DIRECCION SECCIONAL DE SALUD GOBERNACION D ANTIOQUIA

Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA
GOBERNACION DE ANTIOQUIA

CIRCULAR Ne 412
2 70CT. 2010
PARA: ALCALDES MUNICIPALES, DIRECTORES LOCALES DE SALUD,

GERENTES DE ASEGURADORAS, IPS PUBLICAS Y PRIVADAS
Y PERSONAL DE SALUD

DE: DIRECTOR SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE
ANTIOQUIA

ASUNTO: ALERTA POR EXPANSION DE LA CIRCULACION DE VIRUS DE
POLIOMIELITIS EN RUSIA

En los afios 80, cuando la Organizaciéon Mundial de la Salud lanzé el Plan de Erradicacion
de Poliomielitis el virus salvaje de la polio circulaba de manera endémica en mas de 125
paises y generaba el reporte de unos 350.000 casos. En el 2009, la cifra de enfermos por
poliomielitis estuvo cercana a los 1606 casos, afectando un limitado niumero de paises
como India, Afganistan, Pakistan y Nigeria. Sin embargo hoy, Rusia después de 14 afnos
de no reportar la circulaciéon del virus salvaje de poliomielitis en su territorio, registra una
epidemia por la importacion del virus debido a las bajas coberturas de vacunaciéon que han
permitido la expansiéon de la infecciéon: a la fecha se han confirmado 11 casos de
poliomielitis por virus salvaje tipo 1.

En Colombia, el dltimo caso de poliomielitis se detecté en el departamento de Bolivar en
1991. En Antioquia antes de 1989 se reportaban en promedio 43 casos de poliomielitis al
ano y el Ultimo caso confirmado se identifico en 1989, desde entonces se han evitado
cerca de 820 enfermos por poliomielitis.

Con el propoésito de evitar una situacion similar a la que vienen ocurriendo en Rusia, el
Ministerio de la Proteccion Social en Colombia ha emitido una alerta nacional. Se busca
que en cada municipio se realicen acciones tendientes a proteger los logros alcanzados
desarrollando acciones de vacunacién y vigilancia epidemiolégica, que incluyen:

Acciones de vigilancia epidemioldgica:
En el mundo no se vigilan los casos de poliomielitis, la vigilancia epidemioldgica se orienta
al seguimiento de las paralisis flacidas agudas independiente de su causa.

El Plan de Erradicacién de polio en el ambito internacional cuenta con cuatro indicadores
basicos que permiten evaluar los avances en la vigilancia de las paralisis flacidas (Tasa de
Pardlisis Flacida Aguda, Porcentaje de cumplimiento en la notificacion semanal, N2 y
porcentaje de casos con toma de muestra de materia fecal adecuada y N°y porcentaje de
casos con investigacion epidemiolégica adecuada)
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Se solicita que cada municipio realice una evaluacion del cumplimiento de estos
indicadores en los ultimos anos. |dentifique la fecha en que se reporto por ultima vez un
caso probable y como fue su manejo confrontando las acciones con los Protocolo de
Vigilancia Epidemiologica de PFA. Para que se identifique si el sistema de vigilancia
epidemiolégica esta en capacidad de captar un caso de paralisis flacida aguda y realizar de

manera opoerluna las acciones de control.

Acciones de Vacunacion:

El esquema basico incluye la vacuna VOP que se aplicada en forma gratuita; un esquema
bésico de tres dosis que se aplican a todos los nifios y nifias al cumplir 2 , 4 y 6 meses de
edad y una primer refuerzo al ano de la tercera dosis y un ultimo refuerzo a los cinco afios
de edad..

La cobertura de vacunacion con VOP debe ser superior al 95%, para reducir el riesgo de
acumulacion de susceptibles. Por esto se hace necesario realizar una evaluacion de la
cobertura de vacunacion contra poliomielitis con el fin de garantizar el cumplimiento de las
metas previstas en cada localidad.

El reto que afronta hoy la regién, exige a las autoridades sanitarias ratificar el compromiso
politico, para que se mantengan las acciones tendientes a lograr coberturas utiles de
vacunacion y se fortalezcan las de vigilancia epidemiolégica para la captacion y
seguimiento oportuno de casos probables hasta tanto se logre la meta de erradicar la
poliomielitis del planeta.

Solo con el esfuerzo de todos y actuando de manera oportuna y adecuada ante la
presencia de casos con pardlisis flacida aguda (PFA), y evitando el acumulo de
susceptibles con vacunacion, lograremos proteger los logros alcanzados en la erradicaron
de poliomiletis.

Para informacion adicional favor comunicarse con la Direccion de Atencion a las Personas
de la DSSA, a los teléfonos 383-98-69; 383-99-06 o a la direccion electronica

Ivelezlo @ antioquia.qov.co

Atentamente,

Firmado en original por:

CARLOS MARIO RIVERA ESCOBAR
SECRETARIO SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA
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