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Promedio de indice de recipientes (sumideros) de Cali,
afio 2008

—eo—Indice larvas Aedes —®—Indice larvas Culex —4A—Indice de Pupas mosqui

Meses
. 10 7,259 58
, 55
4 4,4 487748 4,2
8 5- 332254136 H H 2,6 H 34263325 21
©
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Gobertura de Vacunacion Antipolio vs Tasa de busqueda de Paralisis

@+

Hacida Aguda en menoresde 15 afios (por 100.000)

CALI 2004-2008

120%

100%

<
80%

60%
\ 1

PORCENTAJE COBERTURAS

40%

20%

0%
2004 2005 2006 2007

N (obertura Antipolio ~——— Tasade busqueda de PFA en < 15 afios

FUENTE PROGRAMA PAI Y VP - PAI SECRETARIA DE SALUD PUBLICA MUNICIPAL

Cali Saludable y Educadora
CL 4 B # 36-00 TEL: 5560735
Santiago de Cali
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Coberturade vacunacion Anti fiebre Amarillay Casosnotificados de
Hebre Amarilla. CAU 2004 -2008

120% 1
09
100%
[ 08
r 07
80% »
& [ 06 8
]
60% 05 E
8 109% 2
95,00% 101% F 04 a
40% 1 %
03
50% - 02
20% —
[ 01
0% o u 5] u 5] u 5] u 5] 0
2004 2005 2006 2007 2008
[0 obertura Antiamarilica 1 Afio —— Fiebre Amarilla (casos notificados)
FUENTE VSP-PAI SEORETARA DE SALUD PUEBLICA MUNIAPAL
Monitoreosrapidosde cobertura de vacunacion.
Coberturade vacunacddn por comuna. Cali. Agosto 2008
rural 100
19 100
18 100
17 94
16 98
15 98
14 95
12 82
comuna
11 100
10 96
7 93
6 82
5 90
a4 100
3 100
1 100
o 20 40 60 80 100
Fuente. Programa PAIl - S5PM Cali. %
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(obertura de vacunacion BOG vs Incidencia de TBC meningea
CAL 2004 - 2008

30
- 100%
25
§_ - 80%
8 20
2
& L 60%
5 15
2 10 \ - 40%
05 - 20%
0,0 T T T T 0%
2004 2005 2006 2007 2008
s Gobertura BOG —— Tasa de incidencia TBC Meningea pob total (por 100.000) —— Tasa de incidencia TBC Meningea pob < 5afios (por 100.000)
FUENTE VSP- PAl SECRETARIA DESALUD PUBLICA M UNIQPAL DECALI
# n ! ' n ' /
COBERTURA DE DPT vs INODBENGA DE TOSFERINA
CALI. ANO 2004 - 2008
50
45 - 100,00%
40
56,00%
- 80,00%
35 0
g
AR e = e <
b, - 60,00%
8 25 - 5
<
S 20 - 8
@ - 40,00%
a A (]
g8 15 -
=
29
10 1 - 20,00%
- 0,00%

2004 2005 2006 2007 2008

Eiay, 1w pagrrs

ez Cobertura DPT —— Tasainddencia Tosferiapob < 5 afios. (por 100.000) = Tasaincidendcia Tosferiapob < 1 afio. (por 100.000)

FUENTE VSP- PAI SECRETARIA DE SALUD PUBLICA MUNICIPAL DECALI
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) (! ! ! ! "ol !
Tabla 3. Periodo 1 - 9 de 2008
%grupos en
VARIACION cese de
zona No. Brotes Grupos/brote actividades casos/brote
S0 13 116,7% 2,5 9,4 4,6
r 6 50,0% 2,0 8,3 3,7
0 45 181,3% e 239 7,9
n 35 -31,4% 3,0 4,8 6,0
I 45 25,0% 2,5 8,1 5,4
c 55 129,2% 2,3 4,0 4,5
Cali 200 46,0% 2,7 11,2 5,7
# " Pl ! 0 & .
Coberturade Vacunacion Antihepatitis B e incidencia de Hepatitis B.
CAL 2004 -2008
120% 2,00
100,00% [ 180
100%
r 1,60
80% 14 g
é r 1,20 g
E 2
60% 1,00 <D(
7]
8 - 0,80 E
O
40% =z
r 0,60 -
r 0,40
20%
r 0,20
0% : : ) 0,00
2004 2005 2006 2007 2008
mmmm (bbertura Hepatitis B — Tasade incidencia Hep. Bpob total. (por 100.000) ~——— Tasade incidencia Hep. Bpob <5 afios. (por 100.000)

FUENTE V&P - PAI SEERETARA DE SALUD PUBLICAMUNIQIPAL
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Coberturade Vacunacion de SRPy casosnotificadosde Sarampion

Rubeola. CALI 2004 - 2008

100%

100

80%

60%

COBERTURA

40%

50

20%

0%

\I

B

2004 2005 2006 2007 2008

s Cobertura SRP 1 Ao ~——— Sarampiony Rubeola (casos confirmados ) ——— Sarampiony Rubeola (casos notificados)

FUENTE VSP - PAI SEORETARA DE SALUD PUBLICAMUNIQPAL

T
vt Pebvet B e ey

110%

100%

90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

Titulo Cobertura de vacunacion HIB y casos notificados de meningitis
por Haemophilus Influenzae CALI 2004 -2008

\
\ [ os
\ .
\
\ [ o6
\
\ [ 04
\

s Cobertura HIB ——— Meningiti: H. Influenza (

FUENTE VSP - PAI SECRETARIA DE SALUD PUBLICA MUNIQ PAL.
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CL 4 B # 36-00 TEL: 5560735
Santiago de Cali

CASOS

31



AL{:AE:IM DE
SANTIAGO DE CALI

SECRETARIA DE SALUD PUBLICA

) 4(1 ) 1
7 ) 41 )
) ) 0 4010
- $ %' %@ 0
7 ) ! 4(1 LM (
J - 6 0 1
9 - ) - ,
A 1
1
# )
- 4(1 ( )
= 1
( )
$ ) 1
& 0 )
- 1
6 = : - )
2
9 -
= 3
7 ) ) 0 = 1
C ) 4(1 )
) )
) 1
# ) ) ,
, ) 0 )

Cali Saludable y Educadora
CL 4 B # 36-00 TEL: 5560735
Santiago de Cali

i) -

i, L it |narme



TASA POR 100.000 HABITANTES

H*H H H#*

AL[A DE
SANTIAGO DE CALI
SECRETARIA DE SALUD PUBLICA

90 1

MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALI.
SECRETARIA DE SALUD PUBLICA MUNICIPAL.

TASA DE MORTALIDAD POR TUBERCULOSIS 1987-2008

Fuente: Estadisticas Vitales SSPM de Cali

Ao
02

Ao
03

Bl

Ao|Ao|Ao
05 | 06 | 07

08*

|==#==tasa x 100.000 habitantes

6,33|6,72|5,33|5,60)|4,63|4,33|5,43|4,76|4,38|4,28|4,50|2,98 | 4,70

4,42

4,18

4,20 3,64 | 3,27

2,73

2
T

ANO

Cali Saludable y Educadora
CL 4 B # 36-00 TEL: 5560735
Santiago de Cali

Datos parciales del a 0 2008
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CANAL ENDEMICO MALARIA
SANTIAGO DE CALI, ANO. 2003 - 2008

80 1
70 A
60 -
50 -
40 +
30 ~

20 -
10 A

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

e CASOS 2008 9 8 3 11 11 5 22 13 24
PERCENTIL 25 [27,75|31,25| 23 31 [36,25| 26 | 24,5 33,5|29,75|26,75| 9,5 7 4,5
PERCENTIL50 | 37,5| 345 | 255 | 51,5 | 41 36 34 |395|355|375| 135|165 | 12

=== pDERCENTIL 75 | 43,5 | 355 | 29 |74,25|47,75| 445 | 54 59 |47,75| 47 18 |26,25|23,25

CASOS

PERIODO EPIDEMIOLOGICO

25
20 -
15 4

10 ~

CASOS
-

b
_
=
F

b

F

=
=
==

B

F

=
N
w
S
[63]
o
~
©
©

1011|1213 |14|15|16|17|18|19|20|21 |22

mCASOS2008|2(0(1/07|6|0|2{1|{0[1]9/18/3|20/0|0|4|5|1|13|/0|2 12

COMUNA
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COMPARATIVO CASOS DENGUE CLASICO
HEMORRAGICO
SANTIAGO DE CALI, ANO. 2004 - 2008

500 -
" 400 -

300
8 200 -
< 100 1
@)

0

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 | 11 | 12 | 13

CASOS 2007 85 | 106 | 100 | 83 |134| 125|134 | 105|128 100| 92 | 73 | 75
—a— CASOS 2006 72 | 86| 98 | 81 | 80 | 62 | 87 | 89 | 66 | 80 | 107 | 83 | 48
CASOS 2005 36 | 60 | 69 | 96 | 118 | 156 | 395 | 365 | 278 | 245|129 | 95 | 53
CASOS 2004 48 | 59 | 46 | 32 | 28 | 34 | 43 | 56 | 65 | 54 | 21 | 46 | 35

PERIODO EPIDEMIOLOGICO

CANAL ENDEMICO DENGUE
SANTIAGO DE CALI, ANO. 2003 - 2008

200
180
160
140
120
100
80
60
40
20

CASOS

1 2 3 4 5 6 7 8 9 | 10 | 11| 12 | 13

|=r=CASOS 2008 83 |89 | 84 | 54|84 |80 | 92| 5 |102 35

emmpPERCENTIL 25 | 45 |59.75/63.25/62.75| 67 | 55 | 76 |80.75/65.75| 73.5| 85.5| 47.5 |26.25
PERCENTIL50 | 60 | 73 |835| 77 | 89 815|102 | 100 | 83 |83.5| 107 |66.5| 44
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Pobklacion Asegurada v pobre sin seguridad social. Cali 2004-2008
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Corte: 30 de Septiembre de 2008
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