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BES El Boletín Epidemiológico Semanal BES 

es una publicación de tipo informativo que presenta el 

comportamiento de los principales eventos de interés 

en salud pública, que son vigilados por la secretaria de 

salud departamental de La Guajira, mostrando los 

casos que son notificados por las instituciones de salud 

y entidades territoriales. Tiene en cuenta los 

acumulados semanales y los promedios históricos. 

Las cifras que publica el BES de casos y de muertes 

están siempre sujetos a verificación o estudio. 

 
El BES es un insumo útil para la comprensión de los 
eventos en salud pública, pero debe complementarse 
con otras fuentes. La consulta de este documento es 
pública. 

 

COMPORTAMIENTO DE LA NOTIFICACIÓN 
 

El reporte de Unidad Notificadora Departamental UND 

en la oportunidad en la notificación hasta la semana No 

42 se obtiene un 100% (42/42) y en el cumplimiento de 

la misma en un 100% (42/42). 

Las unidades notificadoras municipales (UNM) a nivel 
departamental fue del 100 % (42/42 UNM), se observa 
el mismo cumplimiento (100%) respecto a la semana 
No 42 de 2023.  
El cumplimiento de las Unidades Primarias 
Generadoras de Datos (UPGD) esta semana fue de 
99,4%. 
 

Mapa de comportamiento en la notificación al 

SIVIGILA por UNM- S.E. No 42 año 2024 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

SITUACIÓN DEPARTAMENTAL 
 

Para el análisis de los eventos en el departamento se 
comparó el valor observado en la semana 
epidemiológica correspondiente, con una línea de base 
de referencia, que está conformada de la información 
de esos eventos reportados en el intervalo de tiempo 
de al menos cinco años anteriores. Para el análisis se 
excluyó el 2020 como año atípico en el 
comportamiento de la gran mayoría de eventos.  
 
Los datos son ajustados semanalmente por rezago en 
la notificación de los eventos de interés en salud 
pública. 
 
Se identifica que en la semana epidemiológica No 42 

del 2024, de la desnutrición aguda moderada y severa 

en niños menores de 5 años, mortalidad materna, 

morbilidad materna extrema, mortalidad perinatal y 

neonatal tardía, violencia de género, intento de 

suicidio, intoxicaciones por sustancia químicas, se 

encuentran por encima de lo esperado, comparado con 

promedio de los últimos 5 años; para la semana 

analizada. 

 

En disminución se encuentra, la mortalidad integrada 

en menores de 5 años, el resto de los eventos 

notificados se mantienen dentro de lo esperado para 

esta semana epidemiológica analizada y el dengue se 

encuentra estable.  
 

Comparación de la notificación de casos de eventos 

priorizados, según su comportamiento histórico.  

La Guajira, S.E. 42 - año 2024 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

Los datos de Sivigila tienen procesos de ajuste por 

rezagos en la notificación. 
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EVENTOS TRAZADORES- LA GUAJIRA 
 

DENGUE Y DENGUE GRAVE 

Hasta la semana epidemiológica 42 de 2024 se 
notificaron 1217 casos de dengue. Según su 
clasificación, en el sistema hay 1204 casos de Dengue y 
clasificados así:  510 (42%) sin signos de alarma; 694 
(57%) con signos de alarma, y 13 casos (1%) de dengue 
grave. 
En La Guajira, el distrito de Riohacha con (597 casos) 

aporta el 49% de los casos en el departamento. 

El departamento presenta un 49% de casos dengue con 

signos de alama y dengue grave, asimismo, siete (7) 

de los municipios presentan un porcentaje superior o 

igual al 58,1, % de dengue con signos de alarma y 

dengue grave durante el periodo analizado.  Los 

municipios con mayor porcentaje de DCSA + DG son: 

Barrancas, Uribía, Albania, Hatonuevo, Manaure, San 

Juan del Cesar y Maicao.  

Clasificación de casos de dengue por municipio de 

procedencia, La Guajira, S.E 42 de 2024 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

La incidencia a semana epidemiológica 42 el 

departamento de La Guajira, presenta una incidencia 

de 175 casos de dengue por cada 100.000 habitantes 

en riesgo.  

En los municipios: Hatonuevo (583); Villanueva (520), 

Uribía (378); Riohacha (276), Distracción (201), 

Manaure (250), Barrancas (236), se estiman tasas de 

incidencia superiores a 175 casos por 100 000 

habitantes. 

La incidencia de dengue grave en el departamento es 

de 2 casos por cada 100.000 habitantes en riesgo. El 

municipio con mayor incidencia de dengue grave es 

Manaure con (7,4); seguido de Riohacha (4,2) y Dibulla 

(2,3) y Villanueva de (3,4) casos por cada 100.000 

habitantes en riesgo. 

Tasa de Incidencia de casos de Dengue y Dengue 

Grave por municipio de procedencia, 

La Guajira, S.E 42 de 2024. 

 
    FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

 

  

 
     FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

Porcentaje 

DCSA+DG

n % n % n % n % %

Albania 6 1,2 11 1,6 0 0,0 17 1,4 64,7

Barrancas 17 3,3 31 4,5 0 0,0 48 4,0 64,6

Dibulla 27 5,3 34 4,9 1 7,7 62 5,2 56,5

Distracción 9 1,8 6 0,9 0 0,0 15 1,2 40,0

El Molino 4 0,8 2 0,3 0 0,0 6 0,5 33,3

Fonseca 12 2,4 14 2,0 0 0,0 26 2,2 53,8

Hatonuevo 29 5,7 58 8,4 0 0,0 87 7,2 66,7

La Jagua Del Pilar 3 0,6 0 0,0 0 0,0 3 0,2 0,0

Maicao 21 4,1 63 9,1 1 7,7 85 7,1 75,3

Manaure 8 1,6 26 3,7 1 7,7 35 2,9 77,1

Riohacha 270 52,9 318 45,8 9 69,2 597 49,6 54,8

San Juan Del Cesar 13 2,5 20 2,9 0 0,0 33 2,7 60,6

Uribia 13 2,5 37 5,3 0 0,0 50 4,2 74,0

Urumita 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0,0

Villanueva 78 15,3 74 10,7 1 7,7 153 1203,0 49,0

La Guajira 510 100,0 694 100,0 13 100,0 1217 100,0 58,1

Dengue sin 

signos de alarma 

(DSA)
Municipios 

Dengue con signos 

de alarma (DCSA)

Dengue 

grave (DG)
Total

Albania 17 84,6 0 0,0

Barrancas 48 242,0 0 0,0

Dibulla 61 137,8 1 2,3

Distracción 15 201,1 0 0,0

El Molino 6 76,4 0 0,0

Fonseca 26 62,2 0 0,0

Hatonuevo 87 583,4 0 0,0

La Jagua Del Pilar 3 111,9 0 0,0

Maicao 84 43,1 1 0,5

Manaure 34 250,6 1 7,4

Riohacha 588 276,9 9 4,2

San Juan Del Cesar 33 88,7 0 0,0

Uribia 50 378,8 0 0,0

Urumita 0 0,0 0 0,0

Villanueva 152 520,1 1 3,4

La Guajira 1204 175,8 13 1,9

Municipios 
Número de casos 

Dengue

Tasa de Incidencia 

de Dengue   
(*100.000 hab)

Número de 

casos Dengue 

grave

Tasa de Incidencia 

de Dengue Grave  
(*100.000 hab)

Municipio de 

procedencia

Incidencia acumulada x 

100.000 habitantes    

Hatonuevo 583,0

Villanueva 520,0

Urubía 378,0

Riohacha 276,0

Manaure 250,0

Barrancas 245,0
Distraccion 201,0

Dibulla 137,0

La Jagua del Pilar 111,0
San Juan del Cesar 88,0

Albania 84,0

El Molino 76,0
Fonseca 64,0

Maicao 43,0

Urumita 0,0

Percentil 75 263,0 MUY ALTA INCIDENCIA

percentil 50 124,0 ALTA INCIDENCIA

percentil 25 76,0 MEDIANA INCIDENCIA

Menor  de Percentil 25 63 BAJA INCIDENCIA

Incidencia acumulada x 100.000 habitantes  
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Los Municipios que presentan muy alta incidencia con 

incidencia igual o superiores a 263 casos por cada 

100000 habitantes se sitúan: Hatonuevo, Uribía, 

Villanueva y Riohacha, seguidamente en alta incidencia 

es decir mayor o igual a 124 casos por cada 100000 

habitantes y por debajo de 263 casos por cada 100000 

habitantes encontramos a los municipios de:  

 

Distracción, Dibulla, Manaure y Barrancas; en media 

incidencia se ubican los territorios de: Albania, San 

Juan del Cesar, La Jagua del Pialar y El Molino con 

incidencia igual o superiores a 63 y por debajo de 124 

casos por cada 100.000 habitantes y baja incidencia por 

debajo de 63 casos el resto de los municipios.  

 

Canal endémico de dengue, La Guajira, semana 

epidemiológica 42 año 2024 

 
  FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

A semana epidemiológica 42 del presente año, el 

evento a nivel departamental según el canal endémico 

se ubica en zona de alerta con tendencia al incremento 

con respecto a dos semanas anteriores, comparado 

con su comportamiento histórico, evidenciándose un 

decremento importante desde la semana 

epidemiológica No 21 pero se observó un aumento 

significativo durante de la semana No 27, 29 y 

posteriormente desde la semana epidemiológica No 36 

para  semana el Departamento registra situación de 

alerta.  

Cabe resaltar que el año 2022 y el 2023 estuvimos en 

situación de brote en todas las semanas 

epidemiológicas, observando el mismo 

comportamiento en el presente año con el pico más 

elevado en la semana No 1. 

 

 

 

 

 

 

Comportamiento inusual en la notificación del 

dengue, La Guajira 2024, corte S.E 42 

 
     FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

Seis (6) municipios se encuentran en un 

comportamiento inusual de estos tres (3) municipios 

continúan un comportamiento al incremento, es decir: 

La Jagua del Pilar, Riohacha, Villanueva para esta 

semana con respecto al periodo epidemiológico 

analizado y tres (3) al decremento: Fonseca, El Molino 

y San Juan del Cesar al decremento el resto de los 

municipios es decir nueve (9) de quince muestran un 

comportamiento estable.  

 

Nivel de Brote: 
 

Para definir el nivel de brote se tiene en cuenta las 

definiciones establecidas en la circular N°013 de 2023 

“Instrucciones para la organización y respuesta para el 

control del dengue en Colombia” 

Nivel de brote tipo I, entidades territoriales que 

presentan un comportamiento por encima del límite 

superior del canal endémico durante al menos tres de 

las últimas cinco semanas epidemiológicas.  

 

Nivel de brote tipo II, entidades territoriales que 

presentan un comportamiento por encima del límite 

superior del canal endémico por al menos seis semanas 

epidemiológicas, con una tendencia creciente. 

 

Alerta, cuando de acuerdo con el canal endémico se 

encuentren al menos las últimas dos semanas 

epidemiológicas por encima de la media (zona de 

seguridad) y por debajo del límite superior (zona de 

brote). 

 

Municipio Acumulado Observado Esperado Comportamiento

Riohacha 597 14 5 Incremento

Albania 17 2 0 Estable

Barrancas 48 1 2 Estable

Dibulla 62 5 4 Estable

Distracción 15 0 1 Estable

El Molino 6 0 3 Decremento

Fonseca 26 2 6 Decremento

Hatonuevo 87 0 2 Estable

La Jagua del Pilar 3 1 0 Incremento

Maicao 85 2 1 Estable

Manaure 35 1 1 Estable

San Juan del Cesar 33 1 5 Decremento

Uribia 50 3 1 Estable

Urumita 0 0 3 Estable

Villanueva 153 20 8 Incremento

1217 52 42 Estable
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Situación epidemiológica del dengue en los 

Municipios según nivel de brote,  

 La Guajira, S.E 42 de 2024 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

Al comparar el PE actual (semanas epidemiológicas 

(38-41) con el PE anterior (semanas epidemiológicas 

(36–39) se evidencia que el municipio de Villanueva se 

sitúa en brote tipo I, continúan en alerta 5 Municipios 

en los que se encuentran los Municipios de: Riohacha, 

Hatonuevo, Maicao, Dibulla,  Manaure y para esta 

semana se observan que los municipios de Fonseca, La 

Jagua del Pilar, San Juan del Cesar y Uribía entra en 

situación de también de alerta  el resto de municipio se 

encuentran en control   para un total de cinco   como 

se observa en el cuadro, siempre y cuando se esté 

garantizando la operación del sistema de vigilancia en 

salud pública. 

 

DESNUTRICION AGUDA MODERADA Y 

SEVERA EN MENORES DE 5 AÑOS 
  

En cuanto a la notificación de la desnutrición aguda 

modera y severa en los niños y niñas menores de 5 años 

en La Guajira, se puede evidenciar para la semana 42, 

del año 2024, un total de 2394 casos, mostrando así un 

aumento en la notificaron en comparación al año 

anterior (2023) al mismo corte, quien registro 2363 

eventos de desnutrición aguda. Para las últimas 

semanas del periodo 6 se muestra una disminución de 

los casos notificados frente al periodo 6 del 2023. 

La Guajira se muestra con un promedio en el año actual 

de 56 casos por semana epidemiológica, la semana 29 

es la que reporto la mayor cifra con 87 niños 

desnutridos agudos. Ver gráfico siguiente. 

 

Comportamiento de la notificación semanal de la 

desnutrición aguda moderada y severa en La Guajira 

corte s. E 42   2023- 2024  

 
  FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

Para el Departamento de La Guajira en el año 2024 se 

reporta a la semana epidemiológica 42, 2394 casos de 

desnutrición aguda moderada y severa en la población 

menor de 5 años, el municipio con mayor aporte de 

este evento es URIBIA con 754 casos el 31,5%, seguido 

de RIOHACHA con 697, el 29% en tercer lugar se ubica 

a Maicao con 3758 casos, Manaure aporto 363 con el 

menor porcentaje de los municipios accionados con el 

14.9% de los casos, siendo estos cuatro municipios los 

que reportan el 91% de la notificación, el 9% se 

encuentra en los municipios de sur del Departamento.  

la población con nacionalidad venezolana represento 

el 3,0% de la notificación de la desnutrición aguda 

moderada y severa en el territorio. Ver tablas 

siguientes 
 

 

Distribución de casos de desnutrición aguda 

moderada y severa por municipio de residencia 

 
 FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira                
 

Villanueva Brote tipo I Mediana transmisión 

Hatonuevo Alerta Mediana transmisión 

Dibulla Alerta Mediana transmisión 

Manaure Alerta Alta transmisión 

Maicao Alerta Mediana transmisión 

Riohacha Alerta Alta transmisión 

Fonseca Alerta Baja  transmisión 

La Jagua del Pilar Alerta Mediana transmisión 

San Juan del Cesar Alerta Baja transmisión 

Uribìa Alerta Mediana transmisión 

Barrancas Control Mediana transmisión 

Albanía Control Mediana transmisión 

El Molino Control Baja transmisión 

Distracciòn Control Baja transmisión 

Urumita Control Baja transmisión 

Municipios Nivel de brote
Clasificación de los 

municipios

MUNICIPIO CASOS %
URIBIA 754 31.5

RIOHACHA 697 29.1

MAICAO 372 15.5

MANAURE 363 15.2

DIBULLA 56 2.3

SAN JUAN DEL CESAR 46 1.9

ALBANIA 35 1.5

BARRANCAS 27 1.1

FONSECA 15 0.6

VILLANUEVA 10 0.4

EL MOLINO 6 0.3

HATONUEVO 6 0.3

DISTRACCION 4 0.2

URUMITA 2 0.1

LA JAGUA DEL PILAR 1 0.0

TOTAL 2394 102.1
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La desnutrición en el Departamento de la Guajira se 

encuentra en 14 de los 15 municipios, y de los casos 

registrados con afiliación el 94% de los niños y niñas 

reportados, la EPS Anaswuayuu es la que mayores 

casos aporto al corte analizados con 668 casos, 

Dusakawi en segundo lugar con 468 que la EPS 

CajaCopi se ubican en tercer   lugar con 303, familiar de 

Colombia con menor número en el cuarto lugar con 

245 casos, AIC, NEPS, Y Salud Total muestran un 

número importante de casos en sus afiliados los niños 

y niñas no asegurados representaron 84 (5,7%).  Ver 

gráfico siguiente 

Distribución de casos de desnutrición aguda 

moderada y severa en menor de 5 años por EAPB, 

 La Guajira 2024 corte semana 42 

 
              FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira      

 

En cuanto al comportamiento identificado en el corte a 

semana 42 se evidencia que según el número esperado 

el Departamento se encuentra superando la cifra 

esperada según promedio histórico de casos lo cual lo 

ubica en importancia estadística con un 

comportamiento inusual al incremento, de igual 

manera 14 de los municipios de La Guajira Ver gráfico 

siguiente  

 

Comportamiento inusual de la desnutrición aguda 

moderad y severa en niños y niñas menor de 5 años 

en la Guajira año 2024 S. E 42 

 
               FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

Al analizar las características sociodemográficas de los 

niños y niñas notificadas por desnutrición aguda   se  

pudo analizar que los de las edades de 1 a 4 años    

aportaron el mayor porcentaje con el 74%, los niños 

con 58%, y la zona rural dispersa con el 64%. En cuanto 

al régimen de afiliación y la pertenecía étnica los del 

régimen subsidiado y los indígenas reportan el mayor 

porcentaje. El 99% de los casos pertenecen al estrato 

socioeconómico bajo.  

                                                  
Características sociodemográficas de la desnutrición 

aguda moderad y severa en niños y niñas menores 

de 5 años La Guajira año 2024 S.E. 1 a 42 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira                            

 

MORTALIDAD INTEGRADA EN MENORES  
DE 5 AÑOS, EDA, IRA Y DNT. 

 

      En el Departamento de La Guajira bajo la vigilancia 

de la mortalidad integrada en menores de 5 años por 

IRA, EDA y DNT se han registrado 86 muertes para el 

año en curso 2024 que comparado a semana 3 del año 

2023 muestra un decremento en la cifra (112) 

mostrando un promedio de muertes para el corte 

analizado (S.E 42)   de 83 muertes por año, se evidencia 

una tendencia a la disminución en el año actual del 24% 

frente al año anterior. Ver gráfico siguiente.  

 

 

CARACTERISTICAS CASOS %

Menor de 1 año 570 26

De 1-4 años 1605 74

Femenina 922 42

Masculino 1253 58

Cabecera municipal 688 32

Centro poblado 105 5

Rural dispersa 1382 64

Subsidiado 1943 89

Contributivo 74 3

No asegurado 134 6

Indeterminado 17 1

Especial 3 0

Excepcion 4 0

Indigena 1698 78

Otros 468 22

Afrocolombiano 7 0

Palenquero 0 0

Rom gitana 2 0

Raizal 0 0

1 2097 96

2 62 3

3 16 1

4 1 0

ESTRATO

EDAD 

SEXO

AREA DE 

RESIDENCIA

TIPO DE 

REGIMEN 

EN SALUD 

PERTENENC

IA ETNICA
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Número de casos de mortalidad integrada en 
menores de 5 años por IRA EDA DNT con corte a 

semana 40 en los años 2019-2024 

 

FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira                            

 
Comportamiento semanal de la mortalidad integra 

por clasificación año 2024 SE 1 a 42 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira                            

 

Al analizar la clasificación de los eventos de la vigilancia 

integrada de mortalidad casos probables y 

confirmados en población menor de 5 años, se logra 

identificar que la desnutrición aguda reporta un 

número de 32 muertes probables y confirmadas, la 

mortalidad probable y confirmada por IRA, 29 muertes, 

la mortalidad por EDA con 25 casos, el municipio de 

residencia con mayor número de muertes fue Uribia 

con 31 mortalidades, Maicao con 11, Riohacha 17 

casos, Y Manaure con 13 casos.  Para el corte analizado 

el municipio de Albania aporto 4, Dibulla 7 y Fonseca 1 

Ver cuadro siguiente   

Número de casos Notificados de mortalidad en niños 

y niñas menor de 5 años en la Guajira por DNT IRA 

EDA año 2024 S.E 1-a 42 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

En el Departamento de la Guajira para el 2024 la 

notificación de la vigilancia integrada en menor de 5 

años por IRA EDA DNT mostro que el mayor número de 

muertes está en la aseguradora Anaswuayuu con 24 

mortalidades en segundo lugar Dusakawi con 18, en 

tercer lugar, CajaCopi 11 y NEPS con 11 casos, los no 

asegurados aportaron un número importante de casos 

con 8 mortalidades, familiar de Colombia y AIC también 

reportaron mortalidad para este corte. Ver tabla 

siguiente  

 

Distribución de casos Notificados de mortalidad en 

niños y niñas menor de 5 años por  

DNT, IRA EDA, por EAPB en la Guajira año 2024 

 S.E 1 a 42 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira    

 

En cuanto a la comparación de los casos de mortalidad 

en la población menor de 5 años por IRA, EDA, DNT se 

puede evidenciar que la mortalidad por DNTA presenta  

un decremento para el 2024 frente al 2023 con una 

diferencia de 22 muertes, de igual manera la 

mortalidad por IRA con una diferencia de 9 muertes, la 

mortalidad por EDA muestra el mismo 

comportamiento frente al 2023 con una diferencia de   

2 casos más para 2024 al mismo corte epidemiológico, 

para la semana 42 se registraron 0 mortalidades  

 

Comparación de casos de mortalidad según la 

clasificación años 2023 – 2024 S.E 1 a 42  

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

MORTALIDAD MATERNA 
Hasta la semana epidemiológica No 42 del año 2.024, 

se han notificado 17 casos de mortalidad materna 

temprana el departamento de La Guajira, residentes en 

EAPB DNT IRA EDA Total general

ANASWAYU 8 12 4 24

DUSAKAWI 8 1 9 18

CAJACOPI 5 4 2 11

NEPS 4 4 3 11

NO ASEGURADO 2 2 4 8

FAMILIAR DE COLOMBIA 2 3 2 7

AIC 3 2 1 6

SANITAS 0 1 0 1

TOTAL 32 29 25 86

Evento 2023 2024 Diferencia 

DNT 53 32 21

IRA 36 29 7

EDA 23 25 -2

total 112 86 26
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los municipios de Maicao, Riohacha, Uribia, Manaure y 

Fonseca. 

Mortalidad materna según municipio de residencia. 
La Guajira, S.E. 1 – 42 de 2.024 

 
Fuente: Oficina de Vigilancia en Salud pública - SIVIGILA. 

 

A la semana epidemiológica No 42 el departamento de 

La Guajira presenta un incremento de casos de la 

mortalidad materna en los municipios de Maicao, 

Manaure y Riohacha; sin embargo, a la fecho no 

presentan un comportamiento inusual.  Ver tabla 

siguiente: 

Comportamiento inusual de la mortalidad materna 

según municipio de residencia. La Guajira.                  

S. E. 1 – 42 de 2.024 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

MORTALIDAD PERINATAL Y NEONATAL 

TARDÍA 

Hasta la semana epidemiológica No 42 del año 2.024, 

se han notificado 235 casos de mortalidad perinatal y 

neonatal tardía de madres residentes en el 

departamento de La Guajira; presentándose la mayor 

proporción en los municipios de Riohacha, Maicao, 

Uribia y Manaure. Ver Tabla siguiente:  

Mortalidad perinatal y neonatal tardía según 
municipio de residencia. La Guajira, Semana 

Epidemiológica 1 – 42 de 2.024 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

A la semana epidemiológica No 42 se encuentran en 

importancia estadística al decremento los municipios 

de Albania, Barrancas, Fonseca, Maicao, Riohacha, San 

Juan del Cesar, Uribia y el departamento de La Guajira. 

Ver tabla siguiente: 

Comportamiento inusual de la mortalidad perinatal y 

neonatal tardía según municipio de residencia.         

La Guajira, S.E. 1 – 42 de 2.024 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

MORBILIDAD MATERNA EXTREMA 

Hasta la semana epidemiológica No 42 del año 2.024, 

se notificaron 1.188 casos de morbilidad materna 

externa en mujeres residentes en el departamento de 

La Guajira; presentándose la mayor proporción en los 

Municipio de residencia No de casos %

Maicao 6 35,3

Riohacha 4 23,5

Uribia 4 23,5

Manaure 2 11,8

Fonseca 1 5,9

La Guajira 17 100,0

Municipio Esperado Observado Poisson

ALBANIA 1 0 0,607

BARRANCAS 1 0 0,368

DIBULLA 0 0 0,779

DISTRACCION 0 0 1,000

EL MOLINO 0 0 1,000

FONSECA 1 1 0,303

HATONUEVO 1 0 0,607

LA JAGUA DEL PILAR 0 0 1,000

MAICAO 3 6 0,050

MANAURE 1 2 0,184

RIOHACHA 4 4 0,195

SAN JUAN DEL CESAR 0 0 0,779

URIBIA 2 4 0,090

URUMITA 0 0 1,000

VILLANUEVA 0 0 0,779

LA GUAJIRA 13 17 0,051

Municipio Casos Porcentaje

Maicao 66 28,1

Riohacha 63 26,8

Uribia 49 20,9

Manaure 24 10,2

San Juan del Cesar 6 2,6

Hatonuevo 6 2,6

Villanueva 4 1,7

Barrancas 3 1,3

Dibulla 3 1,3

El Molino 3 1,3

Urumita 2 0,9

Fonseca 2 0,9

Albania 2 0,9

Distraccion 1 0,4

La Jagua del Pilar 1 0,4

Total 235 100,0

Municipio Esperado Observado Poisson

ALBANIA 8 2 0,016

BARRANCAS 13 3 0,001

DIBULLA 6 3 0,089

DISTRACCION 3 1 0,176

EL MOLINO 1 3 0,061

FONSECA 10 2 0,002

HATONUEVO 6 6 0,161

LA JAGUA DEL PILAR 1 1 0,303

MAICAO 94 66 0,000

MANAURE 21 24 0,066

RIOHACHA 69 63 0,038

SAN JUAN DEL CESAR 14 6 0,012

URIBIA 72 49 0,001

URUMITA 2 2 0,251

VILLANUEVA 3 4 0,180

LA GUAJIRA 320 235 0,000
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municipios de Maicao, Riohacha, Uribia y Manaure. Ver 

Tabla siguiente:  

Morbilidad materna extrema según municipio de 

residencia. La Guajira, S.E. 1 – 42 de 2.024 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

La morbilidad materna extrema en el departamento de 

La Guajira ha presentado un comportamiento inusual 

al incremento durante la vigencia del año 2.024.  A la 

fecha, se encuentran en importancia estadística los 

municipios de Barrancas, Dibulla, Fonseca, Maicao, 

Manaure, Riohacha, San Juan del Cesar, Uribia y 

Urumita. Además, se encuentran en incremento todos 

los municipios del departamento de La Guajira, a 

excepción de Hatonuevo, Villanueva y Uribia (este 

último municipio presenta un comportamiento al 

decremento con importancia estadística).  Ver tabla 

siguiente: 

Comportamiento inusual de la morbilidad materna 

extrema según municipio de residencia. La Guajira, 

Semana Epidemiológica 1 – 42 de 2.024 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

 

VIOLENCIA DE GÉNERO E INTRAFAMILIAR 

La incidencia en La Guajira de violencia de género e 

intrafamiliar hasta la semana 42 del año 2024, es de 

139,7 casos por cada 100.000 habitantes; sin embargo, 

se observa que algunos municipios superan la cifra del 

Departamento, citamos entre ellos a Barrancas, 

Distracción, El Molino, Hatonuevo, La Jagua, Maicao, 

Riohacha y Villanueva. Ver tabla siguiente. 

Tasa de incidencia de violencia de género e 

intrafamiliar, Entidad territorial de ocurrencia,  

La Guajira Año 2024, Corte S.E 1-42. 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

Hasta la semana 42 del año 2024 se observa que los 

municipios de: Riohacha, Barrancas, Dibulla, 

Distracción, La Jagua, Maicao, Manaure, Urumita y 

Uribía se encuentran en importancia estadística, con 

tendencia al incremento de casos y los municipios de 

San Juan, Albania y Villanueva se encuentran hacia el 

decremento. Ver tabla siguiente. 

Comportamiento Inusual de la Violencia de Género e 

intrafamiliar por municipio, La Guajira año 2024, 

Corte S.E 1-42 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

Municipio de residencia No de casos Porcentaje

Maicao 444 37,4
Riohacha 296 24,9

Uribia 160 13,5
Manaure 84 7,1

San Juan del Cesar 40 3,4
Fonseca 35 2,9
Dibulla 29 2,4

Barrancas 26 2,2
Villanueva 20 1,7

Albania 19 1,6
Hatonuevo 13 1,1
Distraccion 9 0,8

Urumita 8 0,7
El Molino 4 0,3

La Jagua del Pilar 1 0,1

Total 1188 100,0

Municipio Esperado Observado Poisson

ALBANIA 21 19 0,083

BARRANCAS 15 26 0,002

DIBULLA 11 29 0,000

DISTRACCION 7 9 0,108

EL MOLINO 2 4 0,090

FONSECA 28 35 0,026

HATONUEVO 13 13 0,110

LA JAGUA DEL PILAR 1 1 0,368

MAICAO 293 444 0,000

MANAURE 64 84 0,003

RIOHACHA 330 296 0,004

SAN JUAN DEL CESAR 29 40 0,010

URIBIA 197 160 0,001

URUMITA 3 8 0,003

VILLANUEVA 21 20 0,087

LA GUAJIRA 1033 1188 0,000

Municipio No de Casos % Tasa de Incidencia

ALBANIA 23 1,6 67,8

BARRANCAS 56 3,9 138,8

DIBULLA 55 3,9 124,3

DISTRACCION 45 3,2 300,3

EL MOLINO 12 0,8 144,8

FONSECA 63 4,4 134,5

HATONUEVO 32 2,3 138,0

LA JAGUA DEL PILAR 9 0,6 223,2

MAICAO 381 26,8 195,7

MANAURE 36 2,5 36,6

RIOHACHA 466 32,8 219,5

SAN JUAN DEL CESAR 54 3,8 103,5

URIBIA 116 8,2 58,0

URUMITA 17 1,2 143,5

VILLANUEVA 54 3,8 175,6

Total general 1419 100,0 139,7

Municipio Acumulado Observado Esperado Comportamiento

Guajira. Municipio desconocido 0 0 0 Estable

Riohacha 466 466 404 Incremento

Albania 23 23 31 Decremento

Barrancas 56 56 34 Incremento

Dibulla 55 55 50 Incremento

Distracción 45 45 16 Incremento

El Molino 12 12 14 Estable

Fonseca 63 63 62 Estable

Hatonuevo 32 32 20 Estable

La Jagua del Pilar 9 9 2 Incremento

Maicao 381 381 189 Incremento

Manaure 36 36 14 Incremento

San Juan del Cesar 54 54 67 Decremento

Uribia 116 116 56 Incremento

Urumita 17 17 12 Incremento

Villanueva 54 54 89 Decremento
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Tipo de violencia 

El 62,2% de casos notificados corresponden a violencia 

física; seguido de negligencia y abandono con el 2,5%, 

la violencia psicológica se presenta en un 1,5%. Ver 

tabla siguiente. 

Casos de violencia de género e intrafamiliar según 
modalidad de violencia, La Guajira Año 2025, Corte 

S.E 1-42. 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

Los casos notificados de Actos sexuales, acceso carnal, 

acoso sexual y otras violaciones sexuales y explotación 

sexual. Ver tabla siguiente.  

Casos de violencia sexual, La Guajira Año 2024,  
Corte S.E 1-42. 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

INTENTO DE SUICIDIO 

La incidencia de intento de suicidio en La Guajira hasta 

la semana 42 es de 27,3 casos por cada 100.000 

habitantes; sin embargo, varios municipios superan la 

cifra del Departamento, citamos entre ellos a: 

Barrancas, Distracción, Hatonuevo, Maicao y Riohacha. 

Ver tabla siguiente. 

Tasa de Incidencia de casos de Intento De Suicidio 

Por Municipio, La Guajira año 2024, Corte S.E 1-42. 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

Hasta la semana 42 del año 2024 la mayoría de los 

municipios presentaron un comportamiento estable de 

casos de intento de suicidio, sin embargo, los 

municipios de Riohacha, Barrancas, Distracción, 

Hatonuevo, Maicao y Uribía, se encuentran hacia el 

incremento. 

Comportamiento Inusual del Intento de Suicidio por 

municipio, La Guajira 2024, Corte S.E 1-42 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

Otras variables de interés 

En el 29,6 % de los casos de intento de suicidio 

notificados a Sivigila, reportaron conflictos recientes 

con la pareja o expareja, otros factores comúnmente 

identificados fueron problemas económicos; el 35,0% 

presentó idea suicida persistente, siendo la 

intoxicación el método más usado con 69,0%. Ver tabla 

siguiente. 

Factores desencadenantes del intento de suicidio, 
 La Guajira año 2024, Corte S.E 1-42. 

 
Fuente: SIVIGILA - Oficina de Vigilancia SDS La Guajira. 

 

CANCER DE MAMA Y CUELLO 

UTERINO 

Los municipios que presentan mayor casos de cáncer 
de mama y cuello uterino fueron: Maicao, Riohacha, 
Fonseca y San Juan del Cesar. Ver tabla siguiente. 
 

Violencia no sexual No de Casos %

Fisica 882 62,2

Negligencia y abandono 35 2,5

Psicologica 21 1,5

Violencia sexual No de Casos %

Acceso carnal 195 13,8

Actos sexuales 174 12,3

Otras violaciones sexuales 56 4,0

Acoso sexual 52 3,7

Explotación sexual 2 0,1

Municipio No de Casos % Tasa de Incidencia

ALBANIA 9 3,2 26,5

BARRANCAS 26 9,4 64,5

DIBULLA 6 2,2 13,6

DISTRACCION 7 2,5 46,7

EL MOLINO 1 0,4 12,1

FONSECA 11 4,0 23,5

HATONUEVO 9 3,2 38,8

MAICAO 69 24,9 35,4

MANAURE 6 2,2 6,1

LA JAGUA DEL PILAR 0 0,0 0,0

RIOHACHA 93 33,6 43,8

SAN JUAN DEL CESAR 13 4,7 24,9

URIBIA 18 6,5 9,0

URUMITA 3 1,1 25,3

VILLANUEVA 6 2,2 19,5

Total general 277 100,0 27,3

Municipio Acumulado Observado Esperado Comportamiento

Guajira. Municipio desconocido 0 0 0 Estable

Riohacha 93 93 77 Incremento

Albania 9 9 8 Estable

Barrancas 26 26 8 Incremento

Dibulla 6 6 7 Estable

Distracción 7 7 3 Incremento

El Molino 1 1 5 Decremento

Fonseca 11 11 10 Estable

Hatonuevo 9 9 2 Incremento

La Jagua del Pilar 0 0 0 Estable

Maicao 69 69 34 Incremento

Manaure 6 6 5 Estable

San Juan del Cesar 13 13 20 Decremento

Uribia 18 18 8 Incremento

Urumita 3 3 3 Estable

Villanueva 6 6 10 Estable

29,6% 35,0% 69,0%

82 97 191

11,2% 11,6% 17,3%

31 32 48

7,6% 9,0% 11,9%

21 25 33

Elemento 

cortopunzante

Maltrato físico 

psicológico o sexual

Antecedentes de 

violencia o abuso

Ahorcamiento o 

asfixia

Casos Métodos Casos

Conflictos con 

pareja o expareja

Ideación suicida 

persistente
Intoxicación

Factores 

desencadenantes
Casos

Factores de 

riesgos

Problemas 

economicos

Plan organizado de 

suicidio
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Casos de cáncer de mama y cuello uterino por 
Municipio, Corte S.E 1-42, La Guajira Año 2024. 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

El cáncer de mama presentó un 53,9% (48 casos) y el 

cáncer de cuello uterino presentó un 46,1% que 

corresponde a (41 casos). Ver tabla siguiente. 

Casos de cáncer de mama y cuello uterino, La Guajira 

Corte S.E. 1-42, Año 2024. 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

Por pertenencia étnica, los otros grupos poblacionales 

fueron los que presentaron la mayor proporción de 

casos con un 98,9%; seguido de la población indígena 

con un 1,1%; el 82,0% de los casos proceden de la 

cabecera municipal y el 78,7% de los casos pertenecen 

al régimen subsidiado. Ver tabla siguiente. 

Variables demográficas de cáncer de mama y cuello 

uterino, La Guajira Corte S.E. 1-42 año 2024. 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

TUBERCULOSIS 

Para la semana epidemiológica No. 42 del 2024 se 

notificaron al SIVIGILA 566 casos de tuberculosis, la 

incidencia de tuberculosis en el Departamento de La 

Guajira es de 53.5 casos por 100 000 habitantes, por 

lugar de residencia, Maicao registra la mayor tasa de 

incidencia de casos con 100.11 por 100.000 habitantes. 

Los municipios de Maicao y Riohacha se encuentran 

por encima de la tasa de incidencia Departamental, por 

tipo la tuberculosis pulmonar aporto una tasa de 50.3 

por 100.000 hab. Ver tabla siguiente. 

Notificación de casos Según el tipo de tuberculosis, 

por municipio de residencia, La Guajira año 2024, 

Corte S.E 1-42 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

Comportamiento epidemiológico de Tuberculosis, 

SEM 42, 2024, La Guajira 

 
 

Fuente: SIVIGILA - Oficina de Vigilancia SDS La Guajira. 

Se puede observar a corte semana 42, que los 

municipios de: Riohacha, Albania, Barrancas, Dibulla, 

Maicao y Manaure se encuentran en importancia 

estadística, con tendencia al incremento. 

 

 

 

Municipio No de personas %

MAICAO 26 29,2

RIOHACHA 22 24,7

FONSECA 9 10,1

SAN JUAN DEL CESAR 9 10,1

DIBULLA 5 5,6

ALBANIA 3 3,4

BARRANCAS 3 3,4

DISTRACCION 3 3,4

URIBIA 3 3,4

MANAURE 2 2,2

VILLANUEVA 2 2,2

HATONUEVO 1 1,1

URUMITA 1 1,1

Total general 89 100,0

Evento No de Casos %

Cáncer de Mama 48 53,9

Cáncer de Cuello Uterino 41 46,1

Total 89 100,0

Variable Categoría Casos %

Indígena 1 1,1

ROM (gitano) 0 0,0

Raizal 0 0,0

Palenquero 0 0,0

Afro colombiano 0 0,0

Otros 88 98,9

Cabecera municipal 73 82,0

Centro Poblado 15 16,9

Rural Disperso 1 1,1

Contributivo 13 14,6

Subsidiado 70 78,7

Especial 0 0,0

Excepción 4 4,5

Indeterminado / Pendiemnte 0 0,0

No Afiliado 2 2,2

Pertenencia Étnica

Área

Régimen de Afiliación

Municipio de residencia 

No de casos 

Tb 

pulmonar 

Tasa de 

incidencia * 

100,000 hab

No de casos de 

TB 

Extrapulmonar  

Tasa de 

incidencia * 

100,000 hab

Total casos 

TB

Tasa de 

incidencia * 

100,000 hab

Albania 13 36,3 0 0 13 36,33

Barrancas 8 18,3 2 0 10 22,86

Dibulla 19 40,7 1 0 20 42,82

Distraccion 7 44,8 0 0 7 44,77

El molino 4 46,6 0 0 4 46,63

Fonseca 9 17,6 1 0 10 19,54

Hatonuevo 3 12,3 0 0 3 12,31

La jagua del Pilar 1 24,1 0 0 1 24,12

Maicao 192 94,2 12 2,45 204 100,11

Manaure 44 44,6 1 0 45 45,64

Riohacha 132 58,2 7 3,09 139 61,31

San juan 8 14,3 4 1,79 12 21,46

Uribia 87 44,5 6 1,02 93 47,56

Urumita 1 7,8 0 0 1 7,80

Villanueva 4 11,9 0 0 4 11,85

Total 532 50,3 34 3,22 566 53,5
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Comportamiento inusual de la tuberculosis por 

municipio, La Guajira, SEM 1-42 año 2024. 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

El 58.66% (n=332) de los casos se registró en el sexo 

masculino; con respecto al grupo de edad más afectado 

se encuentran 25 a 34 años con 22.44 % (n= 127 casos) 

seguido de los de 15 a 24 con el 19.8 % (n= 108). Ver 

tabla siguiente. 

Proporción según sexo y grupo de edad, casos de 

tuberculosis, La Guajira año 2024, corte SEM 1-42 

 
            FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

Durante el año 2024, corte semana No. 42, se han 

notificado al sistema de información SIVIGILA 566 

casos de tuberculosis todas las formas, con respecto al 

comportamiento del evento de las variables sociales y 

demográficas tenemos que según pertenencia étnica el 

mayor porcentaje fue en indígenas con 58.13% (n=329 

casos); según área de residencia el 58.83% (n=333 

casos) en cabecera municipal, según el régimen de 

afiliación el 81.60% (n=463 casos) pertenecen al 

régimen subsidiado. Ver tabla siguiente 

 

 

 

 

 

Comportamiento demográfico étnico y social de los 

casos de tuberculosis todas las formas La Guajira 

corte semana 1-42, año 2024. 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

En el análisis realizado en la distribución poblacional de 

los 566 casos notificados al sistema de vigilancia, 

tenemos que el 13.95%% (n=79 casos) de los cuales la 

mayor incidencia de casos se presenta en el municipio 

de Maicao, Uribia y Riohacha.  Ver siguiente tabla. 

Distribución por municipios de residencia de casos de 

Tuberculosis en población migrante, SEM 42 año 2024 

 
         FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

De los 566 casos notificados con Tuberculosis en 

cualquiera de las formas se presentó un 5.52% (n=30 

casos) con comorbilidad TB/VIH, presentado el mayor 

número de casos en el Municipio de Riohacha y Maicao   

respectivamente. 

Distribución por municipios de residencia de casos 

con TB/VIH, SEM 42 año 2024 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

Código Departamento Municipio Acumulado Observado Esperado Comportamiento

44000 La Guajira Guajira. Municipio desconocido 0 0 0 Estable

44001 La Guajira Riohacha 139 41 25 Incremento

44035 La Guajira Albania 13 6 1 Incremento

44078 La Guajira Barrancas 10 4 1 Incremento

44090 La Guajira Dibulla 20 8 4 Incremento

44098 La Guajira Distracción 7 1 1 Estable

44110 La Guajira El Molino 4 1 0 Estable

44279 La Guajira Fonseca 10 1 3 Estable

44378 La Guajira Hatonuevo 3 1 1 Estable

44420 La Guajira La Jagua del Pilar 1 0 0 Estable

44430 La Guajira Maicao 204 70 48 Incremento

44560 La Guajira Manaure 45 18 7 Incremento

44650 La Guajira San Juan del Cesar 12 3 3 Estable

44847 La Guajira Uribia 93 29 25 Estable

44855 La Guajira Urumita 1 0 1 Estable

44874 La Guajira Villanueva 4 1 1 Estable

Variable Categoria No. Casos Porcentaje

0 a 14 años 35 6,18

15 a 24 años 108 19,08

25 a 34 años 127 22,44

35 a 44 años 75 13,25

45 a 54 años 71 12,54

55 a 64 años 55 9,72

65 y mas 95 16,78

Femenino 234 41,34

Masculino 332 58,66

Grupo de edad

Sexo

Variable Categoria No. Casos Porcentaje

Cabecera municipal 333 58,83

Centro poblado 82 14,49

Rural disperso 576 101,77

Contributivo 19 3,36

PNA 49 8,66

Subsidiado 463 81,80

Regimen especial 15 2,65

Indigena 329 58,13

Negro/mulato 5 0,88

 Otro 232 40,99

Area de residencia 

Regimen de afiliación 

Etnia

Municipio de 

residencia 
No. Casos Porcentaje 

Albania 2 2,53

Dibulla 1 1,27

Fonseca 3 3,80

Maicao 36 45,57

Manaure 1 1,27

Riohacha 20 25,32

San Juan del Cesar 1 1,27

Uribia 15 18,99

Total 79 100,00

Municipio de 

residencia 
No. Casos Porcentaje 

Albania 1 3,33

Distraccion 1 3,33

Dibulla 1 3,33

Maicao 12 40,00

Riohacha 12 40,00

Uribia 1 3,33

Fonseca 2 6,67

Total 30
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Para el año 2024 con corte semana 42, del total de los 
casos con TB se ha presentado un 2.65% (n=16 casos) 
con algún tipo de resistencia de medicamentos de 
segunda línea como la Isonizida, Rifampicina. Ver la 
siguiente tabla. 

Distribución de casos de acuerdo al tipo de 
resistencia, SEM 42 año 2024 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

De los 566 casos notificados en el sistema de 
información SIVIGILA, con corte a semana 42 se 
presentó un 6.4 % (n= 36) casos fallecidos.  

 

Mortalidad de casos de Tuberculosis por municipios 

de residencia, SEM 42 año 2024 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira 

 

 

MALARIA 

De acuerdo con la información consolidada en las bases 
de datos para el evento de malaria          Código 465, 
una vez depurada y analizada se identifica lo siguiente: 
Al Sistema de Información portal SIVIGILA 4.0 corte a la 

semana epidemiológica No 42 se han notificado como 

procedencia La, Guajira un total de 27 casos de malaria, 

de estos se evidenciaron 4 duplicidades, para un total 

de 23 casos hasta este periodo analizado, 

observándose un ligero decremento con relación a los 

años 2022 y 2023 hasta este mismo corte.   

La incidencia acumulada de malaria en el 

Departamento de La Guajira es de 4.5 casos por 

100.000 habitantes, supera la cifra presentada el año 

anterior (2023) para el mismo periodo analizado. Los 

municipios con las mayores incidencias acumuladas 

son: Riohacha 18,4 (11 casos); Barrancas 9,0 (2 casos); 

Dibulla 10,1 (4 casos); Maicao 5,6; Manaure 1,2 y Uribía 

0,5 (1 caso) respectivamente por cada 100.000 

habitantes en riesgo.  Solo seis (6) de quince (15) 

municipios se identificaron caso de malaria es decir un 

40%.  

Tabla 1. Distribución de casos de Malaria por 
Municipio de procedencia, semanas 

epidemiológicas 1- 42, La Guajira 2024 

                                             Fuente: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira                                                                                                
              

Para malaria, se observan diferencias significativas en 
su distribución según el sexo. Hasta la semana 
epidemiológica 42, se ha notificado en personas de 
sexo masculino un 87% (20 casos) y el 13% en personas 
de sexo femenino (3 casos).  

La mayor proporción de casos de malaria proceden de 
las cabeceras municipales con un 43% (10 caso), 
seguidamente, el 39% (9 casos) de malaria confirmados 
proceden del área rural dispersa, por último, el 17% (4 
casos) proceden de centros poblados. Por pertenencia 
étnica el 21% (5 casos) pertenece a la población 
indígena y el 73% (17 casos) a otros grupos 
poblacionales.  

Según la afiliación al SGSSS, la mayor proporción de los 
casos de malaria, notificados están afiliados al régimen 
subsidiado con un 43% (10 casos), le sigue, el régimen 
contributivo 17% (4 casos) y los no afiliados con un 17% 
(4 casos). Por grupo de edad, los menores de 20 a 24 
años fueron los más afectados con un 30 (7 casos), 
seguidamente, los adultos jóvenes de 10 a 14 años   con 
un 21% (5 casos). 

 
 
 
 
 
 
 
 

ISONIAZIDA
RIFAMPICINA-

ISONIAZIDA
RIFAMPICINA 

Maicao 3 5 1

Riohacha 1 1 1

Uribia 0 1 1

Manaure 0 1 0

Barrancas 0 1 0

MUNICIPIO
TIPO DE RESISTENCIA

Municipio de Residencia No. Casos Porcentaje 

Barrancas 2 0,35

Dibulla 1 0,18

Maicao 18 3,18

Manaure 2 0,35

Riohacha 8 1,41

San Juan del Cesar 1 0,18

Uribia 4 0,71

Total 36 6,36

Riohacha 11 59841 18,4

Maicao 4 71135 5,6

Dibulla 4 39416 10,1

Barrancas 2 22140 9,0

Uribia 1 182463 0,5

Manaure 1 84785 1,2

La Guajira 23 515168 4,5

Incidencia 

acumulada x 100.000 

Población a 

riesgo

N° de casos 

Malaria

Municipio de 

procedencia

Distribución de casos de Malaria por municipio de 

procedencia, 
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Características demográficas y sociales de casos 
confirmados de Malaria semanas epidemiológicas 1- 

42, La Guajira año 2024 

 
                                                       Fuente: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira                                                                                               

En La Guajira el comportamiento de la Malaria, se 
observa un aumento en los años 2017 y 2018 con cifras 
de 29,5 y 18,3 casos por 100.000 habitantes, cifras que 
continúan con tendencia al decremento en el año 2019 
con cifras de 5,4; consecutivamente, para el 2.020 y 
2021 con tasas de 4,3 y 2,2 respectivamente. En el año 
2022 y 2023 se observa una tendencia al incremento 
con tasas de 5,6 y 7,1 respectivamente, En el año 2024 
hasta la semana epidemiológica 36 se observa una 
incidencia de 4.5 por 100.000 habitantes en riesgo 
(515168). Se observa un leve incremento con respecto 
al año anterior.  

De acuerdo al canal endémico de Malaria del 
Departamento de La Guajira, la situación 
epidemiológica evidencia que al inicio del año este 
evento mostro una tendencia al incremento, en el 
primer periodo se ubica dentro de lo esperado, en zona 
de seguridad, seguidamente en el segundo en situación 
de alerta, para el tercer periodo se ubica en situación 
de brote, luego nuevamente se observa 
comportamiento al decremento ubicándose 
finalmente al periodo IX en zona de seguridad.   

La metodología utilizada corresponde a las medianas e 
incluye los casos reportados entre los años 2018 a 
2023.   

Gráfica 3. Canal endémico de Malaria, La Guajira, S.E 
No 42  

 
                                    Fuente: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira                                                                                                
 

Teniendo en cuenta el comportamiento histórico 
(Datos de años anteriores) podemos observar que los 
municipios del departamento presentan un 
comportamiento estable, sin importancia 
estadísticamente significativa., con tendencia al 
decremento, para este periodo se esperaban seis (6) en 
el periodo epidemiológico anterior al análisis y hasta la 
fecha no se registra casos. Sin embargo, es importante 
reforzar la vigilancia de este evento.  

Tabla 3. Comportamiento inusual en la notificación 
del dengue, semanas epidemiológicas  

1-42, La Guajira año 2024 

 
                                  Fuente: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira                                                                                                
 
 

El diagnóstico de malaria se hace en el laboratorio por 
la identificación de la especie de Plasmodium presente 
en la sangre, mediante examen microscópico de gota 
gruesa y extendida de sangre, con recuento parasitario. 
El Plasmodium puede ser detectado en la gota gruesa 
con bajas densidades parasitarias, del orden de 5 a 10 
parásitos/ul de sangre. El recuento parasitario es 
necesario para la evaluación clínica del paciente, de 
acuerdo con la intensidad de la parasitaria. 

Hasta la semana epidemiológica No 42 del 2.024 las 
pruebas de laboratorio más utilizadas para el 

Casos Porcentaje

Femenino 3 13,0

Masculino 20 87,0

Cabecera Municipal 10 43,5

Centro Poblado 4 17,4

Rural Disperso 9 39,1

Contributivo 4 17,4

Subsidiado 10 43,5

Excepcion 4 17,4

Indeterminado/Pendiente 1 4,3

No Afiliado 4 17,4

Indigena 5 21,7

Rom - Gitano 0 0,0

Afrodescendiente 1 4,3

Otro 17 73,9

Menor de 1 año 0 0,0

1 - 4 años 0 0,0

5 - 9 años 1 4

10 - 14 años 5 21,7

15 - 19 años 1 4,3

20 - 24 años 7 30

25 - 29 años 4 17

30 - 34 años 2 8,7

35 - 39 años 0 0,0

40 - 44 años 1 4,3

45 - 49 años 1 4,3

50 - 54 años 0 0,0

55 - 59 años 1 4,3

60 - 64 años 0 0,0

65 y más 0 0,0

23 100,0Total  Casos

Pertenencia Étnica

Variable

Sexo

Área de Ocurrencia

Tipo de Régimen en 

Salud

Grupos de edad

Municipio Acumulado Observado Esperado Comportamiento

Riohacha 11 0 2 Estable

Albania 0 0 0 Estable

Barrancas 2 0 0 Estable

Dibulla 4 0 0 Estable

Distracción 0 0 0 Estable

El Molino 0 0 0 Estable

Fonseca 0 0 0 Estable

Hatonuevo 0 0 0 Estable

La Jagua del Pilar 0 0 0 Estable

Maicao 4 0 1 Estable

Manaure 1 0 0 Estable

San Juan del Cesar 0 0 0 Estable

Uribia 1 0 0 Estable

Urumita 0 0 0 Estable

Villanueva 0 0 0 Estable

23 0 3
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diagnóstico de malaria fue la gota gruesa con un 92% 
(21 casos).  

Las características clínicas de la malaria dependen de la 
especie del parásito, del número de parásitos y del 
estado inmunitario del huésped. El cuadro clínico 
clásico consiste en escalofrío, fiebre y sudoración. El 
ataque agudo se inicia con accesos febriles precedidos 
por escalofrió, seguidos de intensa sudoración, 
repetidos cada 48 ó 72 horas, según la especie de 
Plasmodium. Cuando existen infecciones mixtas se 
modifica la periodicidad de la fiebre. De acuerdo a lo 
anterior dieciséis (16)  casos es de ir 69% es por la 
especie infectante vivax y el restante la especie 
parasitaria falciparum.  

Para el año 2.024 hasta la semana epidemiológica 36, 
el 66% de los casos presentaron sintomatología 
característica de malaria.  

Una vez evaluados los ajustes y realizada la depuración 
de los casos de acuerdo a los criterios establecidos en 
el protocolo de malaria a tener en cuenta en la 
definición de caso, de los casos notificados se reportan 
(20 casos) de malaria no complicada representado en 
un 86% y (3 caso) para malaria complicada con un 14%.   

Los tres (3) caso de malaria complicada procede del 
municipio de Maicao de la cabecera municipal y la 
infección es causada por la especie Plasmodium vivas 
en 66% de los casos complicados y en 34% Plasmodium 
Falciparum con él37%, estos casos presentaron 
complicaciones hematológicas y pulmonar. 

Proporción de casos de malaria, S.E 42, La Guajira 
año 2024 

    
                   Fuente: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira                                                                                                
                                                  

El total de casos notificados al portal SIVIGILA 4.0 en 
código o ficha No 465 como Departamento de 
notificación tenemos que la red prestadora del 
Departamento de La, Guajira notificaron un total de 27 
casos de estos, de estos el 82% son de procedencia La 
Guajira. 

Los casos fueron notificados por las entidades 
territoriales de: Riohacha (12) casos, Dibulla (1), 
Maicao (2), San Juan del Cesar (4). 

El departamento de La, Guajira registra un 8% en la 
oportunidad en el diagnóstico.  

  Oportunidad en el tratamiento de los casos de 
malaria, departamento de La Guajira, S.E  1 – 42 de 

2.024 

 
                             Fuente: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira                                                                                                

 

Con relación a la oportunidad del tratamiento se 
analizaron todos los casos notificado como 
Departamento de notificación La Guajira, en esta 
oportunidad se evidenciaron veinte y siete (27) casos 
de los cuales solo vente y dos (22) recibieron 
oportunamente su tratamiento para un 85% en el 
indicador.  

MORBILIDAD DE LA INFECCIÓN 
RESPIRATORIA AGUDA IRA 

 
En el departamento de la guajira para el corte 

analizado se puede evidenciar que las infecciones 

respiratorias agudas están en un comportamiento 

inusual al incremento igual que 9 de sus 15 

municipios. Ver tabla siguiente  

 

Comportamiento inusual de la infección 

respiratoria aguda en población general año 

2024 S. E 42  

 
 

Complicaciones
N° Casos 

Notificados 
%

Malaria no

complicada
20 90,9

Malaria 

complicada
3 13,6

Total casos de 

Malaria
23 100

Municipio de 

procedencia

N° de casos con 

tratamiento 

oportuno

N° de casos 

Malaria
%

Dibulla 1 3 33

Distracción 0 1 0

Maicao 4 4 100

Riohacha 11 13 85

San Juan del Cesar 5 5 100

Uribía 1 1 100

La Guajira 22 27 81
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Fuente: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira        

                                                                                         

Comportamiento semanal de la IRA según notificación 

semanal, evidencia un incremento significativo 

superando la media esperada para el corte analizado 

con tendencia al aumento teniendo en cuenta el inicio 

del segundo pico respiratorio del año. 

 

Canal endémico de la infección respiratoria aguda en 

población general año 2024 S.E 42  

 
Fuente: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SDS La Guajira                                                                                                

 

MORBILIDAD DE LA ENFERMEDAD 
DIARREICA AGUDA EDA 

En el departamento de La Guajira a semana 
epidemiológica No 42 año 2024 registra un total 
de 60.815 casos de morbilidad por EDA en 
población total, con un promedio de 1.447 casos 
por semana y un equivalente de 57,5 casos por 
cada 1.000 habitantes. 
Los municipios con mayor prevalencia de 
enfermedad diarreica aguda EDA son: Riohacha 
con 119; Uribia con un 104, Albania con el 34 y El 
Molino 33; Maicao 29; Hatonuevo 26; Distracción 
24,2 por cada 1000 habitantes. 

 
Los municipios del norte; Riohacha y Uribia 
alcanzan a obtener más del 75% de los casos 
notificados de EDA para el departamento de La 
Guajira. 
 

Distribución de casos de EDA y proporción de 
incidencia de EDA por cada 100.000 habitantes 

por municipio de procedencia, S.E No 42 
La Guajira año 2024. 

 
Fuente: oficina de vigilancia en salud pública, SIVIGILA 4,0 
 

Según el sexo las mujeres ocupan el 55% de los 
casos y los hombres el 45%. Los municipios que 
representan porcentaje de casos de EDA 
atendidos y que se hospitalizaron son:  San Juan 
del Cesar, Uribia, Maicao, Riohacha, La Jagua del 
Pilar, Barrancas y Dibulla entre otros. 
 

Distribución porcentual de los casos de EDA 
hospitalizados del total de las consultas por 
municipios, S.E: No 42 La Guajira año 2024. 

 
Fuente: oficina de vigilancia en salud pública, SIVIGILA 4,0 

Municipio por 

procedencia 

Total de 

casos de 

EDA

% de 

casos

Población 

TOTAL 

Porporción de 

Incidencia de la 

EDA *1000 hb

ALBANIA 1238 2,0 35785 34,6

BARRANCAS 527 0,9 43744 12,0

DIBULLA 568 0,9 46710 12,2

DISTRACCION 379 0,6 15636 24,2

EL MOLINO 287 0,5 8579 33,5

FONSECA 814 1,3 51188 15,9

HATONUEVO 656 1,1 24362 26,9

LA JAGUA DEL PILAR 35 0,1 4143 8,4

MAICAO 5937 9,8 203769 29,1

MANAURE 1222 2,0 98601 12,4

RIOHACHA 27164 44,7 226715 119,8

SAN JUAN DEL CESAR 1031 1,7 55912 18,4

URIBIA 20408 33,6 195532 104,4

URUMITA 92 0,2 12822 7,2

VILLANUEVA 457 0,8 33751 13,5

Total 60815 100,0 1057249 57,5

municipio de 

procedencia 

Pacientes 

Hospitalizados 

Total de 

casos de EDA
%

ALBANIA 4 1238 0,3

BARRANCAS 22 527 4,2

DIBULLA 14 568 2,5

DISTRACCION 0 379 0,0

EL MOLINO 0 287 0,0

FONSECA 0 814 0,0

HATONUEVO 0 656 0,0

LA JAGUA DEL PILAR 4 35 11,4

MAICAO 982 5937 16,5

MANAURE 2 1222 0,2

RIOHACHA 3969 27164 14,6

SAN JUAN DEL CESAR 253 1031 24,5

URIBIA 4720 20408 23,1

URUMITA 0 92 0,0

VILLANUEVA 0 457 0,0

TOTAL 9970 60815 16,4
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Según el grupo de edad, las incidencias más altas para 
el departamento se concentra en los niños menores de 
un año y el municipio de Uribia municipios, 
evidenciando que Uribia, Riohacha, Hatonuevo y san 
juan del Cesar se afectan en gran medida los menores 
de un año.   
Las consultas por niños de 1 a 4 años los municipios de 
Uribia, Riohacha, El Molino y Maicao. 
 

Incidencia de casos de EDA menores de 1 año y 
de 1 a 4 años, por municipios 

 La Guajira S.E: No 42 año 2024 

 
Fuente: oficina de vigilancia en salud pública, SIVIGILA 4,0 

 
El canal endémico del departamento de La Guajira, nos 
indica que desde la semana 31 se evidencia un 
aumento sostenido de casos ubicándolo dos y tres 
veces por encima de lo esperado, con un 
comportamiento de brote en las últimas semanas 
 

Canal endémico de la EDA, departamento de 
 La Guajira S.E: No 42 año 2024 

 
Fuente: oficina de vigilancia en salud pública, SIVIGILA 4,0 

 

Según la variación del año 2023 y 2024 nos indica 
que los municipios de Riohacha, Villanueva, 

Barrancas, La Jagua del Pilar, Maicao, El Molino; 
Uribia, Distracción y Dibulla se encuentran en 
aumento, a diferencia de Hatonuevo, Fonseca, San 
Juan del Cesar, Albania, Manaure y Urumita en 
disminución 

Variación en el comportamiento de la 
notificación de la EDA, año 2023-2024 

 
Fuente: oficina de vigilancia en salud pública, SIVIGILA 4,0 

 

INTOXICACIONES QUÍMICAS 

La incidencia de las Intoxicaciones Agudas por 
Sustancias Químicas en La Guajira, para las semanas 
SE.1-42 del año 2024 es del 18,8% por cada 100.000 
habitantes, no obstante municipios como el Molino,  la 
Jagua del Pilar, Villanueva, Riohacha y Dibulla 
continúan por encima de la cifra del Departamento.  
Ver tabla siguiente. 

Tasa de incidencia de las Intoxicaciones Agudas por 
Sustancias Químicas por municipio de procedencia 

La Guajira, Corte S.E 1-42 de 2024 

 
FUENTE: SIVIGILA-Oficina de vigilancia SSDG La Guajira 

 

 

Municipio por 

procedencia 

 menores 

1 año

Incidencia 

de casos 
 1 a 4 años

Incidencia de 

casos 

ALBANIA 60 80,9 234 78,2

BARRANCAS 37 44,8 153 45,8

DIBULLA 5 5,2 63 16,1

DISTRACCION 18 63,8 56 49,6

EL MOLINO 12 95,2 83 161,2

FONSECA 71 67,9 237 56,4

HATONUEVO 72 149,4 104 53,3

LA JAGUA DEL PILAR 1 14,5 8 28,3

MAICAO 456 104,8 2494 142,2

MANAURE 158 62,6 723 70,9

RIOHACHA 1995 421,5 5403 283,3

SAN JUAN DEL CESAR 122 135,7 320 88,1

URIBIA 2639 676,3 3547 224,2

URUMITA 0 0,0 4 0,1

VILLANUEVA 23 38,7 63 26,2

Municipios No de Casos           % Tasa de incidenciaPoblacion a Riesgo

ALBANIA 4 2,1 11,8 33946

DIBULLA 12 6,3 27,1 44251

DISTRACCION 1 1,0 6,7 14987

EL MOLINO 19 19,6 229,2 8288

FONSECA 4 4,1 8,5 46855

MAICAO 34 35,1 17,5 194675

MANAURE 1 1,0 1,0 98299

RIOHACHA 61 62,9 28,7 212314

SAN JUAN DEL CESAR 4 4,1 7,7 52157

URIBIA 24 24,7 12,0 199987

VILLANUEVA 18 18,6 58,5 30753

BARRANCAS 5 5,2 12,4 40338

HATONUEVO 0 0,0 0,0 23181

URUMITA 1 1,0 8,4 11845

LA JAGUA DEL PILAR 3 3,1 74 4033

Total general 191 196,9 18,8 1015909
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La mayoría de los municipios continúan  presentando 
un comportamiento estable a las Intoxicaciones 
Agudas por Sustancias Químicas hasta las S.E 1-42 del 
año 2024, mientras que los municipios el Molino, 
Riohacha, Uribía y Dibulla presentan un incremento. 
El municipio de Fonseca y Villanueva continúan 
presentando un decremento. Ver tabla siguiente. 

Comportamiento inusual de las Intoxicaciones 
Agudas por Sustancias Químicas por municipio 

La Guajira, Corte, S.E 1-42 de 2024. 

 
Fuente: oficina de vigilancia en salud pública, SIVIGILA 4,0 

 

 ENFERMEDADES HUERFANAS 

Con el fin de analizar y determinar que entidades 
territoriales se encuentran con comportamiento 
inusual para el evento enfermedades huérfanas y 
realizar seguimiento al aumento o disminución de 
casos, con significado estadístico, se utilizó la 
Distribución de Poisson; se incluyó el número de casos 
de cada municipio por periodo epidemiológico desde el 
año 2019 al 2023 y lo observado en 2024, se evidencio 
que los municipios de Maicao, Albania, Fonseca,  
Hatonuevo y San Juan del Cesar se encuentran en 
Incremento y en los municipios de Uribía, Manaure, 
Dibulla, Barrancas y Villanueva están en Decremento. 
Los municipios de Riohacha, Albania, Distracción, El 
Molino, Urumita, y las Jagua del pilar su 
comportamiento es estable.   Ver Tabla Siguiente 

 
 
 
 
 
 
 

Comportamiento inusual de Enfermedades 
Huérfanas - raras según municipio de residencia años 

2019 - 2023 La Guajira, S.E. 1 – 42 de 2024 

 
Fuente SIVIGILA – Oficina de Vigilancia SDS, La Guajira 

 
En el departamento de La Guajira a Semana 
Epidemiológica N° 1 - 42 se han presentado 49 casos de 
Enfermedades Huérfanas o Raras, según municipio de 
residencia que presenta mayor número de casos es el 
municipio de Riohacha con un porcentaje de 26,5% ( 13 
casos), seguido de Fonseca con un 24.4%  con (12 
casos) los municipios de Maicao y San Juan del Cesar 
con un porcentaje de 12.2% (6 casos cada uno), 
Hatonuevo con un porcentaje de  10,2% (5 casos ), los  
municipios de Uribía y Albania con un 4.1% (2 casos 
cada uno),  el municipio de  Manaure, Barrancas y 
Villanueva con un 2.1%   (1 caso cada uno);  
respectivamente Ver Tabla Siguiente. 

 
Distribución de casos de La Enfermedades Huérfanas 

– Raras por Municipios de Residencia, La Guajira 
S.E N° 1 –  42 del 2024 

 
         Fuente SIVIGILA – Oficina de Vigilancia SDS, La Guajira 

Municipio Observado Esperado Comportamiento

ALBANIA 4 4 Estable

DIBULLA 12 5 Incremento

DITRACCION 1 3 Estable

EL MOLINO 19 3 Incremento

FONSECA 4 9 Decremento

MAICAO 34 31 Estable

MANAURE 1 2 Estable

RIOHACHA 61 33 Incremento

SAN JUAN DEL CESAR 4 6 Estable

URIBIA 24 7 Incremento

VILLANUEVA 18 22 Decremento

BARRANCAS 5 5 Estable

HATONUEVO 0 1 Estable

URUMITA 1 2 Estable

LA JAGUA DEL PILAR 3 1 Estable

MUNICIPIOS
Corte SE 42 

de 2019

Corte SE 42  

de 2020

Corte SE 42 

de 2021

Corte SE 42 

de 2022

Corte SE 42 

de 2023

Corte SE 42 

de 2024

Valor 

Esperado
Poisson

RIOHACHA 11 7 11 15 19 13 13 0,023

MAICAO 3 10 1 7 6 6 5 0,156

URIBIA 1 3 4 7 0 2 3 0,050

MANAURE 3 0 2 4 0 1 2 0,165

DIBULLA 0 0 0 4 1 0 1 0,368

ALBANIA 4 2 0 1 0 2 1 0,247

HATONUEVO 1 0 0 0 1 5 0 0,268

BARRANCAS 4 1 3 0 2 1 2 0,271

FONSECA 4 2 3 6 3 12 4 0,212

DISTRACCION 0 1 0 1 0 0 0 0,670

SAN JUAN DEL CESAR 8 3 3 3 7 6 5 0,096

EL MOLINO 0 0 0 0 0 0 0 1,000

VILLANUEVA 2 1 1 2 3 1 2 0,161

URUMITA 0 0 0 0 0 0 0 1,000

LA JAGUA DEL PILAR 1 0 0 0 0 0 0 1,000

TOTAL 42 30 28 50 42 49 38 0,051

Municipios N° de Casos Porcentaje

RIOHACHA 13 26,53

FONSECA 12 24,49

MAICAO 6 12,24

SAN JUAN DEL CESAR 6 12,24

HATONUEVO 5 10,20

URIBIA 2 4,08

ALBANIA 2 4,08

MANAURE 1 2,04

BARRANCAS 1 2,04

VILLANAUEVA 1 2,04

DIBULLA 0 0,00

DISTRACCION 0 0,00

EL MOLINO 0 0,00

URUMITA 0 0,00

LA JAGUA DEL PILAR 0 0,00

Total 49 100,00
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CONCLUSIONES EFERMEDADES HUERFANAS 
SEMANA EPIDEMIOLOGICA 1- 42 AÑO 2024. 

 
Se puede concluir que la población más afectada en el 
Departamento de la Guajira es el sexo femenino con 
(28) casos con un porcentaje de 57% y el sexo 
masculino con (21) casos con 43%, se presentó mayor 
incidencia en el régimen subsidiado, entre 0-11 años y 
11 a 17 años son el rango de edad que presentaron más 
casos de E.F. con 33 (casos). 
Las EAPB con más casos fue Sanitas con 26 casos, Caja 
Copi con 6 casos, Dusakawi con 5 casos, Nueva EPS con 
5 casos y que la Drepanocitosis es la enfermedad 
huérfana con mayor prevalencia en el Departamento 
de la Guajira en la S.E 1- 42 año 2024 con 20 casos, 
seguido de la Beta-talasemia y Amiloidosis con 3 casos.     
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TABLERO DE CONTROL No 42 AÑO 2024 

NOTIFICACION DE LOS EVENTOS DE INTERES EN SALUD PÚBLICA DISTRIBUIDOS POR MUNICIPIOS 

 
       Fuente SIVIGILA – Oficina de Vigilancia SDS, La Guajira 
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Dengue 42 52 1217 5 14 597 1 2 85 1 1 35 1 3 50 4 5 62 0 2 17 2 0 87 2 1 48 6 2 26 0 1 15 5 1 33 0 3 6 8 20 153 3 0 0

Malaria 6 0 23 2 0 11 1 0 4 0 0 1 0 0 1 0 0 4 0 0 0 1 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Mortalidad materna 13 17 17 4 4 4 3 6 6 1 2 2 2 4 4 0 0 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Mortalidad perinatal y neonatal tardía 320 235 235 69 63 63 94 66 66 21 24 24 72 49 49 6 3 3 8 2 2 6 6 6 13 3 3 10 2 2 3 1 1 14 6 6 1 3 3 3 4 4 2 2 2 1 1 1

morbilidad materna extrema 1033 1188 1188 330 296 296 293 444 444 64 84 84 197 160 160 11 29 29 21 19 19 13 13 13 15 26 26 28 35 35 7 9 9 29 40 40 2 4 4 21 20 20 3 8 8 1 1 1

Intento de suicidio 198 277 277 77 93 93 34 69 69 5 6 6 8 18 18 7 6 6 8 9 9 2 9 9 8 26 26 10 11 11 3 7 7 20 13 13 5 1 1 10 6 6 3 3 3 0 0 0

Violencia de género e intrafamiliar 1059 1419 1419 404 466 466 189 381 381 14 36 36 56 116 116 50 55 55 31 23 23 20 32 32 34 56 56 62 63 63 16 45 45 67 54 54 14 12 12 89 54 54 12 17 17 2,3 9 9

Hepatitis A 120 183 566 25 41 139 48 70 204 7 18 45 25 29 93 4 8 20 1 6 13 1 1 3 1 4 10 3 1 10 1 1 7 3 3 12 0 1 4 1 1 4 1 0 1 0 0 1

Enfermedades Huerfanas o Raras 38 49 49 12 13 13 5 6 6 2 1 1 3 2 2 1 0 0 1 2 2 0 5 5 2 1 1 4 12 12 0 0 0 5 6 6 0 0 0 2 1 1 0 0 0 0 0 0

Intoxicaciones ASQ 155 191 191 36 61 61 35 34 34 2 1 1 7 24 24 6 12 12 4 4 4 1 0 0 5 5 5 10 4 4 3 1 1 6 4 4 3 19 19 26 18 18 2 1 1 1 3 3

 Eventos de interes

 en salud pública

Semana No 42

 año 2024

Total 

departamento
Riohacha Maicao Manaure Uribia Dibulla Albania Villanueva Urumita

La Jagua 

del Pilar
Hatonuevo Barrancas Fonseca Distracción

San Juan 

del Cesar
El Molino
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NOTIFICACIÓN DE LOS EVENTOS DE INTERES EN SALUD PÚBLICA EN POBLACIÓN CON NACIONALIDAD VENEZOLANA DISTRIBUIDOS POR MUNICIPIOS 

SEMANA No 42 AÑO 2024 

 
Fuente SIVIGILA – Oficina de Vigilancia SDS, La Guajira 
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VIGILANCIA EN SALUD PÚBLICA DE LA VIOLENCIA DE GÉNERO E INTRAFAMILIAR 100 117 23 3 5 3 5 15 6 5 9 5 10 2 0 308 24,2

MORBILIDAD MATERNA EXTREMA 32 93 15 2 6 3 1 7 7 1 4 0 1 0 0 172 13,5

AGRESIONES POR ANIMALES POTENCIALMENTE TRANSMISORES DE RABIA 68 60 2 3 3 7 5 6 12 2 12 2 10 1 1 194 15,2

DESNUTRICIÓN AGUDA EN MENORES DE 5 AÑOS 20 20 31 2 0 1 1 2 1 0 2 0 0 0 0 80 6,3

CHIKUNGUNYA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0

DENGUE 45 5 1 1 7 2 5 5 1 0 3 1 15 0 0 91 7,1

TUBERCULOSIS 30 44 25 1 3 2 0 0 3 0 1 0 0 0 0 109 8,6

SIFILIS GESTACIONAL 18 26 13 1 0 1 1 2 5 3 1 0 1 0 0 72 5,7

VARICELA INDIVIDUAL 1 1 4 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 8 0,6

INTENTO DE SUICIDIO 12 10 2 0 0 2 3 3 0 1 1 0 0 0 0 34 2,7

ENFERMEDAD TRANSMITIDA POR ALIMENTOS O AGUA (ETA) 3 2 11 0 0 1 3 4 0 0 0 2 0 0 0 26 2,0

ACCIDENTE OFIDICO 1 1 1 0 4 3 2 2 1 0 1 0 1 0 0 17 1,3

BAJO PESO AL NACER 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0

INTOXICACIONES 2 2 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 1 9 0,7

MALARIA 0 1 0 0 2 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 4 0,3

LESIONES POR ARTEFACTOS EXPLOSIVOS (POLVORA Y MINAS ANTIPERSONAL) 2 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 0,4

PAROTIDITIS 4 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 7 0,5

HEPATITIS B 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0

HEPATITIS B, C Y COINFECCIÓN HEPATITIS B Y DELTA 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 3 0,2

SIFILIS CONGENITA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0

LEISHMANIASIS CUTANEA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0

MENINGITIS BACTERIANA Y ENFERMEDAD MENINGOCÓCICA 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0,1

LEPTOSPIROSIS 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0,2

HEPATITIS A 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0

DEFECTOS CONGENITOS 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0,2

DENGUE GRAVE 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0,1

TETANOS ACCIDENTAL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0

LESIONES DE CAUSA EXTERNA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0

CÁNCER DE LA MAMA Y CUELLO UTERINO 6 6 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 16 1,3

ESI - IRAG (VIGILANCIA CENTINELA) 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0,2

INFECCIONES DE SITIO QUIRÚRGICO ASOCIADAS A PROCEDIMIENTO MÉDICO QUIRÚRGICO 0 9 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 10 0,8

VIGILANCIA INTEGRADA DE MUERTES EN MENORES DE CINCO AÑOS POR INFECCIÓN RESPIRATORIA AGUDA, ENFERMEDAD 

DIARREICA AGUDA Y/O DESNUTRICIÓN
0 4 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 0,4

VIH/SIDA/MORBILIDAD POR SIDA 15 22 3 0 0 3 1 0 4 0 2 0 0 0 0 50 3,9

CANCER EN MENORES DE 18 AÑOS 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 2 0,2

INFECCION RESPIRATORIA AGUDA GRAVE IRAG INUSITADA 0 37 3 0 0 1 0 0 0 2 0 0 0 0 0 43 3,4

TOTAL 362 466 139 13 37 29 27 50 41 14 41 10 38 4 2 1273 100,0

%Total

Municipio que notifica

MORBILIDAD POR EVENTOS DE INTERES EN SALUD PUBLICA
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Fuente SIVIGILA – Oficina de Vigilancia SDS, La Guajira 
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MORTALIDAD PERINATAL Y NEONATAL TARDÍA 6 21 3 0 0 0 1 1 1 0 3 0 1 0 0 37 84,1

MORTALIDAD POR DESNUTRICION < DE 5 AÑOS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0

MORTALIDAD MATERNA 1 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 11,4

MORTALIDAD POR IRA < DE 5 AÑOS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0

MORTALIDAD POR EDA < DE 5 AÑOS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0

MORTALIDAD POR TUBERCULOSIS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0

VIH/SIDA/MORTALIDAD POR SIDA 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 4,5

TOTAL 7 27 3 0 0 0 1 1 1 0 3 0 1 0 0 44 100,0

MORTALIDAD POR EVENTO DE INTERES EN SALUD PUBLICA

Municipio que notifica

Total %


