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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

Con base en los datos publicados en:

A situacion COVID-19 Colombia. Corte 24 de febrero 10:00pm.

A la fecha Colombia reporta 2.237.542 casos (3.953 casos nuevos en las dltimas 24h) con un incremento
nacional del 0,2% en las ultimas 24h y 59.260 defunciones (142 en las Gltimas 24 Horas) con un aumento
nacional del 0,2% en las ultimas 24h.
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Morbilidad x cada 100 mil habitantes
31mazo  30abr 31 jul 24 feb
18 12,92 567,8 44420

Mortalidad General x millon habitantes

31 marzo 30 abr 31 jul 24 feb
03 55 194,7 1.176,4

Letalidad

31 marzo 30 abr 31 jul 24 feb
18 45 34 26

% Hospitalizacion General/ total casos

31 marzo 30 abr 31 jul 24 feb
89 5,5 4,7 08

Indicadores de incidencia
Los departamentos y distritos que presentaron los aumentos relativos mas altos de COVID-19 en las dltimas 24
horas fueron: Amazonas 1,9% (93), Magdalena 0,7% (74), Cérdoba 0,4% (149), Casanare 0,3% (31), Vichada
0,2% (3), Santander 0,2% (191), Quindio 0,2% (66), Barranquilla 0,2% (154), Antioquia 0,2% (705), Buenaventura

0,2% (8).

%Hospitalizacion UCI / total casos

31 marzo 30 abr 31 jul 24 feb

38 18 0,6 01

Proporcion de positividad
31 marzo 30 abr 31 jul 24 feb
6 74 18,6 11,2

7 Numero Reproductivo Rt

12 marzo 16 abr 31 jul 7 feb

3,26 1,16 1,0 0,75

Frente a la variacion de casos activos en los municipios de mayor carga (por fecha de reporte), en los ultimos
7 dias se observan que los municipios que muestran mayores incrementos de la cantidad de casos activos son.
Monteria, Santa Marta y Barranquilla. En el pais se observa un decremento en los dltimos 7 dias del 2,1%.
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Variacion de los municipios con mayor carga casos activos

SANTA MARTA
PASTO
PALMIRA

IM UNICIPIO Sem anterior  Actuales Absoluto Relativo
BOGOTA B 15761 13.181) -2580 -16,37)
MEDELLIN L 20421 2458 -484 -16,45
CALI Fl 30260 2439 587 -19,40
BARRANQUILLA | 853 | 736 83
BUCARAMANGA | 780 677 -103
MONTERIA | 343 446 103
SOACHA | 510| 426 -84
MANIZALES ] 585 | 418 -167 -2855
PEREIRA | 390 | 413 23

|
I
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351| 405 54 15,
352 | 379 27
367 | 369

NACIONAL

38.146 37.361
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Tabla. Nimero de casos y defunciones por COVID-19, incrementos en la ultima semana con mayor carga al

24 de febrero del 2021
Incremento de casos en las (itima 7 dias, municipios de mayor carga Incrementa de muertes en las Gitimos 7 dias, municipios de mayor carga
Municipio semana anterior Actuales al 24 !n.c.remn&f % de fnc.rfzmen_m casos en Municipio semana anterior Muertes a 24 I % de i N . faltecid
de febrero ultimos 7 dias ult 7dias de febrero semana ult 7 dias

COLOMBIA 2.202598] 2237542 34,944 1,6 COLOMBIA 57.949 58.260 1311 23
BOGOTA 543642 654,204 10.562|HE 16 BOGOTA 13,448 13734 200l 21
MEDELLIN 188,905 192604 3608/ ERYT | |cau 3762 3.833) 7o/ lZ0 |
CALI 135.486 138,357 2571 (I 2.1 MEDELLIN 3413 3.495 82) 4
RARRANOUILLA 73555 74,886 1311|MIETTE | [BARRANQUILLA 2,185 2909 24 1
CARTAGENA 56.104 56.480) el o7 CUCUTA 1813 1.833 20/l h.
IBAGUE 47103 47.348 2501 05 BUCARAMANGA 1309 1.337] 28]
BUCARAMANGA 37.884 38.537 853 IBAGLE 1.148 1.159 13(I 1
CUCUTA 34295 34551 o[l h0 CARTAGENA 984 993 o[l o039
NEIVA 32215 32.497 202l Jog NEIVA 955 978 21
MANIZALES 31.352) 32.138) 1l | 08 SOLEDAD 942 954 17

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

Curva epidemica COVID-19 en Colombia por fecha de inicio de sintomas:Casos confirmados,
Corte al 24 de febrero de 2021

Marzo 24: Inicio del aislamiento Junio 1:Inicio de Septiembre 1: Aislamiento Selectivo — @
preventivo obligatorio apertura gradual PRASS-
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La tasa de incidencia nacional fue de 4.442 casos por cada 100.000 habitantes

De acuerdo con la curva epidémica de los casos con base en la fecha de inicio de sintomas se observa que
entre el 4 y 5 de enero hubo el mayor pico de casos, es asi como en esa semana se alcanzaron 129.742 casos
reportados. En relacién con los casos activos por fecha de reporte, se evidencio incremento desde inicios de
diciembre, mostrando un mayor reporte de casos activos entre el 16 y el 24 de enero tiempo en el que se
reportaron mas de 120 mil casos activos/dia, cifra que muestra un descenso a partir del 15 de febrero y hasta
la fecha actual con un reporte de 37.361 casos activos.

Curva de casos activos COVID-19 en Colombia del 01 de diciembre de 2020 al 24 de febrero de 2021

No. de Casosv

Fecha
Casos xtivos

Fuente: con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx
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El numero reproductivo efectivo (Rt), es el nimero promedio de casos secundarios causados por un individuo
infectado en una poblacién compuesta por individuos susceptibles y no susceptibles, es este uno de los
indicadores que facilita el seguimiento y monitoreo de la efectividad de las medidas poblacionales en el control
de una epidemia, por lo que es deseable que esta medida sea complementada con otros indicadores como la
medicion de la morbilidad (# casos e incidencia de morbilidad) y la medicion de la gravedad (% casos en
hospitalizacién y UCI, letalidad y tasa de mortalidad).

La OPS/OMS y la Universidad de Harvard han desarrollado una herramienta denominada EpiEstim, a fin de hacer
la estimacién del nimero reproductivo efectivo (Rt) para los paises y su uso a nivel local, con esta herramienta
y usando la informacién de los casos por fecha de inicio de sintomas, se calcula un Rt de 0,75, tomado fecha
de corte el 7 de febrero, dado el tiempo de rezago de datos, esta cifra podra estar sujeta a ajuste en la medida
que se incorporen y actualicen los datos. Cada punto por encima o por debajo muestra el efecto de la
transmisibilidad y el efecto de las medidas tomadas y adoptadas por la poblacién, es asi como se ha logrado
impactar la transmision del COVID19 en un 68,1%.

Curva epidemica de Casos confir ios de COVID-19 en Colombia por fecha de inicio de sintomas y Rt Calculado por FIS.

Corte casos al 24 de febrero y Corte Rt 7 febrero de 2021 25000
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Fuente: con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

= Media Rt

Distribucisn de los casos activas de Covid-19 reportadas por edad y sexo.
Colembio al 24 de febrero de 2021,

En relacion con la distribucion de los casos activos por edad y sexo s - e
- . 80280
se observa que el 50% de los casos son en hombres, ?I 4,6% de — m
los casos activos ocurren en personas menores de 10 afios, en los I
- . 0 0 e I -
grupos de 20 a 39 afios estan el 31,1% de los casos, el 28,5% de  : ]
= ; £ I -
los casos son en personas de 60 afios y mas. ——— -
-. 46% v
distritos de Colombia al 24-2-2021 -. » o
— La tasa de incidencia nacional es de 4.442 casos por
i cada 100.000 habitantes; los departamentos y/o

e [P e SN e distritos que superan la tasa nacional son en su orden:

a0 —
ams

o . Bogota (8.447,9), Amazonas (6.184,5), Barranquilla
(5.875,3), Quindio (5.736,8), Cartagena (5.490,2),
Antioquia  (5.133,2), Tolima (4.850,0), Risaralda
(4.776,1), Caldas (4.551,5).

Oepartameion y Dititos
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Los casos asintomaticos reportados han mostrado
decrecimiento en las dltimas semanas, para la fecha el reporte
de casos asintomaticos corresponde al 13% de los casos

Indicadores gravedad y letalidad

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

Con relacion a los casos activos se observa que la proporcion sibucin decosos e de COVID-10 bargrupos de dad o de

de casos en hospitalizacion general y UCI se incrementa con e
la edad, es asi como del total de pacientes referidos en

hospitalizacién, el 60,8% son personas de 50 afios y mas; de
las personas en UCI el 74,4% son personas de 50 afios y
mas. Entre la poblacion de casos activos de 60 afios y mas,
se observa un 62,4% de los casos son clasificados como
graves; del total de fallecimientos del pais, el 78,5% ocurre
entre personas de este grupo de edad.

WEncasa 0 Hospital M Hospital UCI

Porcentaje

Distribucién de fallecidos de Covld-L9 reportados por edad ¥ sexo.
Colambia al 24 de febrero de 2021,

—- l— .« % Al 24 de febrero, en el pais se han presentado 59.260 defunciones por
= = “" " COVID-19, de las cuales corresponden 63,7% a hombres. La tasa de
o ~ . mortalidad nacional es de 1.176,4 muertes por cada millén de habitantes;
e I“I wae se observa una tasa de mortalidad mayor a la nacional en: Bogota
= S .. (1.773,5), Amazonas (2.126,0), Barranquilla (1.733,6), Quindio (1.701,5),
'n‘ * o Cartagena (965,3), Antioquia (966,0), Tolima (1.554,5), Risaralda
(1.181,0), Caldas (950,5).
Por grupos de edad es eVIdente el InCFementO de Ia tasa con Ia Casos y Tasas de mortalidad por 1.000.000 habitantes por edad y sexo de COVID-

19. Colombia al 24 de febrero 2021

edad, el grupo de edad que presenta el mayor numero de
muertes es el de 70 a 79 afios (16.063); siendo el grupo de 80 1w

a 89 donde encuentran las mayores tasas de mortalidad en 8000 zz
ambos sexos. El 0,2% de los casos de mortalidad por COVID- 6000 .
19 se presentan en el grupo de menores de 10 afios, y el 0,2%  *™

en el grupo de 10 a 19 afios. o o M -
En relacién con la letalidad por edad y sexo, se observa que PO s e e e w0uks a5 wass mars sass oy
para los hombres la letalidad es del 3,5% y las mujeres 1,9%, lo o

cual evidencia que por cada mujer que muere por COVID-19,
mueren 1,85 hombres por COVID-19.

Defunciones por fecha de muerte (sem epiemiologica) COVID-19 C: ia Corte al 24 de febrero de 2021

Marza 24: Inicio de! Junie X:inicio de Septiembre 1: Afslamiento Selectivo -
aislamienta preventiva apertura gradual PRASS- o
sbligatoric

Fuente: con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx
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La principal comorbilidad que se reporta entre los casos fallecidos es Hipertension (18%), seguido de Diabetes
(10,9%), enfermedad respiratoria (6,8%), enfermedad renal (6,2%), enfermedad cardiaca (5,8%), Cancer (3,1%),
enfermedad tiroides (2,9%), enfermedad cerebrovascular (1,6%), enfermedad autoinmune (0,7%), VIH (0,4%),
sin comorbilidades (0,2%) y se notifican factores de riesgo como obesidad (5,4%) y antecedente de fumar
(0,5%). De acuerdo con los grupos de edad entre los menores de 50 afios el principal factor de riesgo asociado
en la obesidad, seguido de hipertension y diabetes, en mayores de 50 afos son la hipertension y la diabetes los
mas comunes.

Proporcion de UCI y cama hospitalaria adulto

Al 23 de febrero, del total de las 12.052 camas de UCI, el 55,3% (6.664) estan ocupadas con una disponibilidad
a nivel nacional del 41,0% (4.965), en comparacién con los Ultimas 7 dias el porcentaje de disponibilidad se ha
aumentado en un 9,1% y el nimero de camas disponibles en un 8,6%. Del total de las 7.146 camas de UCI
ocupadas, se encuentran: 2.248 (33,7%) casos confirmados, 557 (8,4%) pacientes sospechosos y 3.859 (57,9%)
casos no COVID-19.

Del total de 44.494 camas hospitalarias para adultos, el 64,3% (28.613) se encuentran ocupadas, con una
disponibilidad del 35,7% (15.881), en comparacién con los Ultimas 7 dias el porcentaje de disponibilidad se ha
disminuido en un 5,5% y el nimero de camas disponibles en un 5,3%. Del total de las 27.641 camas hospitalarias
ocupadas, se encuentran: 2.105 (7,6%) casos confirmados, 1.305 (4,7%) pacientes sospechosos y 24.331
(88,0%) casos no COVID-19.

Tabla: Porcentaje de disponibilidad de camas en Unidad de Cuidado Intensivo - UCI segun departamento en
Colombia, 23 de febrero de 2021.

Casos Casos
Casos Cuidado Disponibilidad Casos Cuidado Disponibilidad

Departamento Totales Intensivo UCls Departamento Totales Intensivo UCls
Valle del Cauca 192.857 401 28% Tolima 64.929 33 51%
Antioquia 340.490 178 33% Quindio 31.665 9 55%
Santander 89.662 109 36% Cundinamarca 104.361 87 56%
Bogota D.C. 650.932 723 37% Putumayo 7.787 6 58%
Risaralda 45,782 58 38% Norte de Santander 50.438 109 61%
Cordoba 36.488 20 40% Caquetd 16.981 16 61%
Narifio 48.440 57 42% Sucre 20.319 4 62%
Chocé 6.511 4 44% Casanare 12.189 24 72%
Caldas 46.290 67 45% Cesar 40.059 36 73%
Meta 42.060 21 46% Arauca 5.539 4 73%
Cauca 27.183 a5 8% Vvichada 1.359 75%
Boyacd 45,594 45 8% La Guajira 16.081 17 82%
Huila 49.278 35 8% ﬁ:‘i::ig:élagn e san 2.697 83%
Magdalena 32.710 33 49% Guaviare 2.240 1 88%
Bolivar 66.379 27 49% Guainfa 1.301 1 100%
Atléntico 121.750 46 50% Vaupés 1.152 100%

Amazonas 4.759 5

Fuente: Visor COVID-19 (foundrygov.com) y Microsoft Power Bl

Procesamiento de muestras para diagnostico

Hasta el 24 de febrero, el Instituto Nacional de Salud report6 el procesamiento de 8.089.392 pruebas PCR en
165 laboratorios adjuntos para diagnéstico de COVID-19, con 25.820 pruebas realizadas en las dltimas 24 horas.
A la fecha 1.895.926 muestras han arrojado un resultado positivo; sin embargo, este dato incluye segundas
pruebas o0 mas, a casos activos que aun no se recuperan. La capacidad maxima declarada por el INS es de
65.090 muestras/dia.


https://colombia.foundrygov.com/workspace/module/view/latest/ri.workshop.main.module.d0ef535f-3cc7-4bd3-98e8-9a785177989e
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiMzU2Njg0MDgtMjQzNC00ZTQ5LTlhMGMtODgwNjgzMzE2MDczIiwidCI6ImJmYjdlMTNhLTdmYjctNDAxNi04MzBjLWQzNzE2ZThkZDhiOCJ9
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiMzU2Njg0MDgtMjQzNC00ZTQ5LTlhMGMtODgwNjgzMzE2MDczIiwidCI6ImJmYjdlMTNhLTdmYjctNDAxNi04MzBjLWQzNzE2ZThkZDhiOCJ9
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La proporcién de positividad por PCR es de 10,5%, donde la entidad territorial que presenta la mayor positividad
es el departamento de Caqueta (46%), Tolima (33%), Quindio (31%), Cauca (29%), Putumayo (28%), Huila (27%),
Valle del Cauca (26%), Risaralda (26%), Cesar (25%) y Cundinamarca (25%).

Se notifica a la fecha, la realizacion de 3.212.800 pruebas de antigeno, de las cuales se reportan 584.503 pruebas
positivas, con una positividad del 7,4%, realizados en 1.499 IPS en 33 departamentos. Las entidades territoriales
con mayores valores de positividad son el Sucre (36,5%), Vaupés (36,5%), Caqueta (31,7%), Amazonas (31,3%),
San Andrés y Providencia (26,4%), Norte de Santander (24,9%) y Antioquia (23,7%)

{"Mota: Esta informackin comesponda ala publicada en ka pdgina dal nsstuto Mackonal de S alud ¥ estd sujeta a cambios, debido a los auskes de nonmacidn
en ka consolidaciin de datas a Favés de ka platatonma = Skemuestras™ b

Vigilancia genomica

El Instituto Nacional de Salud -INS, desde el afio 2016 lidera la
vigilancia genomica, que tiene como finalidad detectar la
introduccion y aparicion de nuevos linajes de los virus
circulantes incluido el SARSCoV-2. A la fecha, 12 laboratorios
en Colombia apoyan la vigilancia genomica, generando una
capacidad de secuenciar 384 muestras cada 10 dias, en la
actualidad se estudian alrededor del 1% de las pruebas
positivas procesadas. boletin-prensa-ins-7-01-2021-vigilancia-
genomica.pdf

i Febrero 19 de 2021

Distribucién geografica
de los linajes de SARS-CoV-2
circulantes en Colombia

Fucnee. Unidsd de Secaancisetn y Gerarmics IS,
Dator gerdmicas disponibles o wuoicee

Al corte del 19 de febrero, se han reportado 501 secuencias
a GISAID y se ha identificado la circulacién en el territorio de
49 linajes de SASR-CoV-2, provenientes de 28 departamentos
En ninguna de las muestras se ha encontrado, hasta el
momento, los linajes o cepas del Reino Unido, de Sudafrica.
Se encontro en el departamento del Amazonas, la variante P1
en nueve casos, acorde a lo reportado al 19 de febrero,
procedentes de Amazonas.

https://twitter.com/INSColombia/status/1362979636305666050?s=20r

Situacion COVID-19 en poblaciones en condicion de vulnerabilidad

La identificacién de poblacion en condicion de mayor vulnerabilidad o riesgo es relevante para la priorizacion en
los planes de preparacion y respuesta a nivel local y nacional. En esta seccion se han incluido las poblaciones
que se han identificado de manera especial por el INS y otras instituciones que trabajan con ellas, a fin de
facilitar el monitoreo de la situacion en estas poblaciones. https:/www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

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

De acuerdo con el INS en su boletin N.65 del 24 de febrero de 2021 sobre esta poblacién y la base de datos
publicada, con un reporte de 43.157 casos (980 nuevos) que representa un incremento del 2,3% con respecto
del boletin anterior. 3.782 casos son asintomaticos, recuperados 42.031 casos (323 nuevos) y 216 casos
fallecidos (8 nuevos).

De acuerdo con la fase de contagio el 41,8% (18.057 casos) estan asociados a la prestacion del servicio como
Infecciones asociados a la atencion en salud y el 41,4% (17.849 casos) son indeterminados. Las profesiones
con mayor proporcién de casos son auxiliares de enfermeria 25,9% (11.171 casos), medicina 17,7% (7.651
casos), administrativos 12,2% (5.245 casos), enfermeria 10,7% (4.611 casos), estudiantes 7,1% (3.058 casos),
otros auxiliares 3,1% (1.350 casos) y personal aseo — administrativos 2,8% (1.224 casos). El departamento de

6


https://www.ins.gov.co/BibliotecaDigital/boletin-prensa-ins-7-01-2021-vigilancia-genomica.pdf
https://www.ins.gov.co/BibliotecaDigital/boletin-prensa-ins-7-01-2021-vigilancia-genomica.pdf
https://twitter.com/INSColombia/status/1356216136120102919/photo/1
https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx
https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx
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Antioquia presenta el 32,9% (14.192 casos) de los casos, seguido de Bogota D.C con el 29,2% (12.620 casos),
Valle del Cauca con el 14,8% (6.382 casos), Norte de Santander 3,0% (1.275 casos) y el Meta con el 2,4%
(1.016 casos) y los departamentos con mas IPS con reporte de casos son: Valle del Cauca de 217 IPS, Bogota
de 201 IPS, Antioquia de 189 IPS, Boyaca de 110 IPS y Barranquilla de 93 IPS. Los casos en esta poblacion
corresponden al 1,77% del total de casos reportados a la fecha.

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

De acuerdo con la informacién publicada por el INS en la base de datos de los casos a la fecha se reportan,
36.438 casos (1,6% de los casos reportados en el pais a la fecha) y 1.156 defunciones. EI 95,3% de los casos
se reportan recuperados y el 3,2% como fallecidos. Los casos confirmados de COVID-19 casos de pueblos
indigenas pertenecen a 77 pueblos étnicos.

De acuerdo con la curva epidémica por fecha de inicio de sintomas se observan el mayor nimero de casos
entre las semanas epidemioldgicas de la 27 a la 31, y posteriormente en las semanas de 27 de dic al 9 de enero
con la mayor cantidad de casos activos se concentran en territorios como: el Narifio 21,4%, Cauca 15,5%, Bogota
12,7% Caldas 6,7%, Cérdoba 6,7%, Putumayo 6,7%, Tolima 6,2% y Valle 5,2%. EI 7,8% de los casos en los
grupos indigenas son asintomaticos.

c demi bia por f icio de sintamas: Cases ién, UCL.
Puebie Corteal 23de, 2021

N Pulocin ene 24 e feero e 2L g El 1,2% de los casos estan activos (448), de estos casos activos, el 25,9%
'I\ —— %\ (116) se reportan en casa, el 65,4% (293) se encuentran hospitalizados
e y un 8,7% (39) en UCI, ubicados en 115 municipios. EI 53,9% de los
= casos fueron confirmados en hombres y el grupo de edad con mayor
I o . -
I — numero de casos esta entre los 20 a 39 afios con 28%, en menores de
[T ] - 10 afios el 2,5% y personas de 60 afios y mas el 30,1%.

Distribucidn de casas activos de COVID-19 por grupos de edad y tipo de atencidn.
Amazonas 24 de febrero de 2021

De los casos reportados en los pueblos el 4,2% son graves o fatales

en todos los grupos de edad, para la poblacién de 60 afios y mas son

el 20,6% los casos graves y fatales, el 71,9% de los fallecidos en los

pueblos indigenas son personas de ese grupo de edad. Los

fallecimientos por COVID-19 reportados a la fecha para las L
poblaciones indigenas son 1.160 muertes, 62,7% en hombres en 202 BEncasa DHosptal M Hospital U
municipios del pais.
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Defunciones per fecha de muerte (sem epiemiologica) COVID-19.
Indigenas Corte al 24 de febrero de 2021

| mﬂmﬂﬂ

En relacion con las defunciones en pueblos indigenas por COVID-19, éstas ocurren principalmente en Bogota,
Leticia, Barranquilla, Cali, Sincelejo, Ipiales, Riosucio, Galapa y Maicao. Los municipios con las mayores tasas
de mortalidad son Mallama, Aldana, Leticia, Coyaima, La Chorrera y Natagaima.

Disrboriin e s ol o Covi 18 eportedon per oy e e pusties
ngemas ul 39 e febves de 3023

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

De acuerdo con la informacion publicada por el INS en la base de datos de los casos a la fecha se reportan,
57.642 casos (2,7% de los casos reportados en el pais a la fecha) y 1.798 defunciones. El 96,1% de los casos
se reportan recuperados y el 3,1% como fallecidos.

De acuerdo con la curva epidémica por fecha de inicio de sintomas se observan el mayor nimero de casos
entre las semanas epidemioldgicas de la 18 a la 23, coincide con la mayor transmision de casos en los
departamentos de la costa atlantica, la disminucion de casos coincide con la expansion de casos en el pais en
territorios con menor proporcién de poblaciones afro.

Curva epidemica COVID-19 en Colombia por fecha de inicio de Casas confirmado: ion, UCI.
bi i

Corte al 24 de febrero de 2021

La mayor cantidad de casos se concentran en las partes costeras del pais atlantico y pacifico, siendo los
territorios con mayor nimero de casos: Cali 12,4%, Cartagena 11,3%, Barranquilla 8,9%, Buenaventura 7,8%,
Quibdé 7,8%, Tumaco 7,8%, Medellin 5,3%, Bogota 4,6%. El 3,6% de los casos en los grupos afrocolombianos
son asintomaticos.

El 0,4% de los casos estan activos (248), de estos casos activos, el 21,4%
(53) se reportan en casa, el 70,2% (174) se encuentran hospitalizados y
un 8,5% (21) en UCI, ubicados en 68 municipios. El 50,8% de los casos
fueron confirmados en hombres y el grupo de edad con mayor namero de
casos esta entre los 20 a 39 afios con 26,6%, en menores de 10 afios el
7,4% y personas de 60 afios y mas el 32,3%.
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— todos los grupos de edad, para la poblacién de 60 afios y mas son el
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11,8% los casos graves y fatales, el 74% de los fallecidos en los pueblos
afrocolombianos son personas de ese grupo de edad. Entre los casos

‘ activos por grupos de edad se observa que las mayores proporciones
de poblacién en hospitalizacion general o UCI se incrementa con la edad
es asi como los casos activos con 60 afios 0 mas se encuentran en
mas del 50% en hospitalizacion general o UCI.

grpos de edad
EEncasa ©Hospital B Hospital UCE

Los fallecimientos por COVID-19 reportados a la fecha para las poblaciones afrocolombianas son 1.798 muertes,
61,4% en hombres. Los fallecimientos ocurren por carga principalmente en Bogotad 15,7% (278), Cartagena
10,6% (187), Barranquilla 8,6% (153), Cali 7,6% (135), Buenaventura 7,3% (130). las tasas de mortalidad por
municipio son mayores en Bahia Solano, Rio Quito, Quibd6, Santo Tomas, Unién Panamericana, Buenaventura,
Tadé y Jagua de Ibirico.

fonespor fecha de " o) COVID-29. lanos al24 de fabraro 2021 Distriburidn de los falleidos de Cavid-1 repartodas por edod y sean en pueblos
afracolombianos ol 24 ds febrero de 2021

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

De acuerdo con el boletin del INS No. 33 del 19 de febrero de 2021, se reportan 24.144 casos (629 casos
nuevos) en personas extranjeras y 346 fallecidos (11 muertes nuevas). Recuperados 23.010 (716 nuevos
recuperados). Estos casos corresponden al 1,09% del total de casos reportados en el pais a la fecha. El 91,0%
(21.973 casos) de los casos corresponden a personas de nacional venezolana. El 57,4% de la poblacion esta
entre los 20 a los 39 afios (13.855 casos) y el 8,1% son mayores de 60 afios (1.951). El 53,0% (12.802) son
hombres y el 47,0% (11.347) son mujeres. El 49,1% (11.557) corresponden a personas que residen en la ciudad
de Bogota, el 16,8 % (3.955) de municipios de Antioquia, el 4,8% (1.140) de municipios del Norte de Santander,
y el 5,2% (1.216) de municipios del Valle del Cauca, principalmente.

Resumen de casos en poblaciones en condicion de vulnerabilidad

"*1'" 15,7%
354.678

Casos
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L
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Situacion COVID-19 en la Amazonia fronterizos Colombia Brasil y Peru

Desde enero de 2021, los estados de la region amazénica del norte de Brasil comenzaron a experimentar un
aumento en los casos de COVID-19 seguido de un aumento en las muertes y hospitalizaciones. Mientras que el
estado de Amazonas se convirtié en el epicentro del brote a mediados de enero, los estados vecinos del norte
como Roraima y Ronddnia siguieron rapidamente a la suite con tasas semanales de ocupacion de camas en la
UCI de alrededor del 88% y 96% respectivamente a partir del 9 de febrero y el porcentaje de positividad de la
prueba en o cerca del 50% en ambos estados. En las vecinas Colombia (Amazonas) y Peru (Loreto), a partir de
enero de 2021 se observan leves incrementos en casos y muertes en comparacion con los meses anteriores a
lo largo de las regiones fronterizas de ambos paises. Ambas regiones también han experimentado un aumento
en la ocupacion de camas en UCI desde enero 2021.

Al 23 de febrero se reportaron 1.062.259 casos acumulados y 26.118 muertes, en esta zona de frontera, con
un reporte de 4.963 casos nuevos.

crgr HUEHEGO=

Dando seguimiento a los depratamentos de Amazonia limitrofes con Brasil y Peru se evidencia en Amazonas,
Guainia, Vaupes y Putumayo un total de 15.045 casos y 510 muertes. Los mayores incrementos se observan
en el departamento de Amazonas con 70 casos activos.

Situacién actual COVID-19 de la Amazonia colombiana al 23 de febrero — departamentos de la triple frontera
15.045 casos confirmados, 510 muertes y 282 casos activos

' Guainia

D =~ Amazonas - S — -
1
il a I |
i T T e e T e . SRRl e i - I

Putulnayo

Dates publicadas an; htps:{www,ins, gov. co/Naticizs/Paginas Carpnavirus sps
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Situacion COVID-19 contexto regional

En relaciéon con los casos de COVID-19 por regiones, la region Central concentra el 47,3% de los casos
(1.060.185) y el 56,7% de las defunciones (27.430), la mayor proporcion de casos graves y fatales se presentan
en la region Amazonia con el 4,7% la region del Pacifico con el 4,5%.

Core 3 g b e 00

W AMAIGNA A, WANG_ORINGQ @R P
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Oefunciunes de COVID£9 v Fechade musrie y reglonss Anding, Carbe, i 7 Awazonia 7 Gninosuia
Corte ) 15 e febrers e 2021

o 15 e fubro o 2071
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Tabla de casos, tasas de incidencia y mortalidad de la COVID-19 para los departamentos y distritos al

24 de febrero del 2021
Reqid Dptoo D o aso 2 ~ - . ° 0 osp % osp aso % e dad o dad po . PO

Bogota 654.204 )2 13.734 ), 4.785 07 748 0,1 21 17735 84479
Cundinamarca 104.850 ),2 2.862 1229 1,2 112 0,1 2.7 8825 3.2331

E Santander 90.280 )2 3273 1185 13 139 0,2 36 1.435,0 3.958,1
§ Tolima 64.990 0,0 2083 01 648 1,0 52 0,1 32 1.554,5 4.850,0
v Norte Santander 50.595 0,1 2696 03 292 06 134 03 53 1.663,9 3.122,5
Huila 49432 0,1 1711 0, 97 02 65 0,1 35 1.524,1 44033

Boyaca 45.834 0,1 | 1071 03 592 13 66 0,1 23 861,8 3.688,2
Totales 1.060.185 0,2 27.430 0,3 8.828 0,8 1316 0,1 3.3 1475,2 5.701,9

= Antioquia 342.789 6.451 1131 03 197 0,1 19 966,0 5.133,2

g E— Caldas 46.355 968 603 13 77 0,2 21 950,5 4.551,5
9 g Risaralda 45901 1.135 489 1.1 69 0,2 25 1.181,0 4.776,1
ui Quindio 31.862 945 270 028 13 0,0 30 1.701,5 5.736,8
Totales 466.907 9.499 2.493 0,5 356 0,1 2,4 1031,1 5.068,0
Barranquilla 74.866 2209 89 0,1 12 0,0 30 1.733,6 5.875,3
Cartagena 56.480 993 208 04 36 0,1 18 965,3 5.490,2
Atlantico 47631 1804 238 0,5 46 0,1 38 662,7 1.749,8

Cesar 40.195 1176 349 09 43 0,1 29 9078 3.102,9

g Coérdoba 36.839 1816 300 0,8 33 0,1 49 9929 2.014,2
E Santa Marta 22938 651 156 07 27 0,1 28 1.208,7 4.258,7
v Sucre 20.393 772 184 09 8 0,0 38 8133 2.1483
La Guajira 16.096 633 168 1,0 18 0,1 39 655,5 1.666,7
Magdalena 10.030 615 168 1.7 17 0,2 6,1 431,0 7029

Bolivar 10.027 353 83 08 5 0,0 35 161,9 4597

San Andrés 2.699 45 5 0,2 0 0,0 1.7 706,5 4.237,6
Totales 338.194 0,2 11.067 1.948 0,6 245 0,1 3.3 775,3 2.369,2

- Meta 42.180 01 968 0,1 263 06 26 01 23 910,2 3.966,3

g'- E- Casanare 12.254 03 265 l 04 231 19 28 0.2 00 6089 2.8157
E E Arauca 5.544 01 167 0,0 80 14 3 01 30 5676 18844
° Vichada 1.362 | 0,2 21 0,0 5 04 0 0,0 15 1859 1.205,8
Totales 61.340 0,1 1.421 0,1 579 0,9 57 0,1 23 745,6 3.218,6

Caquetd 17.005 { 01 628 0,0 165 10 19 01 37 1.529,8 41423

= Putumayo 7812 [ 02 310 0,0 183 23 9 01 40 863,2 21753
g Amazonas 4887 - 19 168 : 18 33 07 20 04 34 21260 6.184,5
£ Guaviare 2211 0,0 40 00 8 04 1 0,0 18 4616 2.586,1
< Guainia 1301 0,0 22 0,0 1 0,1 1 0,1 1.7 434,5 2.569,3
Vaupés 1152 0,0 13 0,0 2 0.2 0 0,0 1,1 290,7 2.576,5
Totales 34.398 1.181 03 392 1.1 50 0,1 34 1145,9 3.337,4

Valle del Cauca 194.047 6128 0,2 2.118 11 513 03 32 13521 4.2816

éc‘ Narifio 48675 1591 04 662 14 95 0.2 33 9775 2.990,6
E Cauca 27.270 743 01 356 13 56 0,2 2.7 4980 18278
Choco 6.526 200 0,0 28 04 5 01 31 367,1 1.197,9
Totales 276.518 8.662 | 03 3.164 1.1 669 0,2 31 1056,8 3.373.6

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

11


https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

SITUACION OPS COVID - 19

COvVID - 19

COLOMBIA
Conzulta of documento de hoy
SITREP 209 — FEB 24 2021
OPS/OMS Col —CDE-

5 Organizacion Y Organizacion
Pagamencana \m& v Mugnd|a| de la Salud ENFERMEDAD POR EL CORONAVIRUS 2010

& de la Salud cuncow s AMEricas

A continuacion se muestra el sequimieto a la situacion de algunos municipios que en las ultimas semanas
muestran incremento en la proporcion de casos, informacioén analizada de acuerdo a la base del Insituto Nacional
de Salud con corte al 23 de febrero de 2021.

Datos de Region Central - Andina
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Hasta el 23 de febrero de 2021 la region andina aport6 1.058.374 casos (47,4%) y 27.359 (46,2%) defunciones
al pais, respectivamente. El acumulado de la ultima semana de los casos y defunciones aumenté en 14.692
casos (1,4%) y 558 muertes (2,1%).

El distrito de Bogota es la entidad que le aporta el mayor nimero de casos (61,7%) y muertes (50,1%).
Asimismo, en los Ultimos siete dias se evidencié incremento de los casos no mayor al 1,9%, siendo Boyaca el
de mayor incremento seguida de Santander y Cundinamarca. Respecto a las muertes se evidencia que el menor
incremento lo tuvo Norte de Santander con el 2,1% y los mayores incrementos no superaron el 5%, siendo
Boyaca y Cundinamarca de mayores incrementos con el 4% (44 casos y 83 casos respectivamente). La letalidad
mas alta la tiene Norte de Santander con el 5,3% y la menor Bogota con el 2,1%,

Esta region aporta el 52,8% de los casos activos del pais (20.147 casos), siendo Bogota es la mayor proporcion
de casos activos con el 66% (13.448 casos), seguido de Santander con el 10,4% (3.185 casos) y Cundinamarca
con el 9,9% (2.767casos).

Datos del Distrito de Bogota D.C.
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

El distrito de Bogota reporté al 23 de febrero de 2021 un total de 652.994 casos confirmados y 13.703
defunciones por COVID-19, los cuales representan el 29,2% del total de los casos y el 23,2% del total de muertes
en el pais. Presenté un aumento relativo de 1,5% (9.352) en el nimero de casos notificados y 1,9% (255) en el
numero de muertes durante los ultimos 7 dias.

Se caracteriza por tener el 52,9% (345.500) de los casos en mujeres. La mayor concentracion de casos de
COVID-19 se presentaron en los grupos de edad entre los 20 a 39 afios con un 44,2% (288.904); la poblacion
mayor de 60 afios concentra el 14,7% (95.745) de los casos y el 78,8% (10.803) de las muertes.

Del total de los casos de COVID-19 en el Distrito, el 95,6% (624.325) se han recuperado, el 1,5% (9.734) estén
siendo atendidos en casa, el 0,4% (2.875) se encuentran hospitalizados, el 0,1% (694) esta siendo atendido en
UCI y el 2% han fallecido (13.703). Hasta el 23 de febrero el 2% (13.303) permanece en condicion de casos
activos.

En cuanto al nimero promedio de casos secundarios causados por un individuo infectado (Rt), se evidencia
una disminucion del 84,1% en comparacion con el Rt al inicio de la pandemia (27 de febrero y 8 de marzo).
Durante el periodo comprendido entre el 8 de enero y el 6 de febrero de 2021 el promedio de casos secundarios
originados a partir de un individuo infectado ha sido de 0,84, con un 9,5% mas en comparacion con el Rt del 7
de febrero de 2021 que es de 0,76 Con corte al 7 de febrero de 2021 el impacto estimado del 74,7%, este valor
puede indicar que las medidas de aislamiento y cuarentena implementadas han tenido el impacto esperado,
evidenciando una disminucién en la velocidad de propagacién.
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Curva epidémica COVI-19 segun fecha de inicio de sinfomas por semana epidemioldgica de Bogotd D.C., a 23 de L - . . . P
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Datos del municipio de Soacha
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

El municipio de Soacha reporté al 23 de febrero de 2021 un total de 22.616 casos confirmados y 679
defunciones por COVID-19, los cuales representan el 21,6% del total de los casos y el 23,8% del total de muertes
en el departamento de Cundinamarca. Este municipio present6 un aumento relativo de 1,6% (366) en el nimero
de casos notificados y 2,3% (15) en el nimero de muertes durante los Gltimos 7 dias.

Se caracteriza por tener el 54,7% (12.361 casos) de los casos en mujeres. La mayor concentracion de casos
de COVID-19 se presentaron en los grupos de edad entre los 20 a 39 afios con un 47,4% (10.727 casos); la
poblacion mayor de 60 afios concentra el 12,4% (2.797) de los casos y el 73,3% (498) de las muertes.

Del total de los casos de COVID-19 en el municipio de Soacha, el 94,7% (21.416) se han recuperado, el 0,1%
(126) estan siendo atendidos en casa, el 0,2% (302) se encuentran hospitalizados, el 0,01% (19) esta siendo
atendido en UCI y el 3% han fallecido (679). Hasta el 23 de febrero el 2% (447) permanece en condicion de
casos activos.

En cuanto al nimero promedio de casos secundarios causados por un individuo infectado (Rt), se evidencia
una disminucién del 89,4% en comparacién con el Rt al inicio de la pandemia para Soacha (11 y 17 de marzo).
Durante el periodo comprendido entre el 8 de enero y el 6 de febrero de 2021, el promedio de casos secundarios
originados a partir de un individuo infectado ha sido de 0,82, con un leve incremento al 7 de febrero del 1,2%
(0,83). Con corte al 7 de febrero de 2021 el impacto estimado del 72,38%, este valor puede indicar que las
medidas de aislamiento y cuarentena implementadas han tenido el impacto esperado, evidenciando una
disminucién en la velocidad de propagacion.
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Datos del municipio de Ibagué
Con base en los datos publicados en: https:/www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Con corte al 15 de febrero, se han reportado 47.073 casos en el municipio de lbagué, el 96,3% (45.346)
corresponden a recuperados, fallecidos el 2,4% (1.144) y se reportan activos el 0,9% (460). Entre los casos
activos el 26% (120) estan en casa, el 70% (322) en hospitalizacién general y el 3,9% (18) en UCI. Al comparar
las semanas epidemiologicas 6 y 7, se encontré un incremento de casos del 1,1% (515) y un aumento del 2%
(322) en el nimero de fallecimientos. El porcentaje de positividad para el municipio es del 30%. En el
departamento de Risaralda se reportan 54 conglomerados activos a la fecha.

El grupo de edad donde se presenta mayor proporcion de casos por COVID-19 esta entre los 20 a 39 afios de
edad con el 43,1% (20.303), la poblacion mayor de 60 afios concentra el 17,4% (8.204) de los casos y el 84,3%
(964) de las muertes.

En cuanto al nimero promedio de casos secundarios (Rt) causados por un individuo infectado, este era de 2,76
al iniciar la epidemia; a partir de este punto tuvo un descenso hasta 0,34 el 27 de abril, fecha en la que se dio
la segunda prérroga del aislamiento preventivo obligatorio. Hacia el 11 de mayo cuando se implementa la
flexibilizacion de algunas medidas el Rt ascendio (1,76) y a partir de alli mantuvo un comportamiento fluctuante,
ascendiendo a 1,96 hacia el 16 de junio. El valor del Rt con corte al 31 de enero es 0,67 y con un porcentaje
de impacto estimado del 77,7%, lo cual podria indicar una disminucion en la velocidad de propagacion para el
municipio.

Curva epidémica COVID-19 Curva de defunciones COVID-19
oo seqlin fecha de inicio de sintomas en Ibagué al 15 de febrero de 2021 o = segtn fecha de muerte en Ibagué al 15 de febrero de 2021

e ———rae — D

14


https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

REPORTE _

SITUACION

COVID

COvVID - 19

COLOMBIA
“7SITREP 200~ FEB 24 2021
OPS/OMS Col —CDE-

Organizacion ZORN Organizacion
Panamericana u‘ ,g Mundial de la Salud ENFERMEDAD POR EL CORONAVIRUS 2010

de la Salud o rsss AMEricas

E: ion del numero rep ivo efectivo (Rt) con EpiEstim Ibagué al 31 de enero 2021
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Datos del municipio de Cucuta
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Con corte al 23 de febrero, se han reportado 34.495 casos en el municipio de Cucuta, el 93,3% (32.192)
corresponden a recuperados, fallecidos el 5,3% (1.827) y se reportan activos el 1% (359). Entre los casos
activos el 62% (223) estan en casa, el 22,2% (80) en hospitalizacién general y el 15,5% (56) en UCI. Al comparar
las semanas epidemioldgicas 7 y 8, se encontrd un incremento de casos del 0,8% (270) y 0,8% (14) en los
fallecimientos. El porcentaje de positividad para el municipio es del 9%. En el departamento de Norte de
Santander se reportan 56 conglomerados activos a la fecha.

El grupo de edad donde se presenta mayor proporcion de casos por COVID-19 esta entre los 20 a 39 afios de
edad con el 45,4% (15.678), la poblacion mayor de 60 afios concentra el 17% (5.709) de los casos y el 70,8%
(1.295) de las muertes.

En cuanto al nimero promedio de casos secundarios (Rt) causados por un individuo infectado, este era de 2,96
al iniciar la epidemia; a partir de este punto tuvo un descenso hasta 0,71 el 27 de abril, fecha en la que se dio
la segunda prdrroga del aislamiento preventivo obligatorio. Hacia el 01 de junio cuando se ha implementado la
flexibilizacion de algunas medidas el Rt ascendio (2,35) y a partir de alli mantuvo un comportamiento fluctuante,
con un nuevo pico el 10 de Julio de 2,27. A partir de alli se present6é una tendencia fluctuante entre el 0,9 el 8
de agosto y el 1,24 hacia el 19 de septiembre. Elvalor del Rt con corte al 7 de febrero es 0,7, con un porcentaje
de impacto estimado del 76.7%, lo cual podria indicar una disminucién en la velocidad de propagacién para el
municipio.

Curva de defunciones COVID-19
Curva epidémica COVID-19 w segun fecha de muerte en Ciicuta al 23 de febrero de 2021
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Datos del municipio de Bucaramanga
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Con corte al 23 de febrero, se han reportado 38.476 casos en el municipio de Bucaramanga, el 94,4% (36.351)
corresponden a recuperados, fallecidos el 3,5% (1.334) y se reportan activos el 1,7% (690). Entre los casos
activos el 45% (312) estan en casa, el 49,7% (343) en hospitalizacion general y el 5% (35) en UCI. Al comparar
las semanas epidemioldgicas 7 y 8, se encontrd un incremento de casos del 1,6% (592) y 1,9% (25) en los
fallecimientos. El porcentaje de positividad para el municipio es del 11%. En el departamento de Santander se
reportan 17 conglomerados activos a la fecha.

El grupo de edad donde se presenta mayor proporcion de casos por COVID-19 esta entre los 20 a 39 afios de
edad con el 43,8% (16.864), la poblacion mayor de 60 afios concentra el 18% (7.116) de los casos y el 79%
(1.055) de las muertes.

En cuanto al nimero promedio de casos secundarios (Rt) causados por un individuo infectado, este era de 2,76
al iniciar la epidemia; a partir de este punto tuvo un descenso hasta 0,34 el 27 de abril, fecha en la que se dio
la segunda prérroga del aislamiento preventivo obligatorio. Hacia el 11 de mayo cuando se implementa la
flexibilizacion de algunas medidas el Rt ascendi6 (1,76) y a partir de alli mantuvo un comportamiento fluctuante,
ascendiendo a 1,96 hacia el 16 de junio. El valor del Rt con corte al 7 de febrero es 0,82 y con un porcentaje
de impacto estimado del 72,7%, lo cual podria indicar una disminucion en la velocidad de propagacion para el
municipio.

Curva epidémica COVID-19 Curva de defunciones COVID-19
segtin fecha de inicio de sintomas en Bucaramanga al 23 de febrero de 2021 " seguin fecha de muerte en Bucaramanga al 23 de febrero de 2021

Distribucion de casos de COVID-19 por grupos de edad y tipo
de atencion. Bucaramanga 23 de febrero de 2021
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Datos de Region Eje Cafetero y Antioquia
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

La region Eje Cafetero y Antioquia, tiene confirmados un total de 466.067 casos y 9.475 muertes que
corresponden al 20,8% de los casos y al 16% de las muertes del Pais. Se reportan a la fecha 6.807 casos activos
(1,4%) y 448.658 casos recuperados (96,2%). En comparacién con la semana anterior la region presenta un
incremento relativo del 1% de los casos y del 2,3% en el nimero muertes con una letalidad del 2,3%. Con
relacion a los departamentos que presentaron mayor incremento de casos acumulados en las Ultimas 48 horas
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fueron Antioquia (0,5%), seguido de Quindio (0,4%), Risaralda (0,2%) y Caldas (0,1%); los mayores incrementos
de los casos acumulados de muerte se observan en Antioquia (0,7%), Risaralda (0,5%), Quindio (0,5%) y Caldas
(0,3%). El departamento de Quindio presenta la mayor letalidad (3%), seguido de Risaralda (2,5%), Caldas (2,1%)
y Antioquia (1,9%).

Datos del municipio de Armenia
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Con corte al 23 de febrero, en el municipio de Armenia se han reportado 23.312 casos. El 95,4% (22.247)
corresponden a recuperados, fallecidos el 2,7% (640) y se reportan activos el 1,6% (373). Entre los casos
activos el 48% (180) estan en casa, el 50,4% (188) en hospitalizacién general y el 1,3% (5) en UCI. Al comparar
las semanas epidemioldgicas 7 y 8 de 2021, se encontr6 un incremento de casos del 1,5% (341), fallecimientos
en un 2,4% (15). La proporcion de positividad para el municipio es del 20%. En el departamento de Caldas se
reportan 9 conglomerados activos a la fecha.

El grupo de edad donde se presenta mayor proporcion de casos por COVID-19 esta entre los 20 a 39 afios de
edad con el 41,1% (9.584), la poblacion mayor de 60 afios concentra el 20% (4.605) de los casos y el 82,8%
(530) de las muertes.

En cuanto al nimero promedio de casos secundarios (Rt) causados por un individuo infectado, este era de 2,5
al iniciar la epidemia; a partir de este punto tuvo un descenso hasta 0,94 el 27 de abril, fecha en la que se dio
la segunda prérroga del aislamiento preventivo obligatorio. Hacia el 11 de mayo cuando se implementa la
flexibilizacion de algunas medidas el Rt ascendi6 (1,09) y a partir de alli mantuvo un comportamiento fluctuante,
ascendiendo a 2,08 hacia el 09 de julio. El valor del Rt con corte al 7 de febrero es 0,72 y con un porcentaje
de impacto estimado del 76%, lo cual podria indicar una disminucion en la velocidad de propagacién para el
municipio.

Curva de defunciones COVID-19
segun fecha de muerte en Armenia al 23 de febrero de 2021

Curva epidémica COVID-19
segiin fecha de inicio de sintomas en Armenia al 23 de febrero de 2021
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Datos del municipio de Medellin
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

El municipio de Medellin reporté al 23 de febrero de 2021 un total de 192.140 casos confirmados y 3.485
defunciones por COVID-19, los cuales representan el 56,2% del total de los casos y el 54,1% del total de muertes
en el departamento de Antioquia. Este municipio presentd un aumento relativo de 1,7% (3.234) en el nimero
de casos notificados y 2,1% (72) en el numero de muertes durante los Ultimos 7 dias.

Se caracteriza por tener el 53,1% (102.989 casos) de los casos en mujeres. La mayor concentracion de casos
de COVID-19 se presentaron en los grupos de edad entre los 20 a 39 afios con un 47,4% (10,727 casos); la
poblacion mayor de 60 afios concentra el 12,4% (2797) de los casos y el 84,9% (2.958) de las muertes.

Del total de los casos de COVID-19 en el municipio de Medellin, el 96,6% (185.540) se han recuperado, el 1,1%
(2.198) estan siendo atendidos en casa, el 0,2% (454) se encuentran hospitalizados, el 0,04% (72) esta siendo
atendido en UCl y el 1,8% han fallecido (3.485). Hasta el 23 de febrero el 1,4% (2.724) permanece en condicion
de casos activos.

En cuanto al nimero promedio de casos secundarios causados por un individuo infectado (Rt), se evidencia
una disminucion del 81,7% en comparacion con el Rt al inicio de la pandemia para Medellin (29 de febrero y 6
de marzo). Durante el periodo comprendido entre el 8 de enero y 6 de febrero 2021 y el promedio de casos
secundarios originados a partir de un individuo infectado ha sido de 0,82, con un aumento al 7 de febrero de
2021 del 2,5% (0,84). Con corte al 7 de febrero el impacto estimado del 72%, este valor puede indicar que las
medidas de aislamiento y cuarentena implementadas han tenido el impacto esperado, evidenciando una
disminucion en la velocidad de propagacion.

Curva epidémica COVI-19 sequin fecha de inicio de sintomas por semana epidemioldgica de Medellin - o 19 coni - i, Medilli - Antioguis,
Antiguia, a 23 de febrero de 2021
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Datos del municipio de Bello
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

El municipio de Bello report6 al 23 de febrero de 2021 un total de 28.189 casos confirmados y 475 defunciones
por COVID-19, los cuales representan el 8,2% del total de los casos y el 7,4% del total de muertes en el
departamento de Antioquia. Este municipio presentd un aumento relativo de 1,1% (301) en el nimero de casos
notificados y 1,7% (8) en el nUmero de muertes durante los Gltimos 7 dias.
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Se caracteriza por tener el 54,1% (15.238 casos) de los casos en mujeres. La mayor concentracion de casos
de COVID-19 se presentaron en los grupos de edad entre los 20 a 39 afios con un 50,6% (14.259 casos); la
poblacion mayor de 60 afios concentra el 12% (3.262) de los casos y el 82,5% (392) de las muertes.

Del total de los casos de COVID-19 en el municipio de Bello, el 96,9% (27.320) se han recuperado, el 1% (268)
estan siendo atendidos en casa, el 0,2% (66) se encuentran hospitalizados, el 0,1% (14) esta siendo atendido
en UCl y el 1,7% han fallecido (475). Hasta el 23 de febrero el 1,2% (348) permanece en condicion de casos
activos.

En cuanto al nimero promedio de casos secundarios causados por un individuo infectado (Rt), se evidencia
una disminucion del 88,7% en comparacion con el Rt al inicio de la pandemia para Bello (9 y 15 de marzo).
Durante el periodo comprendido entre el 8 de enero y el 6 de febrero de 2021, el promedio de casos secundarios
originados a partir de un individuo1 infectado ha sido de 0,81, con una disminucién al 7 de febrero del 8,6%
(0,88). Con corte al 7 de febrero de 2021 el impacto estimado del 70,7%, este valor puede indicar que las
medidas de aislamiento y cuarentena implementadas han tenido el impacto esperado, evidenciando una
disminucion en la velocidad de propagacion.
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Datos de Region Caribe
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

La regién Caribe, tiene confirmados al 23 de febrero un total de 337.564 casos y 11.047 muertes que
corresponden al 15,1% de los casos y al 19,4% de las muertes del Pais. En los ultimos 7 dias, la region Caribe
tiene un incremento de 1,6% (5.308 nuevos casos) en los casos confirmados y 1,7 % (184 nuevos
fallecimientos) en las muertes. Los departamentos del Magdalena (4,6%), Cordoba (3,2%), el distrito de Santa
Marta (2,6%), el departamento de Sucre (1,9%) y el distrito de Barranquilla (1,8%) estdn por encima del
incremento relativo en el nimero de casos en la region. De otra parte, los departamentos de San Andrés (4,7%),
Magdalena (3,0%), el distrito de Santa Marta (2,5%), Sucre (2,3%), Cesar (2,3%) y Bolivar (2,0%) estan por
encima del incremento relativo de defunciones (1,7%).

Las cifras de los indicadores en la region son, letalidad 3,3; porcentaje de hospitalizacién 0,5%, porcentaje de
hospitalizacién en UCI 0,05%. Los departamentos con una letalidad por encima de lo observado en la region son
Magdalena (6,1), Cérdoba (4,9), La Guajira (3,9), Atlantico (3,8), Sucre (3,8) y Bolivar (3,5). El porcentaje de
hospitalizacion en UCI mas altos en la region se presentan en el departamento del Magdalena (0,12), La Guaijira
(0,11%), Cesar (0,09%), Atlantico (0,10%) y el Distrito de Santa Marta (0,08%) y en la hospitalizacién sala general
los departamentos del Magdalena (1,5%), L a Guajira (1,0%) estan por encima del 1%.
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Datos del distrito de Cartagena
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

El Distrito turistico de Cartagena presenta al 23 de febrero un total de 56.436 casos confirmados y 993 muertes.
En los ultimos 7 dias, presento un incremento relativo del 0,7% en el total de los casos y el 1,0% en las muertes.
Se han identificado 32 conglomerados, dentro de estos el 75,0% (24) en instituciones de salud, 12,5% (4)
en Fuerzas Militares, el 8,8% (3) en la Policia, el 6,3% (2) en empresas, el 3,1% (1) en poblacion carcelaria y
3,1% (1) plaza de mercado.

En relacién con la distribucién de los casos por sexo, el 49,5% (27.929) corresponde al sexo masculino. Segln
los grupos de edad, los casos se concentran en el grupo de 20 a 39 afios con un 70,9% (25.446) y el 22,6%
(8.100) de los casos son personas mayores de 60 afios y en esta poblacién se encuentra 74,3% (738) de los
fallecidos.

Segun el reporte de casos para el territorio, el 97,5% (55.042) corresponden a recuperados, fallecidos el 1,8%
(993) y se reportan activos el 0,5% (292). Entre los casos activos el 44,2% (129) estan en casa, el 48,3% (141)
en hospitalizacién general y el 7,5% (22) en UCI.

Con respecto al nimero promedio de casos secundarios (Rt) causados por un individuo este era de 2,59 al
iniciar la epidemia; a partir de este punto tuvo un ascenso hasta 1,47 el 27 de abril, fecha en la que se dio la
segunda prorroga del aislamiento preventivo obligatorio. Hacia el 11 de mayo cuando se implementa la
flexibilizacion de algunas medidas el Rt descendio 1,32 y posteriormente descendi6 hasta 1,0 el 25 de mayo, y
asciende a 1,22 hacia el 07 de junio. Al 30 de agosto fue de 1,33. Durante los meses de octubre, noviembre y
hasta el 10 de diciembre este valor estuvo por encima de 1. El valor del Rt con corte al 17 de febrero fue de
0,43.

2000 1200

Estimacion del namero, de Cartagena al 17 de febrero 2021

Distribucién de casos activos de COVID-19 por grupos de edad y tipo de atencion.
Distrito de Cartagena, 23 de febrero de 2021
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Datos del distrito de Barranquilla
Con base en los datos publicados en: https:/www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

El Distrito de Barranquilla presenta al 23 de febrero un total de 74.712 casos confirmados y 2.209 muertes. En
los ultimos 7 dias, presento un incremento relativo del 1,8% en el total de los casos y el 1,3% en las muertes.
Se han identificado 38 conglomerados, dentro de estos el 63,2% (24) en instituciones de salud, el 23,7%
(9) en empresas, 10,5% (4) centros de proteccion y 2,6% (1) en poblacién carcelaria.

En relacion con la distribucion de los casos por sexo, el 49,7% (37.156) corresponde al sexo
masculino. Segun los grupos de edad, los casos se concentran en el grupo de 20 a 39 afios con un
45,1% (31.741) y el 18,0% (12.397) de los casos son personas mayores de 60 afios y en esta
poblaciéon se encuentra 74,8% (1.653) de los fallecidos.

Segun el reporte de casos para el territorio, el 95,6% (71.428) corresponden a recuperados, fallecidos
el 3,0% (2.209) y se reportan activos el 1,1% (807). Entre los casos activos el 91,4% (738) estan en
casa, el 8,1% (65) en hospitalizacién general y el 0,5% (4) en UCI.

Con respecto al numero promedio de casos secundarios (Rt) causados por un individuo este era de
2,69 al iniciar la epidemia; a partir de este punto tuvo un descenso hasta 1,66 el 27 de abril, fecha en
la que se dio la segunda prérroga del aislamiento preventivo obligatorio. Hacia el 11 de mayo cuando
se implementa la flexibilizacion de algunas medidas el Rt descendio 1,26 y posteriormente a 1,19 el
25 de mayo, y a 1,43 hacia el 07 de junio. Al 30 de agosto fue de 0,85. Este valor del Rt, se mantuvo
por encima de 1 desde el 6 de noviembre hasta el 16 de diciembre. El valor del Rt con corte al 17 de
febrero fue de 0,70.

Defunciones por COVID-19 segiin semana epidemiolégica, Distrito de Barranquilla al 23 de febrero de 2021

Curva epidémica de casos por COVID-19 segiin semana epidemioldgica, Distrito de Barranquilla al 23 de febrero de
2021 =0

Estimacion del nis i piEstim Distrit quilla al 17 de febrera 2021

osuamvmmpn e pod edad y tipo de
ebrero de 2021.

Datos del municipio de Monteria
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

El municipio de Monteria presenta al 23 de febrero un total de 21.976 casos confirmados que corresponden al
59,9% de los casos del departamento de Cordoba y 904 muertes que aportan el 49,9%. El departamento del
Cordoba presenta y 11 conglomerados, dentro de estos el 27,3% (3) en empresas, el 27,3% (3) en
instituciones de salud, el 27,3% (3) en poblacion carcelaria, el 9,1% (1) plaza de mercado y el 9,1% (1) en
Fuerzas militares.
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En relacion con la distribucion de los casos por sexo, el 46,4% (10.195) corresponde al sexo
masculino. Segun los grupos de edad, los casos se concentran en el grupo de 20 a 39 afios con un
16,7% (9.040) y el 7,7% (4.175) de los casos son personas mayores de 60 afios y en esta poblacion
se encuentra 74,0% (669) de los fallecidos.

Segun el reporte de casos para el territorio, el 93,4% (20.519) corresponden a recuperados, fallecidos
el 4,1% (904) y se reportan activos el 2,0% (432). Entre los casos activos el 69,2% (299) estan en
casa, el 29,6% (128) en hospitalizacion general y el 1,2% (5) en UCI.

Con respecto al numero promedio de casos secundarios (Rt) causados por un individuo este era de
2,56 al iniciar la epidemia; a partir de este punto tuvo un descenso hasta 1,33 el 27 de abril, fecha en
la que se dio la segunda prorroga del aislamiento preventivo obligatorio. Hacia el 11 de mayo cuando
se implementa la flexibilizacion de algunas medidas el Rt ascendié 1,58 y hasta 1, el 25 de mayo,
descendiendo a 1,17 hacia el 07 de junio. Al 30 de agosto fue de 0,53. Las cifras del Rt, estuvieron
or encima de 1 en el periodo del 20 de noviembre hasta el 15 de diciembre. El valor del Rt con corte
al 17 de febrero fue de 0,65.

IRREER]

Distribucién de casos activos de COVID-13 por grupos de edad y tipo de atencién.
Monteria - Cérdoba, 23 de febrero de 2021.

Datos del Distrito de Santa Marta
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

El distrito de Santa Marta presenta al 23 de febrero un total de 22.904 casos confirmados y 650 muertes. En
los ultimos 7 dias, presento un incremento relativo del 2,6% en el total de los casos y el 2,5% en las muertes.
Se han identificado 13 conglomerados, dentro de estos el 61,5% (8) en instituciones de salud, el 23,1%
(3) comunitario, el 7,7% (1) en poblacion carcelaria y el 7,7% (1) en plazas de mercado.

En relacion con la distribucion de los casos por sexo, el 47,6% (10.893) corresponde al sexo
masculino. Segun los grupos de edad, los casos se concentran en el grupo de 20 a 39 afios con un
45,3% (9.540) y el 17,7% (3.726) de los casos son personas mayores de 60 afios y en esta poblacion
se encuentra 71,7% (466) de los fallecidos.

Segun el reporte de casos para el territorio, el 95,2% (21.806) corresponden a recuperados, fallecidos

el 2,8% (650) y se reportan activos el 1,7% (388). Entre los casos activos el 61,9% (240) estan en
casa, el 33,2% (129) en hospitalizacién general y el 4,9% (19) en UCI.
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Con respecto al numero promedio de casos secundarios (Rt) causados por un individuo este era de
2,74 al iniciar la epidemia; a partir de este punto tuvo un descenso hasta 1,36 el 27 de abril, fecha en
la que se dio la segunda prorroga del aislamiento preventivo obligatorio. Hacia el 11 de mayo cuando
se implementa la flexibilizacion de algunas medidas el Rt ascendié 1,44 y hasta 1,49 el 25 de mayo,
descendiendo a 1,09 hacia el 07 de junio. Al 30 de agosto fue de 0,92. El valor del Rt con corte al 17
de febrero fue de 0,75.

o
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Distrite de Santa Marta 17 de febrero 2021
ctivos de COVID-19 par grt Dnu edad y tipo de aten:

de casos a
D[[ﬂS(Mr{ 23 de febrero de 2021.

Datos del Distrito de Soledad
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

El municipio de Soledad presenta al 23 de febrero un total de 22.938 casos confirmados y 953 muertes las
cuales representan el 48,2% de los casos y el 52,9% de las muertes en el departamento del Atlantico. En los
Ultimos 7 dias, presento un incremento relativo del 1,5% en el total de los casos, el 1,5% en las muertes y el
1,2% en los casos recuperados. En el departamento del Atlantico, se han identificado 15 conglomerados, dentro
de estos el 6,7% (1) en centros de proteccion, el 13,3% (2) en comunitario, el 6,7% (1) en Fuerzas militares,
el 20,0% (3) en instituciones de salud, el 53,3% (8) en empresas.

En relacién con la distribucién de los casos por sexo, el 51,0% (22.938) corresponde al sexo masculino. Segln
los grupos de edad, los casos se concentran en el grupo de 20 a 39 afios con un 47,9% (10.431) y el 15,2%
(3.315) de los casos son personas mayores de 60 afios y en esta poblacion se encuentra 70,8% (675) de los
fallecidos.

Segun el reporte de casos para el territorio, el 93,9 (21.536) corresponden a recuperados, fallecidos el 4,2%,
(953) y se reportan activos el 1,6% (366). Entre los casos activos el 65,6% (240) estan en casa, el 28,7% (105)
en hospitalizacion general y el 5,7% (21) en UCI.

En cuanto al nimero promedio de casos secundarios (Rt) causados por un individuo infectado, este era de 1,85
al iniciar la epidemia; a partir de este punto tuvo un descenso hasta 1,48 el 27 de abril, fecha en la que se dio
la segunda prérroga del aislamiento preventivo obligatorio. Hacia el 11 de mayo cuando se implementa la
flexibilizacion de algunas medidas el Rt descendi6 a 1,12 y posteriormente paso a 1,35 hacia el 07 de junio. Al
30 de agosto, el valor del Rt, fue de 0,96. El valor del Rt con corte al 17 de febrero fue de 0,66
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delnumero EpiEstim Soledad - Atlantico al 17 de febrero 2021

Distribucidn de casos activos de COVID-19 por grupos de edad y tipo de atencion.
Soledad - Atlsntico, 23 de febrero de 2021.

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

La region del pacifico, tiene confirmados al 23 de febrero un total de 276.038 casos y 8.640 muertes que
corresponden al 12,3% de los casos y al 14,4% de las muertes del Pais. En los Ultimos 7 dias, la regién pacifico
tiene un incremento de 1,9% (5.134 nuevos casos) en los casos confirmados y 2,7 % (150 nuevos
fallecimientos) en las muertes. El departamento del Valle (2,4%) esta por encima del incremento relativo en el
numero de casos en la region. De otra parte, el departamento de Narifio (3,5%) esta por encima del incremento
relativo de defunciones (2,7%).

Las cifras de los indicadores en la region son, letalidad 3,1; porcentaje de hospitalizacion 1,0%, porcentaje de
hospitalizacion en UCI 0,2%. El porcentaje de hospitalizacion en UClI méas alto en la regiéon se presenta en el
departamento del Chocé (0,2%) y en la hospitalizacion sala general los departamentos del Cauca (1,2%) y Cauca
(1,2%).

Datos del municipio de Cali
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Con corte al 23 de febrero, se han reportado 138.091 cases en el municipio de Cali, el 95% (131,262)
corresponden a recuperados, fallecidos el 2,8% (3.833) y se reportan activos el 1,7% (2.465). Entre los casos
activos el 43% (1.057) estan en casa, el 46% (1.138) en hospitalizacién general y el 10,9% (270) en UCI. Al
comparar las semanas epidemioldgicas 7 y 8, se encontré un incremento de casos del 1,9% (2.605) y un
aumento del 1,9% (71) en el nimero de fallecimientos. El porcentaje de positividad para el municipio es del
24%. En el departamento de Antioquia se reportan 241 conglomerados activos a la fecha.

El grupo de edad donde se presenta mayor proporcion de casos por COVID-19 esté entre los 20 a 39 afios de

edad con el 43,6% (60.323), la poblacién mayor de 60 afios concentra el 17% (23.458) de los casos y el 83,2%
(3.192) de las muertes.
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En cuanto al nimero promedio de casos secundarios (Rt) causados por un individuo infectado, este era de 4,2
al iniciar la epidemia; a partir de este punto tuvo un descenso hasta 1,1 el 27 de abril, fecha en la que se dio la
segunda prorroga del aislamiento preventivo obligatorio. Hacia el 11 de mayo cuando se implementa la
flexibilizacion de algunas medidas el Rt ascendi6 (1,2) y a partir de alli mantuvo un comportamiento fluctuante,
ascendiendo a 1,18 hacia el 16 de junio. El valor del Rt con corte al 7 de febrero es 0,83 y con un porcentaje
de impacto estimado del 72,3%, lo cual podria indicar una disminucién en la velocidad de propagacion para el
municipio.

Curva de defunciones COVID-19
Curva epidémica COVID-19 0 segtn fecha de muerte en Cali al 23 de febrero de 2021
segtin fecha de inicio de sintomas en Cali al 23 de febrero de 2021

m—ce s

ion del nui P ivo efectivo (Rt) con EpiEstim Cali al 7 de febrero 2021

OVID-19 por grupos de edad y tipo
ali 23 de febrero de 2021

Datos del municipio de Pasto
Con base en los datos publicados en: https:/www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Con corte al 23 de febrero, se han reportado 26.890 casos en el municipio de Pasto, el 94,9% (25.520)
corresponden a recuperados, fallecidos el 3,1% (841) y se reportan activos el 1,6% (453). Entre los casos
activos el 41% (187) estan en casa, el 53,4% (242) en hospitalizacién general y el 5,2% (24) en UCI. Al comparar
las semanas epidemiolégicas 7 y 8, se encontré un incremento de casos del 0,8% (266) y un aumento del 2,4%
(8) en el numero de fallecimientos. El porcentaje de positividad para el municipio es del 17%. En el departamento
de Risaralda se reportan 51 conglomerados activos a la fecha.

El grupo de edad donde se presenta mayor proporcion de casos por COVID-19 esta entre los 20 a 39 afios de
edad con el 45% (12.108), la poblacién mayor de 60 afios concentra el 16% (4.391) de los casos y el 79,6%
(670) de las muertes.

En cuanto al nimero promedio de casos secundarios (Rt) causados por un individuo infectado, este era de 2,15
al iniciar la epidemia; a partir de este punto tuvo un descenso hasta 0,34 el 27 de abril, fecha en la que se dio
la segunda prérroga del aislamiento preventivo obligatorio. Hacia el 11 de mayo cuando se implementa la
flexibilizacion de algunas medidas el Rt ascendio6 (1,76) y a partir de alli mantuvo un comportamiento fluctuante,
ascendiendo a 1,96 hacia el 16 de junio. El valor del Rt con corte al 7 de febrero es 0,71 y con un porcentaje
de impacto estimado del 76,3%, lo cual podria indicar una disminucién en la velocidad de propagacion para el
municipio.
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Datos de Region Amazonia
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

La region Amazonia Orinoquia, tiene confirmados un total de 34.276 casos y 1.178 muertes que corresponden
al 1,5% de los casos y al 1,9% de las muertes del Pais. Se reportan a la fecha 511 casos activos (1,4%) y 32.446
casos recuperados (94,6%). En comparacion con la semana anterior la region presenta un incremento relativo
del 2% de los casos y del 2,9% en el nimero muertes con una letalidad del 3,4%. Con relacién a los
departamentos que presentaron mayor incremento de casos acumulados en las Gltimas 48 horas se encuentran
Amazonas (0,7%), seguido de Putumayo (0,1%) y Caqueta (0,1%); se observan los mayores incrementos de los
casos acumulados de muerte Amazonas (3,8%) y Guaviare (2,6%). El departamento de Putumayo presenta la
mayor letalidad (4%), seguido de Caqueta (3,7%), Amazonas (3,4%) y Guaviare (1,8%).

Datos del municipio de Leticia
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

El municipio de Leticia reportd a 23 de febrero de 2021 de un total de 4.510 casos confirmados y 154
defunciones por COVID-19, los cuales representan el 94,1% del total de los casos y el 93,3% del total de muertes
en el departamento de Amazonas. Este municipio presenté un aumento relativo de 8,3% (345) en el niumero de
casos notificados y 10% (14) en el nimero de muertes durante los ultimos 7 dias.

Se caracteriza por tener el 56,1% (2.530) de los casos en hombres. La mayor concentracién de casos de COVID-
19 se presentaron en los grupos de edad entre los 20 a 39 afios con un 42,4% (1.912); la poblacién mayor de
60 afios concentra el 13,7% (616) de los casos y el 65,6% (101) de las muertes.

Del total de los casos de COVID-19 en el municipio de Leticia, el 95% (4,283) se han recuperado, el 1,1% (48)
estan siendo atendidos en casa, el 0,4% (16) se encuentran hospitalizados, el 0,1% (5) esta siendo atendido en
UCly el 3,4% han fallecido (154). Hasta el 23 de febrero el 1,5% (69) permanece en condicion de casos activos.

En cuanto al nimero promedio de casos secundarios causados por un individuo infectado (Rt), se evidencia
una disminucién del 81,8% en comparacion con el Rt al inicio de la pandemia para Leticia (31 de marzo y 6 de
abril). Durante el periodo comprendido entre el 8 de enero y el 6 de febrero de 2021 el promedio de casos
secundarios originados a partir de un individuo infectado ha sido de 1,18 una disminucién a 7 de febrero del
26,3% (0,87). Con corte al 7 de febrero el impacto estimado del 71%, este valor puede indicar que las medidas
de aislamiento y cuarentena implementadas han tenido el impacto esperado, evidenciando una disminucion en
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la velocidad de propagacion.

Curva epidémica COVI-19 segun fecha de inicio de sintomas por semana epidemiolégics de Leticis - Curva epidémi 19 segiin niimers de muertes, ioligica de defuncin, Leficia Amazonas, a 23 de
Amazonas, 23 de febrero de 2021 febrero de 2021 :

Estimacién del niimero reproductivo efectivo (Rt) con EpiEstim.
Distribucidn de casos COVID-19 por grupes de edad y tipe de ateneidn, Leticia - Amazonas, al 7 de febrero de 2021
Leticia - Amazonas, 23 de febrere de 2021
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Avances en la vacunacion contra COVID-19

A nivel global se avanza rapidamente en los procesos de vacunacion, siendo Estados unidos, china y la union
europea los lugares con mayor nimero de dosis suministradas; Entre los paises con mayor cobertura de dosis
completadas de vacunacién contra COVID-19 se destacan Israel, Reino unido, Bahrain, Chile, estados Unidos y
Serbia.

COVID-19 vaccine doses administered, Feb 24, 2021 - _
Votal number of vaccination doses sdministered. This s counted s a single dose, and may not oqual the total number of Share of people who received at least one dose of COVID-19 vaccine, Feb 24, -
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https://ourworldindata.org/covid-vaccinations#total-number-of-covid-19-vaccinations-administered

Colombia reporta con corte al 24 de febrero a las 4pm, un total de 50.524 dosis aplicadas, Bogota con el mayor
numero de dosis (13.169), Antioquia (6.570), Valle del cauca (4.635), Barranquilla (2.524), Cundinamarca
(2.520). en los departamentos fronterizos con Brasil y Perd se reportan dosis colocadas en Amazonas (333),
Vaupés (59), Guainia (165) y putumayo (150 dosis).
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https://twitter.com/MinSaludCol/status/1364716369221148678?s=20

Contexto Nacional

Ya llegaron 50.310 dosis mas de Pfizer al pais. A la llegada del segundo lote de vacunas enviado por el
laboratorio Pfizer al pais, el viceministro de Salud Publica y Prestacion de Servicios, Luis Alexander Moscoso
Osorio, sefialé que con este lote se podra completar la vacunacién con la primera dosis del personal de salud
de primera linea en las ciudades capitales y areas metropolitanas del pais. "Ya son 100 mil dosis las recibidas a
Pfizer, que se complementaran con 100 mil dosis adicionales que llegaran la préxima semana, con lo que
continuamos vacunando al personal de salud”, resalt6 Moscoso. Moscoso manifestd que de esta manera se
complementa el trabajo que se estd haciendo desde la semana pasada, incluyendo el envio de vacunas a los
municipios mas pequefios, que no cuentan con sistemas de ultracongelacion, "para vacunar al personal de salud
de primera linea en municipios pequefios".
https://www.minsalud.gov.co/Paginas/Ya-llegaron-50310-dosis-mas-de-Pfizer-al-pais.aspx

Minsalud presento criterios de distribucion de primer lote de Sinovac. Tras avanzar en la aplicacion de las
primeras vacunas que llegaron al pais de la farmacéutica Pfizer, el Ministerio de Salud y Proteccion Social ya
tiene preparada la distribucion nacional correspondiente al lote inicial de Sinovac de 192 mil vacunas. "Destacar
que de las 50.070 vacunas del primer lote de Pfizer, ya se aplicaron 48.150, lo que significa una cobertura del
96 % en los diferentes departamentos y distritos”, indic6 el ministro de Salud y Proteccién Social, Fernando Ruiz
Gomez, afiadiendo que con este escenario ya se emitio la Resolucion 192 de 2021, bajo la cual se asignan las
192 mil vacunas de Sinovac con tres criterios. El primero es el cinturén amazénico frente a la cepa brasilera del

covid-19. Para este proposito se asignaron 40.355 vacunas para cubrir Puerto Narifio, Leticia, Mitu e Inirida.
https://www.minsalud.gov.co/Paginas/Minsalud-presento-criterios-de-distribucion-de-primer-lote-de-Sinovac.aspx

Trabajamos para un proceso de vacunacion exponencial: Vicesalud. Luis Alexander Moscoso, viceministro de
Salud, destacd desde San José del Guaviare que el balance es positivo en las primeras jornadas de vacunacion
contra el covid-19 en el pais. Asegur6 que, de los 48.150 profesionales de la salud de la primera linea de
atencion de la pandemia y el personal de apoyo, con corte a las 4:00 de la tarde de este martes, se han
registrados reacciones minimas y leves tras recibir la primera dosis.

"Casi el 100 % de las personas se ha aplicado su vacuna", menciond el viceministro refiriéndose a las primeras
50.070 que fueron distribuidas. Por otra parte, la masiva participacion del talento humano se ha visto como un

mensaje de confianza y tranquilidad que envia el personal médico al pais.
https://www.minsalud.gov.co/Paginas/Trabajamos-para-un-proceso-de-vacunacion-exponencial-Vicesalud-.aspx
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Situacion COVID-19 Contexto Global

Notas: Vision general OMS

Si bien se toman medidas para garantizar la precision y la confiabilidad, todos los datos de conteo estan sujetos a verificacion y cambios continuos. La deteccion
de casos, las definiciones, las estrategias de prueba, la practica de informes, el ajuste de datos retrospectivo y los tiempos de retraso difieren entre
paises/territorios/areas. Estos factores, entre otros, influyen en los recuentos presentados con subestimacion / sobreestimacion variable de casos reales y
recuentos de muertes, y retrasos variables para reflejar estos datos a nivel global. A menos que se indique lo contrario, las fechas se basan en la fecha en que
la OMS recibid la notificacion. (https://www.who.int/publications/m/item/log-of-major-changes-and-errata-in-who-daily-aggregate-case-and-death-count-data).
PAHO: Los recuentos de casos y muertes pueden incluir clasificaciones confirmadas y probables segun el Estado miembro informante.

A nivel Global, en 236 paises / territorios, se confirmaron 111.936.619 (404.983 casos nuevos) y 2.482.626
muertes (8.514 muertes nuevas). Durante las Ultimas 24 horas los 10 paises con el mayor nimero de casos
son: Brasil, Federacion Rusa, Reino Unido, India, Republica Checa, Peru, Turquia, Iran (Republica Islamica), Italia
y Polonia. Los 10 paises que han presentado durante varias semanas el mayor nimero de muertes son: Estados
Unidos, Brasil, México, India, Reino Unido, Italia, Francia, Federacién Rusa, Alemania y Espafia. La Region de las
Américas continua registrando sistematicamente el mayor numero de casos notificados durante varias semanas.
Sigue representando a nivel mundial un porcentaje significativo de casos (44,6%) y el 44,8% de las muertes.

Variaciones % en los paises con mayor nimero de casos y muertes en los iltimos 7 dias

Paises Casos anteriores | ©2s0s Ultimos. yapianan Pai Muertes Muertes | yariacion
7 dias 7 dias [ = anteriores 7 dias | ltimos 7 dias %M

Global 261701 2580130 [ 1,44 Global 78.34 604  [82E
Estados Unidos 600892 563,126 [ -6,28) Estados Unidos 21371 13.861 [ 30008
Brasi 38631 300873 [§ -275 Brasl 7603 7370 308
Francia 125370 124929 | -0,35 México 7.026, e
Federacion Rusz 90441 101107 ﬂ 1,68 Reino Unido 4345 Mo E-
Reino Unido 86,320 83050 1] 2,01 Federacion Rusa 3312 2084 40
Italia 84272 84516 | 0,20 Alemania 3185 2676 FI08R

India 78940 78406 | 0,69 Francia 2646, 228 -
— |} --llll“"IIIIIIIIIlllIIIII“IIIIIIIIII“I" Espafia £2.383 68,616 lIE Italia 2169 2477 %‘:
' rt ' Weéxico 50.879 60643 11 1,29 Polonia 1587 1500 548
Indonesia 50.180 57851 [§ 2,26 Indonesia 1620 1418 12

Fuente: OMS-COVID-19 Dashboard, Situacién por pais, territorio y area, 24 de febrero de 2021

En la Region de las Américas, 56 paises / territorios, reportaron 49.873.762 casos (173.660 casos nuevos) y
1.188.087 muertes (5.496 nuevas muertes) en las Gltimas 24 horas, lo que representa, en comparacion con el
dia anterior un incremento relativo de 0,4% de los casos y de 0,5% de las muertes. Los Estados Unidos de

América y Brasil contintan reportando el mayor nimero de casos y muertes en la region de las Américas.
https://www.paho.org/en/covid-19-global-and-regional-daily-update

Los paises que informaron el mayor niimero de casos nuevos (= 1,000) en comparacion con el dia anterior
son: Estados Unidos (71.778 casos), Brasil (62.715 casos), México (8.634 casos), Peru (6.740 casos), Colombia
(3.926 casos), Argentina (3.596 casos), Canada (2.752 casos), Chile (2.555 casos), Bolivia (1.204 casos) y
Paraguay (1.132 casos). Asi mismo, los paises que informan el mayor nimero de nuevas muertes son: Estados
Unidos (2.167 muertes), Brasil (1.386 muertes), México (1.273 casos), Perd (224 muertes) y Colombia (144
muertes). https://www.paho.org/en/covid-19-global-and-regional-daily-update

Noticias
Volveremos a abrazarnos: el inicio de la vacunacion contra la COVID-19 en Colombia marca el comienzo de
una nueva era de prevencion. El miércoles 17 de febrero, con el inicio de la vacunacion contra la COVID-19 en

Colombia, se abrié un camino de esperanza para prevenir la enfermedad, salvar vidas y avanzar en la activacion
econdmica segura.

El 17 de febrero empez6 la vacunacion contra la COVID-19 en Colombia, pais que sera de los primeros del
hemisferio en recibir las vacunas que entregara la iniciativa internacional Covax Facility. Esto fue posible gracias
a que Colombia esta listo para la introduccion y el despliegue exitoso para aplicar las vacunas.

Segun el reporte del Ministerio de Salud y Proteccion Social, en las primeras 48 horas de vacunacion contra la
COVID-19, 7.854 miembros del personal de salud de primera linea recibieron la primera dosis de la vacuna
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contra el virus. Se espera cumplir la meta en 4 a 5 dias de vacunar a 50.000 trabajadores de la salud en la
primera fase de vacunas. Durante varios meses la OPS ha trabajado con las autoridades sanitarias de Colombia
en la fase de alistamiento, a través de documentos de orientacion y asesoramiento directo, lo que ha servido
como referencia para el desarrollo del plan de vacunacion y el establecimiento de prioridades en el uso de las
vacunas. Incluso, Colombia es uno de los 31 paises que estan utilizando la plataforma desarrollada junto con la
OMS, Unicef y el Banco Mundial para evaluar su preparacion para la introduccion de vacunas.

Segun la representante de la OPS/OMS en Colombia, Gina Tambini, la llegada de las vacunas es una parte de la
respuesta que, junto a las medidas de proteccion personal y distanciamiento fisico, contribuiran en la reduccion
de los casos y las muertes por COVID-19. “Los esfuerzos para cortar las cadenas de transmision, a través de
las pruebas, el rastreo de casos y contactos, y el compromiso ciudadano, deben continuar. De ahi la importancia
del trabajo articulado que se coordina en el Cluster de Salud, co-liderado por el Ministerio de Salud y Proteccién
Social y la OPS, y en el que participan las agencias, fondos y programas de Naciones Unidas, Organizaciones
no Gubernamentales, Instituciones Nacionales y otros miembros”.

Actualizacion sobre variantes preocupantes del SARS-CoV-2 - COVID-19 Weekly Epidemiological
Update. https:/www.who.int/publications/m/item/weekly-epidemiological-update---23-february-2021

La OMS estad monitoreando de cerca los eventos de salud publica asociados con las variantes del SARS-CoV-2
y continda brindando actualizaciones a medida que se dispone de nueva informacion (consulte:
https:/www.who.int/csr/don/en/ y https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports/).

Se ha informado de un aumento de la transmisibilidad de algunos COV, lo que resulta en una mayor incidencia
en entornos que experimentan transmision comunitaria. Los PHSM siguen siendo de importancia critica para
frenar la propagacion del SARS-CoV-2, incluidas las variantes recientemente informadas. La evidencia de varios
paises con transmision extensa de COV ha indicado que la implementacion del distanciamiento fisico y otros
PHSM ha sido eficaz para reducir la incidencia de casos de COVID-19, lo que ha llevado a una reduccion de las
hospitalizaciones entre los pacientes con COVID-19. Los resultados de los nuevos estudios que evaldan la
transmision, la gravedad y el impacto de las contramedidas médicas seguirdn contribuyendo a informar los
PHSM empleados por los Estados miembros.

Variante VOC 202012/01: Desde nuestra ultima actualizacion el 16 de febrero, se ha detectado VOC 202012/01
en siete paises adicionales. Al 23 de febrero, un total de 101 paises de las seis regiones de la OMS habian
notificado casos de esta variante. Se ha informado de transmision comunitaria en al menos 45 paises en cinco
regiones de la OMS, y se sefiala que la clasificacion de transmision esta actualmente incompleta para 23 (23%)
paises que notifican esta variante. los hallazgos hasta el momento relacionados con esta variante son
preliminares y requieren mas investigaciones con cohortes mas grandes.

Variante 501Y.V2: Desde la ultima actualizacion del 16 de febrero, se ha informado 501Y.V2 de cinco paises
adicionales, que ahora suman un total de 51 paises en las seis regiones de la OMS. Se ha informado de
transmision comunitaria de 501Y.V2 en 13 paises de cuatro regiones de la OMS, y se observa que la clasificacion
de transmision estd actualmente incompleta para 21 (41%) paises que notifican esta variante. En varias areas
de la Region de Africa, se ha informado que la variante 501Y.V2 comprende una alta proporcion de muestras
secuenciadas.

La evidencia preliminar reciente sugiere que la variante 501Y.V2 puede comprometer la inmunidad, lo que indica
un posible aumento del riesgo de reinfeccion. En la actualidad, existe una creciente evidencia de que las
mutaciones presentes en esta variante pueden ayudar al virus a evadir las respuestas del sistema inmunolégico
desencadenadas por infecciones previas de SARS-CoV-2 o por vacunas. Se ha informado de una reinfeccién de
SARS-CoV-2 con la variante 501Y.V2 meses después de recuperarse de un primer episodio de COVID-19 con
una presentacion clinica mas grave.

Variante P.1: Desde nuestra Gltima actualizacion, se ha informado de la variante P.1 en ocho paises adicionales.
Hasta la fecha, esta variante se informa en 28 paises de las seis regiones de la OMS. Se ha informado de
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transmision comunitaria de P.1 en al menos tres paises de una region de la OMS, y se observa que la
clasificacion de transmision esta actualmente incompleta para 8 (28%) paises que notifican esta variante.

En un estudio gendmico realizado de abril a noviembre de 2020 en el estado de Amazonas, Brasil, se encontro
que la variante P.1 era la variante mas prevalente entre 148 genomas completos secuenciados, que comprenden
el 47% (69/148) de las muestras recolectadas de 12 municipios.

Durante el periodo del 1 de noviembre de 2020 al 13 de enero de 2021, la secuenciacion de muestras de
diferentes municipios de Amazonas encontré un rapido aumento en la proporcién de la variante P.1 en el estado.
En la capital del estado, Manaos, los casos asociados a la variante P.1 se detectaron inicialmente el 4 de
diciembre de 2020 y, a enero de 2021, el 91% de los casos estaban infectados con la variante P1. Ademas, la
variante se encontrd en una amplia distribucién geografica en el estado.

Situacion Regional actual COVID-19 -
Nuevas variantes importantes de SARS-CoV-2 —Update 23 feb -

501Y.V3 (P.1 B.1.1.28)

Noticias

Discurso de apertura del Director General de la OMS en la sesion informativa para los medios de
comunicacién sobre COVID-19 - 15 de febrero de 2021.

El nimero de casos notificados de COVID-19 a nivel mundial ha disminuido por quinta semana consecutiva,
siendo la anterior semana la de menor nimero de casos que en octubre. Esto demuestra que las simples
medidas de salud publica funcionan, incluso en presencia de variantes: asi que se debe continuar vigilantes y
tratar de hacer permanecer esta tendencia, aunque es dificil el manejo.

¢ Hoy la OMS ha incluido en la lista de uso de emergencia dos versiones de la vacuna de Oxford-AstraZeneca,
dando luz verde para que estas vacunas se distribuyan en todo el mundo a través de COVAX.

¢ Ahora se tiene todas las piezas en su lugar para la rapida distribucion de las vacunas. Pero todavia debe
aumentar la produccion.

e La semana pasada se detectd un brote de ébola en la Republica Democréatica del Congo. Ayer, las autoridades
de Guinea declararon otro brote de ébola en la ciudad de Gouéké, en el sureste del pais. La OMS esta
colaborando estrechamente con las autoridades sanitarias.

El listado de uso de emergencia de la OMS evalGa y garantiza la calidad, seguridad y eficacia de las vacunas
COVID-19, y es un requisito previo para que las vacunas sean distribuidas por COVAX. Este listado se completd
en poco menos de cuatro semanas desde que la OMS recibi6 los expedientes completos de los fabricantes.
Ademas de la vacuna de Pfizer-BioNTech, estas son ahora la segunda y tercera vacunas que reciben la lista de
uso de emergencia.

La financiacion completa de COVAX representa el mayor estimulo posible y es un error de redondeo comparado

con los billones de délares que se han movilizado en los paises del G7 para apoyar sus economias. Y se debe
seguir r fomentando la demanda de vacunas asegurando que la gente tenga la informacion adecuada.
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Los brotes de Guinea y de la Republica Democréatica del Congo no tienen ninguna relacién, pero se enfrentan a
retos similares en ambos. Ambos brotes se estan produciendo en zonas que tienen experiencia reciente con el
ébola, y se estan beneficiando de esa experiencia, en términos de capacidad de vigilancia, respuesta rapida,
rastreo de contactos, participacion de la comunidad, atencién clinica y mas. Pero los dos se producen también
en zonas de dificil acceso e inseguras, con cierta desconfianza hacia los forasteros.

Enlaces de interés

https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019
https://www.paho.org/es/temas/coronavirus/brote-enfermedad-por-coronavirus-COVID-19

https://iris.paho.org/
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