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CIRCULAR EXTERNA No

PARA:ENTIDADES ADMINISTRADORAS DE i’LAhiES DE BENEFICIOS DE
SALUD (EAPB), INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD (IPS)
OTROS ACTORES. ~

P

DE: SECRETARIA b!STRITALDE SALUD DE BARRANQUILLA

ASUNTO: RECOMENDACIONES DE MEDIDAS DE PROMOlCION‘Y'PREVENCION

PICO RESPIRATORIO PROGRAMA DE PREVENCION, MANEJO Y CONTROL DE LAS -

ENFERMEDADES RESPIRATORIAS AGUDAS IRA- EDA

Esta Secretaria Distrital de Salud, del Distrito Especial, Industrial y Portuario de

Barranquilla, en el marco de sus competencias sefialas en la Ley 715 de 2001, y a lo
dispuesto en el Decreto 780 de 2016, "Por medio del cual se expide el Decreto Unico
Reg!amentano del Sector Salud y Proteccion Social”, que en el Articulo 2.8.8.1.2.11
Orientacién de la accion en salud publica. Las autoridades sanitarias, con base en la
informacion -generada por la vigilancia en salud publica, formularan las recomendaciones
cientificas y técnicas que los responsables de la vigilancia y control epidemiologico deben
aplicar para la prevencion y control de los problemas de sailud de la poblacion. Asi mismo,
eslableceran los mecanismos de - seguimiento y evaiuacion del impacto de las
recomendac:ones y cambios provocados en la situacion bajo wg:lanc;a (Art. 25 del Decreto

3518 de 2006)

Que la infeccion 'Respifatoria Aguda - IRA, es una de las primeras causas de atencion
médica en todo el mundo, tanto en la consulta ambulatoria como en la hospitalizacion, y se

‘encuentra entre las primeras causas de mortaltdad en nifios y nifias menores de 5 anos y

en adultos mayores de 65 anos.

Que en Colombia es uno de los. eventos vigilados a través del Sistema Nacional de
Vigilancia en Salud Puablica SIVIGILA, mediante cuatro estrategias, enfocadas a monitorear
el comportamiento de las diferentes expresioneé de la enfermedad (vigilancia centinela de
Enfermedad Similar a Influenza e IRA Grave ESI- IRAG; vigilancia de IRAG inusitado;

' vigilancia de la mortalidad por IRA en menores de 5 afios y la vigilancia de la morbilidad por

IRA en todos los grupos de edad, en pacientes hospitalizados y ambulatorios), lo que
permite la identificacion oportuna de cambios en la endemicidad para orientar las
intervenciones de promocion, prevencién y atencion en los servicios de salud.

Que el Ministerio de Salud y Proteccion Social, en la circular externa 038 de 2022, establece

~ los lineamientos para la preparacion y respuesta sectorial, frente a los posibles efectos en

salud, incluyendo la COVID-19, durante la actual temporada de lluvias y fendmeno de
vanablildad climatica ‘La Nifia 2022—- 2023 la temporada de lluvias de mitad del afio 2022,
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debido a las condiciones del Fenémeno de la Nifia, considerando que se mantendran las.
precipitaciones superiores a lo normal entre septiembre, octubre, noviembre y diciembre
en algunas regiones del pais, que incluyen. el Departamento del Atlantico, el Distrito de
Barranquilla, lo que traera como consecuencia el incremento de la Infeccién Respirataria
Aguda IRA, entre otras , en todo el territorio. -

Que para la vigilancia de la IRA, es fundamental implementar medidas de prevencion y
control de manera oportuna, evitando la aparicién de situaciones de alerta y/o brotes
epidemicos y, por lo tanto, es importante trabajar permanentemente en la anticipacién de
acciones relacionadas con la promocién, prevencion, atencién y tratamiento de la IRA,

incluyendo la inmunizacién oportuna, la intensificacion.de vigilancia de eventos inusitados,

el fortalecimiento de las medidas de bioseguridad en atencién y manejo de casos, la
identificacion de casos en grupos 'poblacionales o conglomerados, garantizando la
informacion a viajeros y fortaleciendo el trabajo intersectorial con el cual se promueva la
salud respiratoria en todos los entornos y demas acciones de salud pubilca que permitan
mitigar la ocurrencia de picos respiratorios.

", En consonancia con lo mencionado, con fundamento en la ley estatutaria (Ley 1751 de

2015), la Politica de Atencion integral en Salud -PAIS- (adoptada por la Resolucion 429 de
2016, modificada por la Resclucion 2626 de 2019, “Por la cual se modifica la Politica de
Alencion Integral en Salud -PAIS y se adopta el Modelo de Accién integral Territorial-
MAITE") y la Resolucion 3202 de 2018, relacionada con la adopcion e implementacion de

“las Rutas Integrales de Atencién en Salud, asi como lo definido en el Protocolo Nacional de

Vigilancia en Salud Publica de la IRA, las guias, protocolos, lineamientos, estrategias y las
acciones plasmadas en las Circulares 009 y 038, ambas de 2012, Intensificacion de
acciones para fa vigilancia, control y manejo de casos de T.osferi'na g nivel nacional.

Teniendo en cuenta lo anterior esta Secretaria Distrital de Salud imparte. las siguientes
instrucciones para la prestacion de los servicios de salud Y prevencion y promocion:

ACCIONES A CARGO DE LAS EMPRESAS ADMINISTRADORAS DE PLANES DE
BENEFICIOS -EAPB- Y ENTIDADES RESPONSABLES DE REGIMENES ESPECIALES
Y DE EXCEPCION.

Gestidén y planeacion.

1. Desarrollar acciones de coordinacion y articulacion con la entidad territorial —

Secretaria Distrital de Salud de Barranguilla, para la ejecucion de estrategias de

promocion de la salud, deteccién y prevencion de los riesgos que afectan la salud de

la poblacion afiliada. Suministrar la informacion de la poblacién afiliada a la autoridad

sanitaria competente, acorde con los ‘protocolos, lineamientos y fines propios del
Sistema Nacional de Vigilancia en Salud Publica -SIVIGILA.

2. Planear la atencion integral de la poblacion afiliada pailicndo de la caraclerizacion e

identificacion segun enfaque de riesgo.
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3. Contar con una red prestadora de servicios de salud contratada que asegure la
accesibilidad, oportunidad, seguridad, pertinencia y continuidad en la atencién de los
casos de IRA y garantizar €l funcionamiento satisfactorio de su operacion al 100%
de la poblacién afiliada, incluyendo poblacién en condiciones de vulnerabilidad y
rural, de tal forma que cubra acciones de promocién, prevenCion atencion,
_ rehabilitacion y paliacién. :

4. Vigilar y verificar la adecuada infraestructura, la existencia y suficiencia de
equipamientos, dispositivos médicos, medicamentos y talento humano requerido
para la atencion de la IRA en su red de prestadores de servicios de salud, procurando
la eliminacion de barreras de acceso a los servicios de salud.

5. Contar con planes de contingencia que permitan la suficiente capacidad de respuesta
de su red, ante el incremento de la demanda de servicios de salud.

Atencién para la salud. -
1. Garantizar que la poblacion afiliada, acuda a Ios servicios de proteccion. especifica y-
deteccidn temprana mediante procedimientos e intervenciones de demanda inducida
priorizados por la normatividad vigente, haciendo énfasis en la asistencia a consulta

de atencién prenatal, asi como crecimiento y desarrollo.

2. Promover en su red de prestadores de servicios de salud primarios y
complementarios, la implementacion de estrategias para la atencion oportuna de los

.casos de IRA, la reorganizacion de servicios para la implementacién de salas
adicionales, considerando la modalidad de Salas ERA para la atencidn de episodios
bronco-obstructivos en nifios enire 2 meses y 5 afios, asi como consulta pricritaria,
atencién domiciliaria, atencion segun enfoque de riesgo, red de apoyo y centros de

“atencion maviles, incluyendo el uso de los dispositivos necesarios.

3. Realizar asistencia técnica a su red de prestadores de servicios de salud para
verificar el cumplimiento de las acciones de prevencién, manejo y control de las
infecciones respiratorias agudas, incluyendo el seguimiento a los esquemas de
vacunacion en menores de 5 afios, gestantes y adultos de 60 afios y mas. Asegurar
la oportunidad de la referencia y contra referencia de pacientes con IRA de acuerdo
con lo definido en las guias de atencidén y los protocolos de manejo.

4. Verificar que los prestadores de su red cuenten con reservas suficientes de
Oseltamivir para manejo profiléctico y terapéutico de casos que se requieran.

Gestion del conocimiento. ‘

1. Apoyar procesos de generacion de capacidades institucionales basadas en
protocolos y guias vigentes para la atencion de la IRA en los profesionales, técnicos
y auxiliares de los prestadores de servicios de salud de su red de atencidn, asi como -
las acciones de prevencion, manejo y control de la IRA. Igualmente, adoptar las
Guias de Préactica Clinica - GPC, relacionadas con enfermedades respiratorias
agudas, en prestadores primarios y complementarios: manejo de neumonia y
bronguiolitis, diagnostico y mangjo de la wbIemud y diagnostico y manejo del asma
en nifgs. _ =
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2. Moenitorear el cumplimiento de las guias de manejo y protocoles de atencion para el
evento, asi como el cumphmlento de las normas de b1osegur|dad y elementos de -
proteccion personal.

3.  Implementar estrategias de comunicacion a sus afiliados, dmgidas a padres y
cuidadores frente a los cuidados que se deben tener para evitar las infecciones
resplratorlas agudas asi como su manegjo inicial en casa y signos de alarma para
consultar. :
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Sistema de informacion y seguimiento ' ] =

1. Realizar el seguimiento y monitoreo de la oportunidad de su red de prestadores de
servicios de salud, tanto de sus prestadores. primarios como los complementarios,
sobre el cumplimiento de las acciones de prevencion, manejo y control de la IRA
en la poblacion de su jurisdiccion .

V2. Realizar seguimiento a la gestion de eventos adversos re!acmnados con la atencidn
de IRA, realizada por los prestadores de su red. _

3. Analizar y utilizar la informacion de la vigilancia epidemiclégica para la toma

" oportuna de decisiones que afecten o puedan afectar 1a salud mdnv:dua! o colectiva
de la poblac&on afiliada. :

4. Participar activamente en las umdades de analisis de las muertes por IRA en
menores de 5 afos, y las muertes por IRAG~ inusitado en el 100% de los casos en
su poblacion afiliada, conforme con lo establecido en el Protocolo Nacional de
Vigilancia en Salud Publica de la IRA publicado por el INS.

'5. Autorizar la realizacién de necropsia para la obtencién de muestras de tejido en
todos los casos de muerte por IRA en menores de 5 afios y muertes por IRAG
inusitado! ]

6. Realizar auditorias perlodlcas de cumplimiento a protocolos y guias para la atencion .
de la IRA en los prestadores de su red contratada y fomentar la adopcnon de
acciones de mejoramiento en las IPS de acuerdo con los hallazgos

7. Participar en la elaboracion, implementacién y seéguimiento de-los planes de
mejoramiento de aquellos casos donde se identifiquen prob!emat!cas de acceso a
los servicios y calidad de la atencion

8. Realizar seguimiento a la implementacion de Ios pianes de mejoramiento
formulados por. los prestadores de servicios de salud contratados para prevenir y
mitigar los eventos adversos presentados, relacionados con la atencion de los
casos de IRA i

ACCIONES A CARGO DE LAS INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS ‘
DESALUD DE LA RED PUBLICA Y PRIVADAS _ .

Gestidon y planeacion .

1. Garantizar el cumplimiento de lo$ estdndares y criterios minimos de habilitacién
_establecidos en la Resolucion 3100 de 2018 (modilicada por la resolucion 1317 de
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2021, articulo 3 numeral 26.3 — corregido por la resoluc:on 1410 de 2022, articulo
1.), realizando autoevaluacién anual de dicho cumplimiento.

2. Incluir dentro’ del modelo de Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad de la
Atenciéon de Salud las acciones preventivas, de seguimientc. y coyuniurales
referentes a la IRA, seguin sus competencias. conforme a los articulas 34 y 35 del
Decreto 1011 de 2006. compilado en el Decreto 780 de 2016.

3. Desarrollar acciones de coordinacion y articulacion con las EAPB para la ejecucion
de estrategias de promocién de la salud y prevencion de los riesgos que afectan la

~salud de la poblacion afiliada

! 4. Garantizar el acceso de la poblacion usuaria incluyendo poblacion en condiciones
' de vulnerabilidad, a los servicios de promocién de la salud prevencion de la
enfermedad, atencion, rehabilitacion y paliacion

5. Fortalecer el trabajo articulado entre las IPS. EAPB y la Direccion Territorial de Salud
desde las areas de prestacion de servicios y salud publica. con el fin de ejecutar un

trabajo integrado que facilite el abordaje de esta patologia en todas sus etapas.

6. Implementar procesos, procedimientos y/o actividades de clasificacion y priorizacion
de pacientes respiratorios de acuerdo con la Resolucion 5596 de 2015, o la norma
que la modifique o sustituya, lo cual podra ser realizado ‘en dreas que cuenten con
espacio para interrogatorio. y examen fisico, suministro de oxigeno, toma de
muestras, procedimientos y estabilizacion de pacientes, cumpliendo con las
medidas de bioseguridad requeridas para disminuir el riesgo de . Infecciones
Asociadas a la Atencién en Salud -IAAS-. :

7. Ofrecer y lo canalizar a servicios de proteccion especaf ca y deteccion temprana a
sus usuarios, los cuales deben cumplir con todos los atributos de la calidad,
mediante procedimientos e intervenciones de demanda inducida priorizados por la
normatividad vigente,- haciendo énfasis en la asistencia a consulta de atencién

; ‘prenatal, asi como crecimiento y desarrollo.

8. Desarrollar e implementar estrateglas para la atencién oportuna de los casos de
-IRA, asi como planes de contingencia para la atencién oportuna y adecuada de los
casos de IRA durante los picos respiratorios, garantizando una adecuada
infraestructura y disponibilidad de insumas, equipos médicos y talento humano.

9. Implementar estrategias de comunicacion dirigido a usuarios frente a los cuidados
‘para evitar la IRA, el manejo inicial en casa y los signos de alarma para consultar.

10. Disefar e implementar estrategias para la atencién oportuna de los casos de IRA
en el prestador primario y en el complementario, reorganizar los servicios para la
implementacion de salas adicionales considerando la modalidad de salas ERA para
la atencion de episodios bronco-obstructivos en nifios entre 2 meses'y 5 afios, asi
como, consulta prioritaria, atencién domiciliaria, atencion segun enfoque de riesgo,
red de apoyo y centros de atencion moviles, enire otros, de acuerdo con los
protocolos vigentes que permitan garamlzar la atencién oportuna, as: como, el uso
de los dispositivos necesarios j

11. Generar estralegias que aseguren la atencion sin barreras de acceso en Ia :
prestacion de servicios de salud dirigida a la poblacion en r:esgo N
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12. Garantizar el cump!imierito del protocolo de la modalidad sala ERA existente y
generar estrategias que aseguren la atencidn sin barreras de acceso en la
prestacion de servicios de salud; dirigida a la poblacion en riesgo ;

13. Suministrar el manejo profilactico y terapéutico de los casos, segun criterio médico,
y considerando el protocolo de atencidon y manejo de casos de IRA segun los
lineamientos del Ministerio de Salud y Proteccién Social.

- 14. Notificar los €casos con reacciones adversas a la administracion de Oseltamivir a la
correspondiente Direccién Territorial de Salud, al correo electrénico del programa
de prevencién y manejo de las infecciones respiratorias agudas IRA — EDA
-arestrepoc@barranquilla.gov.co y al INVIMA.

15. Intensificar medldas de bioseguridad y garantizar los suministros requeridos para.
disminuir el riesgo de transmisién tales como lavado de manos desmfecmon ¥ uso
de elementos de proteccién personas (EPP).
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La viclacién e inobéervancia_ de las medidas tomadas en la presente circular y demas
normas concordantes, dara lugar a sanciones administrativas, en €l articulo 2.8.8.1.4.21 del
Decreto 780 de 2016, sin perjuicio de las demas responsabilidades a las que hay lugar.

‘La presente circular se comunicara a los interesados por el medio méas expedito y para
efectos de su publicidad se pondra a disposicion en la pagina web de la Alcaldia Distrital- de

Barranquilla. g 5 ; ,
| 30 SEP. 2022
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