oportunas y coordinadas ante eventos 
adversos, garantizando decisiones basadas en evidencia. 

• Potenciar las competencias del personal de salud mediante planes de capacitación 
priorizados y contextualizados, que respalden la atención integral materno-infantil 
por curso de vida, asegurando un abordaje preventivo, diferencial y de calidad en 
todos los entornos cuidadores. 

 


