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colectivo F:.C
B
F:B
Parotiditis r+
. 621 NA [NA [NA NA .
colectivo F:.C
B
g |
Morbilidad por 2.8 F:B
998 |CC | NA | g 35 NO
EDA ol r
Evento © F:B
colectivosin {901 |NA | NA | § 3 5 NO r. sl | sl Sl | S| sl | sl |sl|Sl|SI[SlI|S[S|SI|SI|S|S|S|Sl[sl[|sl|sl|sSsl]|sl
establecer h
11
Av. Calle 26 No. 51- 20, Bogota, D.C., Colombi
Conmutador: (,2(,220 7700 Ext. 1703-1704
fax: 220 7700 Ext. 1283-1269

correo electrénico: contactenos@ins.gov.co
Pagina web: www.ins.gov.co
Linea gratuita nacional: 018000 113 400




Q INSTITUTO - A
. ISV:I%gNAL DE @ esde todos = Minsalud
el
© ge .z
g Clasificacion Grupos de edad
o | 8 2 = Permitida P
o 3/8¢ £ g|§s = s
85 S|Es 8.:2/g8 35 ol 5| «| & 2 w | g =l o] g
Evento 538 § gg,| 2"E|8 s | o| 3| | &| w| 8| S| o2 2|l 8|l 8|8 |3, 2 3
O = @ o = »n = =2 = £ <] [} - e | © Dol =
og = |°T Qs © o = x +© © o © © © =
Sl | o8 S ] = s e p<l o ) < 3 < - o o | o o'S
e 5|89 g =9 5 2 2l = o = S S| v | w s| = | K| LS
= | = £ ic = @ - 1] - @ S D |~ © © o | @ s 3
£ o o wl <1 13 3 = a |y a alao 4
$ [72] E= [&] o o D a '3 ©
Q o = o =
o
=
@ O
Morbilidad por =g
IRAG P 995 [CC | NA £8 NO Sl Sl Sl Sl Sl SI Sl Sl |sl |l
L3
o
© ags . s
g Clasificacion Grupos de edad
® é 2 o Permitida
o — N
o2 2|82 E 8|88 = 2 . o w| 2] 3 o
o5 T |E8C = 1 o H © ‘S ] o | 9 =] =] = o ©
Evento 28 5|28 5°%|88 S| 2| &| 8| E|y gl S| gle|s|8] 5|2 g
o8 £|%3 « =55 8| 8| 5| 8| 5| 2| €| 2| || 2| 2| =
Xl 5|20 c = 5 o @ © k<] ®
o ] ] = [ o b8 ] - = o s -] © © © L]
=z e £ i & o | = | « 2 S| «|w ol o >
S 3 | | 8| §|°| & 8|8 | 3| 2| &
8 (&) = (=] [=) g
Brotes de enfermedades
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Hepatitis A, Fiebre &g
tifoidea/Paratifoidea, Colera.

(*) En caso de Brote o alerta epidemiolégica la notificacion si se
nacionales de Vigilancia en Salud publica.

2. Tabla de convenciones

Notificar desde:

P =
CcC =
S =
CcC
CL
CN
NA

Probable

Confirmado (laboratorio, clinica, nexo epidemiolégico)

Sospechoso
Confirmados por Clinica
Confirmados por Laboratorio

Confirmados por Nexo Epidemiolégico

No aplica

Fichas a utilizar

F.CA
F.CB
F.Br

F:CE

= Ficha Datos Basicos

realiza inmediata segin lineamientos

= Ficha Unica Datos Complementarios (especifica para el evento que la requiere).

= Ficha Colectiva o Brotes.

= Ficha de notificacion evento especial.
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Fecha Revisién Descripcion Autor
18.02.05 10 :)/itlagts(i)én revisada para distribucion a Departamentos Oscar Eduardo Pacheco
16.08.05 1.1 Versién de inclusién de informacion Jaime Ferley Riveros
Inclusion de reglas de Validacion de Contenido y Rubén Dario Rodriguez
16.09.05 1.2 Codificacion CIE-9 y CIE-10, documento para Jai )
" aime Ferley Riveros
revision de los referentes INS.
15.10.05 2006.1 Version Final para implementacén 2006, Esquema | Qucr CLao PAISED,
integrado con la implementacion del SIRE Vi . .
ideoconferencia Nacional
Oscar Eduardo Pacheco
30.10.06 2007.1 Veersion revisada para implementacion 2007 Referentes Nacionales de Vigilancia de Eventos de
Interés en Salud Publica, Subdireccion de vigilancia y
control en salud publica INS
Oscar Eduardo Pacheco
Andrés Jehu Holguin
22.08.07 2008.1 Version revisada para implementacion 2008 Referentes Nacionales de Vigilancia de Eventos de
Interés en Salud Publica, Subdireccion de vigilancia y
control en salud publica INS
Oscar Eduardo Pacheco Garcia
Andrés Jehu Holguin Acevedo
251108 2009.0 Versién actualizada por el Instituto Nacional de Salud | Rubén Dario Rodriguez Camargo
o ' para implementacién 2009 Referentes Nacionales de Vigilancia de Eventos de
Interés en Salud Publica, Subdireccion de vigilancia y
control en salud publica INS
Oscar Eduardo Pacheco Garcia
Rubén Dario Rodriguez Camargo
08.03.10 2010.0 Version revisada para implementacién 2010 Referentes Nacionales de Vigilancia de Eventos de
Interés en Salud Publica, Subdireccion de vigilancia y
control en salud publica INS
Claudia Marcella Huguett Aragon
o . . o Referentes Nacionales del Sistema de Informacion de
25.05.2010 2011.0 Version revisada para implementacion 2011 Eventos de Interés en Salud Pblica, Subdireccion de
vigilancia y control en salud publica INS
Claudia Marcella Huguett Aragon
. . . g Referentes Nacionales del Sistema de Informacion de
30.12.2011 2011.0 Versidn revisada para implementacién 2012 Eventos de Interés en Salud Pablica, Subdireccion de
vigilancia y control en salud publica INS
Claudia Marcella Huguett Aragon
- . . iy Referentes Nacionales del Sistema de Informacion de
01.12.2013 2013.0 Versidn revisada para implementacién 2014 Eventos de Interés en Salud Pdblica, Subdireccion de
vigilancia y control en salud publica INS
Claudia Marcella Huguett Aragén
o . . o Referentes Nacionales del Sistema de Informacion de
01.12.2014 2015.0 Version revisada para implementacion 2015 Eventos de Interés en Salud Pblica, Subdireccion de
vigilancia y control en salud publica INS
Claudia Marcella Huguett Aragén
01.12.2014 2015.0 Version revisada para implementacion 2015.1.2.0 Referentes Nacpnales del S'St,e"?a de Informacllc’m de
Eventos de Interés en Salud Publica, Subdireccién de
vigilancia y control en salud publica INS
01.12.2015 2016.0 Version revisada para implementacion 2016.1.0 Claudia Marcella Huguett Aragon

Maribel Ramirez Rincon
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01.01.2017

2017.0
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2018.1
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