INFORME DE ENFERMEDAD
EVENTO DIARREICA AGUDA (EDA)

Semana epidemiolégica 1 a 46 Cartagena, 2024
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Comportamiento notificacion por EDA, Cartagena, 2017-2024.
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Comportamiento notificacién casos de EDA, Cartagena, 2022-2024.
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Casos de morbilidad por EDA, segun grupos de edad

7000

6122
6000
5135 5206
5000
4278 4284
4000 3864
3313
3000 2594 9560 2681
2130
1945

2000 1636 172

1237 1126 50 1142
llll

E<del ®1a4 m5a9 m10a14 ®m15a19 ®20a24 ®m25329 m30a34 m35a39

o

m40a44 m45a49 m50ad4 mb55a59 mGE0a64d m65a69 ®m70a74 m75a79 =80 ymés

Fuente. Sistema de Vigilancia en Salud Publica - SIVIGILA.
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WIS ENFERMEDAD
ALNICES DIARREICA AGUDA (EDA)

Semana epidemiolégica 1 a 46 Cartagena, 2024
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Proporcion e incidencia de Morbilidad por EDA por 1000
habitantes, segun principales UPGD notificadoras

- Namero de o Incidencia *
UPGD que notifica casos % 1,000 hab.

VIRREY SOLIS IPS SA CLINICA DIVINA PROVIDENCIA 3712 7.2%

IPS SALUD DEL CARIBE SA 3050 5,9%

EPS SANITAS CENTRO MEDICO PROVIDENCIA SA 2512 4.8% 2,4
CLINICA BLAS DE LEZO SA 2455 4.7% 2,3
CENTROMEDICO CRECER LTDA CONSULTA EXTERNA 2435 4,7% 2,3
CENTRO DE SALUD NUEVO BOSQUE 2331 4.5% 2,2
CENTRO DE SALUD CON CAMA LA ESPERANZA 2103 4.1% 2,0
BIENESTAR IPS SEDE SANTA LUCIA 1774 3,4% 1,7
CENTRO HOSPITALARIO SERENA DEL MAR SA 1665 3,2% 1,6
IPS DELTA CARTAGENA SAS 1636 3,2% 1,5
CENTROS MEDICOS COLSANITAS SAS PIE DE LA POPA 1515 2,9% 14
VIRREY SOLIS IPS SA CARIBE 1446 2.8% 14

Fuente. Sistema de Vigilancia en Salud Publica - SIVIGILA, DANE.

Variacion porcentual de casos y tasa de UPGD notificadoras

incidencia de EDA por ano

Var. de casos Tasade

Ano Casos frente al afio incidencia por 887 Del total
anterior 100 mil hab. O de UPGD
2020 34.873 48,8% 34,3 181
2021 27870 | 862% | 270
’ 1 PGD
2022 38.944 33,3% 8 60 UPG
2023 44187 17,5% 42,0

2024 51907 ) _ 51.907 Casos

Ficha Técnica: Este informe corresponde a la informacién notificada al Sivigila durante la vigencia 2024. Las variables de estudio incluyeron las
definidas en la ficha de datos colectivos cédigo 998. El plan de andlisis incluyé la descripcion de los casos por sexo, tipo de consulta, grupo de
edad y UPGD notificadora, para el andlisis de indicadores de la vigilancia. La tasa de incidencia se calculé con base en la notificacion de casos
de las UPGD, sobre el total de la poblacién del distrito de Cartagena, en el periodo referido.

El canal endémico se realizé con la metodologia de Bortman con los datos de la morbilidad por enfermedad diarreica aguda mediante el calculo
de la media geométrica de los afios 2017 a 2024 y el intervalo de confianza. Los comportamientos inusuales se definieron mediante la
metodologia Morbidity and Mortality Weekly Report (MMWR), comparando el valor observado con el valor esperado, teniendo en cuenta un
histérico de cinco afios (2017 al 2023 exceptuando el afio 2020 y 2021, teniendo en cuenta que en esa vigencia se presenté una notificacion
atipica del evento). El andlisis de los casos de morbilidad por enfermedad diarreica aguda (EDA) se realiz6 previa revision y depuracion de la
base de datos.

Andlisis del evento: El comportamiento epidemiologico de la enfermedad diarreica aguda a semana epidemioldgica 46 del afio 2024 en el
Distrito de Cartagena, presenta una notificacion de 51907 casos, en el mismo periodo del afio 2023 se notificaron 44187 casos y para el afo
2022 se notificaron 38944 casos. Si comparamos la notificacion del evento con el afio anterior aument6é en un 17,5 %; las semanas que mas
casos han notificado fue la 21 (n= 1697) y 19 (n=1624). La tasa de incidencia en el distrito de Cartagena 2024 a semana epidemiolégica 46 del
afio 2024 es de 49,0 casos por cada 1.000 habitantes.

De acuerdo con el comportamiento seglin sexo, se observa que el sexo femenino es quien registra el mayor nimero de casos con un 53,1 %
(n=27568); al sexo masculino le correspondié un porcentaje de 46,9 % (n=24339). De la misma manera podemos observar que la morbilidad por
Enfermedad diarreica aguda (EDA), teniendo en cuenta los grupos de edad, el méas afectado fue el comprendido de 1 a 4 afios con un 11,7 %
(n=6122), seguido del grupo de 30 a 34 con un 10,0 % (n=5206), le sigue los grupos de 25 a 29 afios con un 9,9 % (n=5135).

Analizando el comportamiento del evento morbilidad por Enfermedad diarreica aguda (EDA) por UPGD se puede observar que a semana
epidemioldgica 46 del afio 2024 quien ha notificado méas casos ha sido Virrey Solis IPS SA Clinica Divina Providencia con un 7,2 % (n= 3712), le
sigue IPS Salud Del Caribe SA con un 5,9 % (n=3050), EPS Sanitas Centro Médico Providencia S.A, siguiendo con un 4,8 % (n=2512).

De acuerdo con el comportamiento segln servicios de atencién se observa que el servicio ambulatorio registra el mayor nimero de casos con

un 97,4 % (n = 50561); mientras que el servicio de hospitalizacién un porcentaje de 2,6 % (n = 1346). El 96,7 % (n=158) del total de las UPGD
del Distrito de Cartagena (187) han notificados casos de morbilidad por EDA.
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