


Gestión de la pandemia
COVID-19 en Antioquia

Sistema de Vigilancia Epidemiológica. 
Herramientas y Experiencias 

Aprendidas.



Contenido



6 de marzo de 2020

8,959 Casos confirmados

456 en Antioquia

91 Activos

Comienza desde que se 

conoce la existencia

de una epidemia que puede 

llegar al país

Fase de Preparación Fase de Contención Fase de 
Mitigación

No hay casos
Hay casos pero 

conocidos y 
controlados

Abundantes casos, 
muchos sin origen 

conocidos

Ingreso del primer caso 
importado confirmado 

por laboratorio

El día en que los casos 
con origen no identificados 
superan el 10% de todos 

los casos

Finaliza cuando termina el ciclo 

natural de la enfermedad en la 

última persona contagiada

31 de marzo de 2020



• Reducir el impacto de la mortalidad por COVID-19, mediante la 
intervención activa sobre la población y los grupos de riesgo en salud.

• Modular el impacto de la epidemia sobre los servicios de salud.  Hacer 
posible la atención de la población enferma por COVID-19 y otras 
enfermedades, que requieran atención ambulatoria y hospitalaria.

• Modular los impactos sociales y de salud generados a consecuencia de 
los efectos derivados de medidas requeridas para contener la epidemia.

Objetivos de la estrategia sanitaria 



Objetivos específicos

1. Detectar y contener casos

2. Minimizar la transmisión local

3. Proteger grupos de riesgo  

4. Reducir la velocidad de expansión de la epidemia 



Se combinan diferentes decisiones técnicas y políticas

• Cuarentenas
• Aislamiento domiciliario de casos sospechosos
• La cuarentena domiciliaria de quienes viven en el

mismo hogar que los casos sospechosos
• Distanciamiento social de los ancianos y otros

grupos poblacionales con mayor riesgo de presentar
formas graves de la enfermedad.

• Reducir la demanda máxima de atención médica.



 Se elaboró Plan de trabajo (Circular conjunta
No. 005 del 11 de febrero de 2020).

 Acciones de VIGILANCIA EN SALUD PÚBLICA y control sanitario.
 Articulación con la red de laboratorios.
 Reducción de la trasmisión en la comunidad.
 Fortalecimiento red de servicios de salud.
 Preservación de la continuidad en el funcionamiento de los 

servicios esenciales.
 Con el apoyo de la academia y de la empresa privada se 

construyeron modelos para pronosticar el comportamiento 
futuro de esta epidemia.

 Estrategia de información, educación y comunicación para la 
salud (IEC) a la comunidad.



SISTEMA COMANDO INCIDENTE

Combinación de instalaciones, equipamiento, personal, procedimientos, protocolos y comunicaciones,
operando en una estructura organizacional común, con la responsabilidad de lograr efectivamente
objetivos pertinentes a un evento.

COE (centro operativo de emergencias)

Estrategia adaptada para la organización de la preparación y respuesta en situaciones de
alarma, brote o ante cualquier evento que constituya una amenaza en salud pública.

SISTEMA COMANDO INCIDENTE

SAR (sala de análisis de riesgo)

Es la sala de crisis ante posibles amenazas o riesgos en salud pública como una emergencia de
interés internacional (ESPII), en un brote o comportamiento inusitado.





Gobernanza 
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Comité Técnico COVID Comité Reactivación

Secretaría de Productividad SSS y PSA Alcaldía de Medellín
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Equipos de Respuesta Inmediata - ERI

OBJETO:
fortalecimiento de los Procesos de Vigilancia en Salud 

Pública en el marco de la Emergencia por el COVID -19.

ACCIONES: 
Talento humano para el seguimiento de Casos y 
Alertas notificadas al SIVIGILA; talento humano 
psicosocial, para dar respuesta a las acciones de 
convivencia y salud mental en el Plan de emergencia 
del COVID-19.
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BASES DE DATOS

Funciones SAR

Reporte
Calidad de la base
Correspondencia 
con Sivigila y 
Sismuestras
Soporte técnico y 
soluciones 
informáticas
Georreferenciación 
de casos positivos 
de Covid19
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Ruta de atención: evolución.





Gestión de la información

• Necesidades de información generadas por las preguntas cotidianas y 
las capacidades del manejo.

• Partir de información manual, mínima a grandes volúmenes.

• Espacio común virtual-Nube. Información disponible, directa y en 
línea.

• Herramientas procesadoras de datos. Big Data

• Ingreso de bases de datos masivas como: sivigila, ruaf, sismuestras,

hospitalizados, crue, oferta hospitalaria….
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Cove Departamental
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Capacitación

Dadas las condiciones de distanciamiento físico, a través de Streaming y otras la plataformas virtuales se realiza el 
acercamiento a los Territorios, reforzando el trabajo de AOAT de enfermeros y epidemiólogos delegados a las 
Subregiones (ERI). 



• Reuniones Diarias de seguimiento equipo COVID-19 con Gobernador.
• Reuniones periódicas de seguimiento, información y toma de decisiones 

básicamente sobre movilidad con Alcaldes y Empresarios.

• Reuniones periódicas-Semanal,  con:
 EPS
 IPS con UCI y Hospitales.
 ARL
 Universidades
 Instituciones técnicas
 Grupos de Profesionales primera (Intensivistas) y segunda línea…
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Red de Servicios - Laboratorio Departamental de Salud Pública (LDSP)
 Disponer de procedimientos, equipos, 

elementos e insumos.
 Garantizar calidad de la prueba.
 Tomar una decisión oportuna frente al 

diagnóstico y tratamiento.
 Meta 2020-2023: 60 laboratorios, con 

una programación para el año 2020 de 
24.

 Respuesta a todas las solicitudes de 
verificación para el diagnóstico de SARS 
COV 2.

 Inicialmente, Red de 22 laboratorios 
para el diagnóstico de bajo técnica RT 
PCR.



Red de Servicios - Etapas para la expansión del Talento Humano en Salud
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Continuidad del PRASS



Vacunación 

Premisas del Sr Gobernador

• No perdida de biológico.

• No perdida de un segundo.

• No perdida de un peso.

• Logística transporte.

• Talento humano de soporte a las regiones. Guardianes de vida.









Gracias!!! 
























