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NOTA: Los datos incluidos en este SitRep corresponde a informes publicados sobre COVID-19 de la OMS, OPS, MinSalud
e INS y las cifras corresponden a las horas de corte que es incluido en cada bloque.

CONTEXTO COLOMBIA. Corte 8 de junio 8 pm.

Con base en los datos publicados en: https:/www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

= Parael 8 de junio Colombia reporta 40.719 casos (1.483 casos nuevos en las ultimas
24h) y 1.308 defunciones (49 defunciones en las ultimas 24 Horas)

= En relacion con el nimero de municipios, al 7 de junio 476 municipios estan
reportando casos, incremento de 19 municipios en las Ultimas 24 horas. El 77,2% de
los casos se reportan en 10 municipios y 65% de las muertes se reportan en 5
municipios.

= Los departamentos y distritos que presentaron los aumentos relativos mas altos de
COVID-19 en las ultimas 24 horas fueron: Chocé con el 14,6% (60), Cundinamarca
con el 9,1% (112) y Buenaventura con el 7,5% (53). El aumento relativo nacional fue
del 3,8% (1.483 casos).

= EI55,2% de los casos se reportaron en hombres. En
cuanto a grupos de edad, se reportaron el 4,5% de
los casos en menores de 9 afios (1.831 casos),
80,6% de los casos en poblacion entre los 10 a los
59 afios (32.742) y el 15% son de 60 afios y mas
(6.081 casos).

= Con relaciébn a la poblacion hospitalizada, se
evidencia mayor proporcién en los hombres con el

De‘es

59,4 (1.452/2.443); la proporcion de hospitalizacion Hospitalzacicn general
general es del 5,0% y el 1% estan en hospitalizacion 2000(50%)
en UCI.

(@ = Entre las entidades territoriales con una proporcion
de casos en hospitalizacion general mayor a la
nacional estan: Buenaventura con el 11.5%; Cauca
9,49%; Putumayo 9,09%; Valle con el 8,18%;
Cérdoba 7,96%; Magdalena 6,6%; Narifio con el
7,0%; y Choc6 6,57%; En UCI la mayor proporcion se

observo en Cérdoba 4,5 %, Sucre 2,4% y Valle 2,3%.

o En la poblacion de 60 afios y mas se observa la mayor proporcion de casos graves y fatales, es
asi como el 11,4% (691) de la poblacion de 60 y mas afios estan en hospitalizacion general, 3,1%
(190) en UCl y 15,8% han fallecido (961 casos), es decir el 73,5% del total de fallecimientos ocurre
entre personas de 60 y mas afios.

e Enrelacién con los casos recuperados, nuevamente se ha incorporado esta cifra al grupo de casos
por nivel de atencion y llegando al 40,4% de los casos.


https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx
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Curva epidemica COVID-19 Colombia por fecha de reporte de casos confirmados,
al 8 de junio de 2020 (No de casos: 40.236)
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Municipios de mayor carga COVID-19 (Casos por fecha de inicio de sintomas) al 8 de junio de 2020,

Fuente: Elaboracion propia. Datos publicados en: https:/www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspxnte

Procesamiento de muestras para diagndstico de Covid-19 en Colombia

oA e Hasta el 8 junio, el Instituto Nacional de Salud reportd el

procesamiento de 421.723 muestras. Donde la proporcién de
muestras procesadas diariamente se ha venido incrementando,
pasando de procesar 557 muestras por dia en marzo, a
procesar 2.893 muestras diarias en abril y 7.328 muestras en
mayo. En lo transcurrido del mes de junio, se han procesado
11.238 muestras por dia.

Depart t No. Muestras Casos Proporcién de Muestras
el realizadas confirmados Positividad Por millén hab

 Nacional  |RFPEWAE} 40719 9,66 8372

Himero miuestras rocesadas

Periodo de procesamiento

La proporcién de positividad Para el pais al 8 de junio
es de 9,6%, donde la entidad territorial que presenta la

mayor positividad es el departamento de Narifio conel [Tl 75 00 2259 G
22,6%, seguido de Atlantico con el 20,1%. Ciudades 33.687 6761 20,07 12375
. . 29.479 4221 14,32 13516
que presentan mayor nimero de casos como Bogotd, e
g L 36.856 4677 12,69 8.132
tiene una positividad del 10,6% y Valle del Cauca de 125237 13329 10,64 16172
12,7%. (*Nota: Esta informacion corresponde a la publicada en la pagina [Meta TR 991 9,6 9.703
del Instituto Nacional de Salud y esta sujeta a cambios, debido a los ajustes de 14.092 1339 9,5 4.345
informacién en la consolidacion de datos a través de la plataforma 9.892 780 7,89 6.932
“Sismuestras”) 50.128 1.574 3,14 7.507

Como un indicador de oportunidad podemos medir la diferencia de tiempo en dias, entre el momento del inicio
de sintomas y la fecha del diagnéstico, para el pais esta diferencia esta en promedio en 10,25 dias. A nivel
nacional el 36,9% de los resultados se disponen durante la primera semana; los departamentos que tienen un
resultado positivo para COVID-19 confirmados durante la primera semana, con un porcentaje por encima del
50% son, San Andrés (62,5%), Sucre (60,5%), La Guajira (59,4%), Tolima (56,5%), Antioquia (53,2%), Risaralda
(52,2%) y Cordoba (50%).

‘Oportunidad: dias entre la de de Casos
de COVID-19 en 1 8 de junio del 2020, por entidad territorial

Oportunidad: dias entre la aparicion de v de . Casos
confirmados de COVID-19 en Colombia al 8 de junic del 2020, por entidad territorial
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Incidencia acumulada nacional y de los departamentos y distritos con mayor niimero de casos: En cuanto al
analisis de la tasa de incidencia por cada 100.000 habitantes, se observa que en su orden Amazonas, Cartagena,
Barranquilla, Buenaventura, Bogota, Atlantico, Narifio, Meta, Chocé y Valle del Cauca presentan las mayores
tasas de incidencia por cada 100.000 habitantes superando la tasa de incidencia Nacional (80,8 casos por cada
100.000 habitantes).

Indicadores de gravedad y mortalidad: En promedio 6,3 personas/dia han requerido ingresar a una Unidad de
Cuidado Intensivo (UCI), lo cual describe una tendencia fluctuante. El promedio de casos hospitalizados por
COVID-19 en Colombia, por fecha de inicio de sintomas, muestra un incremento entre abril a la fecha,
pasando de 11 casos en Hospitalizacién general/dia en abril a 52 hospitalizacion general/dia de mayo
a la fecha y en UCI de 2 ingresos diarios en abril a 10 ingresos diarios a la fecha.

Distribucidn de casos Covid-19 diarios por tipo de atencion y Fecha de

inicio de Sintomas Colombia al 8 de junio 2020
Curva de fallecidos por Covid-19 en Colombia al 8 de junio
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Al 8 de junio de 2020, en el pais se han presentado 1.308 defunciones por COVID-19, las cuales corresponden
61,2% a hombres. El grupo de edad que presenta el mayor nimero de muertes es el de 70 a 79 afios (329); el
grupo de adultos mayores de 80 afios presentan las mayores tasas de mortalidad por cada millon de habitantes
con 330 decesos. Los departamentos y distritos que presentan las mayores tasas de mortalidad son Amazonas,
Cartagena, Buenaventura, Barranquilla, Bogota, Valle del Cauca, Narifio, Santa Marta, y Atlantico. La tasa de
mortalidad Nacional es de 26 muertes por cada millén de habitantes.

Muertes y tasas de mortalidad para Covid-19 en Colombia por grupos de edad edad y sexo. Colombia al 8 de junio de 2020 {1.308 muertes)
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Situacion Covid-19 por regiones. Con base en los datos publicados en: PROPORGION DE GASOS ¥ DEFUNCIONES POR GOVID-19
https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Teniendo en cuenta las caracterisiticas demograficas, y geograficas
que evidencian diferencias marcadas en el comportamiento de la
COVID-19 en el pais, mostramos informacion del evento de acuerdo
a cuatro grandes regiones la Amazonia/Orinoquia, la Caribe, la Pacifica
y la Andina.

Casos

W ANDINA
™ CARIBE
W PACIFICO

ANMAZONAS

Region Andina

Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

La region Andina aporta el 44,0% (17.905) de los casos al pais. El Distrito Capital continua
concentrando gran parte de la carga de la region, reporta el 74,4% (13.329). Todos los departamentos
de esta region registraron aumento el numero de casos. Sin embargo, no hubo cambio en el nUmero
de defunciones en las ultimas 24 horas en Risaralda, Huila, Boyaca, Caldas, Santander, Norte de
Santander y Quindio. En relacion con la tasa de incidencia acumulada en Bogota D.C, report6 dos
veces el valor de la tasa nacional de 80,8 personas por cada cien mil habitantes.

Para el 25 de mayo el nimero basico de reproduccion en Antioquia, Boyaca, Caldas, Cundinamarca y
Risaralda, describen valores por encima del Rt del pais de (1,05). En contraste Bogota (Rt: 1,03), Huila
(Rt: 0,78) y Tolima (Rt :0,98) se estimaron valores por debajo del promedio nacional.

Tabla de casos, tasas de incidencia y mortalidad de COVID-19 para los Departamentos y distritos de la Region
Andina al 8 de junio

Tasa de Tasa de
Departamentos L N uci Casos N N N
Casos Muertes Poblacién Hespitalizacién Letalidad Mona_hdad Incidencia Rt
General * millén *100.000
v Distritos (96) ucl de hab. hab.
Bogoté D.C 13.329 316 7.743 955 635 10 133 2,4 40,8 1721 103
" * " " (65,6%6)
Antioquia 1.574 8 6.677.930 26 0,6 9 0,5 1,2 23,6 a2
(25,6%)
- 1,12
Cundinamarca 1338 34 3.242.999 73 0.6 4 2,5 105 413 (62.6%)
o 0,98
Tolima 293 10 1.335.998 5 14 4 3,4 7.5 219 (67.3%4)
Risaralda 278 10 961.055 0 14 4 3,6 10,4 28,9 1,30
! 3 4 4 (56,6%)
Huila 259 9 112222 1 0.0 o 3,5 2,0 231 (e
" ’ ’ " {74,136)
Boyaca 225 9 1.242.731 4 0.0 0 4,0 7.2 181 137
i ’ " " (54,33)
Caldas 175 7 1.018.453 £l 0.0 0 4,0 6,9 17,2 3
A ! 3 e (54,6%)
Santander 167 6 2.280.908 3 0,6 1 3,6 2,6 7.3
Morte de Santander 145 13 1620318 1 0.0 0 9,0 8,0 8.9 it
- g " - (66,3%)
- 0,86
Quindio 121 4 555.401 0 0,8 1 3,3 7,2 21,8

(71,3%)

Situacion Bogota: Al 8 de junio, en el distrito capital se han reportado 13.329 casos confirmados, 316 muertes
por COVID-19. El 51,0% (6.825) de los casos se presentaron en hombres; el 43,0% (5.682) casos se
recuperaron, el 49,0% (6.544) de los casos son atendidos en casa, el 5,0% (635) estan hospitalizados, y el 1,0%
(133) se encuentran recibiendo atencion en UCI. El promedio de edad en los casos y de los muertos fueron de
50 + 29 y 63 * 20,2 afios, respectivamente. Los grupos de edad donde se concentran mas casos por COVID-
19 estan entre los 20 a 29 afios de edad, con el 21,0% (2.860) y el 14,0% (1.847) de los casos se reportan entre
las personas mayores de 60 afios de edad. En las dltimas 48 horas las personas asintomaticas aportaron 40
casos incidentes de los casos acumulados. A 8 de junio, el 51,5% de los casos se concentran en las localidades
de Kennedy con el 25,3% (3.369) de los casos, el 9,6% (1.285) en Bosa, el 9,2% (1.225) en Suba y el 7,4%
(983) en Engativa. A la fecha, de 716 UCI destinadas para COVID-19, el 44,69% estan ocupadas.


https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx
https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx
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Distribucion de muertes por Covid-19 por sexoen
Bogota D.C a8 de junia del 2020
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Situacion Cundinamarca: Al 8 de junio, en Cundinamarca se han reportado 1.339 casos confirmados,
34 muertes por COVID-19. A la fecha se han presentado casos en 65 de 116 municipios, el 34,2% de
los casos (458) se presentaron en el municipio de Soacha, el 4,9% (66) en Mosquera y el 4,7% (64)
en Chia. Del total de los casos el 63,1,0% (845) son atendidos en casa, el 5,5% (73) se encuentran
hospitalizados y el 0,6% (8) casos estan siendo atendidos en UCI. El 49,1% (658) de los casos son
hombres. El 43,6% (584) de los casos por COVID-19 se concentra entre los 20 a 39 afios y para las
personas mayores de 60 afios y mas se reporté el 7,2% (96). En relacion con las defunciones se
incrementd 13,3% (4) en 24 horas en Fusagasuga, Zipaquira, Junin y San Antonio del Tequendama y
ocurriendo con mayor frecuencia en los hombres con el 52,9% (18). El promedio de edad de los casos
y los muertos fue de 45,5+ 26,7 y 63,0% 21,6 afios, respectivamente.
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Situacion en Norte de Santander: Con corte al 08 de junio, en el departamento de Norte de Santander
se han reportado 145 casos confirmados y 13 defunciones por COVID-19. El 56% (81) de los casos
se presentan en hombres. Del total de los casos el 73% (106) se ha recuperado, el 17% (24) son
atendidos en casa, el 0,7% (1) se encuentran hospitalizados y 1 caso esta siendo atendido en UCI. El
grupo de edad donde se presenta mayor proporcion de casos por COVID19 esta entre los 20 a 39
afios con el 43% (62), la poblacion mayor de 60 afios concentra el 24% (35) de los casos y el 77%
(10) de las muertes. A la fecha se han presentado casos en 14 municipios, el 67% de los casos (97)
se presentaron en el municipio de Cucuta, el 9% (13) en Ocafia y el 4,8% (7) en Villas del Rosario. El
tiempo de duplicacion de casos para el departamento de Norte de Santander, actualmente esta
estimado en 52 dias.
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Situacion Soacha: A la fecha, en Soacha se han registrado 458 casos confirmados, tres muertes por
COVID-19. Del total de los casos el 26,0% (119) se ha recuperado, el 65,0% (297) son atendidos en
casa, el 8,0% (35) se encuentran hospitalizados y el 1,0% (3) casos estan en UCI. El 45,0% (208) de
los casos son hombres. El 32,0% (147) de los casos por COVID-19 se concentra entre los 10 a 29
afnos de edad y para las personas mayores de 60 afios y mas se report6 el 10,7%(49). El promedio
de edad de los casos y los muertos fue de 41,1+ 24,2 y 63,0+ 21,6 afios, respectivamente. Soacha
report6 el primer caso el 11 de marzo, el numero promedio de casos secundarios causados por un
individuo infectado fue de 2,91; luego descendi6 con fluctuaciones hasta un 1,9 el 9 de mayo, para el
25 de mayo se estimé un Rt de 0,9. Las medidas adoptadas han logrado disminuir la transmisibilidad
en el 70,0%

Curva cpidemica COVID-19 Soacha por fecha de inicio de sintomas de Casos confirmados,
Hospitalizacién, UCI al 8 de junio de 2020 (8:00 pm) N 25/03 Aislamerto obligater 27/04 Prorioga del Aislamiento.
preventivo Nackonal Por 2 semanas obligatoriopreventivo Nacional
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Situacion Medellin: A la fecha, en Medellin se han registrado 677 casos confirmados, cuatro muertes
por COVID-19. Del total de los casos el 56,0% (379) se ha recuperado, el 41,0% (277) son atendidos
en casa, el 2,0% (11) se encuentran hospitalizados y el 1,0% (6) casos estan siendo atendidos en UCI.
El 53,0% (358) de los casos son mujeres. El 22,9%() de los casos por COVID-19 se concentra entre
los 20 a 39 afios de edad y para las personas mayores de 60 afios y mas se reporté el 12,0%(). El
promedio de edad en los casos y los muertos fue de 43,5+ 25,6 y 76,3 + 10,3 afios, respectivamente.
El nimero promedio de casos secundarios causados por un individuo infectado, (Rt) en Medellin al
inicio de la epidemia fue 2,1 describe un descenso el 25 de marzo con un Rt de 0,8 que coindice con
la medida de aislamiento social nacional, con una tendencia al aumento con Rt de 1,2 para el 25 de
mayo.

Curva epidemica COVID-19 i por fecha de inicio de sintomas de Casos confirmados,
Hospitalizacién, UCI al 8 de junio 2020 (8:00 pm)
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Situacion Villavicencio: En el municipio de Villavicencio al 8 de junio, se han reportado 944 casos confirmados
y 8 muertes por COVID-19. EI 95,8% (904) de los casos se presentan en hombres. Del total de los casos el
3,2%% (31) son atendidos en casa, el 95,3% (900 casos) se encuentran recuperados, el 0,3% (3) estan siendo
atendidos en hospitalizacion general y el 0,1 UCI, los fallecidos corresponden al 0,8%. Los grupos de edad donde
hay mayor concentracion de casos por COVID19 esta entre los 20 a 49 afios con el 84,8% (801), la poblacion
mayor de 60 afos y mas concentra el 4,1% (39) de los casos y el 87,5% (7/8) de las muertes. El nimero
promedio de casos secundarios causados por un individuo infectado era de 2,89 al empezar el reporte de casos
a mediados de marzo; hacia el 30 de abril el RT descendi6 (2,00), a partir de ahi viene descendiendo hasta el
25 de mayo que se encuentra el RT en 0,86 con un impacto estimado del 71,3% lo cual podria indicar que las
medidas de aislamiento y cuarentena implementadas han surtido un efecto positivo sobre el comportamiento
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de la epidemia, que para la ciudad se ha concentrado en un foco en el centro penitenciario.

Curva epidemica de municipio de Villaviccencio por fecha de nicio de sintomas. Casos confirmados de mayo 2020
sintomdticos y asintomiticos

s confiemadas (por fechs de inicia de sintoms] B Asintom (lecha e nolficacié —rcum Fallec - Moda Rt

Region de la Orinoquia / Amazonia
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx
En la region de la Orinoquia y la Amazonia 10 departamentos han presentado casos de COVID-19, con un total

de 3.113 casos, cifra que representa el 7,6% del total de casos en Colombia y 85 defunciones, las cuales
representan el 6,4% del total de muertes en el pais. A continuacion, se presentan los indicadores de morbilidad,
mortalidad y gravedad por departamento:

Tabla de casos, tasas de incidencia, mortalidad de COVID-19 para los Departamentos y distritos de la Region de la
Amazonia-Orinoquia al 8 de junio

Departamentos Hospitalizacién ua Tasa de Tasa de RT
" Casos Muertes UCI (%) Letalidad Mortalidad * Incidencia *
y Distritos General Casos millén de hab 100,000 hab (25 mayo)
Amazonas 2029 72 48 0.2 4 35 911.2 2567.7 0.81 (73%)
Meta 931 10 8 02 2 1.0 9.4 93.2 0.53(82.3%)
Casanare 36 0 0 0,0 0 0.0 0.0 83 NA
Caguets 25 1 0 0.0 0 4,0 24 6,1 NA
Putumayo 11 2 1 18,2 2 18,2 56 3.1 NA
Vaupés 1 0 0 0.0 0 0.0 0.0 24,6 NA
Guania 6 0 0 0,0 0 0.0 0.0 11,8 NA
Arauca 2 0 1 0.0 0 0.0 0.0 0.7 NA
Guaviare 1 0 0 0,0 0 0.0 0.0 1.2 NA
Vichada 1 0 0 0.0 0 0.0 0.0 0.9 NA

Situacion Amazonas: Con corte al 08 de junio, en el departamento de Amazonas se han reportado 2.029 casos
confirmados y 72 defunciones por COVID-19. El 61% (1.244) de los casos se presentan en hombres. Del total
de los casos el 53% (1067) se han recuperado, el 41% (837) son atendidos en casa, el 2,4% (48 casos) se
encuentran hospitalizados y el 0,2% (4) estéa siendo atendido en UCI. Los grupos de edad donde hay mayor
concentracion de casos por COVID19 esta entre los 20 a 39 afios de edad con el 43% (878), la poblacion mayor
de 60 afios concentra el 14% (279) de los casos y el 68% (49) de las muertes. A la fecha 2 municipios han
presentado casos, de los cuales Leticia aporta el 97% (1958 casos) y Puerto Narifio el 3,5% (71). El tiempo
estimado de duplicacion de casos para el departamento es de 32 dias.

Curva epidémica COVID-19 bk d oo e ot oo ot .
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Situacion Leticia: El municipio de Leticia presenta el 97% (1958) del total de los casos del departamento de
Amazonas y el 97,2% (70) de las defunciones. Al inicio de la epidemia el nimero promedio de casos secundarios
causados por un individuo infectado era de 3,33; en el momento en el que se presenta el primer caso en el
municipio ya se venian implementando varias medidas de distanciamiento social, confinamiento y cuarentena.
Hacia el 13 de abril cuando se implementa la primera prérroga de la cuarentena, el departamento mantuvo un
valor elevado de RT (3,02) y a partir de alli comenz6 un descenso gradual, presentando un RT de 1,99 hacia el
27 de abril, fecha en la cual inicié la flexibilizacién de algunas medidas y la reactivacion de parte de las actividades
industriales. El valor del RT con corte al 25 de mayo es de 0,83 con un impacto estimado del 72,3%, esto puede
deberse a la efectividad de las medidas de aislamiento y cuarentena implementadas.

Curva epidémica COVID-19
segin fecha de inicio de sintomas Leticia al 08 de junio de 2020 (5 pm)

|

Regioén pacifica (Chocd, Cauca, Valle y Narifo).

Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

La region del Pacifico esta conformada por los Departamentos del Choco, Valle del Cauca, Cauca, Narifio y el
Distrito de Buenaventura; al 8 de junio, tienen confirmados 7.007 casos, que corresponden al 17,2% del total
de casos del Pais, y un total 302 muertes, que corresponden al 23,1% del total pais.

Buenaventura es el Distrito que presenta mayor tasa de incidencia por cien mil habitantes y tasa de mortalidad
por millén de habitantes correspondiente al 244,7 y 131,5 respectivamente; asi mismo, presenta la letalidad
mas alta 5,4% seguido del departamento de Valle del Cauca con 4,6%; Lo cual evidencia que el Departamento
del Valle y el Distrito de Buenaventura concentran la mayor carga de la region.

Con respecto al numero promedio de casos secundarios causados por un individuo infectado Rt, en la regién,
el departamento del Chocé tiene el mas alto (1,36); el Distrito de Buenaventura, aunque presenta las mayores
tasas de incidencia, mortalidad y letalidad, presenta el menor valor de transmisibilidad (0,89) sin embargo, este
numero se ha reducido debido a las medidas de aislamiento preventivo establecidas por el gobierno nacional,
lo cual ha sido favorable ya que se ha logrado disminuir la transmision en un porcentaje superior al 70%.

r‘—hi)—v—(r—j . s | h | . . .. Nows .

Tabla de casos, tasas de incidencia y mortalidad de COVID-19 para los Departamentos y distritos de la Region del
Pacifico, al 8 de junio

Tasa de Tasa de Rt 25
Departamentos . Hospitalizacién | UCI | Casos . Mortalidad | Incidencia
y Distritos Casos | Muertes | Poblacién General (%6) uci Letalidad * millén * 100.000 de
de hab. hab. maye
Valle del Cauca | 3914 180 4.532.152 320 2,2 86 4,6 39,7 86,4 0.8
(67,3%)
. 0,82
Narifo 1700 63 1.627.589 119 0,6 10 3,7 38,7 1044
(72,7%)
Buenaventura 763 41 311.827 88 1,8 14 54 131,5 2447 e
! (70,3%)
Choro 472 11 544.764 31 1,3 6 2,3 20,2 86,6 1,36
’ (54,7%)
Cauca 158 6 1.491.937 15 0,6 1 3,8 4,0 10,6 1.21
! ’ ! ! (58,0%)

Situacion Narifio: En el departamento de Narifio al 08 de junio, se han reportado 1700 casos confirmados y 63
muertes por COVID-19. El 52% (889) de los casos se presentan en hombres. Del total de los casos, el 34%
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(585) se han recuperado, el 54% (920) son atendidos en casa, el 7% (119 casos) se encuentran hospitalizados
y el 0,6% (10) estan siendo atendidos en UCI. Los grupos de edad donde hay mayor concentracién de casos
por COVID19 estéa entre los 20 a 39 afios con el 45% (766), la poblacién mayor de 60 afios concentra el 16%
(268) de los casos y el 71,4% (45) de las muertes. A la fecha se han presentado casos en 37 municipios, el
55% (934) de los casos se presentaron en el municipio de Tumaco, el 14% (236) en Pasto y el 11% (188) en
Ipiales. El tiempo estimado de duplicacién de casos para el departamento es de 25 dias.

Curva epidémica COVID-19 ot i et Cous 13 poredes s sy 4.
segun fecha de inicia de sintomas Narifio al 08 de junio de 2020(5 pm) e tas e st

sttt i et por
e 8 e 03016 o]

Situacién Tumaco: El municipio de Tumaco presenta el 55% (934) del total de los casos del departamento de
Narifio y el 66,6% (42) de las defunciones. Al inicio de la epidemia el nimero promedio de casos secundarios
causados por un individuo infectado era de 2,88; para entonces ya se venian implementando las medidas de
distanciamiento social, confinamiento y cuarentena, el RT presentd un descenso sostenido y para el 27 de abril
cuando se inicié la reincorporacion gradual de actividades industriales el municipio mantuvo la tendencia al
descenso (entre 1,57 a 0,97). El valor del RT con corte al 25 de mayo es de 0,51 y un impacto estimado del
82,3% lo cual podria indicar que las medidas de aislamiento y cuarentena implementadas han surtido un efecto
favorable a pesar de la flexibilizacion de algunas medidas.

Curve epidémica COVID-19
segiin fecha de inicio de sintomas Tumaco al 08 de junio de 20205 pm)

et

Region Caribe

Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

La region Caribe, conformada por los Departamentos del Atlantico, Bolivar, Cesar, Cérdoba, La Guajira,
Magdalena, Santa Marta, y Sucre, y los Distritos de Barranquilla, y Cartagena y el Archipiélago de San Andrés y
Providencia, al 8 de junio tienen confirmados un total de 12.694 casos, que corresponden al 31,2% de los casos
Pais, y un total 496 muertes, que corresponden al 37,9% del Pais.

Los distritos de Cartagena, Barranquilla, y el Departamento del Atlantico, hoy en dia, presentan, mas de tres mil
casos de COVID-19 confirmados, aportando 10.688 casos (84,2% a la region y el 26,2% al Pais) y 404 muertes
(81,5% a la region y el 30,9% al Pais). Cartagena es el Distrito que continGia siendo el que mayor nimero de
casos confirmados y muertes le aporta a la region Caribe, con un 30,9% y 33,3% respectivamente, y con las
tasas de incidencia y mortalidad mas altas. Con relacion al indicador de porcentaje de ocupacion de camas de
UCI en Cartagena en 24 horas se aumenta pasando de 45% a 47%. El departamento del Magdalena continua
con la letalidad mas alta en la regién con un 7,5%. El porcentaje de hospitalizacion en UCI en el departamento
de Cordoba sigue siendo el mas alto en la regién con un 4,4%.

Con respecto al numero promedio de casos secundarios causados por un individuo infectado Rt, en
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la region, el departamento del Cesar tiene el mas alto Rt de 3,63. Otro departamento con un Rt mayor que 1
es el Magdalena con 1,23 y el Distrito de Barranquilla con 1,04. De otra parte, el Departamento del Atlantico,
con las medidas a logrado disminuir la transmisién en un 67,3%.

Tabla de casos, tasas de incidencia y mortalidad de COVID-19 para los Departamentos y distritos
de la Region Caribe al 8 de junio

- . Tasade Tasa de Rt
DEST;:;EZTDS Casos | Muertes Lﬁ?;;;jad HDSEE?';:FU” L({%C)I CSSCUIS Mortalidad * Incidencia *
millén de hab | 100.000 hab
Cartagena 3927 165 42 222 0.9 36 1604 3817 0,89
(70,3%)
Barranquilla 3494 148 42 184 1.5 52 116,1 2742 1,04
(65,3%)
Atlantico 3267 91 28 136 0.9 31 334 120,0 0,98
(67.3%)
Cesar 449 1 24 4 0,0 0 85 34,7 3,63
(-21%)
Santa Marta 434 20 46 23 0,7 3 37,1 80,6 1.4
(53,3%)
Magdalena 346 26 75 25 0.0 0 18,2 24,2 123
(59%)
Bolivar 294 17 58 13 1.0 3 78 135 0,97
(67.67%)
Cérdoba 226 1 43 18 44 10 6,0 124
Sucre 131 2 L5 7 23 3 2l 138
La Guajira 109 5 46 6 0,0 0 52 1.3
San Andrés 17 0 0.0 0 0.0 0 0,0 26,7

Situacion Cartagena: En el Distrito Turistico de Cartagena a junio 8, se han confirmado 3.927 casos y
165 casos de muertes. El tiempo estimado de duplicaciéon de los casos en Cartagena actualmente es
de 22 dias. En relacion con la distribucién de los casos confirmados de acuerdo con el sexo, el 58,7%
(2.306) son hombres. Por grupo de edad, los casos se concentran en el grupo de edad de 20 a 39
afos con un 46,0% (1.805), seguido del grupo de 40 a 59 afios con un 29,3% (1.149), el grupo de
edad de menores de 19 afnos es el 9,7% (379), y el 15,1% (594) lo constituyen los mayores de 60
afios. Segun la atencion recibida, el 55,2% (1.998) de los casos sintomaticos han sido manejados en
casa, hospitalizacion en sala general el 6,1% (222) y en la UCI el 1,0% (36) del total de los casos y
recuperados el 33,0% (1.195); los fallecidos corresponden al 4,2% (165) del total de los casos y de
estos el 69,1% (114) son personas mayores de 60 afios.

Situacion Barranquilla: De acuerdo con los datos del comportamiento de la epidemia de COVID-19,
durante la primera quincena del mes de marzo en la ciudad de Barranquilla, se calculé que el nimero
promedio de casos secundarios causado por un individuo infectado era de 2,83. Es de anotar que la
ciudad ha tenido un promedio del valor de Rt en 1,5, lo que se observa en la grafica al ver que la curva
se ha tenido valores en la mayoria del tiempo por encima de 1. Al 25 de marzo, tenia un valor de 1,20
y a corte de mayo 25 un valor del Rt 1,04, lo que representa que las medidas han aportado a la fecha
una reduccioén de la transmision por COVID-19 en un 65,33%.

EpiE: 25 de mayo 2020

Curva epidémica COVID-19
segtin fecha de inicio de sintomas Barranquilla al 8 de junio de 2020 (8 pm)
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Situacion Soledad: En el municipio de Soledad, departamento de Atlantico, al 8 de junio, se han reportado 1.974
casos confirmados y 47 muertes por COVID-19. El 57,2% (1.130) de los casos se presentan en hombres. Del
total de los casos el 54,6% (1.078) son atendidos en casa, el 37,3 (738 casos) se encuentran recuperados, el
4,5% estan en hospitalizacién general y el 1% en UCI. El nimero promedio de casos secundarios causados por
un individuo infectado era de 2,57 al empezar el reporte de casos a principios de abril; hacia el 30 de abril el RT
descendi6 a 2,13, a partir de ahi viene descendiendo hasta el 25 de mayo que se encuentra el RT en 0,87 con
un impacto estimado del 70,9%.

Curva epidemica de municipio de Soledad-Atidntico, al por fecha de inicio de sintomas

EpiEstim. Soledad, al 25 de mayo 2020

s gt

s conirmastos (poc feth o I 06 Sicomas,  WEEASIOM Weths d6 nOUNCACON) e AU Filiciis = MedaRt

Situacion Santa Marta: De acuerdo con los datos del comportamiento de la epidemia de COVID-19, durante la
primera semana del mes de marzo en la ciudad de Santa Marta, se calculé que el numero promedio de casos
secundarios causado por un individuo infectado era de 0,93. Es de anotar que la ciudad tuvo el mayor valor de
Rt, el dia 13 de marzo (5,73) y posterior a este un descenso del valor del Rt hasta el 27 de marzo (1,36). Al 25
de marzo, tenia un valor de 1,75y al corte del 25 de mayo un valor del Rt 1,4 lo que representa que las medidas
han aportado a la fecha una reduccion de la transmisién por COVID-19 en un 53,3%.

Estimacion del nimero reproductivo efectivo (RY] con EpiEstim Santa Marta al 25 de mayo 2020

Curva epidémica COVID-19 -
segun fecha de inicio de sintomas Santa Marta al 8 de junio de 2020 (8 pm) :

1305 25y rcrsgs

Datos en Poblaciones vulnerables en Colombia al 3 de junio 2020

La identificacion de poblacién vulnerable es relevante para la priorizacion en los planes de preparacion
y respuesta a nivel local y nacional, de acuerdo con informacion disponible se incluiran datos en esta
seccion.

Trabajadores de la salud: De acuerdo con el Boletin 14 del INS sobre esta poblacion, el reporte de
casos al 5 de junio es de 1.198 casos (121 asintomaticos), el 2,9% de los casos totales reportados
por covid-19 en el pais y 12 casos fallecidos (5 médicos, 3 Auxiliar de enfermeria, 2 conductores, 1
técnico farmacéutico y 1 Administrativo). Los casos se reportan principalmente entre auxiliares de
enfermeria con el 37,9% (416), profesionales de medicina 21,9% (241), profesionales enfermeria
14,7% (161), Administracion 8,0% (88). Bogota reporta el 36,3% de los casos (399), seguido de
Risaralda con el 10,1% (101) y Cartagena con el 11,5% (126). El 88% de los casos tienen un origen
asociado a la atencion en salud; las ciudades con mas IPS con reporte de casos son: Bogota reporta
casos de 51 IPS, Cartagena de 20 IPS, Barranquilla 14 IPS y Valle del Cauca 13 IPS.

https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx
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Pueblos indigenas: De acuerdo con el boletin 32 del Sistema De Monitoreo Territorial (SMT) -informacién para
proteger la vida y los territorios - publicado por la Organizacién Nacional Indigena de Colombia (ONIC) del 8 de
junio, se reportan 773 casos confirmados pertenecientes a 31 pueblos originarios diferentes Tikuna (218), Misak
(29), Cocama (29), Pastos (24), Mokana (23), Huitoto (30), Yacuna (9), entre otros. Los territorios con mayor
namero de casos son Amazonas (603), muncipio de Malambo (23) y 26 fallecimientos, segun registro del INS,
pero no se especifica procedencia de estas defunciones. el virus se ha expandido a 270 municipios con
presencia de poblacién indigena, a la a la fecha un total de 367.850 familias de 220 resguardos se identifican
en riesgo por la ONIC, ubicadas principalmente en los departamentos de Narifio, Cauca, Cérdoba, La Guaijira,
Caldas y Sucre, 31 municipios a la fecha presesntancasos positivos en poblacion indigena. La ONIC alerta a las
autoridades indigenas de los departamentos y municipios de: Vaupés, Arauca, Meta y Caqueta, para que
extremen las acciones relacionadas con el control territorial de los pueblos, en especial el ingreso de personal
foraneo e insta al gobierno a que brinden todas las garantias para ampliar la cuarentena el tiempo que sea
necesario para mitigar los impactos econémicos, sociales, culturales y de vidas.

Desde el andlisis espacial del SMT - la ONIC ha identificado una nueva fase de contagio. Las alarmas estan
encendidas en Amazonas, Narifio, La Guajira, Choco, Cauca, Meta, Arauca y Vaupés. La ONIC Considera
indispensable que se implementen y/o refuercen, entre otras, las siguientes medidas: busqueda activa de casos
sintomaticos y asintomaticos, realizacion de pruebas territorializadas ( en los 31 municipios con casos), agilizar
la entrega de resultados, brindar garantias efectivas para el aislamiento, dotacién masiva con elementos de
bioseguridad, fortalecimiento real de las capacidades y del sistema de salud con un enfoque territorial, manejo
psicosocial del miedo fortaleciendo efectivamente la capacidad comunitaria para el tratamiento de la crisis

sanitaria e impulso al encuentro y diadlogo entre el enfoque de la medicina tradicional y la intercultural.
https://www.onic.org.co/onic-salvando-vidas/3921-boletin-032-sistema-de-monitoreo-territorial-smt-onic-informacion-para-proteger-
la-vida-y-los-territorios

Panorama nacional 8 de junio:

Alocucion presidencial — Prevencion y Accion [En vivo]: El ministro de Agricultura hablé del acuerdo
con los comerciantes de Corabastos. El Pico y Puesto busca reducir en un cincuenta por ciento la
presencia de personas que ingresen a la central en calidad de arrendatarios, trabajadores y servicios
complementarios como coteros, auxiliares de carga y acarreadores. Asi mismo, proveedores y
clientes. El pasado 4 de junio el Ministerio de Comercio expidio el Decreto 797 en donde autoriza a
los negocios a terminar de manera unilateral los contratos de arrendamiento. "Habilitamos un decreto
para que se pueda dar la terminacién unilateral por parte del arrendatario. El arrendatario ante una
situacion como la que estamos viviendo, puede pagar solamente el 30% de la penalidad", indicé
Duque. https://www.youtube.com/watch?v=_jB1 ZaCQfw [En vivo]

Primer informe de auditorias a uso de UCI en casos COVID-19 en Bogota: El mas reciente informe
ejecutivo de auditoria en atencion a pacientes COVID-19 en Unidades de Cuidados Intensivos que
reportan los avances en las primeras Instituciones Prestadoras de Salud, revelé que tanto las
instituciones publicas como privadas visitadas estan cumpliendo los lineamientos para la atencion
integral de pacientes con el virus. La Secretaria Distrital de Salud con el apoyo de expertos de la
ciudad, gener6 la metodologia para la auditoria al uso de UCls para Covid-19. En este ejercicio que
inicié el pasado 1 de junio, se estan auditando 22 de las instituciones entre las que se observa en
promedio un 72% de ocupacion de las UCls destinadas a la atencién de esta patologia en la ciudad.

El presente reporte es el resultado de las primeras 14 instituciones auditadas.
http://www.saludcapital.gov.co/Paginas2/Noticia Portal Detalle.aspx?IP=1162.

El reto del covid-19 para los sistemas de salud en el mundo: La pandemia por COVID-19 ha puesto
a prueba los sistemas de salud de paises en todo el mundo, las reacciones inmediatas y decisiones
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basados en salud publica, asi como conocer los determinantes sociales han generado nuevos
conceptos en la cotidianidad de las sociedades y, ademas, el reforzamiento del autocuidado como
medida de proteccién colectiva. "No solo deja una profunda herida en la salud de las poblaciones sino
también una serie de interrogantes sobre las formas de organizacion social y econédmica que muchos
paises del mundo han elegido en las ultimas décadas y que ha permeado todos los niveles de
funcionamiento de los estados", sostuvo Fernando Pio De la Hoz, profesor titular del Departamento

de Salud Publica de la Universidad Nacional y exdirector del Instituto Nacional de Salud.
https://www.minsalud.gov.co/Paginas/El-reto-del-covid-19-para-los-sistemas-de-salud-en-el-mundo.aspx

Resumen de la situacion de Covid-19 en departamentos de frontera (corte 8 de junio)

Resumen de la situacién de Covid-19 en departamentos de frontera (corte 08-06-2020)

Situaciones asociadas a la epidemia

- Maduro restringe paso de migrantes por frontera con Colombia. Venezuela reducirad a partir de lunes
el flujo de migrantes autorizados a retornar a ese pais a través de un importante paso fronterizo con
Colombia, informd en la noche de sdbado la autoridad migratoria colombiana. El transito de personas
s6lo se podra realizar "los dias lunes, miércoles y viernes, en grupos que no superen las 300 personas
para el puente Simoén Bolivar en Norte de Santander y 100 para el puente José Antonio Paez en Arauca",
indicd el organismo en un comunicado. En el caso de La Guajira, auin sigue sin que se logre establecer
un corredor humanitario formal, lo que hace que el paso de personas sea esporadico”, segin el boletin.

- Termina juicio al gobernador de Arauca en la Procuraduria. El 30 de junio se conocera la decisiéon en
investigacion por cuestionado contrato en la pandemia. Facundo Castillo responde por un contrato de
mas de 570 millones de pesos para la realizacion de eventos artisticos y culturales en el municipio de
Cravo Norte, esto en plena emergencia sanitaria en el pais debido a la covid-19. la defensa del
gobernador de Arauca pidid declarar su inocencia en el juicio que le sigue la Procuraduria,
argumentando que el contrato por el que esta siendo investigado nunca entré en ejecucién, pues se
canceld en virtud de las normas para la prevencion del coronavirus.

- Este lunes 8 de junio el Laboratorio de Salud Publica reportd 21 nuevos casos de coronavirus en el
Cesar, aumentando los contagios a 449 en las ultimas horas. Reportan 21 nuevos casos de covid-19.
Los nuevos contagios se registraron en Valledupar (16), San Martin (2), Codazzi (1), San Diego (1) y Rio
de Oro (2). Con esta nueva actualizacién la capital del Cesar llegd a 349 contagios.

Departamento

Arauca

Cesar

- 450 venezolanos hacen turno para retornar a su pais desde La Guajira. Estan bajo carpas que habilitaron
La Guajira las autoridades de su pais. Aseguran que gobierno venezolano no les permite recibir ayuda humanitaria
de la OMS.

- Gobernador destaca labor del Hospital San Pedro por la apertura del Laboratorio para pruebas COVID-
19. El Gobernador de Narifio, Jhon Rojas, visitd las instalaciones del Hospital San Pedro y reconocid la
importancia de que la regidén cuente con un nuevo centro médico que tenga un laboratorio habilitado
para el procesamiento de pruebas COVID-19. La Fundacién Hospitalaria se suma al Laboratorio de Salud
Publica del Instituto Departamental de Salud de Narifio -IDSN y el Laboratorio privado de Clinizad. Se
estima que en el Hospital San Pedro se procesen en un lapso de 12 horas, 180 pruebas.

- Restringen retorno de migrantes hacia Venezuela. Habra paso por Norte de Santander y Arauca los
lunes, miércoles y viernes. El gobierno de Venezuela restringid el retorno de sus connacionales solo
por Norte de Santander y Arauca, a partir de este 8 de junio. Segin Migracion Colombia, esta medida
afectarad un 80% la movilizaciéon de miles de venezolanos que desean regresar voluntariamente a su pais
debido a la inestabilidad econdmica y social que atraviesan en territorio colombiano por la pandemia
del coronavirus. De acuerdo a las recientes disposiciones de Venezuela para recibir a sus retornados,
el transito por los corredores humanitarios solo se efectuara los dias lunes, miércoles y viernes, en
grupos que no superen las 300 personas por Norte de Santandery 100 en Arauca.

- Departamento no detiene atencidn a la frontera. El gobernador Silvano Serrano se reunidé esta tarde
con las autoridades, tanto de los distintos niveles administrativos, como con los actores del poder
judicial, con el fin de revisar los protocolos de atencién a la poblacion migrante. Segun el primer
mandatario, se debe prevenir un embudo migratorio siendo necesario revisar en conjunto con las
demas instituciones, tanto de cooperacidon internacional, Gobierno Nacional y las alcaldias, a través de

Norte de Santander sus unidades Gestidn del Riesgo de Desastres, el Instituto Departamental de Salud, Policia y Ejército, las
acciones que se realizan para atender esta crisis migratoria en el marco de la pandemia covid-19.
Silvano recalcdé que es indispensable asegurar la salud, no solo la de los migrantes, sino de la poblacion
de los lugares por donde ellos transitan y este ejercicio solo se lograra si las autoridades trabajan de
manera integral, en el marco de las competencias de corresponsabilidad, concurrencia y colaboracion
armonica entre las entidades estatales.

- Hospital de Ocafia recibio respiradores artificiales. Con la participacién virtual del gobernador de Norte
de Santander, Silvano Serrano, la Alta Consejeria para la Estabilizacion, en cabeza de Emilio Archila,
entregd tresmaquinas respiradoras en comodato al Hospital Emiro Quintero Cafiizares, en Ocafia. La
entrega de los equipos médicos se hizo en presencia de la gerencia del centro asistencial y del alcalde
de la localidad Samir Casadiego, en el marco de la apuesta Catatumbo Sostenible. Los ventiladores
moviles estaran a disposiciéon del equipo médico permitiendo brindar una atencién oportuna a
pacientes adultos, pediatricos y neonatales que presenten afecciones de salud relacionados a COVID-
19.

Narifio
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CONTEXTO REGIONAL. Corte 8 de junio — 2:00 pm

Con base en datos publicados en https://www.paho.org/en/topics/coronavirus-infections/coronavirus-disease-covid-19
m En la Region de las Américas, con un total de 3.366.251
confirmados dos casos confirmados y 183.950 muertes en las Ultimas
Ll 131719 844776 94 horas, en 54 paises. Se informaron 54.864 casos
35.557 1016 14363 adicionales y 2.146 muertes en la region que representa

América del Sur 1150537 50276 330418 yn incremento relativo del 2% de los casos y 1% de las
América del Caribe e Islas 33.795 939 1607 myertes con respecto del dia anterior.

Los Estados Unidos de América representan el 57% de todos los casos y el 60% de todas las muertes, y Brasil
representa el 21% de todos los casos y el 20% de todas las muertes de la Regién de las Américas. Combinados,
estos dos paises representan el 78% de todos los casos y el 80% de todas las muertes reportadas actualmente
en la Region de las Américas. Los paises que informan el mayor nimero de casos nuevos (= 1,000) en
comparacion con el dia anterior son: los Estados Unidos de América (17,848 casos, 1% de aumento), Brasil
(18,912 casos, 3% de aumento), Perd (4,757 casos, 2% de aumento), Chile (4,696 casos, 4% de aumento),
México (3,484 casos, 3% de aumento) y Colombia (1,209 casos, 3% de aumento). Los paises que informan el
mayor nimero de muertes nuevas (= 100) son Chile (627 muertes, 38% de aumento), Brasil (525 muertes, 1%
de aumento), los Estados Unidos de América (474 muertes, <1% de aumento) , México (188 muertes, aumento
del 1%) y Pert (164 muertes, aumento del 3%).

Con los datos existentes, la tasa cruda de letalidad (CFR, el nimero de muertes reportadas dividido por los
casos reportados) indica que en la region de las Américas es del 5,5% (mediana de la estimacion del pais: 3,1%;
rango: 0,9 - 7,5%). El porcentaje de CFR crudo mas alto entre los paises con mas de 1,000 casos acumulados
reportados hasta la fecha son México (11,7%), Ecuador (8,4%), Canada (8,2%), EE. UU. (5,7%) y Brasil (5,3%).

En comparacion con el dia anterior, los siguientes paises / territorios tienen un aumento relativo en casos> 5%:
Surinam (27%), Haiti (9%) y la Guayana Francesa (6%). Las siguientes graficas, permiten identificar la situacion
del Pais en el contexto global y principalmente regional, observando el incremento de los casos, esta por debajo
de paises como Peru, Chile, y México entre otros. Con relacion al incremento de los casos de muerte,
exceptuando a Venezuela, Colombia tiene un crecimiento menor a los paises fronterizos y su tasa de mortalidad
es inferior a estos.

Incremento de los casos Incremento de las muertes

100,000

10,000

1,000

https://ourworldindata.org/coronavirus/country/colombia?country=~COL#how-many-tests-are-performed-each-day

Noticias.
Brasil: El Ministerio de Salud ha lanzado un nuevo modelo para la difusién de informacion COVID-19. Los datos
se presentaran como casos y muertes por fecha de ocurrencia, de manera regionalizada, en la plataforma

interactiva. El total de casos y muertes ya no se informan con este nuevo modelo.
https://www.saude.gov.br/noticias/agencia-saude/47024-ministerio-da-saude-divulgara-dados-de-covid-19-em-plataforma-interativa
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Argentina: alrededor del 85% de los departamentos del pais, que cumplen con ciertos criterios, pueden pasar
a una nueva fase llamada "Distancia social, preventiva y obligatoria". Seguird de cerca la situacion
epidemiol6gica.  https:/www.argentina.gob.ar/noticias/criterios-para-que-los-departamentos-puedan-pasar-al-distanciamiento-social-
preventivo-y

Peru: Se estan haciendo esfuerzos para contener la propagacion; Se estan llevando a cabo campafias de
vacunacion, donaciones de sangre y conversaciones sobre medidas de prevencion para COVID-19 en todo el
pais. https:/www.salud.gob.ec/msp-fortalece-acciones-de-prevencion-y-control-para-combatir-el-covid-19-en-territorio/

CONTEXTO GLOBAL. Corte 8 de junio - 5:00 pm

Con base en los datos publicados en:_https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/

Se han reportado a OMS al 8 de junio de 2020 4:00 pm,
2.286.560 (18.258) 184.120 (388) 6.931.000 casos confirmados (131.296 casos nuevos);
YT T 400.857 muertes (3.469 muertes nuevas), en 216
Hsanios anews teritorios.

https://www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/situation-reports/20200608-covid-19-sitrep-140.pdf?sfvrsn=2f310900 2

136,409 nuevos casos confirmados de 141 paises / territorios / areas. Los 10 paises que informan el mayor
numero de casos nuevos son, Brasil, Estados Unidos de América, India, Federacién de Rusia, Chile, Pakistan,
México, Peru, Arabia Saudita y Bangladesh.

Paises que no han notificado casos entre los 7 y 17 dias

4.586 nuevas muertes de 79 paises / territorios / areas. Los 10
paises que informan el mayor nimero de muertes nuevas son, 1a
Estados Unidos de América, Brasil, México, India, Reino Unido, ii
Federacion de Rusia, Pert, Chile, Irdn (Republica Islamica del) e B

8
7
7

Italia. De otra parte, se identifican paises que han dejado de notificar
casos nuevos confirmados, como Nueva Zelanda. En la siguiente =
tabla, reine los paises que no han notificado entre los 7 y 17 dias. +

17
Publicaciones
Se ha publicado una nueva nota técnica, Certificacion médica, codificacion de mortalidad por ICD y notificacion
de mortalidad asociada con COVID-19, que describe la certificacion médica y la clasificacion de las muertes
relacionadas con COVID-19. El objetivo principal es identificar todas las muertes por esta enfermedad en todos
los paises. https:/www.who.int/publications/i/item/WHO-2019-nCoV-mortality-reporting-2020-1

Noticias

La OMS acoge con beneplécito nuevos fondos cruciales para las vacunas que se prometieron en la Cumbre
Mundial sobre Vacunas. Las nuevas promesas permitiran a Gavi, la Alianza de Vacunas, proteger a la proxima
generacion y reducir la desigualdad de enfermedades al llegar a 300 millones de nifios adicionales con vacunas
para 2025. La Cumbre también destacd la importancia de una vacuna segura, efectiva y equitativamente

accesible para controlar COVID-19. https:/iwww.who.int/news-room/detail/04-06-2020-who-welcomes-crucial-new-funding-for-
vaccines

Actualizacion sobre las actividades de coordinacién de socios. Esto incluye el trabajo del Global Health Cluster,
la Red Global de Alerta y Respuesta a Brotes, las comunicaciones de riesgos y la participacién de la comunidad,

y la red de Equipos Médicos de Emergencia. https:/www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/situation-reports/20200608-
covid-19-sitrep-140.pdf?sfvrsn=2{310900 2
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