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Tema: Socializar, revisar y validar la propuesta de contenido del Boletín Epidemiológico 
Semanal (BES) 

 Dependencia (Dirección / Oficina) Proceso 

Subdirección de Vigilancia en Salud Pública Gestión de la información  

 

Objetivo  Fecha:  09 de marzo de 2026 

Socializar, revisar y validar 
la propuesta de contenido 
del Boletín Epidemiológico 
Semanal (BES), con el fin de 
garantizar la precisión 
técnica, coherencia 
metodológica y alineación 
con los lineamientos 
institucionales. 

 

Tipo de 
reunión 

Asistencia Técnica: 
Asesoría (  )                                     Capacitación (  ) 
Orientación (  )                                Acompañamiento (  ) 

Otro ( x ) socialización  

Modalidad:      Presencial (X) Virtual (  ) Mixta ()  

Lugar: SDS- Edificio LSP- Piso 3 

Hora Inicio: 12:00 am Hora Fin: 12:30 am 

Notas por: Yeimi Rocío Rativa Morales 

Próxima Reunión: a necesidad 

Quien cita: Martha López Subdirección de Vigilancia en Salud Pública 

 

 

Siendo las 12:00 am horas del día 09 de marzo de 2026, se inició la reunión convocada por la 

Subdirección de Vigilancia en Salud Pública, con el propósito de socializar y revisar la propuesta de 

contenido del Boletín Epidemiológico Semanal (BES) correspondiente a la semana epidemiológica 

06 de 2026. 

Las profesionales Edna Avila, Martha López y Yeimi Rativa, presentan a las referentes de 

subsistemas de VSP que integran la información contenida en la propuesta de boletín construida con 

base en la información consolidada a partir de diferentes fuentes de información, basada en el 

trabajo articulado entre las Unidades Primarias Generadoras de Datos (UPGD), las Subredes 

Integradas de Servicios de Salud y demás actores del Sistema de Vigilancia en Salud Pública. El 

documento integra el análisis de: 

• Eventos trazadores, incluidos tosferina, mortalidad materna, mortalidad materna extrema, 

sífilis congénita y mortalidad en menores de cinco años. 

• Seguimiento de alertas epidemiológicas y brotes, con balance del estado de los brotes 

activos, cerrados y eventos asociados a IAAS. 

• Alertas epidemiológicas internacionales, incluyendo sarampión, cólera, influenza aviar 

H5N1, Mpox y virus Ébola. 

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS * 
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• Comportamientos inusuales por evento, incorporando el análisis comparativo entre lo 

esperado y lo observado para los eventos inmunoprevenibles. 

• Comportamiento de la notificación por subredes, con variaciones porcentuales entre 2025 

y 2026. 

• Componentes de Vigilancia Basada en Comunidad (VBC). 

 

Se realiza validación por parte de cada referente de evento con las siguientes observaciones: 

Tosferina: Ya cuenta con reporte en salud data, por lo cual queda pendiente definir pertinencia de 

inclusión 

Mortalidad Materna, Morbilidad Materna Extrema, Mortalidad Perinatal y Sífilis congénita: la 

referente de SSR manifiesta frente a estos eventos se requiere las bases de nacidos vivos, para 

reportar la razón y esa base solo es entregada con periodicidad mensual, por lo cual no se cuenta 

con el insumo para el reporte semanal, solo se pueden entregar casos lo cual no es relevante para el 

evento, por lo cual se sugiere la entrega por periodo epidemiológico.  

Vigilancia integrada de muertes en menores de cinco años por IRA, EDA y/o Desnutrición: 

dada la sensibilidad de los datos la referente distrital sugiere no incluirles teniendo en cuenta que el 

BES; será de acceso público, igualmente la información semanal es preliminar y esta sujeta a ajustes 

una vez se realice el análisis de caso correspondiente, y depende de la base RUAF, por lo cual no se 

puede presentar con periodicidad semanal. 

Morbilidad por IRA y Morbilidad por EDA: se incluirá, sin embargo, dado que para la morbilidad 

por IRA se cuenta con un boletín especifico, se propone incluir un QR, indicando que, si se quiere 

ampliar la información del comportamiento de este evento, se puede remitir al Boletín de ERA. 

También se sugiere para este caso incluir rec9mendaciones del equipo técnico frente a 

recomendaciones de prevención de IRA, tales como esquema PAI, medidas de protección y 

prevención, etiqueta de tos y cumplimiento de las Rutas de atención.  

Cáncer en menores de 18 años, Cáncer de la mama y cuello uterino y mortalidad prematura: 

La referente Distrital de los eventos refiere que es pertinente incluirlos, pero con periodicidad 

mensual, por o tener cambios significativos en su comportamiento de notificación para realizarlo de 

manera semanal.  

IAAS: La referente distrital manifiesta que lo que es pertinente incluir son los brotes, por 

microrganismos y servicio, los cuales no se presentan en salud data, sin embargo, la periodicidad 

para tener el dato es mensual. 

Sivigila: se incluirá tablero de indicadores.  
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Sarampión y Fiebre Amarilla: se encuentran las publicaciones en salud data, igualmente se sugiere 

la publicación mensual. 

VBC: Se incluirá la articulación del reporte con los pilares del modelo de atención en salud más 

bienestar, a partir de la notificación se va a resaltar el pilar de participación social trasformadora, 

aunado a la gestión y orientación de las situaciones problemáticas para darle respuesta al pilar de la 

toma de decisiones y de la intersectorialidad y se verificara el avance con los vigías, gestores con el 

tema de gestión del riesgo, igualmente se propone que sea con periodicidad mensual. 

Seguimiento y Monitoreo red prestadores VSP: Dado que el BES será publicado en la página web 

para consulta de la población general, no resulta pertinente incluir los hallazgos específicos 

derivados de los seguimientos y monitoreos a la red de prestadores, por cuanto dicha información no 

es relevante para este público. Estos hallazgos corresponden al interés de los referentes distritales, 

subredes y UPGD, quienes los utilizan para la identificación de oportunidades de mejora y la 

implementación de acciones correctivas pertinentes. 

Se destacó que el boletín mantiene la estructura institucional vigente, integra los lineamientos del 

Instituto Nacional de Salud (INS) y presenta cifras preliminares sujetas a ajuste, conforme a los 

procesos de depuración distrital y nacional. 

 

COMPROMISOS* 

 

ACCIÓN RESPONSABLE FECHA 

Presentar con la subdirectora VSP las 
observaciones entregadas por los 
referentes y establecer los ajustes 
correspondientes.  

Dra Martha López  Marzo 2026 

 

REVISIÓN Y APROBACIÓN DEL ACTA 

 

N
o 

NOMBRES Y 
APELLIDOS 

CORREO TELÉFONO DIRECCIÓN/ 
OFICINA/ 
ENTIDAD 
 

FIRMA 

1 
Martha 
Patricia López 

mplopez@saludcapital.gov.c
o  

310 3415385 SDS/SVSP  

2 Yeimi Rativa yrrativa@saludcapital.gov.co  3108778467 SDS/SVSP 
 

3 Edna Ávila ecavila@saludcapital.gov.co 311 8909136 SDS/SVSP  

4      

5       

6      

7      

8      

9      

mailto:mplopez@saludcapital.gov.co
mailto:mplopez@saludcapital.gov.co
mailto:yrrativa@saludcapital.gov.co
mailto:ecavila@saludcapital.gov.co
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 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  ( X )                                            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


https://v3.camscanner.com/user/download

