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Metas plan de desarrollo

A 2020 reducir a 6,63 x 100.000 menores de 5 anos, la tasa de
mortalidad por neumonia en el Distrito Capital.

Linea de Base ano 2014: 7,8 x 100.000 Menores de Cinco ANos

Reducir a la mitad, el diferencial de las localidades en donde se concentra el 57,5% de los
casos de mortalidad por neumonia en menores de cinco afios a 2020.

Linea de Base afo 2014: 47 casos siendo las localidades mas afectadas Suba 9 casos (19,1% de
participacion), Ciudad Bolivar 6 casos (12,8% participacion), Bosa 7 casos (14,9% participacion) y
Kennedy 7 casos (14,9% de participacion)




Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) 2012 - 2016

Canal endemico de IRA en Menores de Un Airo. Bogota 2012 - 2016
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Distribucion de Virus de Influenza y otros virus respiratorios en poblacion
general por semana epidemiolégica Bogota, Aino 2016
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Fuente: Laboratorio de Salud Publica. Datos hasta la
semana epidemioldgica 52 de 2016




Distribucion de Influenza (tipos y subtipos) por semana epidemioloégica
Bogota, aino 2016
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Comportamiento de Mortalidad por Neumonia e IRA en menores de 5 ainos,
Bogota D. C. 2011-2016* (*preliminares)
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[ No Casos IRA 37 58 30 30 27
mmm No Casos Neumonia 65 55 42 39 34
Tasa IRA 6,2 9,7 5,0 5,0 4,5
Tasa Neumonia 10,9 9,2 7,0 6,5 5,6
Afo de defuncion

El R de Neumonia es = 0,9417
El R2de IRA es =0,3704

Fuente: Base de datos SDS / aplicativo Web
RUAF_ND, *preliminares




Casos y razon (por mil nacidos vivos) de mortalidad en menores
de 5 afos por Neumonia.

Durante el afio 2016, se presentaron 54 muertes por Neumonia en menores de cinco anos,
frente a 34 muertes presentadas para el ano 2015; proporcionalmente, la mortalidad se
distribuye en la ciudad asi: 24% en Ciudad Bolivar, 17% en Usme y 15% en Suba; las demas
localidades aportan menos del 10% de los casos excepto Chapinero, Santa Fe, Puente
Aranda, Candelaria y Sumapaz que no presentan defunciones en menores de 5 anos por

esta causa.

Las UPZ que presentan la mayor proporcidon de casos son: Lucero (Ciudad Bolivar) con el
11%, Gran Yomasa (Usme) con el 9%, Jerusalén y San Francisco (Ciudad Bolivar) y Tibabuyes
y Rincén (Suba) cada una con de ellas aporta el 6% de las defunciones por Neumonia en

menores de 5 anos en la ciudad.
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Ubicacion de los casos de mortalidad por IRA en menores de 5 ainos segun
estrato socioecondémico y contaminacién ambiental aio 2016* (*preliminares)
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Caracterizacion de la mortalidad por ira en menores de 5 aios, aino 2016

No contaban con servicios publicos:
el 9% con alcantarillado, el 6% con
electricidad, el 4% no tenia servicio
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El @de las viviendas se ubica cerca

a vias de alto trafico vehicular, el 25%
identifica fuentes contaminantes cerca | = -
de la vivienda (humo, polvo o quimicos).

En el 1 8°o de los casos se fumaba
al interior de la vivienda.

De las condiciones de la vivienda:

elf28°20) de los casos presentaba
poca ventilacion, el(1 3 %)\vivia
en hacinamiento, el

@ presentaba humedad.

fallecidos residian
" enestratos 1y 2.

El promedio de edad de la madre es@aﬁos,
con un rango entre 14 y 39 arios.



Caracterizacion de la mortalidad por IRA en menores de 5 ainos, aino 2016

En relacion a nivel educativo de la El 18°/o>de los padres no conocia signos de alarma, E| f35%)de los fallecidos tenia BPN, el promedio

madre, el(43 %o\tenia secundaria el mismo porcentaje no se transporto facil al de peso al nacer es de 1800gr con un rango
completa y el servicio de salud, el(16%) tuvo dificultades entre 670 y 2.490gr: eﬁg%de estos
primaria completa. administrativas y el 10%/ no busco casos eran menores de un afio.
ayuda de forma oportuna.
N‘(/>S El 8% habia presentado antecedente

de Sindrome Broncoobstructivo.
El 15% reporta antecedente -

de desnutricion.
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Recomendaciones de calidad del aire establecidas por la Organizacidn

Mundial de la Salud

MATERIA MATERIA OZONO DIOXIDO DE DIOXIDO DE
PARTICULADO PM 10 PARTICULADO PM (D) NITROGENO AZUFRE
(ug/m?3) 2.5 (NO,) (SO,)
(ug/m®)
Dbjetivo Exposicion cronica: 70 Exposicion cronica: 35 Exposicion aguda de NE Exposicion aguda
: 8 horas:160 10 min: NE
ntermedio 1 Exposicién aguda:150 Exposicién aguda:75 Exposicién aguda
Ol1) 24 horas: 125
Dbjetivo Exposicion cronica:50 Exposicion cronica:25 NE NE Exposicion aguda
: 10 min: NE
ntermedio 2 Exposicion aguda:100 Exposicién aguda:50 Exposicién aguda
Ol12) 24 horas: 50
Dbjetivo Exposicion cronica:30 Exposicion cronica:15 NE NE NE
ntermedio 3 __ __
Xposicion aguda: xposicion aguda:37,
O|3) E da:75 E da:37,5
Suia de Exposicién crénica:20 Exposicién crénica:10 Exposicién aguda de Exposicién Exposicién aguda
~alidad del 8 horas:100 cronica:40 10 min:500
@ Exposicién aguda:50 Exposicidén aguda:25 Exposicién Exposicién aguda
\ire (GCA) aguda:200 24 horas:20

IE: No Establecido
Jente: Extractado de las Guias de calidad del aire de la OMS relativas al material particulado, el

ono, el dioxido de nitrogeno y el didoxido de azufre actualizacion mundial 2005. OMS




Concentracion promedio anual de material particulado PM 10 en Bogota 2014-julio 2016
Fuente: Datos analizados por la Secretaria de Salud con base en reportes de la Secretaria de Ambiente
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Concentracion promedio anual de material particulado PM 2.5

en Bogota 2015-julio 2016
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Tabla 1. Proporcion de cumplimiento en Bogota de objetivos de calidad del aire para
material particulado PMjo establecidos por la Organizacion Mundial de la Salud

ANO CUMPLIMIENTO OI1 | CUMPLIMIENTO OI2 | CUMPLIMIENTO OI-
2014 83% 50% 0%
2015 91% 73% 27%
2016* 91% 55% 9%

*2016: Analisis realizado con corte al mes de julio
—Fuente: Datos analizados por la Secretaria de Salud con base en reportes de la Secretaria de

Ambiente

Tabla 2. Proporcion de cumplimiento en Bogota de objetivos de calidad del aire para
material particulado PM2 s establecidos por la Organizaciéon Mundial de la Salud

ANO CUMPLIMIENTO OI1 | CUMPLIMIENTO OI2 | CUMPLIMIENTO OI3
2015 100% 80% 40%
2016* 100% 60% 20%

*2016: Analisis realizado con corte al mes de julio
—uente: Datos analizados por la Secretaria de Salud con base en reportes de la Secretaka=ée |

Ambiente



Gobernanza del Aire

* https://gobernanzadelaire.uniandes.edu.co/



https://gobernanzadelaire.uniandes.edu.co/

A. Tipo de problema identificado: conceptual, metodologico,
datos

B. A partir de la pregunta anterior, cuales consideran ustedes
son las fuentes de consulta (investigaciones, instituciones,

expertos,estudios comparados) que podrian contribuir a su
solucion

C. Con base a las anteriores, cual seria la hoja ruta para
solventar los problemas o necesidades actuales. Definir

instituciones y sus roles, y principales resultados y productos
requeridos
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HOJA DE RUTA PARA REALIZAR LA MEDICION DEL INDIC@J{ GEIOR
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