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Tabla 1. Namero de casos por Grafico 1. Piramide Poblacional de Casos Positivos Covid-19
rango de edad Septiembre 8 2022 Cali Septiembre 8 2022
(datos piramide)
Piramide poblacional de Casos positivos Cali, Septiembre 8 2022
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aars 8,451 Tabla 2. Distribucion porcentual de casos por edad y sexo.
80 as4 6,376 Setiembre 8 2022
85 a 89 4178 Sexo
— M Totals
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Teniendo en cuenta los datos de positivos en lo corrido de la AT
pandemia en Colombia, en la distribucién por edad y sexo de T
los casos positivos de Covid-19 se tiene que el 53,9% son e
mujeres y el 46,1% hombres. Se evidencia que el 33,33% 60264
(132.767) de los afectados son poblaciéon adulta joven con 652 60 e o T
edades entre 25 y 39 afios. Para esta semana se tiene que la S 1-5% 1'3% 2'9%
afectacion en personas de 50 afios 0 méas es del 31,39% lo 15a70 1'1% 1'0% 2'1%
que corresponde a 125.324 casos, de estos 69.079 : T
corresponden a personas de 60 afios o mas, lo que B0ass Dm‘f [m‘f 1.0%
representa un 17,42% de toda la poblacién afectada y un 85280 opk | o4 1%
55,49% dentro de todas las personas mayores de 50 afios. g0asd 03%| 0.2% | 0.5%
Entre la poblacion adolescente se tiene que el 9,59% de los 952100 0.1% ) 01%) 01%
casos estan en el rango de 0 a 19 afios (38.292), y el rango mayer100 0.0% | 00%) 0.0%
con més casos es el de adolescentes de 15 a 19 afios con Totals [JE 461%  100.0%

15.608 que representan en este grupo el 41,05%. Fuente: Cali SSPM-Salud Publica-Grupo Vigilancia Epidemiol6gica
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En el siguiente mapa y tablas se describe los barrios con el respectivo nimero de casos activos se presentan los 70
primeros barrios con sus respectivos numero de casos representados por cuartiles.

En el mapa se identifican cuales son los barrios con menor nimero de casos representados de color verde, también se
presentan los barrios con mayor nimero de casos representados de color rojo.

Actualmente hay 317 (94%) barrios con cero casos activos, mientras que 22 barrios (6%) tienen uno o mas de dos casos
activos.

Tabla 3. Distribuciéon de Casos activos con COVID-19 por barrios de Cali

Casos Covid19 Activos por barrios en Santiago de Cali

/L'a Elvira La Paz Barrio Casos
Canaverales - Los Samanes 2
Santa Rosa 2
El Refugio 1
La Castilla Golondrinas Belisario Caicedo 1
Unicentro Cali 1
Montebello El Ingenio 1
El Saladito Villa del Prado - El Guabito 1
Eucaristico 1
Urb. Ciudad Jardin 1
Parcelaciones Pance 1
Pizamos Il 1
Bretafia 1
La Esperanza 1
Alfonso Bonilla Aragén 1
Los Andes
Primero de Mayo 1

Los Farallones
La Libertad
San Luis 1

Alfonso Lopez Il 1
Santa Fe 1

Villacarmelo
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- 0 7 Jorge Isaacs
1 > Petecuy IlI
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3
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De acuerdo a datos de Secretaria Salud Publica Grafico 2. Distribucién casos COVID-19 Segt'm fecha de inicio
Municipal de Cali, el comportamiento de la curva de de sintomas vs fallecidos, Cali - Marzo 27 de 2020 al 8 de
contagios en 2020 tuvo su pico mas alto al 30 de Septiembre de 2022

diciembre con 1.625 casos. El segundo pico tuvo
lugar entre la tercera semana de marzo a la primer
semana de mayo de 2021. El tercer pico inicio la
tercer semana de mayo 2021 hasta la primera
semana de agosto de 2021, con dos valores criticos,
uno de ellos presentado en junio 30 con 2.329
contagios y en julio 01 con 2.428 contagios. Desde
finales de diciembre de 2021, se evidencia e
incremento en los casos y el inicio del cuarto pico de B
contagios con dos valores criticos, en enero 06 y 08

de 2022 con 5793 y 5631 contagios @
respectivamente. Desde finales de enero 2022 se
evidencia un descenso en los casos confirmados de
covid19 en la ciudad dando por finalizado el cuarto
pico. Entre los meses de Junio y Agosto se presento

un quinto pico de covid 19 en la ciudad con un . TR I
incremento en casos inferior a los picos anteriores. e P

202107
Fecha de Sintamas

Grafico 3. Casos activos por aseguradora

Casos activos por Aseguradora
suraeps I 24%

A la semana epidemioldgica 35 de 2022,
soseps NN 10% SURA EPS y Sanitas EPS concentran el
mayor ndmero de casos activos con un
24%, seguidas de COOSALUD EPS con
nueva eps N 4% un 17% y Nueva EPS con un 14 de los
casos. El resto de asegurados tiene un
porcentaje inferior a 10% de casos. Entre
coosalud I 17% estas aseguradoras se acumula el 75%

de los casos activos de Cali.

sanitaseps sa [N 4%

emssanar I 7%

comfenalcoeps I 3%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

Densidad de Casos COVID 19
Activos y Totales

Mapa 1. Densidad de Casos Covid-19 Activos y Totales por comunas

Densidad de casos Covid 19 en Cali, Radio de Analisis 1km

En el periodo del 30 de Agosto de Casos Totales
2022 al 08 de Septiembre de 2022,
en Cali se reporta que la comuna 3,
5,6,7, 8,910, 11, 16, 17, 18, 19y
22 presenta mayor nimero de casos
con enfermedad activa, entendiendo
como activo aquel paciente que aun
tiene el virus presente, también se
presenta en menor proporcién casos
en las comuna 2, 4,y 14 el area de
expansion urbana de Cali.

Casos Activos
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También, se evidencia una
concentracion de la totalidad de los
casos desde inicios de reportes de
casos en un periodo de tiempo
desde el 07 de marzo de 2020 hasta

Ny
-
el 08 de Septiembre de 2022 en las
comunas 3, 5, 6, 8, 9, 10, 11, 12, 13

y 16 en menor proporcion en las AR Ep UL
comunas 1, 2y 22.
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Grafico 4 Promedio diario por Semana Epidemiolégica de Casos COVID-19
segun fecha de inicio de sintomas Santiago de Cali: 01 de marzo de 2020 — 8 Septiembre de2022
El  comportamiento del promedio diario por semana

epidemiolégica de los casos de COVID-19, muestra un 0 35 ]
crecimiento lento en las primeras semanas y luego se incrementa g
hasta llegar a la semana epidemiolégica 29 de 2020 donde se
alcanza un primer pico en la pandemia. Se da un incremento e g
importante en la semana epidemiolégica 47, en el mes de Ly
diciembre (semana 51 hubo un nuevo pico muy alto - identificado 2500
recientemente -con 866 casos). Se logra observar como el 2155 -
segundo pico se consolido entre los meses de enero y diciembre 2000 |
particularmente el pico mas alto de casos alcanzo en la semana 2 s 1ritis
de enero con un total de 1116 casos. También podemos notar i“‘” 1
que para la semana 27 (julio) del 2021 se presento el tercer pico s 1
el cual alcanzé un total de 2155 casos durante la semana mas i e Al :
dura. Entre finales de diciembre y inicios de enero 2022 el nimero S 1o R . oy , : I:
de casos positivos se incrementa rapidamente presentandose el o, soibeatll e s L ', ”
cuarto pico de contagios con el mayor nimero de casos promedio 50 b M‘“‘ _|i s i P il 11 Pl
por semana registrado hasta el momento con 3412. A partir de la Wi (bl ',b il 2 v i
semana 5 se evidencia un descenso en el numero de casos 5 et |1 55%
positivos. Para las Gltimas 4 semanas se evidencia un incremento 101316192225283134 374043464952 2 5 8 1114172023262932353841444750 1 4 7 101316192225283134
en los casos positivos como dando inicio del quinto pico. Semana Epidemiologica
Gréfico 5. Promedio diario por Semana Epidemiolégica de Muertes por COVID-19
segun fecha de defuncidon Santiago de Cali: 01 de marzo de 2020 a 8 de Septiembre 2022
50 El comportamiento del promedio diario por semana

epidemiolégica de las muertes por COVID-19, muestra en las
primeras semanas un crecimiento lento que con los dias se
incrementa considerablemente hasta llegar a la semana 30
donde llega a su mayor nimero de casos (23) relacionado con el
primer pico, posteriormente se da un decrecimiento hasta la
semana 36 (con 9 muertes), se puede interpretar que a partir de
esta semana se da un comportamiento estacionario con algunos
picos (el mayor con 16 fallecidos). Finalmente podemos observar
como el segundo pico de fallecidos se consolidado entre los
meses de diciembre y enero del 2021, alcanzando en la semana
2 del 2021 la mayor cantidad de fallecidos (30 personas).
También podemos notar que para la semana 26 (julio) del 2021
se presento el tercer pico que en términos de mortalidad alcanz6
un total de 45 casos durante la semana mas dura en términos de
mortalidad. A partir de la semana 52 2021, se evidencia el
incremento en términos de fallecidos que corresponde al inicio
del cuarto pico con un promedio de 34 casos para la semana 4

io diario por

1316192225283134374043464952 2 5 8 1114172023262932353841444750 1 4 7 10131619 22252831 P . .
Semana Epidemiologica de 2022. Para las ultimas semanas, se evidencia un leve

incremento en el numero de fallecidos.

Mapa 2. Casos Activos Covid-19
Zona Rural del Municipio de Santiago de Cali

Casos Activos COVID 19 en la zonarural
La Paz 2 del municipio de Cali
La Elvira 2 Periodo de 30 de Agosto de 2022 al 8 de
Pihinde 2 Septiembre de 2022
Villacarmelo 2
:::;stma ; En el &rea rural del municipio de Cali se
Tos Andes 2 reporta una disminucién en el ndmero de
La Leonera 1 casos en los corregimientos de: La Paz, La
EliSaledto ! Elvira, Pichinde,Villacarmelo, La Castilla,
::‘:Z‘f"" i Pance y Los Andes presentan 2 casos
} _ T : activos; mientras que El  Saladito,
Sitagd el i : Montebello, Navarro, La Buitrera, Felidia, El
é El Hormiguero | 1 Hormiguero y Golondrinas.
g % Golondrinas 1
z | z Casos Activos Nota: casos activos se entiende como
8/ g C aquellas personas que aun tiene el virus
=2 presente en un periodo de 15 a 21 dias
Monitoreo del Riesgo
COVID19 - Cali
Lo Periodo
01112 ke Hosta 6/05/2022
[ - Metodo Cuartiles

~Cali e
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En el momento del reporte, se encuentran 33 pacientes que han requerido manejo hospitalario por sospecha y diagnostico de
covid 19 observandose una variacién porcentual del 33% con respecto a la semana anterior, conservando la tendencia a la
reduccién de casos en los servicios de internacion por enfermedad por el nuevo virus.

La distribucion segun el servicio de atencion muestra que al corte de 8 de septiembre el 62,8% de los individuos se encuentran
en el servicio de Hospitalizacion; mientras que el porcentaje restante 31,8% (n=7) de los individuos se encuentran recibiendo
atencion en la unidad de cuidados intensivos para COVID 19. De los 7 pacientes, el 71,4% residen en Cali y el resto en otros
municipios de Colombia. En relacién a la necesidad de UCI por rangos de edad, de los 7 casos que reciben manejo en este
servicio, el 69,6% de los casos corresponden a adultos mayores, seguido de los jovenes y menores de 5 afios, estos grupos
cada uno con un caso (14,3%) La distribucion por sexo muestra que hay mayor proporcion de casos en hombres con el 71,4%
y el porcentaje restante mujeres es 28,6%.

Tabla 4. UCI COVID-19 Segun Sexo y grupo de edad Tabla 5. Seguimiento Hospitalizacion UCI por comunas Cali
Septiembre 8 2022 (n=7) Septiembre 8 2022 (n=7)
uci UCi 8 de UCl tasa o
_ RANGOEDAD MUIJERES HOMBRES TOTAL 3 LT POBLACION | ceoTiEMBRE | SEPTIEMBRE | Ajustada “
(afios) N % N % n % 8 100226 0 0 00 00
9 37165 0 0 0,0 0,0
0-4 0 0,0 1 143 1 143 CENT{'RZ }1,4% m TV 0 0 50 m
5-9 0 0 0 0,0 0 0 " 11 111204 0 0 0,0 0,0
12 69956 0 1 14 143
10-14 0 0 0 0 0 0 1 50799 0 0 0,0 0,0
15-19 0 0 0 0 0 0 3 33652 0 0 0,0 0,0
17 168998 1 0 00 0,0
20-4 0 0 1 143 1 143 18 115529 0 1 09 14,3
25-29 0 0 0 0 0 0 LADERA 19 111310 0 1 09 143
30-34 0 0 0 0 0 0 28,6% 20 58827 0 0 0,0 0,0
(n=2) 2 26104 0 0 0,0 0,0
35-39 0 0 0 0 0 0 53
40-44 0 0 0 0 0 0 ::
45-49 0 0 0 0 0 0 56
50-54 0 0 0 0 0 0 2 118956 1 1 038 143
NORTE 4 56189 0 0 0,0 0,0
55-59 0 0 0 0 0 0 14,3% 5 114776 0 0 0,0 0,0
60-64 0 0 0 0 0 0 (n=1) 6 154154 0 0 0,0 0,0
7 71049 0 0 00 0,0
65-69 0 0 0 0 0 0 13 145047 0 0 00 0,0
70-74 0 0 0 0 0 0 Ofﬂ’;f 14 157639 0 1 06 143
-l 15 126766 0 0 00 0,0
75-79 ! 14 0 0 ! 13 fn=t) 21 132544 0 0 0,0 0,0
>80 1 14 3 429 4 571 SURORIENTE 16 99041 0 0 0,0 0,0
14,3% En proceso 2 1 14,3
TOTAL 2 : %8,6 5 : 71,.1.1 7 100 |00 . ; ”
Promedio 52 afios. DE 33. Mediana 58 afios ’ Municipios ’

Fuente: Cali SSPM-Salud Publica-Grupo Vigilancia Epidemiol6gica
Tabla 6. Seguimiento UCI por asegurador Cali Septiembre 8 2022 (n=7)
Para la revision por comunas se toma la poblacion residente

en Cali. A corte del 8 de septiembre las comunas con mayor |2l POBLACION CONTRBUTVO 1252097 SUBSIDIADO 125288 | Total 1202 PO"
tasa son: la comuna 12 con 1,7 casos por 100.000
) ) EMSSANAR 216460 0 0 0 0
habitantes, seguido de la comuna 18 y 19 cas una con 0,9 05 Py o 5 >
casos por 100.000 habitantes, entre otras. un 14,3% de los [—= . 06
; ; : : L SANITAS 191090 1l 05 0 1 05
casos en UCI residentes en Cali no registra direccion y con :
similar porcentaje con residencia fuera de Cali. CO0SALUD 108681 0 3] 15 |38 15
SURA 324333 0 0 0 00
De acuerdo al asegurador, el mayor nimero de casos Se [NUuEvAEPS 190642 0 0 0 00
presentan en afiliados a COOSALUD con 3 casos y una  fusyersaup 25842 0 i 39 | 1 29
tasa de 1,5 por cada 1000'0'0 afiliados. Sin embargo la SALUDTOTAL 2191 0 . 0 00
mayor tasa se encuentra afiliados a ASMET salud con 3,9 COVFENALCO o . 5 0 :
casos por cada 100000 usuarios. El régimen subsidiado 00
aporta el 57,2 de los usuarios que han requerido manejo en COLMEDICA MP 0 00
uci y el Subsidiado el porcentaje restante. COMPENSAR 0 00
AIC 0 0,0
POB. NO ASEGURADA 0 00
TOTAL 3 4

Fuente: Cali SSPM-Salud Publica-Grupo Vigilancia

Epidemiol6gica
sty &
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En el andlisis de la mortalidad es preciso tener en cuenta que este
reporte de casos lo realiza el Instituto Nacional de Salud, sin embargo,
desde la secretaria de salud publica municipal de hace un ejercicio de
revision de cada uno de los casos donde se verifica que cada uno de los
casos efectivamente sea residente de la ciudad, dado que Cali es una
ciudad que se caracteriza por recibir poblacion de varios puntos del pais.

Grafico 6. Distribucion de la Mortalidad Covid19- Por Grupo
Edad y Sexo Cali 8 Septiembre de 2022

Grupo de edad Casos %
0a4 5 0,1
5a9 7 0,1
10a14 3 0,0
15a19 15 0,2
20a24 18 0,2
25229 35 0,4
30a34 g7l 10
35a39 14| 13
40a44 179] 20
45249 24| 3,0
50a54 368l 42
55a59 ssall 67
60a79 4206 I a7,6
W Femenino  WMasculina 80y mas 2951 [ 33,4
Total 8841

Fuente: Cali SSPM-Salud Publica-Grupo Vigilancia Epidemiol6gica

A la fecha se han presentado 8841 defunciones por COVID19, de las
cuales 5424 se han presentado en hombres representado el 61% del
total de los casos y el 39% restante de los casos se presenta en
mujeres. Segun el grupo de edad, las personas que estan entre los 60
y 79 afios es donde se presenta el mayor nimero de defunciones, de
cada 100 muertos 47,6 se encuentran en este grupo de edad.

Emssanar es la segunda aseguradora con mas casos de defuncién,
aportando del 17,17% del total de las mortalidades, sin embargo, la
tasa de mortalidad méas alta entre las aseguradoras la presenta el
Fondo de Ferrocarriles con 2130,99 defunciones por cada 100.000
afiliados

Tabla 7. Distribucion de la Mortalidad Covid19- Por Aseguradora,
Cali al 8 de Septiembre de 2022

#segurador Def

o entaje
INUEVA EPS SA 18 2073l 5085
l@amusﬁmsom:low MUTUALEMPRESA SOLIDARIA DE SALUD 1505 46398 RERE] WINEEEN
COMFENALCO VALLE EP.S. 1| 101477 el 37132
[EPS5.0.5.5.A. - EPS SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A. 652 31me00 7o)l 2174
COOSALUD E.S.S. - ARS COOPERATIVA EMPRESA SOUDARIA DE SALUD Y DESARROLLO INTEGRAI 673 190642 T. fﬂ!: 35302
EPSSURA 673 324333 7.68| ] 207 50
COOMEVA EPS. SA. 670 216450 788 30853
E.P.S. SANITAS S.A. 627] 193681 7.16] 32373
SALUD TOTALS.A. ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD 319| 121491 3640 26257
|JASMET SALUD ESS 156 25828 1.78] I: 504,00
POUCIA NACIONAL 148| SD 1.69) SD

FONDO DE PRESTACIONES SOCIALES DEL MAGISTERIO 124| SD SD
FONDO DE PASIVO SOCIAL DE LOS FERROCARRILES NALES 109 5115

MEDIMAS EPS 5.A.5 ?ﬂ 61717

FUERZAS MILITARES 67 SD 76| SD
SERVICIO MEDICO DE LA UNIVERSIDAD DEL VALLE 43 SD sD
JAIC-EPSI-| - ASOCIACION INDIGENA DEL CAUCA AIC-EPSI-I 20| SD 0.23]| SD
COMPENSAR E.P.S. 12| SD 0.14] SD
ECOPETROL 10| SD 0.11| SD
FAMISANAR LTDA.E.P.S. 10| sD 0.11) SO
MALLAMAS 9| SD 0.10] SD

PPNA 3 SD 0.03)| SD

SALUD COLPATRIA EP.S. E ) 0.02[ 5D
CAPRECOM 1 SD 0.01) SD
CONVIDA - ARS CONVIDA 1 sD 0.01) SD
SALUDVIDA $.A. EPS -CM 1 SD 0,01]| SD

SAVIA SALUD E.P.S. 1 SD 0.01) SD

Fuente: Cali SSPM-Salud Publica-Grupo Vigilancia Epidemiol6gica

La distribucion de la mortalidad segun asegurador se puede evidenciar
que Nueva EPS es el asegurador que mas casos de mortalidad ha
presentado, (n=1817)); de cada 100 defunciones que se reportan
20,73 se encuentran afiliados a esta EAPB y la tasa de mortalidad es
de 950,86 defunciones por 100.000 afiliados.

he

Mapa 3, Distribucion de la tasa de Mortalidad Covid19
Por Comunas en Cali hasta el 8 de Septiembre de 2022

/‘j Palmira 1 148
A 2 423
3 434
La Castilla 4 311
5 381
6 529
7 305
8 544
9 345
10 549
11 449
12 291
13 472
14 352
15 326
16 404
17 598
18 293
19 590
20 151
21 264
22 84
ICovid19 Fallecidos
e | 61-292
0 1 2 3km Fuente: Viglancia sspm caii | [ 292 - 352
Clasifcacién por cuarties | I 352 - 461
Il 461 - 598

La distribucién de la mortalidad por sitio de residencia
evidencia que la comuna 17 es la que mas casos presenta
con 598 fallecimientos por COVID-19, y de la misma
manera, las comunas de las zonas Centro y Ladera se
ubican como las que mas casos de mortalidad aportan a la
ciudad, de cada 100 muertes 22,5y 22,8 vivian en estas
zonas respectivamente; segun la tasa de mortalidad la
comuna 2 es la que presenta la tasa mas alta con 2115,0
defunciones x100.000 habitantes.

Mapa 4. Distribucién de la densidad de
fallecidos, Covid-19 por comunas de Cali

__laPa

La Elvifal

Palmira

La Castilla Gol0>ndnnas 3 A

Montebello
El Saladito

Candelaria

Los Andes

Periodo:
Desde 07/03/2020
hasta 08/09/2022

Radio de Analisis 1km|

Area Exp Urb
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La mortalidad segun la institucion donde fallece revela que el 8,6 % de las defunciones se reportaron en Clinica Nuestra, le sigue
Clinica Nueva Rafael Uribe Uribe con 8,4 % y Clinica DESA 8 %; es preciso tener en cuenta que para que los pacientes acudan a
una u otra institucion depende de la red prestadora de servicios de la EPS donde se encuentren afiliados.

Tabla 8. Distribucion de la Mortalidad Covid19- Por IPS
Cali al 8 de Septiembre de 2022

Porcentaje
SOCIEDAD N.5.D.R. S.A. - CLINICA NUESTRA

CUNICA NUEVA RAFAEL URIBE URIBE SAS

CUNICA DESA S.AS

FUNDACION VALLE DEL U LI

CUNICA NUEVA DE CALI SAS SEDE LA QUINTA

E.S.E. HOSPI TAL UNIVERSI TARIO DEL VALLE EVARISTO GARCIA EMPRESA SO CIAL DEL ESTADO
CENTRO MEDICO IMBANACO CMI

CUNICA NUESTRA SENORA DE LOS REMEDIOS

FABILU LTDA - CLINICA COLOMBIA ES

CUNICA COLSANITAS 5.4 SEBASTIAN DEL BELALCAZAR

CLNICA DE OCCIDENTE

CUNICA REY DAVID

E.5.E. RED DE SALUD DEL ORIENTE EMPRESA SOCIAL DELESTADO HOSPITAL CARLOS HOLMES TRUJILLO
E.S.E. HOSPI TAL DEPARTAMENTAL MARI O CO RREA RENGI FO

CUNCA LOS FARALLONES 5.A SEDE CARRERA 46

CUNICA VERSALLES S.A

CUNICA CRISTO REY CAU S.AS

DIME CLINICA NEUROCARDIOVASCULAR 5.A.

COOEMSSANAR | PS SAN JUAN DE DIOS.

MEDIVALLE SAS

E.S.E. RED DE SALUD DEL NORTE EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL JOAQUIN PAZ BORRERO
E.S.E. RED DE SALUD DEL_CENTRO EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS
HOSPITAL ISAIAS DUARTE CANCINO EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

CLNICA AMIGA

RECUPERAR S.A. IPS - 3

MEDISIS SAS

SECCIONAL SANI DAD VALLE POLICIA NACIONAL SEDE TEQUENDAMA

CENTRO DERMATOLOGICO DE CALI Y ESPECIALIDADES QUIRURGICAS

PROVIDA FARMACEUTICA SAS - CLINICA ESENSA

HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS

SERVICIOS DE SALUD |P5 SURAMERICANAS.A. - | PS SURA PASO ANCHO CALI

E.S.E. RED DE SALUD DE LADERA EMPRESA SO CIAL DEL ESTADO HOSPITAL CANAVERALEIO
E.5.E. HOSPI TAL CARLOS CARMONA MO NTOYA | PS.

EPS SANITAS CENTRO MEDICO UNI DAD DE URGENCIAS CAL

WOUND CUNICS.AS.

CENTRO DE SALUD SILOE

CUNICA VALLE SALUD SAN FERNANDO S.AS

CUIDARTE EN CASAS.A

UCI DUMIAN LOS CHORROS|

CENTRAL CARE CALI

MEDICA COLOMBIA

SANTANGEL CONSULTA EXTERNA

SERVICIOS DE SALUD IP'S SURAMERICANA S.A. - | PS SURA LA FLORA CALI

Fuente: Cali SSPM-Salud Publica-Grupo Vigilancia Epidemiologica

La tendencia de la tasa de letalidad muestra un crecimiento exponencial, en las primeras edades el riesgo es mucho menor al
promedio de ciudad y en la medida que aumenta la edad se incrementa el riesgo de muerte, esta situacion se correlaciona con la
presencia de enfermedades cronicas no transmisibles, las cuales aumentan con la edad. Las medidas de prevencion se deben
priorizar en la poblacién adulta mayor, especificamente en edades de 60 y mas afios.

Grafico 7. Letalidad de COVID-19 por grupos de edad
Santiago de Cali: 01 de marzo de 2020 a 8 Septiembre de 2022
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