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NOTA: Los datos incluidos en este SitRep corresponde a informes publicados sobre COVID-19 de la OMS, OPS, MINSALUD e INS y las cifras corresponden a las horas
de corte que es incluido en cada bloque

Actualizacion situacion COVID-19 Colombia. Corte 07 de julio 10:00pm.

Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Para el 7 de julio Colombia reporta 124.494 casos (4.213 casos nuevos en las Ultimas
24h) y 4.359 defunciones (149 en las Ultimas 24 Horas). Segun el tipo de atencion, son
reportados 41,7% de los casos confirmados como recuperados, el 48,8% de los casos
estan en casa, los casos en Hospitalizacion general son el 5,1%, en UCI 0,7% y fallecidos
el 3,5%, siendo la proporcion de casos graves y mortales un 9,4% de los casos. A —
Colombia esta entre los 10 pais a nivel global con mayor reporte de nuevos casos y DY

muertes en las ultimas 24h, es el pais 20 en el ranking global y el sexto pais con mayor
namero de casos a nivel de las Américas. De acuerdo con el nUmero de muertes, tiene el

puesto 22 a nivel global y el octavo a nivel regional. —

Indicadores incidencia y Gravedad

En relacion con el numero de municipios, al 07 de julio 658 municipios estan reportando casos
(siete municipios nuevos en las Ultimas 24 horas) y 264 municipios reportan defunciones (cuatro
B> >, municipios nuevos en las Ultimas 24 horas). Cinco municipios tienen el 65,5% de los casos, en
J ”f su orden Bogota (37.641), Barranquilla (15.369), Cartagena (9.578), Cali (9.049) y Soledad
| (7.173). y 66,7% de los fallecimientos del pais, en su orden Barranquilla (908), Bogota (859),

} \"g Soledad (377), Cartagena (361) y Cali (303).
: ‘{ g Los departamentos y distritos que presentaron los aumentos relativos mas altos de COVID-19 en
, --\j las ultimas 24 horas fueron: Arauca con el 26% (25), Caqueta con el 11,7% (7) y Cauca con el
'~.;~_~:. _‘ 4 ,_-‘;'.-' 10,1% (51). El aumento relativo nacional fue del 3,5% (4.213 casos).
El 53,8% de los casos se reportaron en hombres. En cuanto a oot depute (a9t o Y
grupos de edad, se reportaron el 4,0% de los casos en menores ° .'. -
de nueve afos (4.965casos), 81,1% de los casos en poblacién IH' W= % o
——
Casos: 124.494 entre los 10 a los 59 afios (100.798) y el 14,9% son de 60 afios |, Eewwm———— = oo
Muertes: 4.359 y mas (18.484 casos). En la poblacion de 60 afios y MAs se  © - sese—— .-
Departamentos: 32 observa que el 32,4% de casos son graves y fatales, y del total e
Distritos: 5 de fallecimientos del pais, 72,7% ocurre entre personas de este -
Municipios:658 grupo de edad. .
y’ Ml * Entre las entidades territoriales con una proporcion de casos en hospitalizacion general superior
671%. b‘} a la nacional, entre ellas estan: Putumayo 21,1% (8/38), Cérdoba 14,9% (177/1.187); Sucre 14%
e oo (281/2.003), Caqueta 10,4% (7/67); Cauca 8,3% (50/599). En UCI la mayor proporcion se observo
" en Putumayo 5,3% (2/38), Cordoba 4,4% (52/1.187), y Cauca 3,2% (19/599).
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Indicadores estratégicos de seguimiento

Covid 19
M 1 Morbilidad x cada 100 mil habitantes

07 de Julio. 2471
01deAbril 12,9

2 Mortalidad General x millén habitantes é 6 Positividad
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Hospitalizacion General q_@_‘ 8  Tiempo de duplicacién
07 de Julio 5.1% Desde 31 Mayo 15 dias {duplica el 15 Junio )
01 de Abril 55% Desde 15 Mayo 16 dias (duplica el 31 mayo)
Curva epidemica COVID-19 en Colombia por fecha de inicio de sintomas: Casos confirmados, Hospitalizacién, UCI.
Corte al 7 de julio de 2020 (No de casos: 124.494)
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Curva epidemica COVID-19 Colombia por fecha de reporte de casos confirmados,
al 7 de julio de 2020 (No de casos: 124.494)
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Incidencia acumulada nacional y de los departamentos y distritos con mayor numero de casos:
Tasa de incidencia * 100 mil habi ytasa de lidad * millon de habi para para COVID-
19 endepartamentos y distritos de Colombia al 07-07-2020

v ‘ s En cuanto al analisis de la tasa de incidencia, los
P departamentos y/o distritos que superan la tasa
e i — Nacional (247,1casos por cada 100.000
habitantes) son en su orden: Amazonas
(3025,8), Barranquilla (1246,6), Cartagena
(950,9), Buenaventura (514,1), Bogota (506,8),
Atlantico (471,9), Choco (367,5) y Narifio
(250,5).

Departamentos y Distritos

Los cinco municipios con mayores tasas de
incidencia por 100.000 habitantes son Leticia en
Amazonas (5.134); Yavaraté en Vaupés (3.282);
[ | 1 | | ltuango en Antioquia (1.833), Quibd6 en Choco
- - - - - . * (1.384) y Puerto Narifio en Amazonas (1.302).

Mortalidad ¥ Incidenda

Indicadores de gravedad y mortalidad: Al 7 de julio, la proporcion de hospitalizacion general es del 5,0% y el 0,7% estan
en hospitalizacién en UCI; con relacién a la poblacion hospitalizada, se evidencia mayor proporcion en los hombres con
el 57,8% (4.211/7.286). El promedio de casos/dia, de acuerdo con la fecha de inicio de sintomas, que han requerido
ingresar a hospitalizacion es de 68,3 casos/dia y 10,3 casos/dia han requerido ingreso a la Unidad de Cuidado Intensivo
(UCI), lo cual describe una tendencia al incremento en los meses, para junio es de 155 pacientes/dia en hospitalizacion
general y 16,2 casos/dia en UCI.

De acuerdo con los grupos de edad, la distribucion de la presentacion de los casos se muestra con marcadas diferencias
entre los grupos, evidenciando un incremento en la proporcion de los casos en hospitalizacién y fallecimientos entre las
personas de 60 afios, es asi como del total de los casos en una UCI, el 45,5% corresponden a personas de 60 afios y
mas y del total de hospitalizacion general reportada el 38,6% pertenecen a este grupo de edad.

A la fecha, en el pais se han presentado 4.359 defunciones por COVID-19, de las cuales corresponden 62,2% a hombres.
El 72,8% de los fallecimientos ocurren entre personas de 60 afios y mas. El grupo de edad que presenta el mayor
nimero de muertes es el de 70 a 79 afios (1.064); el grupo de adultos mayores de 80 afios presentan las mayores tasas
de mortalidad por cada millén de habitantes con 1.088 decesos.

Distribucidn de los casos fallecidos de Covid-19 reportados por Curva de fallecidos por COVID-19 segun fecha de defuncicn
edad y sexo. Colombia al 7 de julio de 2020 (4.359 muertes) Colombia al 7 de julio (4.359)

La principal comorbilidad que se reporta entre los casos fallecidos es Hipertension con un 21%, seguido de Diabetes en
un 11,7%, enfermedad respiratoria 8,6%, enfermedad cardiaca 7,1% y enfermedad renal 6,4%. Los Departamentos y
Distritos que presentan las mayores tasas de mortalidad por millon de habitantes son: Amazonas (1240,2), Barranquilla
(748,7), Cartagena (355,8), Buenaventura (327,1), Atlantico (234,0), Bogota (113,8), Sucre (112,7), Choco (110,1) y
Santa Marta (105,8). La tasa de mortalidad Nacional es de 86,5 muertes por cada millén de habitantes.
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La tasa de mortalidad Nacional es de 86,5 muertes por cada millon de habitantes. Los cinco municipios con mayores
tasas de mortalidad por 1 millon de habitantes son: Leticia en Amazonas (3.159); Pueblo viejo en Magdalena (951,8);
Taraira en Vaupés (920,8); Galapa en Atlantico (882,2) y Malambo en Atlantico (760,5).

L PROCESAMIENTO DE MUESTRAS PARA DIAGNOSTICO DE COVID-19 EN
B COLOMBIA
)

. +'Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

dio de procesamientode m Dia / Hasta el 07 julio, el Instituto Nacional de Salud report6 el
Colombiaa 07 de julio de 2020 . .
190 procesamiento de 902.305 muestras, en 89 laboratorios
s 18,8 N . - .
162/ O\ | 100 adjuntos para diagnéstico de COVID-19, con un
139 0 - incremento de 21.115 en las ultimas 24 horas. La
" e / | - proporcidn de muestras procesadas diariamente se ha
k-1 10,4 o . .
00 - venido incrementando, pasando de procesar 557
2 10,4 ’ k-1 , s .
2 84 b P // | 1 ww = Muestras/dia en marzo, a 2.893 muestras/dia en abril,
e &7 66 / 1200 & 7.328 muestras/dia en mayo. En el mes de junio, se
° 1 52 / 4,9 112081272 800 . .
g w0 // . procesaron en promedio 14.297 muestras/dia y en lo
- 33 oo transcurrido de julio se han procesado 20.227
] 0,6 4.528 4 , . . .
v // o muestras/dia, evidenciando un incremento del 41,5% con
v g e S0 respecto al mes de junio. Para la Gltima semana de julio
o L8 0,00 . ,
SR RS EEEEEEEEEEE NN N se _rgporta en pro_medlo 20.778 muestrgs/dla y una
SRR S O O B O O B O O O O B positividad promedio de 17,7%. La capacidad méxima
282888888853 3248353 883 8 :
reriodo depracesamionto declarada por el INS es de 22.248 muestras/dia.

Departamento Muestras x Casos x Proporcién de
b millén millén Positividad

Para el pais a 07 de julio, la proporcién de positividad es de

o . L | Nacional | 17.913 2.471 13,8
138/o donde la entidad territorial que presenta la mayor Magdalens 1011 — 706
positividad es el departamento de Magdalena con el 74,6 %, PFiicey 17.483 4992 28,6
seguido de Atlantico con el 28.6%. Ciudades que presentan 84S 2ea8 22

- P . g w arranquilia N " "
mayor nimero de casos como Bogota, tiene una positividad 139749 90,085 E
del 14,1%, Cartagena de 19,3% y Barranquilla de 21,5%. Cartagena 49.385 9.509 19,3
11.825 2.227 18,8
(*Nota: Esta informacién corresponde a la publicada en la pagina del Instituto su‘;lred i 12';1; ;';61 18’2
Nacional de Salud y esté sujeta a cambios, debido a los ajustes de informacion 15- 257 14,
en la consolidacion de datos a través de la plataforma “Sismuestras”) Bogota S300 LR Ll
Cesar 9.085 1.244 13,7
Bolivar 4.778 530 11,1
Cundinamarca 10.622 1.169 11,0
La 5.770 599 10,4
Oportunidad Santa Marta 29.875 2.519 8,4
Como parte de los indicadores en el seguimiento de la respuesta frente
" e .y . Oportunidad: tiempo transcurrido en el proceso deidentificacion de casos de
a COVID-19 a fin de mitigar la propagacion del virus y ver el ’ " CowD-19,1 7 dejuo de 2020
funcionamiento del sistema de vigilancia, se encuentran los indicadores
de oportunidad en el diagnostico. Es asi, como vemos los tiempos, en s s . |

dias, que trascurren entre el inicio de sintomas y la notificacion en el
sistema de vigilancia, el cual tiene un promedio de 4,3 dias (103 dias, es
el valor maximo de dias para hacer el célculo); el tiempo transcurrido
entre la notificacion del caso y el diagnéstico, tiene en promedio 5,7 dias
(86 dias, es el valor maximo de dias para hacer el calculo). Por GUliMO, e sy mscin e - |
se ha calculado la diferencia de dias entre el momento del inicio de

sintomas y la fecha de diagnéstico que para el pais esta en promedio en 0% 10% 0% 30
10,5 dias (108 dias, es el valor maximo de dias para hacer el calculo). e v e

Aparicién de sintomas y &l diagnéstico | |
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| CONTEXTO REGIONAL

.. Con base en los datos publicados en:
https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Teniendo en cuenta las caracterisiticas demograficas, y geograficas que evidencian diferencias marcadas en el
comportamiento de la COVID-19 en el pais, mostramos informacion del evento de acuerdo a cuatro grandes regiones la
Amazonia/Orinoquia, la Caribe, la Pacifica y la Andina. La region Andina tiene la mayor proporcion de los casos 43,3%
a nivel nacional (53.928 casos) y la region Caribe aporta la mayor proporcién de las muertes en el pais con el 55,6%
(2.422 muertes).

Casos Covid-19 Colombia por fecha de incio de sintomas y Regidn . Defunciones por COVID-19 segun por fecha de muerte y Regidn .
Semanas epidemiologicas al 7 de julio 2020 Semanas epidemiologicas al 7 de julio 2020
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REGION ANDINA

+" Con base en los datos publicados en:
https:/fwww.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Region Andina
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

La regién Andina aporta 53.928 (43,3%) y 1.129 (25,9%) de los casos y defunciones al pais, respectivamente. El Distrito
Capital continGia concentrando gran parte de la carga de la region, con el 72,7% (39.248). En las dltimas 24 horas, los
casos se incrementaron mas del tres por ciento en Norte Santander (6,7%), Antioquia (6,1%), Santander (5,8%), Bogota
(4,3%) y Risaralda (2,9%). En contraste con aquellos territorios donde el incremento oscila entre el 1% y 2%, fueron
Boyacé (2,3%), Caldas (1,8%), Cundinamarca (1,7%), Tolima (1,1%) y Huila (1,0%). El Distrito Capital (507) report6 dos
veces el valor de la tasa nacional de 247,1 personas por cada cien mil habitantes.

Tabla de casos, tasas de incidencia y mortalidad de la COVID-19 para los departamentos y distrito de la Region

Andina al 07 de julio
Depgrit:trrriznto / Casos Inc[gznhizzo Muertes | Poblacion Hospitalizados UU/EI CS%TS Letalidad (Eéggov&%a::gzi T(?(s)gg\()c(;dﬁggf
Bogotd 39.248 43 881 7.743.955 2.105 04 140 2,2 113,8 506,8
Antioquia 6.773 6,1 57 6.677.930 318,0 0,6 41 0,8 8,5 101,4
Cundinamarca 3.327 1,7 71 3.242.999 200,0 0,5 18 2,1 21,9 102,6
Tolima 1.176 1,1 25 1.339.998 31,0 0,2 2 2,1 18,7 87,8
Santander 1.064 58 20 2.280.908 61,0 0,5 5 1,9 8,8 46,6
Risaralda 637 2,9 18 961.055 21,0 1,1 7 2,8 18,7 66,3
Boyaca 444 23 13 1.242.731 28,0 0,7 3 2,9 10,5 35,7
Norte Santander 415 6,7 21 1.620.318 22,0 1,2 5 51 13,0 25,6
Huila 389 1,0 11 1.122.622 6,0 0,3 1 2,8 9,8 34,7
Caldas 278 1,8 7 1.018.453 9,0 04 1 2,5 6,9 27,3
Quindio 177 0,0 5 555.401 0,0 0,0 0 2,8 9,0 31,9
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Datos de Bogota D.C
Con base en los datos publicados en: https:/www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Al 07 de julio, en el distrito capital se han reportado 39.248 casos confirmados, 881 muertes por la COVID-19. El 50,1%
(19.655) de los casos se presentaron en hombres. Del total de los casos el 53,1% (20.844) son atendidos en casa, el
5,4% (2.105) se encuentran hospitalizados y el 0,4%(140) se encuentran recibiendo atencién en UCI. Los grupos de
edad donde se concentran mas casos por la COVID-19 estan entre los 20 a 39 afios de edad, con el 43,5% (17.070), el
14,3% (5.586) de los casos se reportan entre las personas mayores de 60 afios de edad. De los pacientes hospitalizados
el 57,0% (1.192) son personas entre los 40 y 69 afos de edad. El 54,0% de los casos se concentran las localidades de
Kennedy con el 19,0%(7.296), el 10,0%(3.899) en Bosa, el 9,9%(3.838) en Suba, el 8,2% (3.226) en Ciudad Bolivar y en
2.957(7,5%) en Engativa. A la fecha, de 1.058 UCI destinadas para COVID-19, el 83,1% estan ocupadas. El tiempo de
duplicacién de las muertes es de 21 dias.

Curva epidemica COVID-13 Bogatd D.C por fecha de inicio de sintomas de Casos confirmados, Hospitalizacidn, UCI al 7
de julio de 2020

Curva de fallecidos por COVID-19 segiin fecha de defuncion
Bogotd D.C al 7 de julio (881)
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Datos de Cundinamarca
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Al 07 de julio, en Cundinamarca se han reportado 3.327 casos confirmados, 71 muertes por COVID-19. A la fecha se
han presentado casos en 81 de 116 municipios, el 37,8%(1.258) de los casos se presentaron en Soacha, el 6,9%(231)
en Mosquera, el 5,0% (167) en Zipaquira, el 4,8%(159) en Chia y el 4,8%(159) en Funza. Del total de los casos el 40,3%
(1.342) son atendidos en casa, el 6,0% (200) se encuentran hospitalizados, el 0,5%(18) casos estan en UCI y el
50,7%(1.686) de los casos se han recuperado. El 50,5% (1.681) de los casos son mujeres. El 45,6% (1.512) de los
casos por la COVID-19 se concentra entre los 20 a 39 afos de edad y el 13,1% (433) para las personas mayores de 60
afios y mas.

o Curva epidemica COVID-19 ff'ﬂml'mffff ) o Curva de fallecidos por COVID-19 segin fecha de defuncion
por fecha de inicio de sintomas de Casos Ut al 7juli de 2020 Cundinamarca al 7 de julio (71)
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Municipios No. de Casos = Muertes | Proporcion = Poblacion Incidencia Tasa Mortalidad
*100 mil Hab. * millén Hab.

Soacha 1.258 21 37,8 753.548 167 28

Mosquera 231 8 6,9 150.665 153 53

Zipaquira 167 5 5,0 146.352 10 14

Chia 159 3 4,8 149.570 106 20

Funza 159 0 4,8 105.086 151 0

Datos de Norte de Santander
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Con corte al 07 de julio, en el departamento de Norte de Santander se han reportado 415 casos confirmados y 21
defunciones por COVID-19. El 54,2% (225) de los casos se presentan en hombres. Del total de los casos el 48,4% (201)
se han recuperado, el 39,7% (165) son atendidos en casa, el 5,3% (22) se encuentran hospitalizados y el 1,2% (5) estan
siendo atendidos en UCI.

El grupo de edad donde se presenta mayor proporcién de casos por COVID-19 esta entre los 20 a 39 afios de edad con
el 43,9% (1171), la poblacién mayor de 60 afios concentra el 19% (74) de los casos y el 76,1% (16) de las muertes. A
la fecha se han presentado casos en 23 municipios, el 65,3% de los casos (271) se presentaron en el municipio de
Cucuta, el 7,1% (31) en Los Patios y el 7,2% (30) en Villa del Rosario. Desde el 01 de junio se presenté un aumento
relativo del 166% (259) en el nimero de casos notificados y del 61,5% (8) en el nimero de muertes.

Curva epidémica COVID-19
segin fecha de inicio de sintomas en N. de Santander al 07 de julio de 2020 Curva de fallecidos por COVID-19 segitn fecha de defuncidn
. M. Santander al 7 de julio (21)
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La region Caribe, tiene con firmados un total de 47.270 casos y 2.422 muertes que corresponden al 38,0% de los casos
y al 55,6% de las muertes del Pais.

Los distritos de Cartagena, Barranquilla y el Departamento del Atlantico, aportan 38.514 casos (81,5% a la region y el
30,9% al Pais) y 1.957 muertes (80,8% a la region y el 44,9% al Pais). El municipio de Soledad aporta al departamento
del Atlantico 7.317 casos (57,0%) y 396 muertes (62,2%) y el municipio de Malambo reporta 1.462 (11,4%) y muertes
93 (14,6%), entre ambos municipios aportan al departamento del Atlantico el 68,3% del total de casos y el 76,8% de las
muertes. Los departamentos con un incremento de casos confirmados en las dltimas 24 horas por encima del
incremento del pais (3,5%) son La Guajira (9,8%), Cordoba (7,7%), Santa Marta (7,5%) y Sucre (5,9%).

R I(RAARN | N

REGION CARIBE

El distrito de Barranquilla presenta el mayor nimero casos, aportando a la region el 33,6% de casos y el 39,4% de las
muertes. De otra parte, presenta también la tasa de incidencia y de mortalidad més alta. El departamento del Magdalena
continua con la letalidad mas alta en la region con un 10,2%. El departamento del Cesar es el Gnico de la region que esta
por debajo de la cifra de letalidad del Pais que es de 2,4. El porcentaje de hospitalizacion en UCI en el departamento de
Cordoba es el mas alto mas alto en la region con un 4,4%.
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Tabla de casos, tasas de incidencia y mortalidad de COVID-19 para los Departamentos y distritos de la Regién
Caribe al 07 de julio

DepaDrit;:?tznto / Casos % Incz;ir:;e ntos Muertes Poblacion Hospitalizados Uq(‘;:l CS;TS Letalidad I:%%gﬂggtsl;:i? 'I;a‘lsoanl.gggﬂir:s)a
Barranquilla | 15885 34 954 1.274.250 756 | o7 | 109 6.0 7487 12466
Atlantico 12.847 24 637 2.722.128 510 07 89 5,0 234,0 4719
Cartagena | o782 21 366 1.028.736 212 | 05 53 37 355,8 950,9
Sucre 2.003 59 107 949.252 281 10 20 53 12,7 211,0
Cesar | 1.341 15 32 1.295.387 80 J 04 5 24 247 103,5
Santa Marta 1.319 75 57 538.612 80 10 13 43 105,8 244.9
Cérdoba ] 1.187 77 85 1.828.947 177 \ 44 52 7.2 465 64,9
Bolivar 1.163 16 51 2.180.976 61 06 7 a4 234 533
Magdalena | 989 36 101 1.427.026 68 | 10 10 10,2 708 69,3
La Guajira 726 98 32 965.718 43 11 8 44 33,1 75,2
San Andrés ] 28 0,0 0 63.692 0 ] 0,0 0 0,0 0,0 44,0

Fuente: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Datos del Distrito de Barranquilla.
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

El Distrito de Barranquilla, report6 al 7 de julio, un total de 15.885 casos y 954 muertes. En relacion con la distribucién
de los casos por sexo, el 54,9% (8.719) corresponde al sexo masculino; por grupos de edad, los casos se concentran
en el grupo de 20 a 39 afios con un 44,5% (7.071) y en relacion con la poblacién con mayor letalidad, que corresponde
al grupo de mayores de 60 afios es del 17,1% (2.724).

Segun la atencion recibida, el 51,4% (8.166) de los casos, han sido manejados en casa, hospitalizacion en sala general
el 4,8% (756) y en la UCI el 0,7% (109) del total de los casos. Los casos recuperados corresponden al 36,8% (5.850)
del total de los casos y los fallecidos al 6,0% (954) del total de los casos y de estos el 72,6% (693) son personas mayores
de 60 afios.

Curva epidémica COVID-19 Curva de fallecidos por COVID-19 seguin fecha de defuncion
seqin fecha de inicio de sintomas Barranquilla al 7 de julio de 2020 Barranquilla al 7 de julio (954)
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Datos del Distrito de Cartagena
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

El Distrito de Cartagena reportd al 7 de julio, un total de 9.782 casos y 366 muertes. En relacion con la distribucion de
los casos por sexo, el 55,6% (5.438) corresponde al sexo masculino; por grupos de edad, los casos se concentran en
el grupo de 20 a 39 afios con un 46,6% (4.561) y en relacién con la poblacién con mayor letalidad, que corresponde al
grupo de mayores de 60 afios es del 14,1% (1.380).

Segun la atencion recibida, el 39,8% (3.893) de los casos, han sido manejados en casa, hospitalizacion en sala general
el 2,2% (212) y en la UCI el 0,5% (53) del total de los casos. Los casos recuperados corresponden al 53,6% (5.245) del
total de los casos y los fallecidos al 3,7% (366) del total de los casos y de estos el 70,0% (260) son personas mayores
de 60 afios.
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Region de la Orinoquia / Amazonia
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

En la region de la Orinoquia y la Amazonia 10 departamentos han presentado casos de COVID-19, con un total de 4.173
casos, cifra que representa el 3,3% del total de casos en Colombia y 126 defunciones, las cuales representan el 2,8%
del total de muertes en el pais. A continuacién, se presentan los indicadores de morbilidad, mortalidad y gravedad por
departamento:

Tabla de casos, tasas de incidencia, mortalidad por la COVID-19 para los Departamentos y distritos de la Region de
la Amazonia-Orinoquia al 07 de julio.

% . . .

e | Cavos Inctomenios | s Hospialzacn (1) (U5 Lotdas | o IOER | T CSRICE
Amazonas 2391 0,3 98 9 0,3 8 41 1240,2 3025,8
Meta 1386 2,0 17 20 0,4 5 1,2 16,0 130,3
Arauca 121 26,0 0 3 0,8 1 0,0 0,0 41,1
Casanare 88 0,0 0 2 1,1 1 0,0 0,0 20,2
Caqueta 67 11,7 1 7 0,0 0 1,5 2,4 16,3
Guaviare 39 0,0 0 1 0,0 0 0,0 0,0 45,0
Putumayo 38 0,0 8 8 5,3 2 21,1 22,3 10,6
Vaupés 28 0,0 1 0 0,0 0 3,6 22,4 62,6
Guainia 14 -6,7 1 0 0,0 0 7.1 19,7 27,6
Vichada 1 0,0 0 0 0,0 0 0,0 0,0 0,9

Datos de Amazonas
Con base en los datos publicados en: https:/www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

Con corte al 07 de julio, en el Departamento de Amazonas se han reportado 2.391 casos confirmados y 98 defunciones
por COVID-19. El 57% (1.386) de los casos se presentan en hombres. Del total de los casos el 87,3% (2.089) se han
recuperado, el 7,7% (186) son atendidos en casa, el 0,3% (9) se encuentran hospitalizados y el 0,3% (8) esta siendo
atendido en UCI.

Los grupos de edad donde se presenta mayor concentracion de casos por COVID-19 esté entre los 20 a 39 afios de
edad con el 42,5% (1.018), la poblacion mayor de 60 afios concentra el 13,7% (329) de los casos y el 69,3% (68) de las
muertes. A la fecha 3 municipios han presentado casos, de los cuales Leticia aporta el 95% (2.273 casos) y Puerto
Narifio el 4,8% (115). Desde 01 de junio, se presentd un aumento relativo del 11,4% (245) en el nimero de casos
notificados y del 28,9% (22) en el namero de muertes.

COVID - 19

2010
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Curva epidémica COVID-19 Amazonas al 7 de jullo (98]
segtin fecha de inicio de sintomas Amazonas al 07 de julio de 2020

o, de Casos

.~ Con base en los datos publicados en:
https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

La region del Pacifico al 7 de julio, tienen confirmados 19.123 casos, que corresponden al 15,4% del total de casos del
Pais con un incremento de 2,8% (521 casos en las Gltimas 24 horas) y 682 muertes, que corresponden al 15,6% del
total de defunciones del pais con un incremento de 3,0% (20 casos en las ultimas 24 horas).

Buenaventura es el Distrito que presenta mayor tasa de incidencia con 514 por cien mil habitantes y tasa de mortalidad
de 327,1 por millon de habitantes; asi mismo, presenta la letalidad mas alta 6,4% seguido del departamento de Cauca
con 3,7% y Valle del Cauca con el 3,4%.

Tabla de casos, tasas de incidencia y mortalidad de COVID-19 para los Departamentos y distritos de la Region
del Pacifico, al 07 de julio

Departamento / Incremento ) o % Casos i Ta;a Tasa_
_ Casos Muertes Poblacién Hospitalizados Letalidad ~ Mortalidad * Incidencia
Distrito (24h)% ucl ucl - Py
Millén hab Millén hab
Valle del Cauca 10842 3.1 374 4532.152 763 18 193 34 825 239,2
Narifio 4077 25 124 1.627.589 210 08 3 30 76,2 2505
Choco 2002 1,1 60 544.764 142 14 28 30 1101 3675
Buenaventura 1603 1,3 102 311.827 105 12 20 6,4 3271 514,1
Cauca 599 10,1 22 1.491.937 50 3.2 19 37 14,7 40,1

Datos de Nariio
Con base en los datos publicados en: https://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx

En el departamento de Narifio al 07 de julio, se han reportado 4.077 casos confirmados y 124 muertes por COVID-19.
El 53,9% (2.198) de los casos se presentan en hombres. Del total de los casos, el 58,5% (2.386) se han recuperado, el
32,3% (1.318) son atendidos en casa, el 5,1% (210 casos) se encuentran hospitalizados y el 0,7% (31) estan siendo
atendidos en UCI.

Los grupos de edad donde hay mayor concentracion de casos por COVID-19 esté entre los 20 a 39 afios de edad con
el 43,6% (181), la poblacién mayor de 60 afios concentra el 17,3% (72) de los casos y el 76,1% (16) de las muertes. A
la fecha se han presentado casos en 52 municipios, el 38,5% (1.570) de los casos se presentaron en el municipio de
Tumaco, el 23,5% (961) en Pasto y el 10,4% (425) en Ipiales. Desde el 01 de junio se presentd un aumento relativo del
70,8% (1.691) en el nimero de casos notificados y del 69,8% (51) en el nimero de muertes.
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Noticias del panorama nacional: 07 de julio

Alocucion presidencial - Prevencion y Accion [En vivo]: el Presidente Ivan Duque Marquez anunci6 que el concepto de
Aislamiento Preventivo Obligatorio, tal y como estd en la actualidad, se extenderd hasta el 1° de agosto, con
modificaciones importantes en lo concerniente a la recuperacion de vida productiva. “Lo que hacemos es extender el
concepto de Aislamiento Preventivo Obligatorio hasta el 1° de agosto, pero con unas modificaciones que son importantes
en lo que tiene que ver con recuperacion de vida productiva y también de otros espacios de calidad de vida”, dijo el Jefe
de Estado, quien destacd la realizacion de pilotos en municipios no COVID-19 y en aquellos con bajos registros del virus.
El Mandatario indic6 que la decisién de extender el Aislamiento se tomé luego de una reunién adelantada con el grupo
de expertos epidemiologos e infectdlogos, y el equipo del Ministerio de Salud.
https://id.presidencia.gov.co/Paginas/prensa/2020/Aislamiento-Preventivo-Obligatorio-se-extiende-hasta-el-1-de-agosto-
anuncia-Presidente-Duque-200707.aspx [En vivo]

Municipios contaran con criterios para definir su afectacion COVID-19: El ministro de Salud y Protecciéon Social,
Fernando Ruiz Gémez, hablé en el programa Prevencion y Accion con el presidente Ivan Duque sobre las reaperturas
en municipios no COVID, los pilotos en otros territorios y los andlisis que se desarrollan para tomar estas decisiones.
"Se definieron cuatro criterios: no COVID, baja afectacion, mediana afectacion y alta afectacién. Esto basado en
indicadores y criterios para llegar a un planteamiento y una férmula para que los diferentes protocolos puedan tener una
aplicacion.  Muy importante ademds para la  ejecucibn de pilotos", sefiald el  ministro.
https://www.minsalud.gov.co/Paginas/Los-municipios-contaran-con-criterios-para-definir-su-afectacion-COVID-19.aspx

Iglesias ya cuentan con protocolo de bioseguridad: El sector religioso, uno de los que mas expectativa ha generado
dentro de la apertura gradual ya tiene protocolo de bioseguridad para el COVID-19, destacando que dentro de las medidas
se garantice que todos los asistentes estén sentados, con distanciamiento fisico de 2 metros, sillas ubicadas en zigzag,
que se les tome la temperatura a los feligreses al ingreso, entre otras estrategias. Respecto al aforo, se debe ajustar en
la garantia del distanciamiento fisico cada dos metros entre personas sentadas. Para este propdsito, se llevara a cabo
un plan piloto durante 15 dias con un aforo maximo de 50 personas, siempre y cuando se cumplan los dos metros de
distanciamiento.

https://www.minsalud.gov.co/Paginas/lglesias-ya-cuentan-con-protocolo-de-bioseguridad.aspx

En Bogota mortalidad por Infeccion Respiratoria Aguda en nifos bajé un 80 %: Cada afio, a partir del mes de marzo,
comienza el pico de la Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) en Bogota. Sin embargo, este 2020 ha sido atipico por la
implementacion de la medida de aislamiento obligatorio en la ciudad que ha reducido considerablemente el nimero de
casos y de mortalidad en nifios y adultos. Este comportamiento se presentd principalmente debido a que el 16 de marzo
la administracion Distrital tomé la decisién de cerrar los colegios y el 24 de marzo el Gobierno Nacional decret6 el inicio

de la cuarentena.
http://www.saludcapital.gov.co/Paginas2/Noticia_Portal_Detalle.aspx?IP=1209
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4 SITUACION GLOBAL

Figure 2. Number of confirmed COVID-19 cases, by date of report and WHO region, 30 December through 7 July**
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En la Region de las Américas, 54 paises, reportaron 6.004.685 casos (89.134 casos nuevos) y 268.828 muertes (2.092
nuevas muertes) en las Ultimas 24 horas, lo que representa, en comparacion con el dia anterior un incremento relativo
del 1,51% de los casos y del 0,78% de las muertes. Los Estados Unidos de Ameérica representan el 48,7% de todos los
casos y el 48,3% de todas las muertes, y Brasil representa el 27,0% de todos los casos y el 24,4% de todas las muertes,
para la Region de las Américas. Combinados, estos dos paises representan el 75,7% de todos los casos y 72,7% de
todas las muertes reportadas en la Region de las Américas. https://ais.paho.org/phip/viz/COVID19Table.asp

Los paises que informaron el mayor nimero de casos nuevos (= 1,000) en comparacion con el dia anterior son Estados
Unidos de América (46,194 casos, 1.6% de aumento), Brasil (20,229 casos, 1.3% de aumento), México (4,902 casos,
aumento de 1.9%), Colombia (3,171 casos, aumento del 2,7%), Pert (2,985 casos, aumento del 1,0%), Argentina (2.632
casos, aumento del 3,4%), Chile (2.462 casos, aumento del 0,8%), Bolivia (1,212 casos, aumento del 3,1%), y Panama
(1,185 casos, aumento del 3.1%). Asi mismo, los paises que informan el mayor nimero de muertes nuevas Brasil (620
muertes, aumento del 1.0%), México (480 muertes, 1.6% aumento), Estados Unidos de América (320 muertes, aumento

del 0.2%), Pert (183 muertes, aumento del 1.7%) y Colombia (146 muertes, aumento del 3.6%).
https://ais.paho.org/phip/viz/COVID19Table.asp

Noticias

Palabras Dra. Clarissa Etienne, directora de la OPS/OMS en la rueda de prensa semanal sobre la situacion de COVID-
19 en la Region de las Américas, 7 de julio de 2020. “La semana pasada se cumplieron seis meses desde que se alerto
a la Organizacion Mundial de la Salud sobre unos casos de "neumonia de causa desconocida" que circulaban en Wuhan.
El 16 de enero, la OPS fue la primera oficina regional en emitir una alerta epidemiolégica con recomendaciones para
prevenir y controlar infecciones. Se observa el surgimiento de nuevos patrones es asi como hace dos meses, Estados
Unidos representaba el 75% de los casos de COVID-19 en nuestra region, y la semana pasada, report6 menos de la
mitad de los casos en la region, mientras que América Latina y el Caribe registraron méas del 50% de los casos, y Brasil
solo report6 alrededor de una cuarta parte de ellos. “Debemos permanecer alertas, pero especialmente en lugares que
han visto un aumento reciente de casos, como lo estamos viendo en varios estados de Estados Unidos, en la mayoria
de los paises de América Central y en la mayoria de los paises de América del Sur. Esta es una pandemia de proporciones
asombrosas, y no tenemos mas opcién que continuar poniendo toda nuestra energia en controlarla. Los ultimos seis
meses han traido algunas sorpresas positivas que han confirmado la resistencia de nuestros sistemas de salud, y
algunos desafios inesperados que debemos abordar en los proximos meses”.
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“La OPS y nuestros Estados Miembros se han basado en décadas de experiencia en la lucha contra los brotes para
enfrentar la amenaza de COVID-19, y en toda la region vimos que los paises respondian rapidamente.”

“Pero hay varios desafios que persisten y que debemos abordar para controlar la pandemia”, por ejemplo: Nuestros
trabajadores de salud son vulnerables, el estigma alimenta la pandemia enlentece la respuesta.” Nuestros equipos en la
OPS y la OMS siguen de cerca la nueva evidencia y la traducen en documentos de orientacion para el pais. Hasta ahora,
hemos emitido mas de 100.”

“Como se esperaba, algunos de los problemas mas persistentes de nuestra regién han contribuido a la escala de COVID-
19: inequidad, division politica y sistemas de salud que se han debilitado por afios por la baja inversion. Una pandemia
requiere una fuerte coordinacion entre los paises, una comprension profunda de las tendencias epidemioldgicas, una
orientacion clara y un suministro confiable de productos para la salud. Estas son todas las cosas que la OPS esta
haciendo activamente para fortalecer la respuesta de nuestros Estados Miembros.”

“Los ultimos seis meses han sacudido nuestro mundo. Los proximos seis meses no seran mas faciles y no podemos
bajar la guardia. Para aguantar, debemos confiar en nuestro creciente conocimiento de este virus, nuestra capacidad de

aplicar estos aprendizajes en solidaridad y nuestra determinacion inquebrantable.” https://www.paho.org/es/medios/rueda-prensa-
semanal-sobre-situacion-covid-19-region-americas

Palabras del Dr. Tedros director General de la OMS en la conferencia de prensa sobre COVID-19 - 7 de julio de 2020.
“El mundo tard6 12 semanas en llegar a 400 mil casos de COVID-19, durante el fin de semana, hubo mas de 400 mil
casos en todo el mundo, ahora ha habido 11.4 millones de casos de COVID-19 y se han perdido mas de 535,000 vidas.
El brote se esta acelerando y claramente no hemos alcanzado el pico de la pandemia.

La OMS continuara comunicando los Gltimos avances cientificos a los medios de comunicacion y al publico en general
tal como los tenemos. En este sentido, la OMS continda trabajando con empresas de tecnologia para garantizar que las
personas tengan acceso a informacion y recursos de salud precisos sobre COVID-19. La OMS esta profundamente
preocupada por el impacto de COVID-19 en la respuesta global al VIH y una nueva encuesta de la OMS mostré que el
acceso a los medicamentos contra el VIH se ha reducido significativamente como resultado de la pandemia. Para vencer
la pandemia de COVID-19 y asegurar que los servicios de salud esenciales para enfermedades como el VIH continuen;
No podemos permitirnos ninguna division.” “Lo diré de nuevo. La unidad nacional y la solidaridad global son mas

importantes que nunca para derrotar a un enemigo comun, un virus que ha tomado como rehén al mundo.”
https://www.who.int/dg/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19---7-july-2020

« Unaencuesta de la OMS descubri6 que el acceso a los medicamentos contra el VIH se ha visto gravemente afectado
por COVID-19. Setenta y tres paises han advertido que corren el riesgo de quedarse sin medicamentos
antirretrovirales (ARV) como resultado de la pandemia de COVID-19, segun la encuesta realizada antes de la
conferencia semestral de la Sociedad Internacional del SIDA. https:/www.who.int/news-room/detail/06-07-2020-who-access-to-
hiv-medicines-severely-impacted-by-covid-19-as-aids-response-stalls

« La Oficina Regional de la OMS para América insta a los paises a continuar la lucha contra la malaria durante la
pandemia de COVID-19, especialmente entre las comunidades vulnerables. En las Américas, 138 millones de
personas viven en areas en riesgo de malaria, y se notificaron unos 765. 000 casos y alrededor de 340 muertes en
2018. https://www.paho.org/en/news/6-7-2020-paho-urges-countries-continue-fight-against-malaria-during-covid-19-pandemic

e Actualizacién de la Red de Informacion de la OMS para Epidemias (EPI-WIN) que ha estado celebrando una
conferencia sobre la exploracion de nuevas intervenciones para abordar la infodemia. https:/www.who.int/docs/default-
source/coronaviruse/situation-reports/20200707 -covid-19-sitrep-169.pdf?sfvrsn=c6c69c88 2

« Argentina - EI Ministerio de Salud ha agregado un quinto criterio a la definicion de un caso sospechoso de COVID-
19, para nifios y adolescentes de 0 a 18 afios con sindrome inflamatorio multisistémico, para facilitar la deteccion
temprana, prevenir la transmision y proporcionar cuidado oportunamente.
https://www.argentina.gob.ar/noticias/actualizacion-de-la-definicion-de-caso-sospechoso-de-covid-19
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Invertir en la preparacion para emergencias sanitarias a mas largo plazo durante la pandemia de COVID-19. Este
documento es para ayudar a los Estados Miembros a aprovechar las acciones tomadas durante la pandemia COVID-
19 para mejorar la preparacion nacional a mediano y largo plazo para futuras amenazas. Mapea las acciones de
preparacion y respuesta de COVID-19 para la construccion de capacidades centrales sostenibles del Reglamento
Sanitario Internacional (2005); localiza recursos de apoyo relevantes de la OMS que no son especificos de la
pandemia; y aboga por la asignacion consciente y efectiva de los fondos COVID-19 para satisfacer también las

necesidades a largo plazo de los paises.
https://www.who.int/publications/i/item/investing-in-and-building-longer-term-health-emergency-preparedness-during-the-covid-19-pandemic
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