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La enfermedad diarreica constituye en la actualidad un evento de salud pública muy importante a 

nivel mundial ya que cada año mueren en promedio 2 millones de niños menores de 5 años a causa 

de esta patología.  

Tras analizar la ficha colectiva 998, se evidencia que, en lo corrido del año 2018, semana 

epidemiológica 1 a 15, se han notificado en el departamento de Risaralda 23.250 casos, tal como lo 

muestra la gráfica N°1, donde la semana de mayor notificación se evidencia a la semana 5 con el 

8.9% de notificaciones. 

Gráfica N°1: Notificación de EDA en el departamento de Risaralda, semana epidemiológica 1 

a 15, año 2018 

 
Fuente: SIVIGILA 

Semana Casos Porcentaje

1 1230 5,3

2 1332 5,7

3 1634 7,0

4 1514 6,5

5 2079 8,9

6 1838 7,9

7 1772 7,6

8 1699 7,3

9 1498 6,4

10 1580 6,8

11 1447 6,2

12 1266 5,4

13 1348 5,8

14 1598 6,9

15 1415 6,1

Total 23250 100,0
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De acuerdo a los municipios del departamento de Risaralda, se evidencia (gráfica N°2) que Pereira 

representa el municipio donde se presentan mayores casos con una notificación del 69.2% (16093), 

seguido de Dosquebradas con el 12.7%, Santa Rosa de Cabal con el 7.5% y La Virginia con el 3.6%. 

Los municipios donde menos se reporta es Marsella donde sólo se evidencian 16 casos reportado 

por lo que se considera un subregistro por lo que se considera necesario retroalimentar al respecto.  

 

Gráfica N°2: Notificación de EDA por municipio del departamento de Risaralda, semana 

epidemiológica 1 a 15, año 2018 

 
Fuente: SIVIGILA 

De acuerdo al rango de edad, se observa que las mayores notificaciones se encuentran en el grupo 

de edad de 1 a 4 años con el 16%, seguido por el grupo de edad de 25 a 29 años con el 10.2% de 

la notificación. Los menores de 5 años representan el 20% de la notificación. Los grupos de edad 

con las proporciones más bajas de notificación por EDA son los de 70 a 79 años  

 

 

 

 

 

 

Municipio Notificación %

PEREIRA 16093 69,2

DOSQUEBRADAS 2961 12,7

SANTA ROSA DE CABAL 1750 7,5

LA VIRGINIA 830 3,6

QUINCHIA 465 2,0

BELEN DE UMBRIA 292 1,3

PUEBLO RICO 197 0,8

APIA 142 0,6

MISTRATO 138 0,6

GUATICA 135 0,6

BALBOA 129 0,6

LA CELIA 56 0,2

SANTUARIO 46 0,2

MARSELLA 16 0,1

Total 23250 100,0
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Gráfica N°3: Notificación de EDA según rangos de edad en quinquenios en el departamento 

de Risaralda, semana epidemiológica 1 a 15, año 2018 

 
Fuente: SIVIGILA 

De acuerdo a la Incidencia Acumulada (IA) de EDA descrita en la tabla N°1, se evidencia que el 

municipio de Pereira es el que presenta mayor riesgo con una IA de 3393 casos por 100.000 

habitantes, seguido de La Virginia con una IA de 2578 casos por 100.000 habitantes y Santa Rosa 

con una IA de 2409 casos por 100.000 habitantes. Los municipios con menor riesgo, son Marsella 

con una IA de 67 casos por 100.000 habitantes y Santuario con una IA de 291 casos por 100.000 

habitantes.  

Tabla N°1: Incidencia acumulada de EDA en el departamento de Risaralda, semana 

epidemiológica 1 a 15, año 2018 

 
Fuente: SIVIGILA 

Municipio Notificación Población IA por 100,000 hb

PEREIRA 16093 474335 3393

LA VIRGINIA 830 32192 2578

SANTA ROSA DE CABAL 1750 72634 2409

BALBOA 129 6328 2039

DOSQUEBRADAS 2961 202795 1460

PUEBLO RICO 197 13630 1445

QUINCHIA 465 33885 1372

BELEN DE UMBRIA 292 27727 1053

GUATICA 135 15217 887

MISTRATO 138 16454 839

APIA 142 19271 737

LA CELIA 56 8568 654

SANTUARIO 46 15786 291

MARSELLA 16 23707 67
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Conclusión:  

Se considera necesario realizar una retroalimentación a los municipios de Marsella y Santuario ya 

que se está observando un subregistro de este diagnóstico en estos municipios. Se evidencia que 

el mayor riesgo de EDA se presenta en los menores de 5 años por lo que se plantea la necesidad 

de implementar estrategias para disminuir el riesgo, principalmente en los municipios de mayor 

riesgo tales como Pereira, La Virginia y Santa Rosa. 

 


