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Introduccion

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, “La salud ambiental esta relacionada con todos los
factores fisicos, quimicos y bioldgicos externos de una persona. Es decir, engloba factores
ambientales que podrian incidir en la salud y se basa en la prevencion de las enfermedades y en la
creacion de ambientes propicios para la salud. Por consiguiente, queda excluido de esta definicion
cualquier comportamiento no relacionado con el medio ambiente, asi como cualquier

comportamiento relacionado con el entorno social y economico y con la genética (1).

En este sentido entonces la salud ambiental propone una reflexion sobre la interaccion entre los
grupos humanos y los factores fisicos, quimicos, bioldgicos y sociales que se encuentran en el medio
que habita (2). Sin embargo es importante el avance en otras definiciones que van mas alla de los
factores tradicionales, como la que se retoma en el Conpes 3550 del 2007: “La salud ambiental es
el resultado de la interaccion de factores que operan en distintos niveles de agregacion y en el marco
de procesos complejos, que van mas alla de los componentes tradicionales biologicos, fisicos y

quimios del medio ambiente”.

Ya con esta definicion se plantea un enfoque desde las relaciones complejas en el marco de los
determinantes de la salud, planteando que estos tienen dos formas de influencia sobre la salud
ambiental: una estructural y otra intermedia. Considerando dos categorias fundamentales el
ambiente natural y el ambiente construido, los cuales estan directamente relacionados con la salud

de las poblaciones (2).
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En la agenda mundial los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) proporcionan una hoja de ruta
integral y multisectorial para lograr un mundo que sea “justo, equitativo e inclusivo y se asumio el
compromiso de trabajar para promover el crecimiento econdmico sostenido e inclusivo, el desarrollo
social y la proteccion del medio ambiente, lo que redundara en beneficio de todos, en particular de
los niflos del mundo, los jovenes y las generaciones futuras del mundo, sin distincion alguna por
motivos de edad, sexo, discapacidad, cultura, raza, etnia, origen, condicion migratoria, religiéon o
situacion econdmica u otra condicion”, la salud, en tanto que factor indispensable para un mundo
equitativo y mas sostenible, al mismo tiempo que un resultado, es por fuerza inherente a todos los

ODS (3).

La contaminacién ambiental en la actualidad no limita fronteras y afecta a todo el planeta, esto ha
ocasionado el agotamiento de los recursos naturales, el aumento de la poblaciéon que da como
resultado al aumento del tamafo de las ciudades y muchos otros factores, es decir han ocasionado

la perdida de la calidad de vida y la degradacion del entorno fisico en general (4).

La cuarta parte de la carga mundial de morbilidad y, concretamente, mas de un tercio de la carga de
morbilidad infantil son consecuencia de factores ambientales modificables. Las principales
enfermedades en las que se concentra son: la diarrea, las infecciones de las vias respiratorias
inferiores, distintos tipos de lesiones accidentales y el paludismo. La carga de morbilidad causada
por factores ambientales es mucho mas elevada en el mundo en desarrollo que en los paises

desarrollados, a excepcion del caso de determinadas Enfermedades No Transmisibles (ENT) como
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las enfermedades cardiovasculares y los canceres, cuya carga de morbilidad per cépita es superior

en los paises desarrollados.

La poblacion infantil es la mas afectada por las enfermedades provocadas por factores ambientales,
que cobran cada afio la vida de mas de cuatro millones de nifios, principalmente en los paises en
desarrollo. Asimismo, la tasa de mortalidad del recién nacido por causa de estos factores es 12 veces
mayor en los paises en desarrollo que en los paises desarrollados, de lo que se desprende que es

posible mejorar la salud humana si se promueven los ambientes saludables (5).

En este capitulo se presenta el comportamiento de los principales factores ambientales que afectan
la salud humana, como la calidad del aire, calidad del agua, residuos sélidos, el riesgo quimico,
factores asociados a ambientes construidos, vectores, zoonosis, algunas variables climaticas y el
comportamiento de algunas situaciones de salud asociadas a estos. Los factores asociados al
consumo de alimentos y la calidad de los establecimientos se abordan en la dimension de seguridad
alimentaria y nutricional en su componente de calidad e inocuidad de los alimentos. Finalmente se
presenta el indice de desempefio de salud ambiental como una adaptacion realizada por la Secretaria

de Salud en el afio 2017 para monitorear el seguimiento a las acciones en salud ambiental.
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1. Calidad del aire

El derecho al aire limpio es un derecho humano, si no podemos respirar aire limpio, no podemos
gozar de salud, no podemos vivir a plenitud. La contaminacion del aire es el desafio ambiental mas

importante de nuestros tiempos, junto con el cambio climatico y la pobreza.

El derecho a un medio ambiente saludable estd consagrado en las constituciones de al menos 100
paises en el mundo. Este derecho implica que el Estado garantice la proteccion, la preservacion y el
mejoramiento de la calidad del aire, de manera que no se exponga a las personas a niveles de
contaminacion que puedan afectar su salud y bienestar, y que reciban informacion oportuna, clara 'y
comprensible sobre la prevencion de riesgos, asi como se les den a conocer las acciones o practicas
que afectan la calidad del aire, con el fin de que puedan cuidar su salud y participar en la toma de
decisiones en esta esfera, ademds de asociarse para proteger la calidad del aire y acceder a

mecanismos de reparacion en caso de dafios causados por su mala calidad (60).

La contaminacion del aire se define, como: “La presencia de sustancias en la atmdsfera, que resultan
de actividades humanas o de procesos naturales, presentes en concentracion suficiente, por un
tiempo suficiente y bajo circunstancias tales que interfieren con el confort, la salud o el bienestar de

los seres humanos o del ambiente” (61).
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En este capitulo se describird el comportamiento del material particulado PM2.5, PM10 y ozono,
asi como el comportamiento de la contaminacion por ruido, y los efectos en la salud que tienen estos

factores ambientales.

1.1. Material particulado PM2.5, PM 10 y ozono

De acuerdo con lo establecido en el Titulo 5 del Decreto 1076 de 2015 del Ministerio de Ambiente
y Desarrollo Sostenible (Minambiente), la contaminacion atmosférica, es el fendomeno de
acumulacion o de concentracion de contaminantes, entendidos estos como fendmenos fisicos,
sustancias o elementos en estado solido, liquido o gaseoso, causantes de efectos adversos en el
medio ambiente, solos, en combinacion, o como productos de reaccion; los cuales se emiten al aire

como resultado de actividades humanas, causas naturales, o de una combinacién de estas (25).

Uno de los factores que influye en la contaminacion del aire, en el municipio de Medellin, son las
emisiones generadas por las fuentes fijas, las cuales se distribuyen a lo largo de la cuenca
atmosférica, de igual forma sucede con las fuentes modviles, que circulan por todo el territorio (29).
Con base al inventario de emisiones del 2015, realizado por el Area Metropolitana del Valle de
Aburrd (AMVA) y la Universidad Pontificia Bolivariana (UPB), el parque automotor es el
responsable de generar cerca del 80% del PM2.5 primario y son los mayores aportantes de todos los
contaminantes, excepto de los 6xidos de Azufre (SO2) cuyas emisiones son producidas en un 99%

por las fuentes fijas (30).
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La contaminacion atmosférica es una amenaza aguda acumulativa y cronica para la salud humana y
el ambiente (26). La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) estima que la contaminacion del aire
es responsable de mas de cuatro millones de muertes cada afio (27), y que para el aiio 2050 superara

en gran medida los decesos, sin embargo, esta evidencia es escasa en América Latina (28).

Las particulas suspendidas en el aire exterior contribuyen a las afecciones agudas de las vias
respiratorias bajas y a muchas otras enfermedades no transmisibles y cronicas, como la Enfermedad
Pulmonar Obstructiva Croénica (EPOC), el asma y algunos tipos de cancer. El cancer de pulmén
afiade mas a la carga global de la enfermedad para todos los canceres que cualquier otro, y se estima
que el 5% de la carga de la enfermedad de cancer de pulmoén es atribuible a la contaminacion del

aire exterior.

a. Material particulado menores a 10 micras (PM 10)

Las PM son un indicador representativo comun de la contaminacion del aire. Afectan a mas personas
que cualquier otro contaminante. Consisten en una compleja mezcla de particulas solidas y liquidas
de sustancias organicas e inorganicas suspendidas en el aire, los principales componentes de las PM
son los sulfatos, los nitratos, el amoniaco, el cloruro de sodio, el hollin, los polvos minerales y el
agua. Si bien las particulas con un didmetro de 10 micrones o menos (< PMio) pueden penetrar y
alojarse profundamente dentro de los pulmones, existen otras particulas aun mas dafiinas para la
salud, que son aquellas con un diametro de 2,5 micrones o menos (< PM:s), las cuales pueden

atravesar la barrera pulmonar y entrar en el sistema sanguineo (62).
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Existe una estrecha relacion cuantitativa entre la exposicion a altas concentraciones de pequenas
particulas (PM10 y PM2.5) y el aumento de la mortalidad o morbilidad diaria y a largo plazo (62)
debida a maltiples enfermedades, se ha encontrado asociada a enfermedades cardiovasculares,
afecciones del Sistema Respiratorio, afecciones del periodo perinatal como bajo peso al nacer y

prematurez, algunos canceres, entre otros.

Fuentes de contaminacion

Las fuentes de emision de estas particulas pueden ser méviles o estacionarias, destacando la mayoria
de la cantidad total emitida de PMo procede del polvo re suspendido existente en la atmosfera. Otra
parte procede de la industria, la construccion, el comercio y el transporte rodado. También se
consideran fuentes de contaminacion de PM 10 los incendios forestales y las quemas agricolas, entre

otros (63).

Monitoreo PM 10

En el Area Metropolitana del Valle de Aburra existe la red de monitoreo para la calidad del aire, en
relacion con las mediciones de concentracion de PM 10 para el afio 2018, 3 estaciones de monitoreo
presentaron mediciones validas: la ubicada en el centro de la ciudad MED-EXSAN, en el occidente

en Robledo MED-ITMR vy la ubicada hacia el sur en el Politécnico MED-PJIC.
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El analisis de la concentracion medido en la estacion MED-PJIC, que se muestra en la Fuente: Area
Metropolitana del Valle de Aburrd, Medellin 2018. Sistema de Informacion y Gestion para la
Calidad del Aire en el Valle de Aburra.

Figura 1, se observa la tendencia de su comportamiento de concentracion promedio diaria entre el
afio 2012 y 2018, observando una tendencia a la disminucion para el afio 2018 en el niimero de dias
con excedencia del valor maximo permitido, que es 75 pg/m3 (Resolucion 2254 de 2017). Los afios
con mayor numero de dias con excedencias fueron 2013 con el 9% de los dias y 2016 con el 6% de
los dias, con un valor méaximo para el afio 2014 de 127 pg/m3. Para el afio 2018, el nimero de dias
con excedencias se registrd en el 1%, también en ese mismo afio se registrd el menor valor méximo
anual (86pg/m3), Fuente: Construccion propia a partir de los datos del AMVA. Sistema de

Informacion y Gestion para la Calidad del Aire en el Valle de Aburra.

A
I

abr. 2016 jul. 2016 oct. 2016 ene. 2017 abr. 2017  jul. 2017 oct. 2017 ene. 2018

Fecha de medicion

Fuente: Area Metropolitana del Valle de Aburra, Medellin 2018. Sistema de Informacién y

Gestion para la Calidad del Aire en el Valle de Aburra.
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Figura 1. Tendencia concentracién promedio diaria de PM 10 entre 2016 y 2018. Estacion MED-
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Fuente: Construccion propia a partir de los datos del AMVA. Sistema de Informacion y Gestion
para la Calidad del Aire en el Valle de Aburra.
Figura 2. Comportamiento concentracion promedio diario de PM 10 entre 2012 y 2018. Estacion

MED-PJIC.

Seglin el analisis de los promedios anuales de concentraciéon donde el valor méximo permitido

promedio anual es 50 pg/m3 (Resolucion 225 de 2017), este valor solo fue superado en el afio 2013.

b. Particulas Menores de 2.5 micras (PM 2.5)

El PM es un indicador representativo comun de la contaminacién del aire, afectan a mas personas

que cualquier otro contaminante. Si bien las particulas con un didmetro de 10 micrones o menos (<
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PMio) pueden penetrar y alojarse profundamente dentro de los pulmones. Existen otras particulas
atn mas dafiinas para la salud, que son aquellas con un didmetro de 2.5 micrones o menos (< PMz s),

las cuales pueden atravesar la barrera pulmonar y entrar en el sistema sanguineo (62).

Existe una estrecha relacion cuantitativa entre la exposicion a altas concentraciones de pequenias
particulas (PM10 y PM2.5) y el aumento de la mortalidad o morbilidad diaria y a largo plazo debida
a multiples enfermedades, se ha encontrado asociada a enfermedades cardiovasculares, afecciones
del sistema respiratorio, afecciones del periodo perinatal como bajo peso al nacer y prematurez,

algunos canceres entre otros (62).

Fuentes principales de contaminacion

Segun el Area Metropolitana del Valle de Aburra, el 81% del total del PM 2.5 es debido a fuentes
moviles (parque automotor), y el resto a fuentes fijas (industriales y viviendas). Con relacién con el
parque automotor, se tiene identificado que el 64% del total de emisiones esta relacionado con los
vehiculos tipo camion (38%) y volquetas (64%), las motos de 4T aportan el 13% del PM 2.5 como
se muestra en la siguiente en la Fuente: AMVA Inventario de Emisiones de la UPB al 2017.

Figura 3.

Por otra parte, desde el afo 2000 hasta el afio 2016, se ha aumentado tanto el numero de vehiculos
de gasolina y diésel, como el consumo de estos dos combustibles en toda el area metropolitana.
Como se muestra en la siguiente grafica, el nimero de vehiculos a gasolina ha aumentado en mas
de un 300% y el de diésel en mas de 200. Ver
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Fuente: AMVA Inventario de Emisiones de la UPB al 2017.

Figura 4.
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Fuente: AMVA Inventario de Emisiones de la UPB al 2017.
Figura 3 . Tipo de fuentes de contaminaciéon de PM 2.5 en el Area Metropolitana del Valle de

Aburra.
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Figura 4. Tendencia del niimero de vehiculos y consumo de combustible entre 2010 -2016, Area

Metropolitana del Valle de Aburra.

Monitoreo de PM 2.5

Para el monitoreo de los contaminantes ambientales del aire, el Area Metropolitana del Valle de

Aburra cuenta con una red de monitoreo de 23 estaciones de medicion, con objetivos de monitoreo

especifico, los cuales estan distribuidos en todos los municipios de su jurisdiccion.
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Entre el afo 2013 y 2016 para Medellin, se contaba con 3 estaciones en la red de monitoreo para

PM2.5 y con porcentaje superior al 85% mediciones validas! diarias durante todo el afio, a partir del

afio 2017 el porcentaje de mediciones validas diarias ha mejorado contando para el Gltimo afio con

8 estaciones con mas del 85% de mediciones diarias de PM2.5 validas (como se puede ver en la

Tabla 1).

Tabla 1. Estaciones de mediciéon de PM2.5 en Medellin y porcentaje de medicion validas anual

2012-2018.

ANO

MOV-BEL

MOV-SMA

MED-VILL

MED-
UNNV

MED-TESO

MED-SCRI

MED-PJIC

MED-POBL

MED-
MANT

MED-LAYE

MED-JABO

MED-
BEME

MED-
ARAN

MED-AGUI

MED-
ALTA

MED-
PJIC

MED-
UNFM

2012

25,48%

24,38%

22,19%

7,67%

35,34%

68,49%

76,44%

4,66%

2013

16,16%

95,07%

96,99%

97,53%

88,77%

29,32%

2014

95,62%

91,51%

96,99%

72,60%

26,30%

2015

95,07%

38,36%

50,68%

83,29%

26,30%

24,93%

32,33%

2016

90,96%

87,95%

94,25%

30,68%

11,23%

2017

24,38%

97,81%

23,84%

23,56%

94,25%

96,99%

22,47%

23,84%

23,84%

84,38%

2018

97,53%

94,25%

96,99%

97,53%

27,40%

88,49%

9,71%

98,08%

98,08%

69,04%

Fuente: Construccion propia a partir de informacién del Area Metropolitana del Valle de Aburra.

Historicos de Mediciones de PM 2.5 por estacion.

Indice de Calidad del Aire PM 2.5

El indice de calidad del aire (ICA) es un indicador elaborado por la Agencia de Proteccion

Ambiental de los Estados Unidos para relacionar la concentracion de los contaminantes, con el

impacto a la salud. Cuando se monitorean multiples contaminantes, se calcula el ICA para cada

contaminante y se selecciona el mayor de los ICA parciales. Las categorias atmosféricas

1 Segun los lineamientos del IDEAM, al menos tenga el 80% de las mediciones durante todos los dias del afio
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relacionadas con el valor del indice se presentan en la Tabla 2, las cuales identifican la calidad del

aire debida a uno o varios contaminantes en la atmdsfera y los efectos que presenta en la poblacién.

Tabla 2. Categoria de calidad para el ICA y sus efectos en la salud.

Categoria ICA Efecto general

Ninguna

m Las personas extraordinariamente sensitivas deben considerar
limitar los esfuerzos prolongados al aire libre.

Los nifios y adultos activos, y las personas con enfermedades
respiratorias, tales como el asma, deben limitar los esfuerzos
prolongados al aire libre.

Los nifios y adultos activos, y las personas con enfermedades
respiratorias, tales como el asma, deben evitar el esfuerzo
prolongado al aire libre; todos los demas, especialmente los
nifios, deben limitar el esfuerzo prolongado al aire libre.

Los nifios y adultos activos, y las personas con enfermedades
respiratorias tales como el asma, deben evitar cualquier

Moderada

Muy dafina a la
salud esfuerzo al aire libre; todos los demas, especialmente los
ninos, deben limitar los esfuerzos al aire libre.

Los valores "peligrosos" es muy probable que la poblaciéon
entera sea afectada.

201-300

Fuente: Colombia Ministerio de Ambiente Vivienda y Desarrollo. Protocolo para el monitoreo y
seguimiento de la calidad del aire. Manual de operacion de sistemas de vigilancia de la calidad del

aire, marzo de 2010. Bogota - Colombia.

Enla

Fuente: Area Metropolitana del Valle de Aburréd, Medellin, 2018. Sistema de Informacion y Gestion
para la Calidad del Aire en el Valle de Aburra.

Figura 5 se observa que, durante el periodo 2012-2018 en la estacion MED-UNNV, ha presentado
mayor porcentaje de mediciones con ICA para PM 2.5, ya dafiino a la salud para poblaciones
vulnerables, asi como la estacion MED-LAYE y MED-POBL. En general todas las estaciones han

tenido mediciones por encima del valor dafiino a la salud. Sin embargo, como puede verse, ya para
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el afio 2018 se observa un porcentaje menor de mediciones con ICA dafiinos para la salud, lo que
representa una mejoria en la calidad del aire y en la disminucién de la exposicion a contaminantes

atmosféricos que pueden afectar la salud de la poblacion.

Ano 2012
Contador de ICA's para
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MED-ALTA Aceptable
MED-ARAN Dafiina a la
MED-BEME salud de
MED-JABO
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MED-PJIC sensibles
MED-POBL Il Daiiinaala
MED-SCRI salud
MED-SELE Il 1uy dafiina
MED-TESO alasalud
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MED-VILL
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Fuente: Area Metropolitana del Valle de Aburréd, Medellin, 2018. Sistema de Informacion y Gestion
para la Calidad del Aire en el Valle de Aburra.

Figura 5. Indice de Calidad del Aire en Medellin afio 2012-2019, en porcentaje.

Seglin la Resolucion 2254 de 2017, los limites maximos promedios diarios permitidos para PM 2.5,
son 37u/m? y promedio anuales son 25 p/m?. El comportamiento del material particulado PM2.5
entre el afo 2016 y 2018, para sus concentraciones promedio diarias, segun los datos reportados por
el Sistema de Informacion y Gestion para la Calidad del Aire en el Valle de Aburrd, en la estacion
poblacional del Nucleo del Volador se observa una tendencia entre los meses de marzo y abril de
estos tres afios con mediciones que superan la meta maxima diaria permitida de concentracion de
PM 2.5 por norma. Para el ano 2016, 83 dias se encontraron por encima de dicho limite (equivalente
al 23%), para el 2017 fueron 43 dias (11,7%) y para el afio 2018 fueron 18 dias con concentraciones

promedio superiores a 37 pg/m3 (Fuente: construccion propia a partir de la informacion del Area
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Metropolitana del Valle de Aburra. Sistema de Informacion y Gestion para la Calidad del Aire en
el Valle de Aburra.

Figura 6).
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Fuente: construccion propia a partir de la informacion del Area Metropolitana del Valle de Aburra.
Sistema de Informacion y Gestion para la Calidad del Aire en el Valle de Aburra.
Figura 6. Tendencia concentracion promedio diaria de PM 2.5 entre 2016 y 2018. Estacion

poblacional MED-UNNV.

Entre el afio 2013 y 2018 como se observa en la Fuente: Area Metropolitana del Valle de Aburra.
Sistema de Informacion y Gestion para la Calidad del Aire en el Valle de Aburra.

Figura 7, todos los afios a excepcion del afio 2018, tuvieron concentraciones promedio anuales por
encima del méximo permitido, siendo el aiio 2016 el mas critico, con concentraciones maximas de
hasta 103,3 pg/m3 registradas especialmente en el mes de marzo; considerando que segun la norma

el valor méximo permitido de promedio anual es de 25 pg/m3 (Resolucion 2254 de 2017).
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Fuente: Area Metropolitana del Valle de Aburra. Sistema de Informacion y Gestion para la Calidad
del Aire en el Valle de Aburra.
Figura 7. Concentracion promedio anual de material particulado PM2.5 en la estacion MED-UNNV.

Medellin, 2013-2018.

Teniendo en cuenta la heterogeneidad de la topografia del Valle de Aburra y las diferencias entre
algunas variables meteoroldgicas en toda la extension del territorio, es importante conocer cdmo se
distribuyen los contaminantes en cada comuna y corregimiento de la ciudad, con el proposito de

poder evaluar el riesgo de exposicion de la poblacion.

Para ello, en el proceso de vigilancia de salud ambiental a través de la triangulacion de informaciéon
terrestre y satelital, utilizando tecnologia y métodos de alto nivel, se identificaron las zonas con alta,
media y baja contaminacion de PM 2.5 en la ciudad para el afio 2018. Segin se presenta en el

siguiente mapa, las zonas de color rojo presentan las zonas mayor contaminacion, seguida por las
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de color azul y amarillas que presentan las zonas de contaminacion media y las zonas de color verde

que representan aquellas de mas baja concentracion de PM 2.5.

Fuente: Resultados vigilancia salud ambiental de los efectos de la contaminacion del aire en la salud.
Secretaria de Salud Medellin, 2018.

Figura 8. Distribucion concentracion PM 2.5 en las comunas y corregimientos de Medellin. 2018.

c¢. Ozono

El ozono se produce de forma natural, a partir de otros productos, principalmente 6xidos de
nitrogeno e hidrocarburos, en presencia de abundante luz solar, por lo que se le define como
contaminante secundario, dando lugar a pequefias concentraciones inocuas en el aire, a partir de
emisiones procedentes de la vegetacion, procesos de fermentacion o volcanes, y se encuentra tanto

en la troposfera (la region de la atmosfera mas proxima a la superficie terrestre) como en la
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estratosfera (situada en las capas altas de la atmosfera), en donde cumple su conocido papel protector
contra los letales rayos ultravioleta. Sin embargo, cuando el ozono troposférico aumenta en mayores

cantidades, provocado por medios artificiales, se convierte en un contaminante toxico (64).

Se ha demostrado que el 0zono causa impactos significativos en la salud, considerando su naturaleza
altamente reactiva, el cual inicia durante el estrés oxidativo cuando ingresa al tracto respiratorio.
Los estudios epidemioldgicos han identificado asociaciones adversas entre la exposicion a corto
plazo y la salud humana, incluida la funcioén respiratoria reducida y el aumento de los ingresos
hospitalarios y las muertes por enfermedades respiratorias. La mortalidad cardiovascular también
tiene asociacion pero con evidencia no tan fuerte, asi mismo la exposicion a largo plazo no se ha

demostrado de forma sistematica en la investigacion (53).

Se ha considerado como un limite de exposicion maximo diario de 85 partes por billon (ppb) de
ozono basado en lo establecido por Estados Unidos EPA estandar (EPA 2007), para Colombia segun

la Resolucion 2254 de 2017 los limites méximos permitidos son 100 ppb octohoraria.

En Medellin, se cuenta con 7 estaciones de monitoreo para ozono, en la Tabla 3, se muestra el
porcentaje de mediciones validas anuales de cada una de las estaciones entre el afio 2012 y 2018, el
afio 2017, fue el afio con un porcentaje mas alto de mediciones validas y mayor nimero de estaciones

validas para el monitoreo de este componente en la ciudad.
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Tabla 3. Estaciones de monitoreo de ozono en Medellin y porcentaje de mediciones validas afios

2012 -2018.

AN  MED- MED- MED- MED- MED- MED- MED-

0] UNNV LAYE MANT MIRA UDEM POBL VIHE

201 0% 0% 0% 30% 30% 30%
2

201 100% 0% 0% 0% 100% 100% 100%
3

201 92% 0% 0% 0% 97% 96% 89%
4

201 98% 27% 71% 44% 94% 49% 47%
5

201 75% 95% 91% 93% 91% 0% 0%
6

201 93% 93% 92% 97% 95% 0% 0%
7

201 79% 74% 0% 79% 71% 0% 0%
8

Fuente: Area Metropolitana del Valle de Aburréd, Medellin, 2018. Sistema de Informacion y Gestion

para la Calidad del Aire en el Valle de Aburra.
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Segun los datos disponibles en el Sistema de Informacion y Gestion para la Calidad del Aire del
Valle de Aburrd, durante el afio 2016, se presentaron mayor numero de excedencias de
concentracion minima permitida octohoraria, las cuales correspondieron a 533 mediciones que
superaron los 100ppm de concentracion octohoraria (Resolucion 2254 de 2017), para el afio 2017
se disminuyeron a 132 mediciones y para el 2018 solo se registraron 32, mediciones (Fuente: Area
Metropolitana del Valle de Aburrd, Medellin, 2018. Sistema de Informacién y Gestion para la
Calidad del Aire en el Valle de Aburra.

Figura 9).
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Fuente: Area Metropolitana del Valle de Aburréd, Medellin, 2018. Sistema de Informacion y Gestion
para la Calidad del Aire en el Valle de Aburra.

Figura 9. Tendencia concentracion promedio octohoraria de ozono entre 2016 y 2018 Estacion

UdeM.

d. Percepcion calidad del aire por la ciudadania

Por otra parte segun la Encuesta de Calidad de Vida (ECV), se indaga por la percepcion que tiene
la ciudadania sobre la calidad del aire de su barrio, comuna o vereda, mostrando una tendencia a la
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disminucién desde el afio 2010 hasta el afio 2018, donde menos del 50% de la poblacion tiene una
percepcion de buena sobre el nivel de calidad del aire en su entorno. En las comunas La Candelaria
(18%) y Laureles Estadio (23%), tiene la percepcion mas baja de todas, a diferencia de los
corregimientos san Sebastifian de Palmitas y Santa Elena con percepciones muy buenas sobre el
nivel de contaminacion del aire entre 97% y 72% respectivamente (Fuente: Encuesta de Calidad
de Vida 2010 -2018.

Figura /0y Fuente: Encuesta de Calidad de Vida 2018.
Figura /17).
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2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
Calidad del aire 39,08 44,29 39,7 3837 39,97 2848 33,67 31,58 31,66

Fuente: Encuesta de Calidad de Vida 2010 -2018.
Figura 10. Tendencia de la percepcion buena y muy buena sobre la calidad del aire en el entorno,

Medellin 2010-2018.
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Fuente: Encuesta de Calidad de Vida 2018.
Figura 11. Percepcion buena y muy buena sobre la contaminacion del aire en el entorno, por comuna

y corregimiento afio 2018.

Con relacion a la contaminacion del aire al interior de los hogares, en Medellin no se tienen
mediciones de este tipo, sin embargo, considerando que una de las principales fuentes de
contaminacion al interior de los hogares en el mundo es la combustion de biomasa especialmente
como energia para cocinar, en la ECV de Medellin, se evidencia que la principal fuente de energia
utilizada para cocinar por los hogares de la ciudad, es la electricidad y el gas natural conectado a
red domiciliaria, sin embargo hay una pequea parte de las viviendas que utilizan materiales como
lefia, madera, carbon y otros, entre el 0,1 y 0,4%, sin embargo esta proporcion puede estimarse
mucho mayor, ya que en esta encuesta no se identifica la situacion de la poblacion en asentamientos
subnormales, que para el afio 2015 se estim6 en el 8,6% del total de viviendas, incrementando la

poblacion expuesta a riesgo de contaminacion del aire al interior de las viviendas.
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2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

W Electricidad 12,6% 10,9% 9,3% 69,4% 9,4% 6,3% 9,8% 5,8%
M Gas natural conectado a red publica 58,3% 66,4% 69,6% 20,7% 68,9% 74,5% 72,3% 78,4%
M Gas propano (cilindro - pipeta) 287% 22,6% 20,9% 0,0% 17,9% 18,7% 17,7% 15,7%
Lefia, madera o carbdn de lefia o mineral, petroleo o gasolina 0,4% 0,1% 0,1% 0,3% 3,6% 0,2% 0,0% 0,1%

Fuente: Encuesta Calidad de Vida 2001-2018

Figura 12. Tipos de energia utilizados para cocinar en las viviendas de Medellin, 2011 -2018.

Las personas que manifestaron que en su vivienda cocinan con lefia, carbén o madera durante el

2018, se encuentran en la comuna Popular (26%), Manrique (40%), Villa Hermosa (26,4%) y en el

corregimiento de Altavista un 7% (ECV 2018).

e. Afectaciones de la contaminacion del aire para la salud

En la ciudad se han realizado varias investigaciones por parte de diferentes universidades, para

determinar el grado de afectacion a la salud de la poblacion que tiene la contaminacion del aire,

especialmente en el contexto territorial del Valle de Aburra.
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Una de ellas realizada entre la Universidad de Antioquia y el Area Metropolitana del Valle de
Aburra, encontr6 que por cada 10 u/m? de aumento de concentracion de PM 2.5 en el aire, existe un
aumento del porcentaje de riesgo de enfermedad respiratoria en menores de 5 afos en 18,3 puntos
y 27,7 en hombres mayores de 65 afios. Ademas se aumenta en 29 puntos el porcentaje de riesgo de
enfermedad circulatoria en mujeres mayores de 65 afios por cada 10 u/m? de aumento de la

concentracion de PM 2.5 (45).

Asimismo se evidenci6 que durante los episodios de mas altos picos de contaminacién ambiental de
PM 2.5, se aumenta el riesgo de enfermar especialmente por asma, neumonia e infeccion respiratoria
aguda (45), como se observa en la

Fuente: Area Metropolitana del Valle de Aburra, contaminacién atmosférica y sus efectos sobre la
salud de los habitantes del Valle de Aburra.

Figura /3.
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Fuente: Area Metropolitana del Valle de Aburra, contaminacién atmosférica y sus efectos sobre la
salud de los habitantes del Valle de Aburra.
Figura 13 Porcentaje de excesos de riesgo de morbilidad durante los dias de episodios criticos de

contaminacion por de PM2.5, Medellin, 2015.

Durante el afio 2018, se inicia la construccion y pilotaje del Sistema de Vigilancia en Salud
Ambiental de los efectos en salud de la calidad del aire, dentro de este proceso se realizé un analisis
exploratorio del comportamiento del contaminante PM 2.5 y algunos eventos en salud, con
informacion de los afos 2012 a 2017, segin el canal endémico ambiental, como se muestra en la
siguiente

Fuente: Registros de la Secretaria de Salud, municipio de Medellin, SIATA: elaboracién equipo
profesional Universidad de Medellin contrato 4600076853 de 2018.

Figura 14, en las semanas 3 - 6 y 9 -15 la concentracion de PM2.5 presenta un aumento, y asi mismo
a partir de la semana 9 aument6 el nimeros de casos de asma, semanas que estan en los meses de
febrero a abril y coinciden con la declaratoria de contingencia ambiental decretada por el Area

Metropolitana del Valle de Aburra.
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Fuente: Registros de la Secretaria de Salud, municipio de Medellin, SIATA: elaboracién equipo

profesional Universidad de Medellin contrato 4600076853 de 2018.

Figura 14.Canal endémico ambiental para el evento de asma.

Situacidn similar se observa para Infeccion Respiratoria Aguda, donde en las semanas 8 - 13

correspondientes a los meses de marzo y abril, las concentraciones del factor ambiental PM2.5
superan el valor maximo diario permitido y de igual forma se aumentan los casos de infeccion
respiratoria aguda. Este periodo coincide con el tiempo estipulado de contingencia ambiental

declarado por el Area Metropolitana del Valle de Aburra y coincide ademas, con el inicio del periodo
de mayores registros de lluvias que es a partir de finales de marzo (Fuente: Registros de la
Secretaria de Salud, municipio de Medellin, SIATA: elaboracion equipo profesional Universidad
de Medellin contrato 4600076853 de 2018.
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Figura 15).

PM 2,5 Estacién | 10000

1500 MED_UNNV
90,00

T

80,00
1200

v

600

‘ N\ - 30,00
. - TN -/./\ - 20,00
300 I
- 10,00
0 - 0,00

123 456 7 8 910111213 141516 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 53
Semanas

- 70,00

T

60,00

- 50,00

T

40,00

Numero de Casos en el Poblado

[ Cuartil Inferior Cuartil Medio [l Cuartil Superior ~ —— Linea de Tendencia 2017 PM 2,5
Fuente: Registros de la Secretaria de Salud, municipio de Medellin, SIATA: elaboracién equipo
profesional Universidad de Medellin contrato 4600076853 de 2018.

Figura 15.Canal endémico ambiental para el evento de IRA.

Ademads se realizd un andlisis exploratorio de correlacion de Pearson, entre el promedio de
concentracion diario de PM 2.5 y su valor maximo diario, con la presencia de casos acumulados a
los 3, 7y 15 dias de exposicion, para los eventos de exacerbacion de asma consultada por urgencias
y hospitalizacion, mortalidad por IAM y consulta de urgencias y hospitalizacion por 1AM,
encontrando una correlacion positiva entre las concentraciones de PM 2.5 y la exacerbacion de asma
especialmente a los 7 dias después de la exposicion, para otros eventos no se encontrd correlacion

significativa entre su comportamiento y las variables de PM 2.5.
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Tabla 4 Correlacion entre la exposicion a PM 2.5 y exacerbacion de asma, Medellin 2012 -2017.

Correlacion con
Correlacion con valor
Variable concentracion de pm 2.5.
maximo dia pm 2.5
Promedio dia

ASMA_3 DIAS 0,09 0,13
ASMA_7 DIAS 0,14 0,18
ASMA_15 DIAS 0,14 0,18

Fuente: Sistema de monitoreo calidad del aire AMVA. Registro Individual de Prestacion de

Servicios RIPS 2012-2017.

Por otro lado, realizando una relacion de las enfermedades principalmente asociadas a la
contaminacion atmosférica, y su fraccion atribuible segun la OMS, con la distribucion espacial de
material particulado PM 2.5, esta tltima segtn la metodologia propuesta para lograr a partir de la
relacion del albedo, y correcciones con estaciones de monitoreo en tierra, permite identificar zonas
altamente relacionadas entre las condiciones de salud y los niveles de contaminacidon, como se
presenta en la siguiente figura, donde se evidencia una alta relacion en las zona uno y dos de la
ciudad, algunos territorios de La Candelaria C10 y del Suroccidente de Medellin (

Fuente: Resultados vigilancia salud ambiental de los efectos de la contaminacién del aire en la
salud. Secretaria de Salud Medellin.

Figura /6).
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Fuente: Resultados vigilancia salud ambiental de los efectos de la contaminacion del aire en la salud.
Secretaria de Salud Medellin.

Figura 16. Zonas para la vigilancia en salud ambiental.

1.2. Ruido

El ruido es una superposicion de sonidos de frecuencias e intensidades diferentes, que suele
provocar una sensacion desagradable en quien lo escucha y puede tener efectos nocivos sobre su

capacidad auditiva y su estado de &nimo cuando sobrepasa los limites saludables en decibeles (6).

La OMS en el afio 2003 sefial6 que la exposicion al ruido puede tener un impacto permanente sobre
las funciones fisiologicas y psicologicas de los trabajadores y personas que viven cerca de
aeropuertos, industrias y calles ruidosas. Después de una exposicion prolongada, los individuos
susceptibles pueden desarrollar efectos permanentes, como hipertension y cardiopatia asociadas con

la exposicion a altos niveles de sonido (7).
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Las autoridades internacionales en salud coinciden en que la contaminacidn acustica presente en los
espacios urbanos puede incidir negativamente en la calidad de vida, el bienestar y la salud de las
personas, dependiendo de las caracteristicas de exposicion y de las fuentes generadoras del ruido.
A partir del reconocimiento de esta realidad, la fisica y la medicina han orientado sus investigaciones
a determinar las repercusiones en los individuos expuestos a diferentes niveles de presion sonora,

relacionando los pardmetros medidos con sus efectos bioldgicos y fisiologicos (8).

Garcia Sanz y Javier Garrido (2003) sefialan que la diferencia del sonido como sefial informativa y
saludable, o como ruido indeseado y dafiino, depende tanto de sus parametros fisicos objetivos —
medicion de decibeles (db)- como de la modulacion subjetiva que hace cada receptor, existiendo
una enorme variabilidad individual que va desde los sujetos insensibles a los hipersensibles. Con
base en las investigaciones de mayor rigor cientifico, se sabe que son varios los efectos en la salud
humana atribuibles al ruido, siendo los mas comunes o recurrentes algunas afecciones fisiologicas
como la pérdida progresiva de la audicion, cefaleas cronicas, trastornos de la presion arterial y del
ritmo cardiaco, la posibilidad de sufrir infartos, la interferencia en la comunicacion oral, alteraciones
del suefo, estrés e irritabilidad, asi como dafos psicofisioldgicos sobre la salud mental como
alteraciones en la conducta y disminucion de la capacidad de concentracion, aprendizaje y

rendimiento (8).

La OMS, sefala ademds que la exposicion de largo plazo al ruido del transito con valores de 65 a
70 dB y en periodos de exposicion de 24 horas, también puede inducir padecimientos
cardiovasculares como la hipertension, siendo la cardiopatia isquémica la afecciéon més seria que se

puede presentar.
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El Area Metropolitana del Valle de Aburra, cuenta con una red de monitoreo de ruido ambiental en
el periodo de agosto del 2016 a septiembre del 2018, la cual estd conformada en total por 9 puntos
de monitoreo ubicados en 5 de los 10 municipios que conforman el Area Metropolitana del Valle
de Aburrd; de los cuales 7 puntos se encuentran en operacion actual, para Medellin hay 4 estaciones
ubicadas en la Universidad Nacional Facultad de Minas, Torre SIATA, Plaza Mayor y Politécnico

Jaime Isaza Cadavid (31).

Segun la medicion de nivel de ruido diurno en las diferentes estaciones de Medellin y comparados
con la norma nacional (Resolucién 627 de 2006) durante todo el afio los niveles de ruido diurno y
nocturno superan el valor maximo permitido (65 db y 45 db respectivamente); a excepcion de la

estacion SIATA para la medicion diurna (31).

2 2 g 4 4 o 2 2 T 9 o ] 2 g 4 g g ° 2 R T 2 o 2 ]
13 ) 3 5 5 ] @ f 3 @ c 3 a8 ) 5 5 3 o I 3 z c 5 13
=] S r (=4 = o ES > = o S = c b4 ] =4 > = o
g s 3 §F F 5 35 = 2= ¢ § §z §F E 5 3§ = 2| = 2
s o] S ‘0 - = (o] S 0 -
g - 5 -
wn z 2] z
2016 2016 2016 2016 2016 2017 2017 2017 2017 2017 2017 2017 2017 2017 2017 2017 2017 2018 2018 2018 2018 2018 2018 2018 2018
e P|C o P VA o S[AT o= SAB-SEMS  @» @ @ norma

Septiembre

2018



Salud Ambiental

Fuente: Construccion propia a partir de informacién del Area Metropolitana del Valle de Aburra
(31).
Figura 17. Niveles promedio mensuales de ruido diurno. Estaciones monitoreo de Medellin 2016-

2018.
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Fuente: Construccion propia a partir de informacién del Area Metropolitana del Valle de Aburra
(31).
Figura 18. Niveles promedio mensuales de ruido nocturno. Estaciones monitoreo de Medellin 2016-

2018.

Por otra parte segun la Encuesta de Calidad de Vida, en la que se indaga por la percepcion que tiene
la ciudadania sobre el nivel de ruido de su barrio, comuna o vereda, mostrando una tendencia estable
desde el afo 2010 hasta el afio 2018, donde menos del 50% de la poblacion tiene una percepcion

buena y muy buena sobre el nivel de ruido en su entorno.
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Fuente: Encuesta de Calidad de Vida Medellin 2010 -2018.
Figura 19. Tendencia de la percepcion buena y muy buena sobre el nivel de ruido en el entorno,

Medellin 2010-2018.

Para el afio 2018 en las comunas, La Candelaria C10 y Santa Cruz C2, se observa la percepcion mas
baja de todas, a diferencia de los corregimientos Altavista C70 y Santa Elena C90 con percepciones

entre 92% y 79% muy buenas sobre el nivel de contaminacion por ruido.

Si se compara la percepcion por comunas entre el ano 2010 y 2018, en la mayoria de ellas se observa
una disminucién de la poblaciéon con buena percepcion sobre este tema, a excepcion del
corregimiento de San Sebastian de Palmitas donde hay un aumento de la buena percepcion sobre el

nivel de ruido en el entorno.
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Fuente: Encuesta de Calidad de Vida Medellin, 2010 - 2018.
Figura 20. Percepcion buena y muy buena sobre el nivel de ruido en el entorno, por comuna y

corregimiento comparativo afio 2010-2018.

Atencion a quejas sobre ruido en Medellin

El municipio de Medellin ha avanzado en la medicion de inmision de ruido, con pardmetros
establecidos en la Resolucion 8321 de 1983, priorizando aquellos casos denunciados a la Secretaria
de Salud. Para el afio 2018, se realizaron 192 mediciones relacionadas a quejas, de las cuales 149 se
realizaron al interior de las edificaciones (77%), mientras el 23% restante se efectud en las fuentes
identificadas previamente como generadoras de ruido y que afectaban a vecinos en un sector
determinado, con el fin de fortalecer la concientizacion de los efectos que esta puede generar en la

salud y la afectacion que se puede generar a la comunidad en general.
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El mayor ntimero de solicitudes y mediciones realizadas son en horario nocturno (68%), esto es
debido a que el ruido interfiere principalmente con el suefio de las personas ya que el horario
nocturno es dedicado especialmente para descansar, en este sentido se identifica un factor de riesgo

a la salud de la personas asociado al ruido generado en este horario.

En el periodo diurno, la mayoria de las mediciones realizadas (75%) cumplian con los estandares
maximos permitidos en la Resolucion 8321 de 1983, es decir no sobrepasaron los 65 dB(A) que es
el nivel sonoro mas permisible, mientras que en el periodo nocturno, ocurre todo lo contrario y se
observa que el 97% de las mediciones realizadas en este horario sobrepasan los 45 dB(A) el cual se

establece como el nivel sonoro mas permisibles segiin esta resolucion.

Segun la distribucién por comuna, las comunas con mayor porcentaje de quejas por ruido atendidas
fueron Laureles Estadio y Belén. Aunque en las comunas de la zona Nororiental de la ciudad se
tiene una baja percepcion sobre el nivel de ruido en el entorno, desde alli no se generan quejas
ciudadanas por afectacion de ruido (Fuente: Secretaria de Salud de Medellin 2018.

Figura 21).
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin 2018.

Figura 21. Distribucion de quejas por comuna del municipio de Medellin por afectacion por ruido

durante el afio 2018.

Respecto a las fuentes generadoras de ruido, en la jornada diurna la operacion de maquinaria se
configura como la principal, en tanto que para el horario nocturno la principal fuente generadora de

ruido que ocasiona afectacion corresponde a los sistemas de sonido de los establecimientos

comerciales, seguido de la operacion de maquinaria.

Actualizacion mapas de ruido

El Area Metropolitana del Valle de Aburra durante el afio 2019, realizo la actualizacion de los mapas
de ruido, los cuales muestran los niveles de ruido a que estd expuesta la poblacion en las distintas

zonas de la ciudad. Los niveles que muestran los mapas de ruido son promedios anuales de LAeq,

de las principales fuentes de ruido ambiental.
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Estos son una herramienta para desarrollar planes, programas y proyectos preventivos, correctivos
o de seguimiento a la problematica de contaminacion por ruido. Ademads, estos mapas sirven de
soporte e insumo técnico en la elaboracion, desarrollo y actualizacion de los Planes de
Ordenamiento Territorial (POT). En el siguiente mapa vemos la distribucion del ruido ambiental
diurno y nocturno, donde la zona del aeropuerto y las vias principales de la ciudad como la Regional
norte y sur, (marcadas en tonos azules) donde se supera mas de 75 DbA, las zonas amarillas y verdes

se encuentran por debajo de los limites méximos permitidos de decibeles.
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Fuente: Area Metropolitana Valle de Aburra, 2018.

Figura 22. Mapa de ruido ambiental diurno, Medellin 2018.
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En la construccion de los mapas de ruido se analizan las zonas de alto conflicto, las cuales son donde
se supera la normativa de ruido ambiental segun tipo de fuente y el total (sumatoria de todas las
fuentes). Como se observa en la Fuente: Area Metropolitana Valle de Aburra, 2018.

Figura 23, en el dia hay una mayor intensidad hacia la zona occidental de la ciudad, y en las vias

principales, con una notable disminucion en la noche.
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Fuente: Area Metropolitana Valle de Aburra, 2018.
Figura 23 Mapa zonas de conflicto ambiental de ruido ambiental diurno y nocturno. Medellin

2018.

Afectacion del ruido en la salud

Para los anos 2014 y 2015 se desarroll la evaluacion de niveles de ruido intradomiciliarios
acompafiado de la aplicacion de instrumentos de valoracion en salud mental en las personas que
interpusieron quejas o que se encontraban en zona con alta contaminacion acustica. Al realizar el

analisis comparativo entre estos afios se observan resultados similares en cuanto a la percepcion del
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ruido; es decir la apreciacion subjetiva que hicieron los evaluados frente a la condicion de répido y
la reaccion emocional que manifestaban, coincidiendo en que no se sienten bien, ni calmados; sino

tensos, alterados, agitados y a punto de explotar para ambas fases (9).

Si se tienen en cuenta las evidencias a nivel cognitivo, se puede demostrar que las habilidades que
principalmente se ven afectadas por el ruido son los procesos de la funcidn ejecutiva; sobre todo la
atencion visual, donde estar bajo condicion de ruido puede aumentar la cantidad de equivocaciones

e involucrar mas tiempo en la ejecucion de una tarea de atencion visual localizada (9).

Los evaluados en ambos grupos evidenciaron que los sistemas de sonido y la maquinaria son las
principales fuentes emisoras que interfieren con el descanso y la concentracion, lo cual hace mayor
la molestia partiendo de que dichas personas muestran dificultades para conciliar el suefio; lo que
finalmente agudiza sus sintomas de cansancio, agotamiento y problemas para realizar sus labores
cotidianas. Esto tiene relacion con el estudio: “Efectos del ruido sobre el suefio en la persona”;
donde se concluyd que el ruido repercute en el suefio, generando entre otras cosas, deficiencias
fisicas y cognitivas, ansiedad, consumo de medicamentos para dormir y enfermedades de indole

psiquiatrica (9).

Es importante mencionar que, en ambos grupos a pesar de la molestia generada por el ruido, no se
evidencid ningun indicio de trastorno patologico que implicara un desorden mental por la condicion
de ruido; pero la relacién entre el nivel continuo con y sin ponderacion, evidencid que dicha

exposicion puede interferir con el estado de salud mental en general de las personas, ya que tiende
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a afectar de manera importante los estados de &nimo, generar irritabilidad y sintomas de agotamiento

crénico (10).

Durante el ano 2018 se inicia la construccion e implementacion del sistema de vigilancia en salud
ambiental de los efectos en salud por ruido, en este se realizaron algunos andlisis exploratorios, de
la situacion de ruido ambiental y condiciones de salud, que se pueden ver afectadas por exposicion
crénica a ruido, como condiciones cardiovasculares y afectaciones a la salud mental. Se construyd
un canal endémico ambiental con la prevalencia consultada por estrés y ansiedad en la comuna
Laureles Estadio C11 comparada con las mediciones de presion sonora registradas por las estaciones

del SIATA ubicada en esta misma comuna.

En la Fuente: Registros de la Secretaria de Salud, municipio de Medellin, y equipo profesional
Universidad de Medellin contrato 4600076853 de 2018.

Figura 24 se puede observar que para las semanas 16 —21, 31 y entre la semanas 34 — 52 los valores
de Niveles de Presion Sonora Promedios (NPS) mas altos registrados en la estacion SIATA,
localizada en la Torre del Ajedrez — Unidad Deportiva Atanasio Girardot, superan el cuartil superior
del evento y coinciden con el comportamiento de la manifestacion de los reportes de casos de estrés
en la Comuna 11, lo que corrobora la relacion entre el factor ambiental y el evento de salud, se
identifican semanas (21) correspondientes al mes de mayo y las de (31, 52) correspondientes al

segundo semestre del afio afectando entre julio y diciembre.

Igual comportamiento se observa para la ansiedad y su relacion con los niveles de ruido, como se
puede ver en la Fuente: Registros de la Secretaria de Salud, municipio de Medellin: Elaboracién
equipo profesional Universidad de Medellin contrato 4600076853 de 2018.
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Figura 25, para las semanas 16 — 21, 31 y entre la semanas 34 — 52 los valores de Niveles de Presion
Sonora Promedios (NPS) mas altos registrados en la estacion SIATA, localizada en la Torre del
Ajedrez — Unidad Deportiva Atanasio Girardot, superan el cuartil superior del evento y coinciden
con el comportamiento de la manifestacion de casos de ansiedad en Laureles Estadio C11, lo que
corrobora la relacion entre el factor ambiental y el evento de salud, se identifican semanas (16 - 17)

correspondientes al mes de abril, y las de (36 - 37) correspondiente al mes de agosto.
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Figura 24. Canal endémico ambiental para el evento de estrés y ruido para la C11 de Medellin, 2018.
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Fuente: Registros de la Secretaria de Salud, municipio de Medellin: Elaboracion equipo profesional
Universidad de Medellin contrato 4600076853 de 2018.
Figura 25. Canal endémico ambiental para el evento de ansiedad y ruido, Laureles C11, Medellin

2018.

Por otro lado, realizando una relacion de las enfermedades principalmente asociadas a la exposicion
a altos niveles de ruido, y su fraccion atribuible segiin la OMS, con la distribucion de los niveles de
ruido, segtin el mapa de ruido ambiental desarrollado por el Area Metropolitana del Valle de Aburra
en 2014, y la distribucion de las quejas de la poblacion por molestias por ruido, se identifican zonas
altamente relacionadas entre las condiciones de salud y los niveles de ruido , como se muestra en la
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Fuente: Resultados vigilancia salud ambiental de los efectos de la contaminacién del aire en la
salud. Secretaria de Salud Medellin.
Figura 26, donde se observa una alta relacion en las zona uno y dos de la ciudad, algunos territorios

de La Candelaria C10 y el suroccidente de Medellin.
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Fuente: Resultados vigilancia salud ambiental de los efectos de la contaminacién del aire en la
salud. Secretaria de Salud Medellin.

Figura 26. Zonas para la vigilancia en salud ambiental Medellin.

2. Determinantes sanitarios

2.1. Agua para el consumo humano

2.1.1 Coberturas de acueducto

El 8 de septiembre de 2000 la Declaracion del Milenio fue aprobada por los 189 Estados Miembros
de la Organizacion de las Naciones Unidas (ONU) en la Cumbre del Milenio, donde reafirmaron el
proposito de tener un mundo mas pacifico, mas prospero y mas justo, para todos los habitantes. Bajo
esta declaracion se acordaron ocho objetivos claves, desarrollados como los Objetivos de Desarrollo

del Milenio (ODM) (12), aslmismo en el afio 2015, se adoptan los Objetivos de Desarrollo
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Sostenible (ODS), como un llamado universal para poner fin a la pobreza, proteger el planeta y
garantizar que todas las personas gocen de paz y prosperidad para 2030 (46). Siguiendo la promesa
de no dejar a nadie atras, los paises se han comprometido a acelerar el progreso para aquellos mas
atrasados. Es por esto que los ODS han sido disefiados para traer al mundo varios “ceros” que
cambien la vida, lo que incluye pobreza cero, hambre cero, SIDA cero y discriminacidn cero contra

las mujeres y nifias.

Los ODS coincidieron con otro acuerdo histérico celebrado en 2015, el Acuerdo de Paris aprobado
en la Conferencia sobre el Cambio Climatico (COP21). Junto con el Marco de Sendai para la
Reduccion del Riesgo de Desastres, firmado en el Japon en marzo de 2015, estos acuerdos proveen
un conjunto de normas comunes y metas viables para reducir las emisiones de carbono, gestionar

los riesgos del cambio climatico y los desastres naturales, y reconstruir después de una crisis (46).

Colombia establecio las metas y estrategias para el logro de los ODS en 2030- construyendo la
“Agenda ODS 2030 para Colombia” (47). La estrategia para su implementacion y seguimiento a los

indicadores y metas fue desarrollada a través del COMPES 3918 de 2018.

En relacion con el agua y saneamiento bésico en los ODS, estan incluidos en el Objetivo 6: “agua
limpia y saneamiento”: Garantizar la disponibilidad de agua y su ordenacion sostenible y el

saneamiento para todos. Colombia se fij6 como metas relacionadas con este objetivo (47):
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- A 2030, el 100% de los colombianos tendran acceso a agua potable. 47 millones de personas
en el pais tengan acceso a soluciones adecuadas de agua potable, tres millones mas de lo

registrado en 2018.

- 3.200.000 nuevos usuarios contaran con acceso a soluciones adecuadas para el manejo de

aguas residuales, para un total de 45.501.155 personas en 2022.

- 8.573.951 personas tendran acceso a soluciones de agua potable, mientras que 8.516.482
personas tendran soluciones adecuadas para el manejo de aguas residuales en la zona rural

del pais.

Ademas en el actual Plan Nacional de Desarrollo 2018 -2021, se plantean las acciones necesarias

para aumentar el porcentaje de aguas residuales urbanas domésticas tratadas de manera segura,

pasando de 37,3% en 2015, a 54,3% en 2022.

En referencia a la cobertura de los servicios publicos en Medellin para el afio 2018, el servicio de
acueducto llegd a 97.3%, con una tendencia constante al aumento desde el afio 2008 que se
encontraba en 84.3%, lo que representa una mejoria en la calidad de vida de la poblacion (Fuente:
Informacion entregada por la Secretaria de Gestion y Control Territorial.

Figura 27).
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Fuente: Informacion entregada por la Secretaria de Gestion y Control Territorial.

Figura 27. Tendencia cobertura de acueducto Medellin 2008 -2018.

Seglin la Encuesta de Calidad de Vida de Medellin, en la cobertura de acueducto por
microterritorios, se observo que, las comunas con cobertura de acueducto inferior a la municipal
fueron: Popular C1, Santa Cruz C2, Manrique C3, Robledo C7, Villa Hermosa C8. En cuanto a los
corregimientos, Palmitas C50, Altavista C70 y Santa Elena C90 presentaron coberturas muy
inferiores al 78% que es la meta nacional en area rural para acueducto. Estos resultados coinciden
con las comunas de menor Indice de Calidad de Vida (Fuente: Encuesta de Calidad de Vida
Medellin, 2018.

Figura 28). Es importante mencionar que las comunas Castilla C5, La Candelaria C10, Laureles-

Estadio C11, La América C12, Guayabal C15 y El Poblado C14 presentan las coberturas superiores.

Es de considerar que la ECV por su metodologia, no incluye la poblacion que habita en territorios
subnormales o viviendas no legalizadas, en la que se presume que puede existir bajo acceso al agua

potable.
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Figura 28. Cobertura de acueducto segiin comuna y corregimiento, Medellin 2018.

2.1.2. Minimo vital de agua

El municipio de Medellin a través del programa Auspicio del Minimo Vital de Agua Potable, entrega
a las personas mas desfavorecidas del municipio, una cantidad minima de agua potable y su
saneamiento respectivo, necesarias para las actividades vitales de cada hogar; este auspicio cada
familia lo ve reflejado en su facturacion mensual de servicios publicos, en donde cerca del 50% de
los beneficiarios reciben su facturacion de acueducto y alcantarillado en $0; en ejecucion de este
programa se realizan permanentemente visitas a los hogares beneficiarios, no solo para verificar los
datos y el cumplimiento de requisitos, sino también para brindar capacitacion y sensibilizacion en

el uso racional del recurso hidrico, con un promedio de 65.000 visitas al afo.
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Se suscriben contratos con el gran prestador Empresas Publicas de Medellin (EPM) y con los 22
pequefios prestadores legalizados para prestar el servicio de acueducto y alcantarillado en la ciudad
de Medellin, permitiendo llevar el programa también al 4rea urbana del municipio, llegando a
beneficiar a agosto de 2019 a 262.843 personas, conformadas en 51.567 hogares, que incluyen 903
hogares que reciben el servicio mediante abastecimientos comunitarios de agua. (Informacion de la

Subsecretaria de Servicios Publicos de la Secretaria de Gestion y Control Territorial).

2.1.3 Calidad del agua de consumo humano

La calidad del agua potable es una cuestién que preocupa en paises de todo el mundo, en desarrollo
y desarrollados, por su repercusion en la salud de la poblacion. E1 Comité de Derechos Econémicos,
Culturales y Sociales, de las Naciones Unidas, adopt6 la medida sin precedentes de aprobar el agua
como un derecho humano, ya que el agua es fundamental para la vida y la salud; ademas es un
requisito para la realizacion de todos los demés derechos humanos. La importancia de esta
observacion, radica en que proporciona a la sociedad civil un instrumento que responsabiliza a los
gobiernos de la garantia del acceso equitativo al agua. También proporciona un marco para prestar
ayuda a los gobiernos en la formulacion de politicas y estrategias eficaces que produzcan beneficios
reales para la salud y la sociedad. Un aspecto importante de su valor es que sitia en primer plano a
las personas mas perjudicadas, en particular a los pobres y vulnerables, y centra en ellos las

actividades (15).

El agua y el saneamiento inadecuados son causas principales de enfermedades tales como el

paludismo, el cdlera, la disenteria, la esquistosomiasis, la hepatitis infecciosa y la diarrea, que estan
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asociadas a 3.400 millones de defunciones cada afio. El agua y el saneamiento inadecuados son

también una causa principal de la pobreza y de las diferencias cada vez mayores entre ricos y pobres

(15).

En Colombia, el Ministerio de Salud y Proteccién Social, viene normalizando desde hace varios
periodos la calidad del agua potable en el pais y lleva a cabo la vigilancia de la misma a través de
las entidades territoriales de salud. Para perfeccionar la realizacion de esta tarea, se creo el Sistema
para la Proteccion y Control de la Calidad del Agua, el cual fue adoptado mediante el Decreto No

1575 de 2007 y sus resoluciones expedidas posteriormente (16).

Uno de los instrumentos para esta vigilancia es la construccion del indice de Riesgo de Calidad del
Agua (IRCA), la cual en su ponderacion, clasifica el nivel de riesgo en salud de la calidad del agua,
este se establecio asignando un puntaje a cada caracteristica fisicoquimica y microbioldgica, por no
cumplimiento de los valores aceptables establecidos en la Resolucion 2115 de 2007. Su valor es
cero (0) puntos, sin riesgo cuando cumple con los valores aceptables para cada una de ellas y cien
(100) puntos, cuando el riesgo es mas alto y no cumple con ninguno de los valores aceptables. La
Resolucion 2115 de 2007, establecio los rangos para la clasificacion del nivel de riesgo por muestra
y mensual, asi mismo las notificaciones y acciones correspondientes que deben realizar los

responsables directos, autoridad sanitaria y persona prestadora del servicio (16).
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Tabla 5. Niveles de riesgo segtn el IRCA.

IRCA

Nivel de Clasificacion

Calidad agua
riesgo IRCA (%)
Inviable
80.1 - 100
sanitariamente
Riesgo alto 35.1-80

Riesgo medio 14.1 -35

Agua no apta para consumo humano,
Riesgo bajo 5.1-14
susceptible de mejoramiento

Sin riesgo 0as

Fuente: Resoluciéon 2115 de 2007, Colombia.

En Medellin, los resultados obtenidos de la vigilancia de la calidad del agua para consumo humano
se basan en el seguimiento realizado por la autoridad sanitaria municipal durante los afios 2010 y
2018, con base en el Indice de Riesgo de la Calidad del Agua para consumo humano (IRCA), como

uno de los instrumentos basicos para garantizar dicha calidad.
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Al analizar el comportamiento del IRCA en el municipio de Medellin en términos generales entre
el afio 2012 y 2018, el agua presenta condiciones técnicas aptas para el consumo humano, debido a
que los resultados obtenidos tanto en las zonas urbanas como rurales con frecuencia presentan
valores inferiores a 5. Al comparar los resultados obtenidos en los diferentes sistemas de acueductos
urbanos y rurales vigilados, se evidencia que, durante el periodo 2012-2018, se han presentado
mediciones de riesgo (resaltadas en rojo en la tabla) en varios de los sistemas de acueducto, siendo
los més reiterativos con esta situacion los acueductos Manzanillo y Aguas frias pertenecientes al
corregimiento de Altavista, lo que indica que el agua ha presentado condiciones no aptas para el
consumo humano, requiriendo acciones de mejoramiento. Para el afio 2018, se observa una mejoria

en el IRCA de todos los sistemas de acueducto (Tabla 6).

Para los afios 2012 y 2013, los resultados estan influenciados por subregistros y frecuencias en las

vigilancias de los acueductos.
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Tabla 6. Calidad del agua de los diferentes acueductos vigilados, Medellin 2012-2018.

Total
Prestador de
Ubicacion 2012 {2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | suscriptores
servicio
2018
EPM PLANTA
0,00 | 0,00 | 2,00 | 2,00 | 6,01 | 0,00 | 0,55 223
Palmitas | PALMITAS
LA CHINA 1,51 | 1,04 | 1,04 183
IGUANA 0,00 | 0,00 | 3,50 | 3,50 | 2,66 | 0,20 | 0,23 477
San EL HATO 0,00 | 0,00 | 4,20 | 4,20 [14,07| 2,28 | 2,89 536
Cristobal | ARCO IRIS 0,00 | 0,00 1,70 | 1,70 | 4,82 | 1,20 | 1,70 896
ACUARELA 0,00 | 0,00 1,70 | 1,70 | 2,60 | 0,00 | 0,03 3.529
MAZO 0,00 | 0,60 | 4,10 | 4,10 | 1,10 | 0,00 | 0,40 211
MULTIVEREDAL | 0,00 | 0,00 | 3,30 | 3,30 | 3,70 | 0,67 | 1,97 1.386
SAN PEDRO 0,00 | 0,00 | 1,20 | 1,20 | 0,00 | 2,91 | 0,00 871
Santa
PIEDRAS
Elena 0,00 | 0,00 | 0,90 [ 0,90 | 0,33 | 0,50 | 0,82 631
BLANCAS
LAS FLORES 0,00 | 0,80 | 2,80 | 2,80 | 4,48 | 0,20 | 0,00 369
MEDIA LUNA 0,00 | 1,80 | 3,40 | 3,40 [12,71| 2,08 | 0,21 468
AGUA PURA 0,00 | 0,00 | 1,83 | 1,83 | 3,15 | 0,05 | 0,00 543
Altavista | MANZANILLO 0,00 | 0,00 | 8,50 | 8,50 [13,98| 8,22 | 4,16 493
AGUAS FRIAS 0,00 | 0,10 | 5,90 | 5,90 | 5,48 {10,90| 1,69 321
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Total
Prestador de
Ubicacion 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | suscriptores
servicio
2018
ALTAVISTA 0,00 | 0,60 | 1,21 | 1,21 | 0,27 | 1,20 | 0,25 1.929
ANA DIAZ 11,44 11,44 3,12 | 2,67 | 3,97 635
SORBETANA 0,00 | 0,00 | 2,07 | 2,07 | 1,96 | 3,75 | 1,43 176
MANANTIAL 0,00 | 0,00 | 2,90 | 2,90 | 3,05 | 0,40 | 0,00 629
San
MONTANITA 0,00 | 0,00 | 2,80 | 2,80 | 1,37 | 1,00 | 0,00 121
Antonio
EL VERGEL 3,87 | 3,87 | 3,01 | 3,01 | 1,91 | 0,70 | 0,78 1.675
SAN JOSE 0,00 | 0,00 | 1,03 | 1,03 | 1,09 | 1,33 | 1,04 144
Total IRCA Corregimientos | 0,42 | 0,54 | 2,82 | 2,82 | 3,12 | 1,25 | 0,86 16.446
ISAAC GAVIRIA | 0,00 | 0,00 | 4,90 | 490 | 4,42 | 1,70 | 0,00 879
EPM (usuarios
0,00 | 0,00 | 0,90 | 0,90 | 0,64 | 0,76 | 0,63 1.606
residenciales) (3)
EPM - AYURA 0,80 | 0,80 | 0,74 | 0,65 | 0,51 378.232
Urbano
EPM - LA
0,70 | 0,70 | 0,03 | 0,22 | 0,88 4.756
CASCADA
EPM - LA
0,90 | 0,90 | 0,95 | 0,00 | 0,38 4.772
MONTANA
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Total
Prestador de
Ubicacion 2012 {2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | suscriptores
servicio
2018
EPM -
2,20 | 2,20 | 1,49 | 0,34 | 0,24 356.562
MANANTIALES
EPM - SAN
ANTONIO DE 1,10 | 1,10 | 0,61 | 0,50 | 0,65 14.924
PRADO
EPM - SAN
0,60 | 0,60 | 2,66 | 0,37 | 0,00 10.416
CRISTOBAL
EPM - VILLA
2,10 | 2,10 | 0,50 | 0,14 | 0,97 25.413
HERMOSA
TOTAL IRCA URBANO 0,00 10,00 1,42 (1,42 | 1,50 0,49 | 0,40 797.560

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, 2012-2018.

2.1.4 Calidad de las fuentes abastecedoras del agua para consumo humano

Otro indicador de las condiciones de calidad de agua para consumo humano es la evaluacion de
calidad de las fuentes de agua natural que abastecen los sistemas de acueducto, este se hace necesario
como parte del seguimiento a la calidad del agua, considerando que las fuentes de agua superficial,
especialmente los sistemas 16ticos como rios y quebradas, poseen una alta complejidad en cuanto a

su dindmica y composicion fisica, quimica y microbiologica. Por lo cual, se debe estudiar el
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comportamiento de estos ecosistemas y su resiliencia ante situaciones como la contaminacion por
actividades antropicas o de origen natural, tales como descargas de aguas residuales domésticas,
escorrentia por actividades agricolas, efluentes de procesos industriales, arrastre de material
particulado o disuelto, avenidas torrenciales, composicion del suelo y presencia de materia orgénica

natural.

Con el fin de mitigar estas situaciones, se han desarrollado diferentes estrategias como inspeccion,
vigilancia y control de la calidad de las cuencas abastecedoras de los sistemas de suministro de agua
para consumo humano (32), las cuales permiten la deteccion, prediccion, prevencion y control de la
contaminacion del agua natural. Esto es importante pues la alteracion de las caracteristicas de las
fuentes de abastecimiento condiciona la eficiencia de los procesos u operaciones que se llevan a
cabo en las plantas de potabilizacion existentes, generando asi deficiencias en el tratamiento e

incrementando el nivel de riesgo sanitario.

La Secretaria de Salud de Medellin durante el afio 2017 y 2018, realizo la evaluacion del indice de
Calidad del Agua (ICA) a los sistemas de acueducto veredales de la ciudad, a partir de una sintesis
de informacién que incluye localizacion, geografia, zonas de vida, division administrativa, geologia,
fallas geoldgicas, cuencas hidrograficas, usos del suelo y los cultivos transitorios y permanentes, de
cada uno de los corregimientos de Medellin. Se identificaron las actividades antropicas o naturales
que se dan con mads frecuencia en las diferentes microcuencas de Medellin, de acuerdo con la
informacion registrada en los mapas de riesgo de los afios 2016 y 2017. Lo anterior, con el fin de

reconocer cual es la situacion actual de los corregimientos y como se pueden relacionar las
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actividades antrdpicas o naturales con la calidad del agua. Finalmente se tomaron muestras de agua
en la entrada de la planta de tratamiento de agua potable, definiendo un total de 10 parametros para
evaluar el ICA-salud, expresados con sus respectivas unidades, definiendo sus rangos y escalas y;

la estructura del indice ICA como se muestra a continuacion en las Tabla 7 y Tabla 8.

Tabla 7. Rangos de calidad, para los parametros fisicoquimicos y microbiologicos utilizados en el

ICA-salud.

Parametros a utilizar en el ICA salud
Rangos, segun
Color Oxigeno
la escala de Conductivida
aparente | Turbiedad (NTU) pH disuelto
calidad d (uS/cm)
(UC) (mg/L O»)
- <20 <5 <100 72-7,6 >8
6,6 —7,2;7,6 -
Aceptable | 20 | 20-50 5-50 100 -500 6-8
7,8
Regular 50 | 50-150 50 - 100 500 - 1000 6—-6,6;7,8—8 4-6
150 —
Mala 80 100 -150 1000 - 5000 8-9;5-6 2-4
300
>300 >150 >5000 <5;>9 <2
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Parametros a utilizar en el ICA salud

Rangos, segun | Carbono Coliformes Escherichia
la escala de organico | Nitratos (mg/L NH4 (mg/L Totales Coli
calidad total |NO3) NHa) (NMP/100mL | (NMP/100mL
(COT) ) )
(mgC/L)
- ) < <0,02 <1000 <100
Aceptabl
20 2-4 2-5 0,02-0,1 1000-10000 100-500
e
Regular | 50 | 4-6 5-50 0,1-1 10000-20000 500-2000
Mala |80 | 6-10 50-100 1-2 20000-40000 | 2000-3500
>10 >100 >2 >40000 >3500

Tabla 8. Interpretacion del ICA salud de acuerdo con el puntaje.
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Valoracion Puntaje Interpretacion
ICA salud

(“o0)

0-20 Agua de buena calidad, que conserva sus condiciones naturales, se
debe llevar a cabo el proceso de potabilizacion adecuado, segun la
caracterizacion.

Aceptable 20-40 Agua de calidad aceptable, apta para el tratamiento, se debe llevar
a cabo el proceso de potabilizacion adecuado, segun la
caracterizaciéon; poniendo atencidon principalmente en los
parametros fisicoquimicos o microbioldgicos que inciden mas en el
resultado del ICA-salud. Se recomienda aplicar medidas
preventivas en la cuenca y la PTAP

Regular 40-60 Agua de calidad regular, presenta cambios significativos con

respecto a su calidad natural, se debe llevar a cabo el proceso de
proceso de potabilizacion adecuado, segiin la caracterizacion. Se
debe poner atencion en los pardmetros fisicoquimicos o
microbioldgicos que inciden mas en el resultado del ICA-salud, se
deben adoptar medidas preventivas y/o correctivas en la cuenca y la

PTAP, segtn aplique.
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Mala

60-80 Agua de mala calidad, no se recomienda su destinacion para
potabilizacion, se deben evaluar aspectos de influencia de la cuenca,
mejoramiento del tren de tratamiento en la PTAP y considerar el
cambio de fuente de abastecimiento.

80-100 Agua contaminada, no apta para ser utilizada como fuente de

abastecimiento, puede tener presencia de compuestos quimicos que
generen riesgo a salud. En caso de ser utilizada, se deben evaluar
aspectos de influencia de la cuenca, mejoramiento del tren de
tratamiento en la PTAP y considerar el cambio de fuente de

abastecimiento.

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin.

En las

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin. Informe “Evaluacion de la calidad de las fuentes de agua
natural que abastecen los sistemas de acueducto veredales del municipio de Medellin, mediante un

indice de calidad de agua”.

Figura 29y

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin. Informe “Evaluacion de la calidad de las fuentes de agua
natural que abastecen los sistemas de acueducto veredales del municipio de Medellin, mediante un

indice de calidad de agua”.

Figura 30, vemos los resultados del ICA de cada uno de los acueductos veredales para las

mediciones del afio 2016 y 2017.




Salud Ambiental

60.0

50.0

FICAsalud

30.0

20.0 17.5

10.0

m 14/04/2016 La China

23/02/2016 H Hato

= 25/02/2016 Aguas Frias

= 24/02/2016 H Manantial

6.5
4,0
oo — [

55.0

34,5

m23/02/2016 Acuarela

25/02/2016 Manzanillo

12.5

15.0
8.5 10.5
= . . .

= 11/05/2016 Manantial de Ana Diaz

m24/02/2016 Montafita

m23/02/2016 Arco Iris

m25/02/2016 Agua Pura

=24/02/2016 San José

24/02/2016 Sorbetana

22.0

12,5 1.5 12.0

m23/02/2016 La lguanada
25/02/2016 Altavista
=24/02/2016 H Vergel

m 22/02/2016 San Pedro

22/02/2016 Las Flores =22/02/2016 H Mczo m 22/02/2016 Piedras Blancas 12/04/2016 Multiveredal

= 12/04/2016 Media Luna

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin. Informe “Evaluacion de la calidad de las fuentes de agua
natural que abastecen los sistemas de acueducto veredales del municipio de Medellin, mediante un
indice de calidad de agua ™.

Figura 29. Resultados obtenidos del ICA salud en el afio 2016 (segun fecha de medicion y sistema

de acueducto).

Para el afio 2016 y 2017 se observa que, para el acueducto de La China, las mediciones realizadas
en el afio 2016 y 2017 la calidad es buena, con valores de 4% y 3,67% respectivamente. En el 2017,
los acueductos de San Cristobal, reflejan una calidad buena y aceptable en su mayoria, acueductos

como la Acuarela, Arcoiris y La Iguand, tienen resultados similares a los obtenidos en el afio 2016,
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aun cuando para el 2016 las muestras fueron tomadas en €pocas “secas” y para el 2017 en épocas
de invierno. Mientras que, acueductos como El Hato que para febrero del afio 2016 reflejan una
calidad aceptable, en el 2017 la calidad es buena en muestras tomadas en los meses de abril y
noviembre considerados como épocas de invierno, lo que se puede dar por la capacidad de dilucién

que pueden tener las corrientes en estas épocas, que son consideradas como lluviosas.
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m 25/04/2017 El Vergel m 25/04/2017 El Manantial m 25/04/2017 Montadita 25/04/2017 La Sorbetana
26/04/2017 Media Luna =26/04/2017 El Mazo = 26/04/2017 Piedras Blancas 26/04/2017 Multiveredal
=21/11/2017 Media Luna 21/11/2017 Las Flores =21/11/2017 El Mazo 21/11/2017 Piedras Blancas

21/11/2017 pMultiveredal

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin. Informe “Evaluacion de la calidad de las fuentes de agua
natural que abastecen los sistemas de acueducto veredales del municipio de Medellin, mediante un

indice de calidad de agua ™.

Figura 30. Resultados obtenidos del ICA salud en el afio 2017 (segun fecha de medicion y sistema

de acueducto).
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Respecto a los resultados observados para los acueductos de Altavista en el afo 2017, para el
acueducto Manzanillo, se obtuvo un ICA salud del 41,39 %, el cual es significativamente menor
que el resultado obtenido para el afio 2016 donde fue del 55 %, aunque ambos resultados se
clasifican como calidad regular del agua, se debe tener en cuenta la época en que se tomaron la
muestras ya que para el aio 2016 se tomaron en el mes de febrero y para el afio 2017 se tomaron en
el mes de abril. En el acueducto de Agua Pura, el ICA salud muestra una calidad aceptable, a
diferencia del afio 2016, cuya clasificacion fue muy mala calidad, debido a la presencia de mercurio
en la muestra, mientras que el Manantial de Ana Diaz conserva su clasificacion de buena calidad

durante ambos afios, con resultados de 12,5% y 15,22% en el ICA-salud.

Para los sistemas de acueducto de San Antonio de Prado, en el afio 2017 el ICA salud presenta una
clasificacién de buena calidad con valores entre 0 'y 20 %, a excepcion de La Sorbetana, que sigue
presentando una calidad aceptable en ambos anos. El acueducto Montafiita presenta una calidad
buena debido a que no se encontrd presencia de metales pesados, a diferencia del afio 2016 donde

se registra la presencia de plomo.

El acueducto Media Luna en el afio 2017, en la medicion realizada durante abril, refleja una calidad
aceptable con un ICA salud de 29,33 %, a diferencia del afio 2016 donde la muestra tomada en el
mes de febrero refleja una calidad buena, lo que indica un cambio en las condiciones de la fuente.
De igual forma, para el acueducto Piedras Blancas, donde en el mes de noviembre se obtuvo una
clasificaciéon de calidad aceptable, afectada principalmente por los parametros de Coliformes
Totales y E. Coli, a diferencia del resultado obtenido para el mes de abril de 2016 y para el mes de

marzo de 2017, donde la clasificacion es buena. Para el acueducto Multiveredal, el ICA-salud fue
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regular en los afios 2016 y 2017, mostrando una recuperacion, con una calidad buena en el mes de

noviembre de 2017.

Comparando con los resultados obtenidos de los IRCA para estos acueductos, se puede deducir que
estos resultados se relacionan de manera directa, pues en las plantas donde se tienen estos niveles
de riesgo de medio a alto, el ICA salud arrojo calidad de agua regular durante los mismos periodos,
lo que significa que la calidad del agua presenta cambios significativos con respecto a su calidad
natural, y deben adoptarse medidas correctivas o preventivas bien sea en las microcuencas o en las

plantas de potabilizacion, para obtener una buena calidad de agua potable.

2.1.5 Mapa de riesgo de la calidad del agua para consumo humano

Segun la Resolucion 4716 de 2010 del Ministerio de Salud y Proteccion Social (MSPS), el Mapa de
Riesgo de Calidad de Agua es el instrumento que define las acciones de inspeccion, vigilancia y
control de riesgo asociado a las condiciones de calidad de las cuencas abastecedoras de sistemas de
suministro de agua para consumo humano, las caracteristicas fisicas, quimicas y microbiologicas
del agua de las fuentes superficiales o subterraneas de una determinada reglon, que puedan generar
riesgos graves a la salud humana si no son adecuadamente tratadas, independientemente de si
provienen de una contaminacion por eventos naturales o antropicos. Ademads en dicha resolucion,
se establecen los parametros para su construccion, la cual es implementada en la Secretaria de Salud
de Medellin. Los resultados del afio 2018 se muestran en la Tabla 9, los cuales son insumo para el

monitoreo y vigilancia de la calidad del agua para el consumo humano, y las intervenciones y
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mejoramientos que deben realizarse en las diferentes plantas de tratamiento y sus fuentes

abastecedoras.

Tabla 9. Mapa de riesgo de la calidad del agua para consumo humano, Medellin 2018.

debe mejorar las
condiciones
locativas en el
area de
cloracion y
sefializar, no se
encuentran bien
almacenados los
equipos de

laboratorio, se

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicaci6én Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
Ausencia de Es necesario
certificacion en corregir la
competencias humedad
laborales del encontrada en
operador (menos | las paredes del
del 50% de los laboratorio, para
operadores estan | evitar el colapso
certificados en de la estructura;
al menos 3 de hay posibles
las normas deslizamientos,
15 6.98 colombianas de represamientos,
Agua 5 Sin 0.0 Sin
Corregimiento 503 2012 Riesgo Favorable competencia inundaciones,
Pura Riesgo Riesgo
Altavista Bajo Bajo laboral NCL), se | etc. que pueden

afectar la
prestacion del
servicio; en la
parte media de
la quebrada hay
potreritos por el
uso actual del
suelo:
Ganaderia

tradicional, lo
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
requiere cambiar | cual por
el extintor por escorrentia
uno de mayor superficial,

capacidad, es
necesario
certificar a los
operadores
también en
trabajos de
altura, se
necesita
implementar
bioalarma para
un adecuado
preaviso, se
requiere
documentar y
llevar registro
de las aforos que
realicen, es
necesario que
actualicen su
manual o
protocolo de
Higiene y
Seguridad

Industrial.

aporta materia
organica a la
fuente

abastecedora.
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
Ausencia de
certificacion en Las vias de
competencias acceso estan
laborales del parcialmente en
operador (menos | buen estado
del 50% de los (hay
operadores estan | hundimiento de
certificados en banca en riel de
al menos 3 de acceso) a causa
las normas de la reptacion
colombianas de del terreno y de
competencia movimientos en
306 laboral NCL), masa. En la
Favorable
residenciales 15 17 necesidad de parte baja de la
Aguas 9.32 con 0.00 Sin
activos, 4 1224 Riesgo Riesgo mantenimiento a | quebrada La
Frias Bajo Requerimie | Riesgo
instituciones Bajo Bajo vertedero, Aguapante hay
ntos
educativas ausencia de un uso actual:

capacitacion a
operarios en la
operacion de la
planta y red de
distribucion,
necesidad de
instalar punto de
muestreo a la
salida de la
planta, se
requiere

documentar los

Ganaderia
tradicional. Hay
arrastre de
sedimentos por
movimiento de
masa
ocasionado
debido a
temporada de
Iluvias en

bocatoma.
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Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

protocolos de
practica y de
higiene y
seguridad
industrial, se
necesita ajustar
dosificacion de
cloro residual
libre para el
agua tratada, no
hay medicion de
niveles en los
tanques, no hay
un programa de
salud
ocupacional
actualizado, no
hay
documentacion
de los
procedimientos
para reparacion
de daflos de
tuberias y

accesorios.

Altavista

12
comerciales,
3 especiales,

2

7120

0.0 Sin

Riesgo

2.0 Sin

Riesgo

0.9 Sin

Riesgo

Favorable

2.18 Sin

Riesgo

Se necesita
mejorar el
cerramiento de

la planta, se

En la parte alta
de la quebrada
Patio Bolas hay

un uso actual del
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
instituciones requiere realizar | suelo: Bosque

educativas, 5
oficiales,
1780

suscriptores

una adecuada
sefializacion en
el
almacenamiento
de productos
quimicos, es
necesario
construir dique
para evitar
contaminacion
externa por
derrame, se
necesita mejorar
el techo, pisos y
paredes, es
necesario
realizar desagiie
en punto de
muestreo de
tanque de
almacenamiento
, realizar
diagrama de
flujo en tuberias
e inventario de
valvulas,
sefializar la

planta en

fragmentado. En
la parte media
de la quebrada
Patio Bolas hay
un uso actual del
suelo:
Plantacion
forestal,
ademas, hay
afectacion por la
invasion del
cauce por
ganado, lo cual
por escorrentia
superficial,
aporta materia
organica a la
fuente
abastecedora.
También  hay
cultivos pan
coger como
maiz, yuca, lulo,
y platano, los
cuales son
abonados con
porquinaza; los

residuos de
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
general, porquinaza por
implementar escorrentia

barandas en
tanque de
almacenamiento
y filtros, es
necesario
corregir fuga en
lavado de filtros,
se requiere
realizar
medicion de
caudal en fuente
y llevar registros
y se necesita
implementar

respiraderos.

superficial y la
descarga de
aguas residuales
domesticas
proveniente de
tanque séptico,
cambia las
condiciones
naturales del
agua y afecta su
calidad. Se
generan
movimientos en
masa por
temporada  de
lluvias.
Adicional, hay
paso de
poliducto  por
debajo de la
quebrada La
Buga, lo cual
crea riesgo de
contaminacion
por derrame de

hidrocarburos.




Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
Operadores
parcialmente
certificados
(entre el 50% y
el 90% de los
En la parte alta
operadores estan
de la zona de
certificados en al
nacimiento
menos 3 de las
quebrada La
normas
Guayabala, el
colombianas de
uso actual del
competencia
suelo es de
laboral NCL), no
plantacion
se tienen las
forestal; en la
estructuras y
Manzanil | 95 5 Sin 7 Sin 6.5 19.19 parte media de
380 Favorable tuberias de
lo residenciales Riesgo Riesgo Bajo Medio la quebrada La
acuerdo al
Guayabala, el
codigo de
uso actual del
colores, se
suelo
requiere
corresponde  a
sefializar
ganaderia
valvulas, se
tradicional; hay
requiere

proteger la caja
de valvulas del
tanque de lodos
y mejorar la
proteccion al
ingreso de este,

es necesario

cultivos
productores de

café y platano.
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
implementar
sistema de
metrologia a
equipos de

laboratorio y
red, mejorar el
almacenamiento
de productos
quimicos, se
requiere hacerle
mantenimiento a
las tapas de los
vertederos pues
presentan

corrosion, es
necesario

documentar la
metodologia de
aforo usada, no
se tienen
sefializadas las
areas de trabajo,
se necesita
sefializar los
recipientes  de
productos

quimicos

peligrosos,  se

necesita instalar
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Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

respiraderos tipo
ganso y proteger
filtros, no se
tienen formatos
de registro para
fugas y dafos,
tampoco se
cuenta con
equipos para
deteccion de
fugas no

visibles.

Manantia

1de Ana

Diaz

614
residenciales,
3
comerciales,

2 oficiales

2456

0.0 Sin

Riesgo

5 Sin

Riesgo

0.0 Sin

Riesgo

Favorable

0.00

Se requiere que
implementen
diagramas  de
flujo en las
tuberias 'y que
realicen
inventario de
valvulas, se
necesita que se
afore en la
fuente 'y se
evidencien los
aforos en
Manual de
operacion y
mantenimiento,

es necesario
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
realizar analisis
completos  de
agua y elaborar
mapa de riesgo.
En la parte
Se requiere | media de la
realizar aforo en | quebrada La
las fuentes e | Castro Dos, el
implementar uso actual del
formato, suelo:
documentar Ganaderia
procedimiento, tradicional; en
instalar la quebrada
bioalarma, Cafio del Cura,
asegurar rejas en | el uso actual del
0.45
Isaac 671 0.0 Sin 3 Sin 12.21 galeria de | suelo
Isaac Gaviria 2684 Sin Favorable
Gaviria suscriptores Riesgo Riesgo Bajo lavados (apenas | corresponde a
Riesgo
instalen bosque natural
energia), fragmentado
garantizar aunque esta
proteccion para | quebrada (Cafio
evitar accidentes | del Cura) fue
laborales al | sacada de
ingreso de los | circulacion
filtros, realizar | debido a que
demanda de | grupos ilegales
cloro. se  apoderaron
de esta.
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
En la parte alta
de la quebrada
La Picacha hay
uso actual del
suelo:
bosque
fragmentado 'y
produccion
agricola; el
caserio de la
vereda  aguas
Se requiere | Frias del
arreglar los | corregimiento
Medellin (EPM Aguas 0.86 dispositivos en | de AltaVista
0.0 Sin 2.0 Sin 0.86 Sin
medicion IRCA | Frias 1579 1579 Sin Favorable los puntos de | descarga aguas
Riesgo Riesgo Riesgo
2018) EPM Riesgo muestreo, que se | residuales
encuentran domésticas
malos. directas y

provenientes de
pozos sépticos;
hay paso de
poliducto,

generando

vertimiento  de
hidrocarburos;
hay aporte de
sedimentos en
temporadas de

lluvia a causa de
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Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

movimientos en
masa; en la finca
Los Dragos hay
un cultivo bajo
invernadero,
cultivo de flores,
cultivo de
tomate de arbol
y no tiene pozo
séptico, lo cual
provoca una
escorrentia

superficial ~ de

agroquimicos,
nutrientes y
descarga de

aguas residuales
domésticas sin
tratamiento; el
Club El Cerro
tiene
caballerizas, por
lo que hay
descarga de
aguas residuales
domésticas
provenientes de

pozo séptico.
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
En la parte alta
de la quebrada
Santa Elena hay
miscelanea de
Es necesario
unidades
almacenar
campesinas y/o
correctamente 'y
campestres y
estibar, senalizar
hay presencia de
internamente,
cultivos,
remarcar dique
ampliacion de la
en cuarto de
frontera
almacenamiento
agricola, por lo
de aceites
cual se genera
usados, realizar
0.67 descarga de
Ayura 0.0 Sin 2.0 Sin 0.67 Sin mantenimiento
617 358 617 358 Sin Favorable aguas residuales
EPM Riesgo Riesgo Riesgo en canaleta de
Riesgo domésticas y

desagiie  cerca
del dique de
carbon activado,
retirar cobertura
vegetal, arreglar
los dispositivos
en los puntos de
muestreo que se

encuentran

malos.

deforestacion,
presencia de
agroquimicos,
lixiviados
provenientes del
relleno sanitario
del Municipio
de La Union y
hay aporte de
sedimentos  al
Rio Buey
provenientes de

explanacion de
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
tierra por
construccion de
carretera.
Se requiere
arreglar los
La 0.17 dispositivos en
0.0 Sin 2.0 Sin 0.17 Sin
Cascada 5074 5074 Sin Favorable los puntos de
Riesgo Riesgo Riesgo
EPM Riesgo muestreo, que se
encuentran
malos.
Es necesario | Hay
garantizar explanacion de
hermetismo en | tierra para
tanques de | construccion de
almacenamiento | viviendas, una
de agua potable, | miscelanea de
mejorar la | unidades
rotulacion de | campesinas y/o
La 0.0 Sin 1.16 productos campestres,
0.0 Sin 1.16 Sin
Montafia 5290 5290 Riesgo Sin Favorable quimicos re | cultivos de
Riesgo Riesgo
EPM Riesgo empacados, aguacate,
retirar la | plantacion
cobertura forestal, zona de
vegetal, adecuar | camping, lo cual
el tanque de | genera
suministro  de | deforestacion,
agua interno de | aporte de
la planta a las | sedimentos 'y
condiciones agroquimicos,
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
técnicas, descarga de
higiénico aguas residuales
sanitarias y de | domésticas,
seguridad. manejo de
residuos solidos,
incendios
forestales y
aporte de
materia
organica.
En la parte alta
Se requiere | de la quebrada
mejorar la | hay un uso
sefializacion de | actual del suelo,
los residuos | correspondiente
peligrosos y | a miscelanea de
estibar, mejorar | unidades
orden y aseo en | campesinas y/o
0.37 acopio temporal | campestres; en
Manantia 0.0 Sin 2.0 Sin 0.37 Sin
477 999 477 999 Sin Favorable ubicado en area | la parte alta de
les EPM Riesgo Riesgo Riesgo
Riesgo de bosque
mantenimiento, altoandino, en la
arreglar los | zona de

dispositivos en
los puntos de
muestreo, que se
encuentran

malos.

nacimiento del

Rio Chico
(paramo de
Santa Inés

Municipio  de

Belmira), hay
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Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

entable minero
de oro, lo cual
requiere que la
extraccion  de
este mineral se
realice a través
de metales
pesados como el
mercurio 'y el
cianuro, y por
ende hay
descarga al
afluente;  hay
deforestacion,
producto de
explanacion de
tierra lo cual
fomenta los
sedimentos; hay
mal manejo de
residuos solidos
ordinarios y
peligrosos;
destruccion  de
capa organica de
suelo, invasion

de cauce.
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
En la parte alta
de la quebrada
Es necesario | Chachafruto el
estibar uso actual del
hipoclorito de | suelo es de
1.13 sodio, arreglar | miscelanea de
Palmitas 0.0 Sin 2.0 Sin 1.13 Sin
177 177 Sin Favorable los dispositivos | unidades
EPM Riesgo Riesgo Riesgo
Riesgo en los puntos de | campesinas y/o
muestreo, que se | campestres, lo
encuentran cual  provoca
malos. vertimiento  de
aguas residuales
domésticas.
En la parte
media de la
quebrada La
Manguala, el
uso actual del
Se necesita
suelo es bosque
arreglar los
San natural
1.31 dispositivos en
Antonio 0.0 Sin 2.0 Sin 1.31 Sin fragmentado
17118 17118 Sin Favorable los puntos de
de Prado Riesgo Riesgo Riesgo debido a
Riesgo muestreo, que se
EPM pastoreo en
encuentran
predios de
malos.
invasion, lo cual
aporta materia
organica al
afluente,
invasion de
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
cauce, hay

afectacion  de
humedales; hay
movimientos en
masa, lo cual
aporta
sedimentos a La
Manguala; hay
un cultivo de
pasto de corte
King grass
fertilizado con
materia
organica de
equinos,
proveniente de
pesebrera; hay
erosion de
suelos;
explanacion de
tierra para
construccion de
viviendas; hay
una parcelacion,
con la cual se
hace descarga
de aguas
residuales

domésticas
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Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

proveniente de
pozos sépticos;
hay un paso de
poliducto de
combustible de
ECOPETROL
por debajo de la
quebrada La
zorrita lo cual
aporta  grasas,
aceites,
Hidrocarburos
Aromaticos
Policiclicos
(HAP) 0
hidrocarburos
derivados  del
petroleo;
plantaciones de
coniferas
perteneciente a
terrenos
privados;  hay
botadero de
escombros y
aceites en la
parte alta en via,
cerca de la zona

de nacimientos,




Salud Ambiental

Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

aportando
residuos solidos
y liquidos
peligrosos; hay
fertilizacion de
potreros con
porquinaza
liquida, pastoreo
de ganado
lechero,  pozo
séptico, control
de plagas a
cultivos de
pastos por
medio de
agroquimicos;
hay una antigua
cantera de
mineria a cielo
abierto para
extraccion  de

material de

construccion.

San

Cristobal

EPM

10 099

10 099

0.0 Sin

Riesgo

2.0 Sin

Riesgo

0.36
Sin

Riesgo

Favorable

0.36 Sin

Riesgo

Se requiere
revisar el canal
de agua filtrada,
el cual presenta
infiltracion,

sefalizar

En la parte alta
el uso actual del
suelo es de
bosque natural

fragmentado; en

la parte media




Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
productos de la quebrada

quimicos en area
de reactivos,
arreglar los
dispositivos en
los puntos de
muestreo, que se
encuentran

malos.

La Iguana, el
uso actual del
suelo:
Ganaderia, lo
cual  requiere
modulos
porcicolas,
fertilizacion de
potreros con
porquinaza
liquida,
pastoreo,  hay
cultivos de
frijol, mora y se
generan  aguas
residuales
proveniente de
tanques
sépticos, aportes
de materia
organica al
agua, de
agroquimicos;
hay extraccion
de material de
playa para
construccion, y

lavado de




Salud Ambiental

Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

vehiculos dentro
de la fuente, lo
cual  ocasiona
aporte de
jabones, grasas
y aceites
proveniente del
lavado de los
vehiculos y
erosion;  cerca
hay una fabrica
procesadora de
plastico que
genera descarga
de aguas
residuales
domésticas,
material solido y
aguas residuales
no domésticas;
hay
construccion de
viviendas;
captaciones
ilegales por la
cual se
disminuye el
caudal en

temporada seca;




Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
hay cultivo de
hortalizas y
legumbres, y
con ello
escorrentia
superficial ~ de
nutrientes y
productos
agroquimicos.
Importante
arreglar los
Villa 0.16 dispositivos en
0.0 Sin 2.0 Sin 0.16 Sin
Hermosa | 28413 28413 Sin Favorable los puntos de
Riesgo Riesgo Riesgo
EPM Riesgo muestreo, que se
encuentran
malos.
Operadores Es necesario
parcialmente corregir la
certificados humedad
(entre el 50% y | encontrada en la
el 90% de los | bodega, para
36
21 operadores estan | evitar el colapso
residenciales 8 Sin 0.6 Sin 15.02
Palmitas La China 144 Riesgo Favorable certificados enal | de la estructura,
y | institucion Riesgo Riesgo Medio
Bajo menos 3 de las | y ademas, las
educativa
normas vias de acceso
colombianas de | estan
competencia parcialmente en
laboral NCL), se | buen estado
desconoce pues en el




Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
cuanta agua | momento de la

estan tratando —
el vertedero de
entrada no
cumple con las
especificaciones
técnicas, se
requiere dotar un
equipo de color
y llevar el
registro de su
uso,  construir
almacenamiento
de quimicos y
dotar
instrumentacion
de laboratorio,
realizar
demanda de
cloro y
evidenciar,
sefalizar
productos
quimicos segun
NFPA 704,
estibar canecas
vacias de
hipoclorito  de

sodio, realizar

visita se
presentan
derrumbes  por
las lluvias. En la
parte alta el uso
actual del suelo
es de bosque
natural

fragmentado.




Salud Ambiental

Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

diagrama de
flujo en tuberias,
inventariar
valvulas,
mejorar
proteccion  de
arenas lavadas,
dotar de agua
potable la caseta
de  operacion,
documentar los
momentos para
el lavado de
filtros, hacer
inventario de
lavado de
estructuras y
registro
estadistico de las

roturas de

tuberias.

San Antonio de

Prado

Manantia

1

2
instituciones
educativas, 3
comerciales,
475

suscriptores

1900

5.0 Sin

Riesgo

2.0 Sin

Riesgo

0.0 Sin

Riesgo

Favorable

4.36 Sin

Riesgo

Operadores
parcialmente
certificados
(entre el 50% y
el 90% de los
operadores estan
certificados en al

menos 3 de las

Se presentan
humedades en la
infraestructura

de la oficina, lo
cual puede
ocasionar el
desplome de

esta. En la parte




Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
normas alta de la
colombianas de | quebrada La
competencia Manguala, el
laboral NCL), se | uso actual del
requiere mejorar | suelo
diligenciamiento | corresponde a
de formatos | Bosque natural
(caudal), realizar | fragmentado;
aforos en fuente | hay unas
semanalmente, captaciones
realizar limpieza | artesanales de
en caja de macro | agua por parte
medidor y | del acueducto
sefializar macro | veredal
medidores, Potreritos y
sefializar regleta | otros, lo cual
de tanque de | puede ocasionar
lodos, la disminucién
implementar de caudal en
diagrama de | periodos secos.
flujo en tuberias.
Se necesita | En la  parte
1618
actualizar el | media de la
residenciales,
manual de | quebrada La
1 institucion
0.0 Sin 2 Sin 0.9 Sin 4.36 Sin operacion y | Manguala hay
El Vergel | educativa, 31 6472 Favorable
Riesgo Riesgo Riesgo Riesgo mantenimientoy | uso actual del

comerciales,
7 especiales y

2 industriales

certificar a los
operadores

nuevos en

suelo:  Bosque
natural

fragmentado a
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Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
competencias causa de
laborales. pastoreo en
predios por

invasion, lo cual
genera materia
organica,
invasion de
cauce y hay
afectacion  de
humedales.
Adicional, hay
presencia de
movimientos de
masa, aportando
sedimentos a la
quebrada La
Manguala.
También  hay
cultivo de pasto
de corte King

grass fertilizado

con materia
organica de
equinos,
aportando
materia

organica a la
quebrada; hay

explanacion de
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Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
tierra para

construccion de
viviendas,
erosionando
suelos y
aportando
sedimentos a la
corriente de
agua; hay
parcelacion, por
ende hay
descarga de
aguas residuales
domésticas
proveniente de
pozos sépticos;
hay
deforestacion
para la
expansion de la
frontera agraria
para el
establecimiento
de potreros en la
parte alta de la
quebrada La
Zorrita,
aumentando la

escorrentia
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Salud Ambiental

Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

superficial en
tiempo de
lluvias; hay paso
de poliducto de
combustible de
ECOPETROL
por debajo de la
quebrada La
zorrita,
afiadiendo
grasas, aceites,
Hidrocarburos
Aromaticos Poli
ciclicos (HAP) o
hidrocarburos

derivados  del

petroleo al agua.

La

Montaiiit

1 centro
educativo y
119

suscriptores

476

0.0 Sin

Riesgo

0.0 Sin

Riesgo

0.8 Sin

Riesgo

Favorable

0.84 Sin

Riesgo

No fue

evidenciado.

En la zona de
nacimiento de la
quebrada La
Larga Alto del
Chuscal, el uso
actual del suelo
es de bosque
fragmentado;

hay botadero de
escombros y

aceites en la

parte alta en via,
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Salud Ambiental

Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

cerca de la zona
de nacimientos,
lo cual da un
aporte de
residuos solidos
y liquidos
peligrosos,

sedimentos y
grasas y aceites
a la fuente; en la
parte media de
La quebrada La
Larga, el uso
actual del suelo
es de ganaderia
manejada; hay
movimiento en
masa que aporta
sedimentacion a
la quebrada
Larga en
temporada  de
lluvias; en la
zona de
nacimiento de la
quebrada El
Caratejo o El
Afluente, el uso

actual del suelo
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Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
es de plantacion
forestal.
En el momento
de la visita se
observo que
habia reptacion
Es necesario
de terreno
evidenciar la
ocasionada por
certificacion de
la  temporada
construccion de
invernal y la
los tanques,
falla geologica
deben  realizar
que hay en la
limpieza y
zona, la cual
134 desinfeccion,
habia
residenciales, documentar
perjudicado la
3 0.9 Sin 6 Sin 0.9 Sin 0.00 Sin protocolo y
San José 536 Favorable via de ingreso a
instituciones Riesgo Riesgo Riesgo Riesgo llevar registro de

educativas y 2

comerciales

este, documentar
el procedimiento
de aforo, realizar
la
caracterizacion
de agua cruda
completa
incluyendo el

mapa de riesgo.

la planta.
En la parte
media de la
quebrada
Charco azul, el
uso actual del
suelo es como
potrero no
manejado,
aportando
materia
organica a la

fuente; hay
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Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
movimiento de
masa
ocasionado por
temporada  de
lluvias, lo cual
aporta
sedimentos a la
quebrada; hay
captaciones de
agua artesanales
que causan
disminucion de
caudal en
temporada seca.
Es necesario | En la parte alta,
arreglar el | zona de
equipo de | nacimientos, el
ensayo de jarras | uso actual del
y registrar en | suelo
167
formato, corresponde  a
residenciales,
0.0 Sin cambiar  tapas | plantacion
Sorbetan 2 0.0Sin | 2.3 Sin 6.98
748 Riesgo Favorable deterioradas del | forestal, lo cual
a instituciones Riesgo Riesgo Bajo

educativas, 1

industrial

desarenador por
unas de facil
limpieza y
manejo, dotar kit
antiderrame de
productos

quimicos.

aporta
sedimentos  al
agua; hay
captaciones de
agua que
provocan

disminucién de
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Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
caudal en
periodos secos;
hay invasion del
cauce por
ganado,
aportando
sedimentacion y
materia
organica al
afluente;  hay
movimientos en
masa en
temporada  de
luvias,
aportando
sedimentacion a
la quebrada.
Se requiere
realizar un
diagrama de
536 flujo en tuberia, | En la Quebrada
residenciales, 2.54 e implementar el | La Frisola, hay
0.0 Sin 0.0 Sin 0.00 Sin
San Cristobal Arco Iris 2 oficiales, 9 2 144 Sin Favorable codigo de color | uso actual del
Riesgo Riesgo Riesgo
comerciales, Riesgo en la tuberia que | suelo: Bosque
4 industriales transporta el | fragmentado.
producto
desinfectante —
cloro.
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Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
En la parte
media de la
quebrada El
Hato se
encuentra  una
truchera, la cual
puede ocasionar
Operadores
disminucion de
parcialmente
caudal en
certificados
temporada seca,
(entre el 50% y
sedimentos y
el 90% de los
168 aporte de
operadores estan
residenciales, materia
certificados en al
1 comercial, 2 2.68 organica;
10 Sin 3.0 Sin 12.21 menos 3 de las
El Hato industriales, 4 | 672 Sin Favorable ademas, hay
Riesgo Riesgo Bajo normas
Instituciones Riesgo pozos  sépticos

educativas, 2

especiales

colombianas de
competencia

laboral NCL), se
requiere ampliar
almacenamiento
de productos

quimicos.

por  viviendas
cercanas a la
truchera, lo cual
genera
descargas de
aguas residuales
domésticas.
También  hay
pastoreo  cerca
de la truchera
San Félix; los
pastos son

fertilizados y
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Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
hay control de
plagas con
productos
agroquimicos,
lo cual crea
escorrentia
superficial ~ de
productos
agroquimicos a
la quebrada El
Hato.
Operadores
Deslizamientos,
parcialmente
represamientos,
certificados
inundaciones,
(estaban en el
etc. cercanos
proceso), se
que pueden
requiere
afectar la
441 enmarcar
prestacion  del
residenciales, sefializacion en
servicio. En la
La 6 comerciales 0.0 Sin 1.0Sin | 0.0 Sin 2.18 Sin piso, sefializar
1760 Favorable parte media de
Acuarela | y 1 oficial Riesgo Riesgo Riesgo Riesgo cuarto de
la quebrada La
(institucion maquinas,
Palma hay uso
educativa) cambiar poli
actual del suelo:
sombra que
Produccion
protege arena
agricola, y esta
limpia, rotular
actividad aporta
productos
sedimentos y
quimicos

inflamables y

materia
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Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
estibar en | organica a la
material quebrada.
sanitario, y
diligenciar
formato de
lavado de
estructuras  por
mes
En la parte alta
hay uso actual
del suelo:
Bosque
Se hace | fragmentado;
necesario hay captacion de
documentar el | agua en tuberia
protocolo de | agro minera, lo
aforo de | cual genera
77
0.62 caudales en la | disminucion de
La residenciales 0.0 Sin 0.0 Sin 8.72
308 Sin Favorable fuente e | caudal en
Iguana y | institucion Riesgo Riesgo Bajo
Riesgo identificar por | temporada seca;

educativa

medio de codigo

de color la

tuberia que
transporta el
cloro.

hay movimiento
de masa en la
parte alta de la
quebrada La
Iguana, lo cual
aporta

sedimentos en
temporada  de

Iluvias.
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Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
Ausencia de
certificacion en
competencias
laborales del
operador (menos | En la parte alta
del 50% de los | de la quebrada
operadores estan | San Roque, el
certificadosenal | uso actual del
menos 3 de las | suelo
normas corresponde  a
colombianas de | miscelanea de
competencia unidades
201
laboral NCL), no | campesinas y/o
residenciales,
15 se tiene el | campestres, y
3 comercial, 2 3 Sin 0.0 Sin 1.16 Sin
Santa Elena Mazo 804 Riesgo Favorable proceso de aforo | bosque natural
oficiales, 1 Riesgo Riesgo Riesgo
Bajo en la fuente | fragmentado;
(industrial —
documentado, se | hay unas
vivero)
necesita captaciones

documentar el
procedimiento
de desinfeccion

de cambio de

redes de
distribucion
primaria y

secundaria, se
requiere
sefalizar

accesorios en

ilegales de agua,

las cuales
pueden
disminuir el
caudal en
tiempo de
sequia.
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Salud Ambiental

Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

bodega y estibar
en material
sanitario, es
necesario

actualizar  los
manuales de
operacion de la
planta en
general, se
necesita corregir
el deterioro en el
piso de los
tanques de
almacenamiento
de distribucion y
sefalizar el area

de tanque.

Las

Flores

1 institucion
educativa,
346
suscriptores,
8
comerciales,
1 especial
(accion

comunal)

1384

5 Sin

Riesgo

1 Sin

Riesgo

0.1 Sin

Riesgo

Favorable

13.08

Bajo

Operadores
parcialmente
certificados
(entre el 50% y
el 90% de los
operadores estan
certificados en al
menos 3 de las
normas
colombianas de
competencia

laboral NCL), no

Se presentan
humedades en la
infraestructura
de la planta, lo
cual puede
ocasionar el
desplome de
esta. En la parte
alta de la
quebrada
Chiqueros el uso

actual del suelo
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Salud Ambiental

Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

se cuenta con
equipo de
ensayo de jarras
por las
caracteristicas
del agua y tipo
de planta de
tratamiento  de
agua  potable,
sefializar
recipiente de
productos
quimicos, se
necesita mejorar
almacenamiento
de productos
quimicos  pues
fueron estibados
en zona de

cloracion.

corresponde  a

plantacion
forestal,

también hay
presencia de
viviendas y

pastoreo, y la
franja de retiro
esta deforestada,
lo cual ocasiona
vertimiento de
aguas residuales
domésticas
proveniente de
tanques
sépticos,
posibles
inundaciones en
crecientes y
erosion; hay
movimiento en
masa sobre el
afluente sin
nombre que
descarga en la
quebrada La

Chiqueros.
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Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
Operadores Algunas veces
parcialmente se dan
certificados movimientos de
(entre el 50% y | masa cercanos a
el 90% de los | causa de las
operadores estan | lluvias, lo cual
certificados en al | genera
menos 3 de las | sedimentacion.
normas En la parte alta
colombianas de | de la cuenca, el
competencia uso actual del
laboral NCL), se | suelo
442
requiere realizar | corresponde a
residenciales,
1.058 diagrama de | miscelanea de
Media 1 institucion 5 Sin 4 Sin 8.72
1768 Sin Favorable flujo en tuberias, | unidades
Luna educativa, 1 Riesgo Riesgo Bajo
Riesgo sefializar campesinas y/o

corporacion

universitaria

resaltos y planta
en general,
implementar
bioalarma,
mejorar
proteccion  de
arena lavada y
almacenamiento
, implementar
respiradero  en
taque de
suministro  de

agua potable a la

campestres, lo
cual crea
descargas de
aguas residuales
domésticas

provenientes de
tanques
sépticos, desde
el nacimiento de
la quebrada; la
parte media de
la quebrada

Santa Barbara,
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Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
planta, hacer | tiene un uso
manual o | actual del suelo
protocolo de | correspondiente
higiene y | abosque natural
seguridad fragmentado,
industrial, aunque
generar un | actualmente se
formato para la | detuvo la
demanda de | deforestacion y
cloro. la quema de
carbon natural, y
hay
recuperacion
natural del area;
hay unas
captaciones de
agua que pueden
ocasionar
disminucion de
caudal en
temporada seca.
Se necesita | En la parte alta
sefializar el | de la quebrada
Multivere | 410 almacenamiento | Santa Elena, la
1.24
dal de suscriptores, 0 Sin 2 Sin 3.49 Sin de productos | zona de
1 640 Sin Favorable
Santa 3 oficial, 8 Riesgo Riesgo Riesgo quimicos y | nacimientos, el
Riesgo
Elena comerciales remarcar la | uso actual del
franja de | suelo

advertencia en

corresponde  a
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Salud Ambiental

Riesgo de Riesgo natural
Concepto

Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario

atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
piso, es | miscelanea de
necesario unidades
documentar campesinas y/o
proceso de | campestres, lo

recuperacion de
agua

proveniente de
tanque de lodos
y llevar registros
de parametros de
calidad de agua
cruda, se
requiere realizar
el diagrama de
flujo en tuberia,
colocar la tapa
de proteccion a
caja eléctrica en
el cuarto de

cloracion.

cual aporta
vertimientos de
agua  residual
doméstica a la
fuente; se
genero
movimiento de
tierra para
construccion de
carreteras y
viviendas en la
parte alta de
nacimientos de
la quebrada, lo
cual cred
deforestacion;
hay
establecimiento
de cultivos, lo
cual fomenta las
aguas de
escorrentia
superficial
proveniente de

cultivos
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Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

(agroquimicos y
nutrientes); hay
un manejo
inadecuado de
residuos solidos
cerca del
afluente Espiritu
Santo, lo cual
genera
lixiviados ~ por
escorrentia  al
afluente y
propicia que se
dispongan
residuos solidos
dentro del
afluente; en la
parte media de
la quebrada
Santa Elena hay
un nacimiento
del afluente San
Ignacio y en esta
zona el uso
actual del suelo
es de ganaderia
tradicional; hay
establecimiento

de mono
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
cultivos
(hortalizas y
leguminosas).
En la parte alta
de la quebrada
Se necesita
Matasanos, el
realizar
uso actual del
diagrama de
suelo es de
flujo en tuberia,
plantacion
mejorar
forestal, hay
216 almacenamiento
deforestacion de
residenciales, (estibar y rotular
0.0 Sin cobertura
Piedras 25 0.0Sin | 0.4 Sin 0.00 Sin los  productos
864 Riesgo Favorable vegetal nativa
Blancas comerciantes, Riesgo Riesgo Riesgo quimicos),
para la
2 oficiales, 1 sefializar la
parcelacion y
especial bioalarma y
construccion de
realizar un
viviendas y
mantenimiento a
carreteras,
los puntos de
aportando
muestreo en
sedimentos a la
general.
quebrada
Matasanos.
No se tiene | A los
biolarma, se | alrededores de
requiere la planta, se esta
San 5 Sin 7 Sin 2.4 Sin 3.49 Sin
285 1140 Favorable sefializar parcialmente
Pedro Riesgo Riesgo Riesgo Riesgo
valvulas de | libre de

operacion en

planta y hacer un

obstaculos. En

la parte alta de la
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Riesgo de Riesgo natural
Concepto
Suscriptores Poblaciéon IRABA BPS IRCA IRCA operacién y y/o de acceso a
Ubicacion Planta sanitario
atendidos atendida 2018 2018 2018 2019 distribucion la planta
2018
identificado identificado
diagrama de | quebrada  San

flujo en tuberias,
es necesario
ajustar plan de
emergencias, se
requiere corregir

el deterioro en

desgaste de
estructura
(muro) en

desarenador y el
tanque de
succion, en el
tanque elevado
es necesario
colocar

respiradero tipo
ganso y proteger
con malla,
mejorar

cerramiento  de
la planta, se

requiere mejorar

el
almacenamiento
de la bomba

sumergible para
bombear agua

filtrada, se

Pedro, en la
zona de
nacimientos, el
uso actual del
suelo
corresponde  a
miscelanea de
unidades
campesinas y/o
campestres, lo
cual aporta
vertimientos de
aguas residuales
domésticas; hay
cultivo de flor —
cartucho,
generando
aguas de
escorrentia
superficial
proveniente de
cultivo de Flor -
Cartucho
(agroquimicos y
nutrientes); en la
parte media se
estd generando

socavamiento
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Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

requiere aplicar

mejoras al
manual 0
protocolo de
higiene y
seguridad

industrial y al
programa de
salud

ocupacional en
general, se
necesita registrar

el lavado del

tanque de
almacenamiento
en formato,
implementar

formato de
lavado de
arenas, hacer

inventario de

valvulas.

de la quebrada,
aportando
sedimentos  al
agua; hay
establecimiento
de potreros para
ganado lechero,
lo cual fomenta
la  escorrentia
superficial ~ de
nutrientes y
agroquimicos;

en la parte baja,

hay cultivo de
girasoles en
orilla de la
quebrada,

aportando

nutrientes y
agroquimicos;

en el afluente
Cafiada Honda
que atributa a la
quebrada  San
Pedro en la parte
media, hay
afectacion  por
explanacion

para
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Ubicacion

Planta

Suscriptores

atendidos

Poblacion

atendida

IRABA

2018

BPS

2018

IRCA

2018

Concepto
sanitario

2018

IRCA

2019

Riesgo de
operaciéon y
distribucién

identificado

Riesgo natural
y/o de acceso a
la planta

identificado

construccion de
carretera

interna, lo cual

aporta
sedimentos
solidos a
Cafiada Honda y

a su vez a la
quebrada  San
Pedro, en
temporada  de

Iluvias.

2.1.6 Calidad del agua para consumo humano en tanques de almacenamiento en IPS

La Secretaria de Salud del municipio de Medellin, ha comenzado a realizar visitas de inspeccion,

vigilancia y control sanitario a sistemas de almacenamiento de agua potable en entidades de salud

hospitalarias tanto publicas como privadas, con el fin de generar una linea base a partir del

diagndstico de la situacion actual en la que se encuentran dichos sistemas de almacenamiento y

conocer la calidad del agua que se suministra a los pacientes atendidos y la comunidad en general

que asisten a cada uno de ellos.
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Se realizé el andlisis con toma de muestras e inspeccion técnica a 103 tanques de almacenamiento
entidades de salud del municipio que conforman la red hospitalaria, clinicas, centros de salud, torres

meédicas, laboratorios clinicos, IPS, entre otros.

Para el caso del cumplimiento de las condiciones fisicas de los tanques de almacenamiento de agua,
se observo que aproximadamente el 80% de los tanques inspeccionados cumplen parcialmente con
los items evaluados en esta categoria, solo un 3,75% cumplen totalmente con todos los
requerimientos y cerca del 17% cumple con menos del 50% de los items evaluados en el proceso de
inspeccion (

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 317).

3,75

46,25

%Lugares que cumple con
todos items

% Lugares que cumple el 75
% o mas de lositems

® % Lugares que cumple con
mas 50% de los items

m % Lugares que cumple con
menos del 50% de los items

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 31. Cumplimiento condiciones fisicas de los tanques de almacenamiento de agua.
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En cuanto a las buenas practicas sanitarias con relacion al mantenimiento de los tanques de
almacenamiento de agua en las IPS, se puede observar que alrededor del 47,5% de los
establecimientos visitados e inspeccionados cumplian con menos del 50% de los items evaluados
para la realizacién de buenas practicas sanitarias. Debido a que en las entidades visitadas no se
contaba con los soportes de las actividades de limpieza, inspeccion, desinfeccion, mantenimientos
preventivos y correctivos de los elementos del sistema de distribucion. Tan solo el 5% de las
entidades de salud inspeccionadas cumplieron con todo lo establecido en los items de buenas
practicas sanitarias (Fuente Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 32).

%Lugares que
umple con todos
items, 5

— % Lugares que

cumple el 75 % o

mas de los items;
21,25

% Lugares que
cumple con menos
del 50% de los
items; 47,5

% Lugares que

~____cumple con mas

50% de los items;
26,25

Fuente Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 32.Cumplimiento de las buenas practicas sanitarias.

Para el desarrollo del analisis de la calidad del agua, se tuvieron presentes 11 pardmetros que se
midieron a cada una de las muestras recolectadas, los cuales incluian para las propiedades

fisicoquimicas los parametros de pH, temperatura, color aparente, turbiedad y cloro residual libre,
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para las caracteristicas microbiologicas se contemplaron los pardmetros de Coliformes Totales,
Escherichia Coli, mohos, levaduras, heterotrofos (mesoéfilos) y Pseudomonas Aeruginosa. En la
siguiente figura se presenta el numero de muestras que cumplen o no con lo establecido en la

Resolucion 2115 de 2007, Resolucion 1618 de 2010 y 1la norma NTC 5698-1 de 2009.

) I
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Temperatura
Coliformes Totales B 15
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88
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|1
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85
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ph

Cloro Residual Libre B 20

103

83

0 20 40 60 80 100 120

Numero muestras
= No cumple Cumple

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 33. Cumplimiento de los valores obtenidos de los analisis del laboratorio para pardmetros

fisicoquimicos y microbioldgicos.

Se puede observar que, los parametros que presentaron incumplimiento con respecto al valor limite
permisible establecido en la normatividad vigente, son el cloro residual libre, mohos, levaduras,
heterdtrofos (mesofilos), Coliformes totales y turbiedad. Los pardmetros donde se incumpli6é con

mayor numero de muestras fue el cloro residual libre, el cual seglin la Resolucion 2115 de 2007 del
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Ministerio de Proteccion Social y el Ministerio de Ambiente, Vivienda y Desarrollo Territorial,
presenta un rango limite de 0,3- 2,0 mg/l, valores que no se cumplieron en 20 de las 103 muestras
analizadas. Para los heterotrofos mesofilos, se supero el valor limite permisible de 100 UFC/cm? en
18 de las muestras tomadas. Asi mismo, para el caso de levaduras el valor limite permisible es de 0

UFC/cm?, el cual fue superado en 17 de las muestras de agua.

En una cantidad menor de incumplimiento estuvieron los parametros de Coliformes totales, mohos,
turbiedad, Pseudomonas Aeruginosa y color aparente, los cuales incumplieron en menos de 15

muestras de las 103 realizadas.

Por otro lado, para los parametros de pH, Escherichia Coli y temperatura, en todas las muestras se
cumplié con los valores y rangos permisibles establecidos en cada una de las normas que regulan

dichos parametros.

De forma general, teniendo en cuenta que para catalogar el agua como potable, todos los parametros
analizados deben cumplir con los rangos y valores establecidos en las normas que apliquen, se
obtuvo que el 49,51%, representado en 51 muestras, reportaron agua apta para consumo segun los
11 parametros que se tuvieron en cuenta, ya que para cada uno se cumplié con la norma. E1 50,48%
de muestras restantes, presentaron que no eran aptas para el consumo al incumplir con por lo menos

uno de los parametros analizados.
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Por lo anterior, se tiene un porcentaje elevado de incumplimiento, situacion que refleja una
problematica con respecto a la calidad del agua que se esta suministrando en estas entidades de

salud.

2.2 Calidad del agua de uso recreativo

Las instalaciones acudticas de inmersion y estructuras similares para uso recreativo y deportivo
deben cumplir con dptimas condiciones higiénico sanitarias, para no afectar la salud de los usuarios
previniendo la exposicion a diversos microorganismos patdogenos como Pseudomona Aeuroginosa,
Cryptosporidium, Escherichia Coli y Giardia entre otros, los cuales son introducidos a las
instalaciones acuaticas de inmersion y estructuras similares principalmente por los mismos usuarios,
causando infecciones gastrointestinales, auditivas, oculares, respiratorias y dermatitis (48). Para
evitar estos riesgos, existen diferentes técnicas de desinfeccidon que se usan para eliminar
microorganismos patdgenos, dentro de las cuales se encuentran la radiacion ultravioleta,
desinfeccion solar, didxido de cloro, filtracion lenta y compuestos quimicos como el peroxido de
hidrégeno, el ozono y los compuestos de cloro. Estos ultimos son los mas utilizados debido a su
bajo costo, su poder de desinfeccion, a su particularidad de dejar residualidad, propiedades biocidas,

su facil uso y economia (48).

En este sentido desde la Secretaria de Salud de Medellin, se tiene establecido un proceso de

inspeccion, vigilancia y control de las instalaciones acuaticas de inmersion y estructuras similares

publicas y privadas de la ciudad, para garantizar la seguridad y disminucion del riesgo para la salud
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de la poblacion, evaluando condiciones fisicas, quimicas y de condiciones de seguridad de las

instalaciones acudticas de inmersion y estructuras similares.

Para el ano 2018, de 1030 instalaciones acuaticas de inmersion y estructuras similares, se encuentra
que el 94.86% de ellas tienen concepto favorable o favorable condicionado, y el 5.15%
desfavorable; a estas ultimas se les realiza un plan de mejoramiento con suspension de servicios,
hasta tanto no mejoren su condicion de seguridad o calidad (Fuente Secretaria de Salud de
Medellin 2018.

Figura 34).

Por otra parte y considerando que uno de los productos mas usados para el proceso de desinfeccion
en las instalaciones acuaticas de inmersion y estructuras similares es el cloro y sus derivados, se
realizd un estudio en la ciudad para evaluar las condiciones del decaimiento de cloro residual libre
en varias instalaciones acudticas de inmersion y estructuras similares de la ciudad de Medellin

durante septiembre y noviembre de 2013.

5,15%

® DESFAVORABLE
= FAVORABLE
FAVORABLE CONDICIONADO

88,45%

Fuente Secretaria de Salud de Medellin 2018.
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Figura 34. Condiciones de calidad de las instalaciones acuaticas de inmersion y estructuras similares

de Medellin, afio 2018.

El decaimiento de cloro es un problema que se ha detectado en los diferentes almacenamientos de
agua que usan el cloro como técnica de desinfeccion. Las instalaciones acudticas de inmersion y
estructuras similares son uno de los principales sistemas que son afectados por el decaimiento de
cloro ya que éstas se encuentran expuestas a factores ambientales y antropicos que aceleran el

proceso (48).

Se encontrd en algunas instalaciones acudticas de inmersion y estructuras similares hay un alto
decaimiento del cloro residual libre al punto de llegar a 0 mg/L influenciado por la cantidad de
bafiistas, temperatura del agua, profundidad del estanque, incidencia de la radiacion solar y la falta
de dosificador automatico o pastilla dosificadora, inclusive a tempranas horas (antes de las 3 p.m),
lo cual pone en riesgo la salud de los usuarios que ingresan a dichas instalaciones acudticas de
inmersion y estructuras similares. En cambio, otras instalaciones acudticas de inmersion y
estructuras similares tienen controlado el desinfectante por los sistemas de dosificacion, pero deben

mantener los rangos de pH para garantizar una efectiva desinfeccion (48).

Otro factor de riesgo asociado encontrado en el agua para uso recreativo, son los subproductos de
la desinfeccion (DBPs) en las instalaciones acudticas de inmersion y estructuras similares, como los
Trihalometanos (THMs ) y acidos acéticos halogenados (HAAs), los cuales se reconocen como
cancerigenas en exposiciones cronicas. Su nivel de concentracion estd influenciado por la

concentracion de material organico y la temperatura (49). La importancia en el control de los DBPs
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radica en que las exposiciones cronicas, especialmente a los halogenados aromaticos, por inhalacién
o absorcion dérmica se han asociado en multiples investigaciones con un mayor riesgo de asma,
canceres de vejiga, colon, recto, estdbmago, cerebro, pancreas, pulmon e higado, riesgos de abortos
espontaneos y defectos de nacimiento. Por otra parte los THMs han sido asociados a neurotoxicidad,
hepatotoxicidad, toxicidad reproductiva y nefrotoxicidad y en experimentos con organismos a nivel

de laboratorio los DBPs se muestran como genotoxicos, citotoxicos, toxicos y cancerigenos (49).

Para su evaluacion en el afio 2018 se realizé un muestreo en algunas de las instalaciones acuaticas
de inmersion y estructuras similares de la ciudad que fueron priorizadas por la cantidad de usuarios
y que fueran publicas, se midieron sus concentraciones para evaluar el riesgo de exposicion en la

poblacion.

Enla
Fuente Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 35, se presenta el resultado de THMs del monitoreo 1 que corresponde a la época de lluvias
y del monitoreo 2 que corresponde a época seca para 31 sistemas de acueductos. En dicha figura se
observa para el monitoreo 1, que la muestra del sistema (A20) presenta la mayor concentracion de
THMs de 0,436 mg/L seguido por el acueducto (A30) con 0,352 mg/L. Ademas, las muestras A2,
A20 y A30 sobrepasan los valores estipulados por la normativa colombiana en la Resoluciéon 2115
de 2007 de 0,2 mg/L, al ser comparados con la Guia Australiana (0,25 mg/L) solo sobrepasan las
muestras A20 y A30. Todas las muestras evaluadas en el monitoreo 1 presentaron concentraciones
de THMs, solo la muestra A21 se encuentra por debajo del limite de cuantificacion del método

<0,005 mg/L. Cabe resaltar que la normativa colombiana es mas permisiva que la de la Union
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Europea, Estados Unidos y la Guia para Canada, por tanto, si se evaltan los resultados del monitoreo
1 con respecto a la EPA de Estados Unidos que es la mas estricta 15 de las 30 muestras analizadas
incumplen el valor maximo permisible de 0,08 mg/L (49).
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Fuente Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 35. Concentracion de THMs en aguas de consumo, Medellin 2018.

En la Fuente Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 36, se presentan los resultados del monitoreo 1, 2, 3 y 4 de aguas de uso recreativo
correspondiente a alta afluencia de personas, baja afluencia de personas, época de lluvia, época seca,
respectivamente. De las 60 muestras evaluadas el 95% (57) de las muestras de THMs totales
presentan concentraciones superiores a 0,02 mg/L el cual es el valor méximo admisible establecido
por la CDC en el MAHC CODE 2018 (DIN 19643-1 2012) y el 70% (42) de las muestras presentan
concentracion superior a 0,1 mg/L segun lo establecido en la normativa francesa. De las muestras
realizadas las instalaciones acudticas de inmersion y estructuras similares que presentaron las

mayores concentraciones en el transcurso de los 4 monitoreo fueron la P14, P9, P16y P1. En el caso
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de los THMs para aguas de uso recreativo el analito mayoritario fue el cloroformo con un porcentaje

de 99% respecto a la concentracion final (49).
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Fuente Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 36. Concentracion de THMs en aguas de uso recreativo, Medellin 2018.

Aqui solo se presenta los resultados de la vigilancia desde el componente de buenas practicas
sanitarias y calidad del agua, sin incluir los componentes de criterios técnicos constructivos y
dispositivos de seguridad que se deben cumplir en estos establecimientos, ya que en la actualidad el
municipio de Medellin no ha implementado el seguimiento de estos ltimos en las instalaciones

acuaticas de inmersion y estructuras similares.

2.3. Alcantarillado

En referencia a la cobertura de los servicios publicos en Medellin para el afio 2018 en relacion con
la cobertura del alcantarillado se llegd al 95.4%. Al comparar la cobertura de acueducto y
alcantarillado por microterritorios, se observo que, las comunas con cobertura de alcantarillado

inferior a la municipal fueron Popular C1, Santa Cruz C2, Manrique C3, Robledo C7, Villa Hermosa
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C8. En cuanto a los corregimientos, Palmitas C50, Altavista C70 y Santa Elena C90 presentaron
coberturas muy inferiores al 72%, (las cuales son la meta nacional en area rural alcantarillado). Estos

resultados coinciden con las comunas de menor Indice de Calidad de Vida.

Es importante mencionar que las comunas Castilla C5, La Candelaria C10, Laureles-Estadio C11,
La América C12, Guayabal C15 y El Poblado C14 superaron la cobertura general alcantarillado

municipal y la establecida por la nacion para el area urbana.
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Figura 37. Cobertura de alcantarillado segun comuna y corregimiento, Medellin 2018

2.4 Quejas relacionadas con los determinantes sanitarios

132




Salud Ambiental

Las competencias para las entidades territoriales, relacionadas con salud publica, fueron
establecidas a través de las Leyes 09 de 1.979 y 715 del 2001, donde se dispuso que corresponda a
los municipios identificar los riesgos sanitarios que puedan afectar la salud de la poblacién en su
jurisdiccion. Por ello, la Secretaria de Salud de Medellin, en cumplimiento de su competencia
asignada mediante el Decreto Municipal 1845 de 2004, realiza de manera oficiosa a solicitud de la
comunidad, realiza una visita de inspeccion ocular para identificar los factores de riesgo sanitarios
que afectan o puedan afectar la salud de los habitantes del territorio, a las viviendas o a los inmuebles
que estén afectados por riesgos sanitarios, como humedades, filtraciones, tenencia de animales u
olores ofensivos, entre otros, se emite un concepto técnico respecto al perjuicio, buscando una
solucion y/o mitigacion al perjuicio y se remite a la inspeccion de policia respectiva, para que le

sirva de referente técnico y se tomen las medidas policivas correctivas y/o sancionatorias necesarias.

Una vez se realiza la inspeccion ocular por parte del personal técnico, se diligencia el acta de visita
en la que se incluye un diagnostico de la situacion y se dan las recomendaciones al solicitante
relacionando las acciones a realizar para solucionar el perjuicio. Finalmente, se remite un informe
técnico a la inspeccion de policia correspondiente, una vez identificado el perjudicante, para que se

adelante el procedimiento administrativo y/o policivo necesario para la solucion del perjuicio.

Para el afio 2018, los principales riesgos sanitarios identificados a través de las visitas fueron
humedades y vertimientos a quebradas, como se muestra en la Fuente Secretaria de Salud de
Medellin.

Figura 38.
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Figura 38. Tipos de problema identificados a través de las visitas domiciliarias, Medellin 2018.

2.5 Afectaciones de la salud por calidad del agua y condiciones sanitarias

Enfermedad diarreica aguda

Durante el periodo 2010 a 2018, se observa una prevalencia general de consulta por cada 100
habitantes con una tendencia al aumento en la consulta externa, sin embargo se presenta una
disminucién en los eventos que requirieron hospitalizacion, como se muestra en la Fuente RIPS -
Secretaria de Salud de Medellin 2010-2018.

Figura 39.

134




Salud Ambiental
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Fuente RIPS - Secretaria de Salud de Medellin 2010-2018.

Figura 39. Prevalencia consultada por infecciones intestinales por 100 habitantes.

Haciendo una relacion con las épocas de lluvia y sequia con la presentacion de infecciones diarreicas
agudas, en Medellin entre el periodo 2012 -2017, se presenta variaciones en el aumento de casos
para las semanas 8 — 10, 23 — 29 correspondientes a los meses febrero — marzo y junio, para el final
del afio en las semanas 48 — 53 el niumero de eventos disminuye en todas las series, lo que
corresponde a los meses de con tendencia en el menor reporte de nimero de dias con lluvia.
Asimismo se observa que existe una concentracion de los casos en las comunas: Popular C1, Santa
Cruz C2, Castilla C5 y Doce de Cotubre C6 (Fuente: Secretaria de Salud Municipio de Medellin.
Elaboracion equipo profesional y técnico Universidad de Medellin Contrato N°4600076853 de 2018
Secretaria Salud.

Figura 40).
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Figura 40. Tendencia semanal para el evento EDA afos 2012 - 2017.

Mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) en menores de 5 afios

Los rotavirus constituyen el principal agente etiologico productor de EDA en la infancia, se asocian
a una forma de enfermedad maés grave e infectan practicamente a todos los nifios en los cuatro

primeros afios de vida.

La razon de tasas de mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda en Medellin, no presenta
diferencias relevantes con respecto al departamento de Antioquia aunque presenta valores inferiores.
Se destaca que para el periodo estudiado el indicador presenta un comportamiento decreciente,

siendo el afio 2005 el que presenta la cifra mas alta con 10,1 muertes por cada cien mil menores de
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cinco anos hasta disminuir a 0,7 en el ano 2017. Este comportamiento coincide con el mejoramiento
progresivo de la cobertura y la calidad de los servicios publicos y saneamiento ambiental en el

municipio de Medellin.
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2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017
—e—Antioquia| 13,8 | 87 | 9,7 [ 80 | 72 |33 | 29| 25| 21| 23| 24 | 30| 07
—@—Medellin | 10,1 | 2,7 | 41 | 2,1 | 21 07| 1407|2114 14|07

Fuente: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) — Registro de Estadisticas Vitales, 2005 —2017.

Figura 41. Tasa de mortalidad por EDA, Antioquia / Medellin, 2005- 2017.

Incidencia de hepatitis A en poblacion general

La hepatitis A es una enfermedad infecciosa causada por el virus de la hepatitis A (VHA)
caracterizada por una inflamacion aguda del higado en la mayoria de los casos. La transmision
ocurre por agua contaminada o alimentos contaminados y en algunos paises puede ser importada
cuando se viaja a zonas de alto riesgo. Esta enfermedad causa una elevada morbilidad en la
poblacion adulta, y ocasionalmente puede llegar a tener consecuencias graves como insuficiencia

hepatica aguda de evolucion fatal (12).
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Este entonces es un indicador que esta ligado a las condiciones sanitarias de un territorio, pero
también a los comportamientos saludables de la poblacion y el acceso a los servicios de salud, en
especial al de vacunacion, ya que desde el afo 2012 se tiene disponible en el programa ampliado de

vacunacion del pais este bioldgico, en especial para los nifios menores de un afio.

Como se observa, en la ciudad hay una tendencia fluctuante de este evento, que para el afio 2018 ha
sido el mas alto del periodo (Fuente: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) Registros SIVIGILA.

Figura 42).

12
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Prevalencia por 100 mil habitantes

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
=@=Medellin 8,7 8,6 6,7 1,7 11 3.2 71 8,7 11,1
==@== Antioquia 9,4 81 10 8,7 6,2 54 4,6 4,1 59

Fuente: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) Registros SIVIGILA.

Figura 42. Tasa de incidencia de hepatitis A, Antioquia / Medellin, 2010- 2018.

Segtin la distribucioén por comunas de residencia de los casos en el afio 2018, se presenté mayor tasa
de incidencia en las comunas Candelaria C10, Robledo C7, Manrique C3, Aranjuez C4 y el

corregimiento de Santa Elena C90, superando la tasa de la ciudad para el afio.
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Figura 43. Tasa de incidencia de hepatitis A, por comunas Medellin 2018.
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Fuente: Registros SIVIGILA Secretaria de Salud de Medellin, 2018.

Figura 44. Distribucion de los casos de incidencia de hepatitis A, por comunas Medellin 2018.
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3. Situacion de factores de riesgo en ambientes construidos

3.1 Factores de riesgo asociados a sustancias quimicas en ambientes laborales

En las actuales condiciones de vida se considera a los productos quimicos indispensables en el
desarrollo de actividades cotidianas, factor al cual se agrega un aumento considerable en su
produccion y usos. Segin datos de la OMS, la producciéon mundial de productos quimicos ha

aumentado aproximadamente diez veces entre 1970 y 2010.

La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) estima que en el mundo hay aproximadamente 7
millones de distintos productos quimicos conocidos, por afio se producen al menos 400 millones de
toneladas de productos quimicos en el mundo, y tan solo en América del Norte, se desarrollan cada
afio por lo menos 1.200 productos quimicos nuevos (50). En Colombia, el sector de sustancias
quimicas estuvo constituido en el afio 2014 por mas de 600 industrias de abonos, plasticos, caucho
sintético, sustancias quimicas basicas y otros productos quimicos que representaron el 6,6% del total

de industrias manufactureras del pais.

Las sustancias y productos quimicos de por si, generan altos riesgos a la salud y al medio ambiente

y estos se incrementan por su deficiente manejo, en algunas oportunidades por desconocimiento de

los peligros intrinsecos de las mismas y de los riesgos asociados a su uso, con practicas inadecuadas
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de manipulacion en instalaciones que no cumplen con requisitos de seguridad industrial o el manejo

de productos quimicos por parte de personal no capacitado, entre otras razones.

La OMS estima que, mas del 25% de la carga mundial de morbilidad estd vinculado a factores
medioambientales, incluidas las exposiciones a productos quimicos toxicos. La exposicion al
plomo, por ejemplo, representa el 3% de las enfermedades cerebrovasculares y el 2% de las
cardiopatias isquémicas en todo el mundo. Aproximadamente un 9% de los casos de céncer de
pulmon se atribuyen a la exposicion profesional a sustancias toxicas y un 5% a la contaminacion
del aire. La exposicion al amianto, que todavia se emplea en algunos paises, causa cancer de pulmén
y mesotelioma. Se estima que las intoxicaciones accidentales matan a unas 355.000 personas al afio,
dos tercios de las cuales se encuentran en paises en desarrollo, donde dichas intoxicaciones estan
estrechamente relacionadas con la exposicion excesiva a productos quimicos toxicos, incluidos los
pesticidas (51), el uso inadecuado de dichos productos, accidentes y utilizacion en casos de eventos

intencionales (suicidios).

Los eventos en salud (intoxicaciones) y emergencias originadas por productos quimicos son
frecuentes en nuestro territorio colombiano. Segun datos del Instituto Nacional de Salud (INS) en
el afio 2017 se notificaron mas de 39 mil casos de intoxicaciones por sustancias quimicas de los
cuales cuentan con el mayor niumero de casos en su orden, las entidades territoriales de Bogota,

Antioquia, Valle del Cauca, Caldas, Narifio y Cundinamarca.

El 80,4% (31.922 casos) se presentaron en cabeceras municipales, seguido por areas rurales

dispersas 12,4% (4.905 casos) y en un menor porcentaje de notificacion 7,3% (2.882 casos) en
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centros poblados. Los grupos de sustancias principalmente involucradas en las intoxicaciones
ocurridas en las cabeceras municipales corresponden a medicamentos, sustancias psicoactivas y
plaguicidas, mientras que en las areas rurales dispersas el grupo de sustancias predominante

corresponde a plaguicidas (52).

De manera complementaria, los casos de eventos con productos quimicos, no solo ocurren en el
ambito industrial y empresarial (origen ocupacional), sino también en los hogares, debido a su uso
en muchas de las actividades cotidianas, durante el cual no se tienen en cuenta las normas basicas
para garantizar un manejo seguro y la proteccion de las personas, convirtiéndose en un factor de

riesgo potencial para la salud de las personas, la proteccion del ambiente y los recursos en general.

Riesgo quimico en Medellin

La Secretaria de Salud de Medellin durante el afio 2014 inici6 la formulaciéon y planeacién de
actividades enmarcadas en el Programa de Gestion Integral del Riesgo Quimico, articulando
esfuerzos con otras dependencias de la Alcaldia de Medellin y autoridades ambientales como el
Area Metropolitana del Valle de Aburra, teniendo en cuenta los requerimientos realizados por el
Ministerio de Salud y la Proteccion Social respecto a los establecimientos identificados por riesgo

quimico en la ciudad.
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Los requerimientos del Ministerio de Salud y Proteccioén Social se refirieron esencialmente a los

siguientes aspectos’:

- Establecer y documentar la estrategia de seguridad quimica.

- Necesidad de contar con personal técnico con formacion idénea de soporte y apoyo de la
SSM.

- Necesidad de capacitacion en temas especificos de seguridad quimica.

- Realizar coordinacion intersectorial: MPS, Invima, laboratorios de referencia, otras
entidades.

- Presupuesto especifico para el programa de seguridad quimica y dotacion de equipos de
proteccion personal.

- Realizar visitas de inspeccidn, vigilancia y control.

- Atencion de peticiones, quejas, reclamos, solicitudes y denuncias (PQRSD) de entidades,

empresas y comunidad en general.

Durante los afios 2014 al 2018, se desarrollaron algunas estrategias, dentro de las cuales
realizaron un total de 965 visitas de inspeccion, vigilancia y control a establecimientos que
comercializan, manipulan, almacenan, transforman, transportan y/o disponen sustancias
quimicas y residuos con caracteristicas de peligrosidad. También, se incluyen en esta cifra, la

atencion de quejas de la comunidad por establecimientos asociados a riesgo quimico (generacion

2 Acta de Asistencia y Asesoria Técnica en Seguridad Quimica. Ministerio de Salud y Proteccion Social. Fecha: noviembre de 2013
3 Total Visitas Afio 2014: 132, Afio 2015: 132, Afio 2016: 221, Afio 2017: 259, Afio 2018: 221
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de gases y olores ofensivos en su mayoria). A partir de las acciones de vigilancia e inspeccion,

se han realizado acciones relacionadas con intoxicaciones, quejas ciudadanas, entre otros.
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, 2014-2018.

Figura 45. Distribucion por tipologias de visitas de riesgo quimico, Medellin 2014 -2018.

Como se puede observar en la
Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, 2014-2018.

Figura 45, la mayoria de las visitas de riesgo quimico, son realizadas en atencion a las PQRSD que

tienen temas asociados, por ejemplo, generacion de olores ofensivos por el uso de productos
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quimicos como pinturas, solventes, acidos, entre otros, en establecimientos, empresas y hogares; en
su orden siguen las visitas a las empresas aplicadoras de plaguicidas (EPEA) cuyas visitas se
realizan a demanda, seguido de las visitas por riesgo quimico a los establecimientos abiertos al
publico (EAP) y por ultimo se encuentran las visitas a los establecimientos y lugares donde fueron

reportadas intoxicaciones por el Sistema de Vigilancia Epidemiologica (SIVIGILA).

Durante la realizacion de las visitas, se encontraron los siguientes productos quimicos con mayor

predominancia de pinturas, plaguicidas y solventes, que ocasionaron dafios a la salud (Figura 46).
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 46. Productos quimicos encontrados en las visitas de vigilancia, Medellin 2014 -2018.
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3.2 Factores de riesgo ambiental en establecimientos publicos y comerciales

La urbanizacion y el desarrollo hacen que el consumo de bienes y servicios se conviertan en un gran
desafio a la gestion ambiental en términos del control de riesgos y la promocion de salud, siendo
necesario el seguimiento e intervencion de los factores ambientales en los establecimientos publicos

y privados de caracter comercial, social, de servicios o recreativo.

Considerando el caracter de uso colectivo que tienen los establecimientos publicos, con un amplio
abanico de servicios, asi como la utilizacion publica de las distintas instalaciones que los integran,
potencian la existencia de factores de riesgo que pueden afectar a la salud de los usuarios y al medio

ambiente que los rodea.

Son multiples los establecimientos de uso colectivo que potencialmente pueden ser susceptibles de
constituir focos de propagacion de la enfermedad. En los que se hace la vigilancia en Medellin estan:
establecimientos de consumo y venta de alimentos, cosmetologias, centros de estética, expendios

de carne, hoteles, instituciones educativas, Opticas, trasporte de alimentos y ventas estacionarias.

A través del programa de establecimientos y servicios sanos, seguros y saludables, se realiza

inspeccion, vigilancia y control a los diferentes factores de riesgo para la salud en estos
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establecimientos, identificando tres categorias de riesgos: favorable, favorable condicionado y
desfavorable. Para esta lltima se procede a realizar medidas sanitarias de seguridad consistentes en
la clausura del establecimiento o suspension de trabajos y se define plan de intervencion para su

nueva apertura.

Desde el afio 2010 se han realizado 93 mil visitas con un promedio anual de 9.341, siendo las visitas
a establecimientos de consumo las que tiene mayor proporcidon durante el periodo 2010 -2019 con

un 64%, seguido de los centros de estética.
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin 2010-2019.

Figura 47. Distribucion de visitas seglin tipo de establecimiento, Medellin 2010-2019.

Segun el concepto sanitario, alrededor del 75% de los establecimientos visitados en promedio en

todos los anos, se encuentran con concepto favorable condicionado, y alrededor de un 14%
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favorable. Es de resaltar que durante el afio 2018 y 2019 se aument6 la proporcion de
establecimientos con concepto desfavorable pasando de un 8% en 2010 a un 23.6% en 2018. De los
establecimiento con este concepto para el afio 2018, fueron los de consumo los mayormente
afectados, el 74% de todos los establecimientos con concepto desfavorable, los expendios de carne

con un 11%, seguido de las centros de cosmetologia y los hoteles con 5% cada uno.
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin 2010-2019.

Figura 48. Distribucion de los establecimientos segun el concepto sanitario. Medellin 2010-2019.

Haciendo el andlisis desagregado por tipo de establecimiento para el afio 2018, se observa en la
Fuente: Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 49, que del total de los centros de cosmetologia visitado en este afio (212) el 54% tuvieron
concepto desfavorable, de los 819 expendios de carne visitados el 31,26% fueron cerrados por

concepto desfavorable, el 29% de los establecimientos de consumo (en total fueron visitado 5.494),
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y el 22% del total de las ventas estacionarias (177), el comportamiento de los conceptos por tipo de
establecimientos para el afo 2018 se muestra en la siguiente grafica, y en la tabla la distribucion de

estos para cada afio.

El aumento de los establecimientos con concepto desfavorable durante el ano 2018 se debe al
fortalecimiento de la estrategia de intervencion en estos y la focalizacion de la vigilancia en los que

se priorizaron por su mayor riesgo, con el propdsito de garantizar la seguridad en la poblacion.
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 49. Distribucion de los establecimientos segun el concepto sanitario, Medellin 2018.

En la siguiente tabla se muestra el comportamiento de los resultados de las visitas a los
establecimientos segiin su categoria desde el afio 2010 hasta el 2019. Es de aclarar que los

establecimientos vigilados no necesariamente son los mismos cada afio, y por otro lado los
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establecimientos con concepto desfavorable al momento de la visita, realizan acciones de
mejoramiento para su reapertura de servicios, disminuyendo los factores de riesgos asociados a su

actividad.

Tabla 10 Distribucion de los establecimientos seglin el concepto sanitario (el cual se encuentra en

porcentaje de cumplimiento) Medellin 2010 - 2019.

2010 2011 2012 2013 2014
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Hoteles
4 59 47 2 61 16| 20 54 6| 46 10 44| 47 22 31
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Instituciones 18, &1, 0,120, 77, 1,9 1,7 97, 0,5 11, 86, 19| 5,7 88, 5,7

educativas 47 36 71 73 32 4 1 71 71 49 60 1 7 46 7
’ 76, 23, 0,01 79, 19, 04| 88, 11, 0,0 4,3 65, 30,| 12, 74, 12,
Opticas

58 42 0] 81 72 71 89 11 0 5 22 43 63 74 63

65, 34, 0,2| 59, 38, 1,5| 68, 31, 0,3| 63, 35, 1,8| 61, 38, 0,3
Vehiculos

67 06 71 94 49 8 63 00 71 00 13 7! 46 19 5
Ventas 24 95, 1,8/ 0,0 91, 82| 1,8 94, 3,1| 1,6 75, 22,129 79, 17,
estacionarias 1 78 1 0 74 6 9 97 4 9 71 60 4 41 65

19, 77, 3,8| 28, S8, 13,| 9,8 80, 9,6| 87 64, 26, 9,6 66, 23,
Total general
02 10 8| 06 48 46/ 8 47 5/ 1 71 58, 9 48 83

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin.

3.2.1 Calidad e inocuidad de los alimentos

Los alimentos, son una fuente de proporcion de nutrientes para actividades vitales del organismo,
de la misma manera estos, se pueden convertir en un vehiculo transmisor de microorganismos
patdgenos y toxinas capaces de causar un brote alimentario a la poblacién consumidora. Esta es una
de las problematicas que afecta la salud publica en Colombia, por lo tanto los entes reguladores
encaminan su gestion en la promocion del cumplimiento de las Buenas Préacticas de Manufactura

(BPM) en los establecimientos gastronémicos o distribuidores de alimentos.
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Las enfermedades transmitidas por alimentos (ETA), son una causa de morbimortalidad a nivel
mundial, en el afio 2017 segin boletin epidemiologico del Instituto Nacional de Salud (INS),
Colombia reportd 867 brotes de ETA que afectaron a 7.799 personas. Los factores de riesgos
identificados y relacionados con la ocurrencia de estos brotes fueron: inadecuada conservacion y
almacenamiento, fallas en la cadena de frio, fuente no confiable, contaminacion cruzada e higiene

personal manipulador (67).

El primer semestre del afio 2018, segtin boletin epidemioldgico, se reportaron 337 registros de brotes
de ETA que afectaron a 3.665 personas en Colombia, con factores de riesgos identificados como:
inadecuada conservacion y almacenamiento de los alimentos, pérdida de la cadena de frio,

contaminacion cruzada e higiene del personal entre otras (68).

Los controles de calidad que se emplean en establecimientos de preparacion de comidas y/o
distribuidores de alimentos (carnicos), se enfocan en primera instancia en un diagnoéstico del estado
de las instalaciones locativas, y de los procesos que en este se elaboran, basados en la Resolucion
2674 de 2013 y en el Decreto 1500 de 2017 con el fin de verificar el cumplimiento de las Buenas
Practicas de Manufactura (69). De esta manera, se orientan las acciones correctivas o de mejora a
nivel de infraestructura o de procesos, alineadas a un plan de capacitacion basica y continlla, como
base fundamental de formacién de un personal concientizado y comprometido con la calidad de los

alimentos y la salud de los consumidores finales.

La importancia de los muestreos microbiologicos, es evaluar la calidad de los alimentos procesados,

materias primas, procedimientos de limpieza y desinfeccion y el cumplimiento de las BPM, es decir,
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es un indicador de aseguramiento de la calidad de los productos y servicios ofrecidos en los
diferentes establecimientos, por medio de estos, se puede identificar desviaciones de parametros
Invima o normativos, para realizar analisis de causas y acciones que puedan evitar la presencia de

microbiota patdgena que posibilite un riesgo a la salud de las personas.

Durante el ano 2018, la Secretaria de Salud de Medellin contratd el desarrollo de un estudio
descriptivo — transversal, de abril a noviembre, con el objetivo de evaluar la calidad microbiologica
de los alimentos en Establecimientos Abiertos al Publico (EAP), como herramienta para identificar
factores de riesgo asociado a posibles brotes alimentarios en Medellin. La poblacion objeto de
estudio seleccionado, fueron EAP de tipologia: 516 establecimientos de servicio de alimentacion,
192 de comidas rapidas y 43 expendios carnicos. Para un total de 751 establecimientos. Se visitaron
establecimientos con diferentes tipologias: menu, comida rapida y expendios carnicos, donde se

realizaron muestreo de alimentos, frotis de manos y frotis de superficie.

De acuerdo a la Tabla 11, se observa que de 4.423 reportes generados de andlisis de alimentos, frotis

de manos y frotis de superficie, 603 (14), no cumplen con uno o varios pardmetros definidos por el

Invima o normativos relacionados con la calidad e inocuidad de los alimentos.
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Tabla 11. Consolidado de reportes por conformidad

MES Reportes no conformes c::'f,::::s TM:;::;:::::ES % Reportes no conformes | % Reportes conformes
Mayo 53 454 507 10 90
Junio 87 563 650 12 88
Julio 89 668 757 12 88
Agosto 110 710 820 13 87
Septiembre 106 643 749 14 86
Octubre 90 468 558 16 84
Noviembre 68 314 382 18 82
OTA 603 3820 4423 14 86

N° Muestras 4423

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin.

Se evidencia en el mes de mayo un porcentaje de no conformidad inferior a los demés meses,
proporcional al nimero de establecimientos visitados y a la tipologia intervenida, dado que este mes
se muestrearon servicios de alimentacion industrial, en donde la mayoria de estos establecimientos
cuentan con un sistema de gestion de calidad o inocuidad, que facilita el control de procesos y

productos para dar cumplimiento legal y normativo del servicio de alimentacion prestado.

En la Fuente: Secretaria de Salud de Medellin.
Figura 50, se evidencia el consolidado general de muestreos por tipologia, se observa en tipologia

menu de restaurantes el mayor porcentaje en desviacion, con un 33,69% de establecimientos que no
cumplen con una o varias muestras tomadas, el sector con mayor desviacion se encontré en La
Candelaria C10 y en algunos establecimientos ubicados en centros comerciales. De igual manera se
observa en expendios carnicos un 1,73% de establecimientos conformes en todos los muestreos
realizados de alimentos, frotis de superficie y de manos, y un 3,99% de no conformes en

establecimientos con dos muestras de alimentos y frotis de superficies.
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 50. Consolidado general de rastreos microbioldgicos por tipologia.

En la Fuente: Secretaria de Gestion y Control Territorial, Municipio de Medellin, informe de
servicios publicos, Secretaria de Gestion y Control Territorial del municipio de Medellin, 2015.
Figura 57, se observan los resultados de la presencia de microorganismos en cada tipo de alimentos.

Se evidencia la ensalada como el alimento de mayor riesgo microbiologico, por presencia de
Coliformes totales, E. coli y Coliformes fecales, dado por procesos inadecuados de limpieza y
desinfeccion de verduras y hortalizas, el segundo alimento con mayor desviacion se evidencia en
los jugos preparados con presencia de microorganismos indicadores de calidad como mohos y

levaduras y presencia de patégenos como E. coli.
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin.

Figura 51. Frecuencia de microorganismo por muestra de alimento.

De igual manera se evidencia la presencia de microorganismos patdgenos emergentes en salud

publica E.coli O157:H7 en carnes crudas y Listeria monocytogenes en quesos.

Arroz: se observo frecuencia de microorganismos patégenos involucrados en brotes alimentarios
como: Bacillus cereus, Staphylococcus dureos y Escherichia coli. La presencia de Bacillus cereus
en este grupo de alimentos, es el resultado de un procesamiento anticipado del mismo, sin la
realizacion del proceso de enfriamiento rdpido o conservacion de la temperatura de seguridad >
65°C. Staphylococus dureos, se pudo derivar de una contaminacion por medio del manipulador de
alimento a través de vias orales, nasales y piel, entre otras. E. coli, es el resultado de una
contaminacion postérmica ya sea por utensilios o manipulador de alimentos, dado que estos

microorganismos se eliminan cuando los alimentos son pasados por altos tratamientos térmicos (70).
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Carnico cocido: en estos alimentos preparados, se evidencid frecuencia de E. coli como
microorganismo patdgeno, al igual que los procesos a base de harinas como arroz o energéticos, la
presencia de estos, posiblemente se debe a procesos deficientes de coccidon o por contaminacion

postérmica con utensilios o manipulador de alimentos con el agente etiologico determinado (70).

Ensaladas: la mayoria de las ensaladas, son alimentos que no pasan por procesos térmicos, si no
por un proceso de limpieza y desinfeccion de las verduras y hortalizas para ser consumido en crudo,
la presencia de microorganismos patdégenos como E. coli y Coliformes fecales, detectados en el
estudio, es debido a un inadecuado proceso de limpieza y desinfeccion de los vegetales, en algunos
de los establecimientos la concentracion de la solucion desinfectante no es validada, los tiempos de
contacto de la desinfeccion estan por debajo de 5 minutos, la forma de inmersion de los vegetales
en la solucion desinfectante es en altos voliimenes, (teniendo en cuenta que en cantidades altas de
vegetales se debe sumergir tandas pequefias 0 medianas para que el desinfectante ingrese y rompa
la pared celular de los microorganismos), y los procesos de limpieza de verduras con alta carga
organica como cilantro, espinaca y lechuga, es realizado de manera inadecuada. Todas estas
causales, son el posible efecto de la presencia de microorganismos patdgenos en verduras y

hortalizas crudas para el consumo (71).

Jugos: en las bebidas muestreadas, se detectd presencia de microorganismos patégenos e
indicadores como E. coli, mohos y levaduras respectivamente, en alguno de los establecimientos la
preparacion de los jugos fue a base de frutas, y en la gran mayoria no se les realizé el proceso de
limpieza y desinfeccion de las mismas, estas frutas traen consigo una carga organica, la cual debe

ser removida por procesos de limpieza y desinfeccion, otra de las razones puede estar relacionada
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con el estado de madurez de las frutas para la preparacion, dado que a mayor grado de madurez se
tiene un alto riesgo de descomposicion y por ende contaminacién microbioldgica con mohos y
levaduras. De la misma manera, se observaron algunas desviaciones en bebidas a base de pulpas, en
gran parte de esta materia prima, el proceso de conservacion es la temperatura de congelacion; por
lo tanto la pérdida de la cadena de frio en alguna etapa del proceso o almacenamiento, acelera el

crecimiento de microorganismos como las levaduras (71).

Pan sin relleno: la presencia de levaduras en los panificados sin relleno, se puede deber a procesos
inadecuados de almacenamiento, como alto grado de humedad, proceso de empaque en caliente por
parte del productor y presencia de hongos en el ambiente de la zona de enfriamiento rapido entre

otros (72).

Quesos: en productos lacteos muestreados, se evidencid la presencia de microorganismos
indicadores como las levaduras y una muestra con mohos. La presencia de mohos y levaduras en
productos lacteos puede estar influenciado a muchos factores, entre los que se identificaron:
incorrecto almacenamiento o manipulacion de estos, baja rotacién del producto, perdida de la
cadena de frio, contaminacion cruzada en almacenamiento, productos vencidos y pérdida del vacio

o deterioro en el empaque (73).

De igual manera, se determind la presencia de Listeria monocytogenes en queso fundido, la muestra
fue tomada luego de un proceso térmico, una de las posibles causas de la presencia de este patogeno,
es que puede sobrevivir a temperaturas maxima de 45 °C (74) y la muestra fue fundida a 38.4 °C.

La Listeria monocytogenes, puede provenir de las plantas de produccion, encontrandose en el medio
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ambiente o en superficies que estan en contacto con estos alimentos, esta tiene una resistencia a altas
concentraciones de cloruro de sodio, capacidad de formar biopelicula en las superficies y crecer a

temperaturas de refrigeracion (74).

Carnico crudo: la presencia de E. Coli O157:H7 en carnico crudo, esta asociado a varios factores,
entre los que se le atribuye; deficiencias higiénicas sanitaria en los procesos de sacrificio, remocion
de la piel, evisceracion, corte de la carne con utensilios contaminados y manipuladores con practicas
deficientes de higiene, es decir contaminacion cruzada (75), alimentacion suministrada a estos
animales, perdida de la cadena de frio durante el procesamiento en planta hasta su comercializacion

(75).

En relacion a los resultados de frotis de manos, de acuerdo a la trazabilidad en las cadenas de
custodia, se puede concluir que la presencia de Coliformes fecales en manos de manipuladores, es
dado por factores como: no aplicacion de la técnica de lavado de manos, contaminacion poslavado

o uso inadecuado de jabon para el proceso.

Para las muestras de frotis de superficie, se presentaron con resultados de No Conforme una
frecuencia de 44 muestras con Coliformes totales, 51 muestras con levaduras, 7 con mohos y 2 con
E.coli, para un total de 62 establecimientos No Conformes en los proceso de limpieza y desinfeccion
de superficie o utensilios. Y en relacion con los frotis de manos, que No Cumplen en manos limpias

y desinfectados y (37) No Cumplen en manos en procesos, con presencia de Coliformes fecales.
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De acuerdo al andlisis causal de las desviaciones y observacion higiénico sanitaria, se concluye que
la presencia de Coliformes totales, pudo darse por procedimiento inadecuado de limpieza y
desinfeccion, teniendo en cuenta que la mayoria de los establecimientos aplicaron desinfectantes de
alto espectro como acidos organicos, gluconato de clorhexidina y amonios cuaternarios de cuarta y
quinta generacion, sin embargo la efectividad del proceso depende de la remocion de la suciedad,

tiempos de contactos y rotacion del desinfectante.

La presencia de mohos y levaduras en los equipos es dada a una resistencia microbiana, o formacion
de biopelicula en la superficie, sea por no rotacion de desinfectante o uso de concentraciones de
choque para bloquear resistencia, esto es notable en utensilios como licuadoras, rayadores y

procesadores de vegetales, entre otros, que presentan incrustaciones de la suciedad.

Finalmente se puede concluir que la presencia de microorganismos patogenos detectados en los
diferentes Establecimientos Abiertos al Publico en la ciudad de Medellin, representan un riesgo

latente en salud publica, capaz de causar un posible brote alimentario.

Se evidencia que las ensaladas son el alimento con mayor riesgo epidemioldgico, por la presencia
de microorganismos patdgenos como, E. coli y Coliformes fecales, por procesos inadecuados de
limpieza y desinfeccion de estas. Por la presencia del patdogeno emergente E. coli O157:H7 en carnes
crudas, se sugiere continuar con el estudio epidemiolédgico en la tipologia, con el fin de evidenciar
fuente de contaminacién, punto de la cadena donde se origina y determinacion de medidas de control

eficaces.
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Los principales factores de riesgos propensos a un brote alimentario identificados en el estudio
fueron: inadecuado enfriamiento rdpido de los alimentos, contaminacion cruzada, falta de
estandarizacion de procesos de limpieza y desinfeccion de frutas y verduras, ineficientes procesos

de coccidn, pérdida de la cadena de frio y falta de control a proveedores criticos.

3.2.2. Vigilancia establecimientos libres de humo

El consumo de tabaco es un habito alin aceptado y admitido por una parte importante de nuestra
sociedad que ocasiona deterioro de la calidad de vida e importantes costos econémicos, sociales y
ambientales. Es la primera causa de muerte evitable en el mundo, ocasiona alrededor de 5 millones
de defunciones anuales, el mismo niimero de fallecimientos que causan, juntos, el sida, la malaria 'y
todas las enfermedades infantiles prevenibles. De no hacer nada, en el afio 2030 el consumo de
tabaco matard a 10 millones de personas cada afio, el 70 de estas defunciones ocurrird en los paises

en via de desarrollo (67).

En lo que concierne al control del consumo de tabaco, la legislacion es un instrumento de proteccion
ciudadana. Resulta evidente que, por si sola, la informacién de que el consumo de tabaco produce
efectos adversos en la salud humana es insuficiente para generar cambios gran escala en el
comportamiento social respecto a su consumo, por ello el desarrollo de legislacion efectiva para el
control del tabaco es fundamental para comprender y modificar el contexto del tabaquismo en un

sentido favorable a la salud.
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En Colombia, el 21 de julio de 2009 entr6 en vigor la Ley 1335 de 2009 (Ley Antitabaco), esta
normativa que ubica a nuestro pais a la altura de las legislaciones méas modernas para el control del
consumo de tabaco en el mundo, adopta los principios del Convenio Marco para el Control del
Tabaco de la Organizacion Mundial de la Salud (3), tratado que Colombia aprob6 mediante la Ley
1109 de 2006 y al que se adhirid el 10 de abril del 2008. El objetivo de la ley es garantizar el derecho
a la salud de la poblacién, en especial de los nifos, nifias y adolescentes, protegiéndolos de los

efectos del consumo de tabaco y sus derivados, asi como de la exposicion al humo de cigarrillo.

Una de las estrategias alli planteadas es la implementacion de ambientes 100 libres de humo,
considerada como la iinica manera de proteger de sus efectos nocivos a la poblacién no fumadora.
Los espacios libres de humo evitan los danos asociados a la exposicion al humo ambiental del tabaco
y estimulan a los fumadores a dejar o disminuir el consumo, se considera una estrategia efectiva
para prevenir el consumo de tabaco en la adolescencia, a través del fortalecimiento de las normas

sociales acerca de que fumar no es aceptable, fomentando acciones de control social (67).

En Medellin se realiza a través de las acciones de inspeccion, vigilancia y control, la evaluacion del
cumplimiento del estdndar de espacios libres de humo de tabaco, en establecimientos como
restaurantes, colegios, hospitales, centros comerciales, entre otros. En la Tabla 12, se evidencia
desde el afio 2016 al 2019 un aumento del porcentaje de establecimientos visitados que cumplen
total o parcialmente la normatividad de espacios libres de humo pasando de 67 a 76,8 en 2019, lo
que refleja un mayor compromiso en la regulacion social sobre el consumo de cigarrillo en espacios

cerrados y publicos.
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Tabla 12. Cumplimiento estandar espacios libres de humo, Medellin 2016 -2019

Cumple
No No
Afo parcial Total
cumple observado

o total
2016 2466 67,6 702 19,2 481 13,2 3649
2017 2513 70,3 708 19,8 352 9,9 3573
2018 3678 69,6 881 16,7 722 13,7 5281
2019 4120 76,8 822 15,3 422 7,9 5364
Total  12.777 71,5 3.113 17,4 1.977 11,1 17.867

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin

3.3 Eventos de salud relacionados con riesgos ambientales en los establecimientos

Considerando que son multiples los factores de riesgo ambientales y las multiples caracteristicas de
los diferentes establecimientos que se vigilan desde la Secretaria de Salud de Medellin desde el
componente de riesgo quimico y establecimientos sanos y seguros, asi mismo pueden ser multiples
los eventos en salud relacionados con dichos factores, aqui abordaremos los relacionados con
intoxicaciones, las lesiones en centros de estética y las ETA; los relacionados con roedores como la
leptospirosis se desarrollard en el capitulo de zoonosis. Existen ademas otros eventos en salud como
las escabiosis y lesiones por &caros y las enfermedades que pueden transmitir las plagas pero estas

no se vigilan y no son captadas en el sistema de informacién en salud.
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Enfermedades Transmitidas por Alimentos (ETA)

El acceso a alimentos inocuos y nutritivos en cantidad suficiente es fundamental para mantener la
vida y fomentar la buena salud. Los alimentos insalubres que contienen bacterias, virus, parasitos o
sustancias quimicas nocivas causan mas de 200 enfermedades, que van desde la diarrea hasta el

cancer (76).

Se estima que cada afio enferman en el mundo unos 600 millones de personas (casi 1 de cada 10
habitantes) por ingerir alimentos contaminados y que 420.000 mueren por esta misma causa, con la
consiguiente pérdida de 33 millones de afios de vida ajustados en funcién de la discapacidad
(AVAD). Los nifios menores de 5 afios soportan un 40% de la carga atribuible a las enfermedades

de transmision alimentaria, que provocan cada afio 125.000 defunciones en este grupo de edad (76).

Las infecciones diarreicas, que son las mds comunmente asociadas al consumo de alimentos
contaminados, hacen enfermar cada afo a unos 550 millones de personas y provocan 230.000

muertes (76).

La inocuidad de los alimentos, la nutricion y la seguridad alimentaria estan inextricablemente
relacionadas. Los alimentos insalubres generan un circulo vicioso de enfermedad y malnutricion,
que afecta especialmente a los lactantes, a los nifios pequeios, los ancianos y los enfermos. Por otro
lado al ejercer una presion excesiva en los sistemas de atencion de la salud, las enfermedades
transmitidas por los alimentos obstaculizan el desarrollo econdémico y social, y perjudican a las

economias nacionales, al turismo y al comercio (76).
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Los patogenos de transmision alimentaria pueden causar diarrea grave o infecciones debilitantes,
como la meningitis. La contaminacion por sustancias quimicas puede provocar intoxicaciones
agudas o enfermedades de larga duracion, como el cancer. Las ETA pueden causar discapacidad
persistente y muerte. Algunos ejemplos de alimentos insalubres son los alimentos de origen animal
no cocinados, las frutas y hortalizas contaminadas con heces y los mariscos crudos que contienen

biotoxinas marinas (76).

Un brote de ETA se produce cuando dos o mas personas sufren una misma enfermedad después de
consumir el mismo alimento, incluida el agua, del mismo origen y donde la evidencia
epidemioldgica o el andlisis de laboratorio implican a los alimentos y/o agua como vehiculos de la
misma (77). Los sintomas pueden durar varios dias, incluyen vomitos, diarreas, dolores abdominales
y fiebre. También pueden presentarse sintomas neurologicos, ojos hinchados, dificultades renales y
vision doble. La duracion e intensidad pueden variar de acuerdo al alimento, la cantidad consumida
y la salud de las personas. Se han registrado alrededor de 250 enfermedades transmitidas por

alimentos (76).

Evaluando el comportamiento de las Enfermedades Transmitidas por Alimentos y/o Agua (ETA),
en la ciudad de Medellin, tanto a nivel individual como en los brotes, se observa que, en el transcurso
del afio 2018 se ha notificado al sistema SIVIGILA tres mil ciento sesenta y ocho casos, con una
mediana de nueve punto cinco casos por semana. De toda esta poblacion reportada al municipio de
Medellin, tres mil diecisiete personas consumieron alimentos y consultaron en Medellin 95.2. Se
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reportan trescientos cincuenta y seis casos individuales y cuarenta y dos brotes que afectaron a dos
mil seiscientas sesenta y una personas en Medellin (

Fuente: Secretaria de Gestion y Control Territorial, Medellin, 2011 -2018.
Figura 58).
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Fuente: Secretaria de Salud Medellin 2018 (SIVIGILA).
Figura 52. Comportamiento de los casos de Enfermedades Transmitidas por Alimentos o agua, por

semana epidemioldgica, Medellin 2018.

Los principales alimentos implicados son: los alimentos mixtos como (cazuela de frijoles, sancocho,
arroz mixto, arroz con pollo), comidas rapidas (sdindwich, perro caliente, pizza, tacos mexicanos y
salchipapas, entre otros), pollo, productos de mar o rio, carnes rojas, derivados lacteos, carnes

procesadas y productos de panificacion o reposteria (Figura 53).
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Figura 53. Alimentos implicados en los casos de ETA, acumulado Medellin 2018.

En las ETA reportadas de la ciudad se ven afectadas en mayor proporcion las mujeres, 68.- 32. Los
grupos de edad més afectados fueron los rangos de 20 a 49 afos, son personas que trabajan y/o

estudian y por lo general se alimentan fuera de casa (Figura 54).
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Fuente: Secretaria Salud Medellin, SIVIGILA.

Figura 54. Casos de Enfermedades Transmitidas por Alimentos o agua, segin grupo de edad,

Medellin 20

A la fecha se han reportado treinta y cuatro personas hospitalizadas 1.1 y dos mil novecientos
ochenta y tres han recibido atencion ambulatoria 98.9, a la fecha no se han presentado muertes. De
dos mil cuatrocientas noventa y cinco personas con diarrea, se les tomo muestra bioldgica a ciento
cuarenta y cuatro de ellas 5.7. E1 9.7 de las muestras dieron positivas para algun microrganismo:
cinco Salmonella, tres Shigella, dos Campylobacter, dos de las muestras dieron positiva para
parasitos, una para E. Coli. Hay veintiuna pendientes por resultado 15.7 y noventa y nueve dieron
negativas o no detectado 74.4.Se realiz6 andlisis de alimentos a doce brotes 28.5, encontrandose
nueve de ellos no conforme para el consumo, los resultados dieron: Coliformes totales, Coliformes
Fecales y Estafilococos coagulasa positivo, Bacillus cereus y microorganismos mesofilos por

encima del rango permitido segun la norma Invima.

Dentro de los lugares de mayor ocurrencia se reporta que el establecimiento penitenciario donde
han tenido ocurrencia varios brotes que han afectado a dos mil cuatrocientas quince personas
privadas de la libertad, seguido del hogar que es donde se presentan mas casos tanto individuales
como brotes, en tercer lugar se encuentran los restaurantes. El hogar ocupa un lugar importante en
la Enfermedad Transmitidas por Alimentos o agua, esto da cuenta de las falencias en la

manipulacidon y conservacion de los alimentos, asi como en las inadecuadas précticas higiénico-
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sanitarias. Se observa ademds que existe un gran nimero de personas que no dan a conocer el sitio

de ocurrencia.
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Figura 55. Numero de Casos de ETA por lugar de consumo. Medellin 2018.

Comparando el acumulado de los afios 2015, 2016, 2017 y 2018 podemos observar que, el
comportamiento del evento en los casos individuales en el afio 2016 notificod mas casos que en los
afios 2015, 2017 y 2018. En relacion a los brotes de los afios 2015 y 2017 tienen un comportamiento
similar al igual que los afios los afios 2016 y 2018 en el mismo periodo de tiempo. El numero de
personas afectadas en brotes es mayor en el afio 2018, se han visto afectadas dos mil seiscientas

sesenta y una personas, un gran niamero de ellas personas privadas de la libertad.
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Mapa 1. Proporcion y densidad de Enfermedades Transmitidas por Alimentos o agua segin comuna,

Medellin 2018.

Lesiones de causa externa por procedimientos estéticos

Estas son lesiones y muertes ocurridas en personas sanas que se someten a procedimientos invasivos
y no invasivos buscando mejorar su apariencia fisica, debido a que son situaciones que no deberian
presentarse bajo ninguna circunstancia y a su gran aumento en los tltimos afos, en la Secretaria de

Salud de Medellin se tiene implementado una vigilancia de estos eventos.

Entre el afio 2016 y 2019 se han reportado en total 180 casos de lesiones no fatales y 18

fallecimientos por esta causa, las principales consecuencias de estas lesiones mas comunes

identificadas son: infeccion, hemorragia, depresion respiratoria, sepsis, perforacion y necrosis.
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Tabla 13. Casos de eventos fatales y no fatales por lesiones en centros de estética y cirugias

plasticas, Medellin, 2016-2019.

Afo Casos no fatales Muertes
2016 32 8
2017 39 3
2018 109 3
2019 88 4
Total 180 18

Fuente: Sistema de vigilancia epidemiologica, Medellin 2016-2019.

Por otro lado, se identifico los procedimientos estéticos que causaron los fallecimientos en el
periodo, los sitios de realizacion y las complicaciones, que se presentan en la siguiente tabla,
identificando que, el 50% de los procedimientos se realizaban en sitios de clinicas especializadas,
habilitadas para tal fin, sin embargo de los casos reportados el otro 50% se realizaron en centros de

estética y sitios no autorizados.

Tabla 14. Procedimientos y sitios de realizacion causantes de fallecimientos por lesiones por

procedimientos estéticos 2016 -2018.
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Procedimiento Sitio de Complicacion
realizacion
Liposuccion, lipotransferencia y Clinica En Medicina Legal. Causa por
mamoplastia de aumento servicios esclarecer
ambulatorios
Mamoplastia, abdominoplastiay | Clinica Paro cardiorrespiratorio por shock
lipotransferencia especialistas hipovolémico secundario hemorragia

por cirugia plastica

Inyeccion de biopolimeros

Centro estético

Insuficiencia respiratoria aguda tipo
I, secundario a aplicacion de

biopolimeros en gliteos, hemorragia

alveolar secundaria a capilaritis

Liposuccion, abdominoplastia y Clinica Shock hipovolémico por hemorragia
reduccion mamaria especialistas

Liposuccion anterior y posterior y | Clinica Falla cardiaca aguda por fibrilacion
cambio de protesis mamaria especialistas auricular

Inyeccion de silicona liquida en Centro de Falla cardiaca aguda por fibrilacion
los gluteos estética auricular secundaria a Inyeccion de

silicona liquida en los gluteos.
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Pendiente informe de Medicina
Legal
Peelings Desconocida En Medicina Legal. Causa por
esclarecer
Liposuccion, septoplastia, Clinica Posible arritmia cardiaca. Pendiente
turbinoplastia y cambio de ambulatoria informe de Medicina Legal
implantes de mama
Liposucciéon Centro de En Medicina Legal. Causa por
estética esclarecer
Lipo abdominoplastia Clinica Embolia Pulmonar.
ambulatoria

Inyeccion de biopolimeros

Centro estético

En Medicina Legal. Causa por

esclarecer.

Liposuccion con aumento de

SENoS

Centro estético

Depresion respiratoria y hemorragia

Inyeccion de biopolimeros Vivienda Sepsis, embolia y depresion
respiratoria
Reconstruccion por biopolimeros | Clinica Embolia pulmonar en el
ambulatoria procedimiento

Fuente: Sistema de vigilancia epidemiolédgica (SIVIGILA), Medellin 2016-2018.
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Intoxicaciones por productos quimicos

En relaciéon con las intoxicaciones por diferentes productos quimicos que tienen relacion con
exposicion laboral, entre el afio 2015 y el afio 2018 se han notificado al Sistema de Vigilancia en
Salud Publica (SIVIGILA) 281 casos en la ciudad (45 en 2015, 91 en 2016, 78 en 2017 y 67 en
2018), dentro de las sustancias que mas se encuentran como causante de dichas intoxicaciones por
exposicion laboral se encuentran los insecticidas y gases asfixiantes, es de aclarar que en 32 de los

casos se desconoce o no hay informacion sobre el tipo de agente quimico que ocasiona el evento:

SIN INFORMACION e 22 %
OTROS S 16%
PINTURAS mmmmm 3%
ACIDOS mmmmmm 1%
MERCURIO mmmmmm 4%
MEZCLA HIDROCARBUROS mmmmmmm 1%
MEZCLA I 5%
PLOMO I 6%
ALCALIS I 7%
GAS ASFIXIANTE aa——— 7%
INSECTICIDA S 9%
DESCONOCIDO mm—— 10%

0% 5% 10% 15% 20% 25%
Fuente: Secretaria de Salud de Medellin 2015-2018.
Figura 56. Principales agentes quimicos causantes de intoxicacion por exposicion laboral 2015-

2018.
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3.3 Manejo de los residuos solidos generales y peligrosos

Los residuos solidos, constituyen cualquier objeto, material, sustancia o elemento principalmente
solido resultante del consumo o uso de un bien en actividades domésticas, industriales, comerciales,
institucionales o de servicios, que el generador presenta para su recoleccion. El manejo de estos
residuos tiene una estrecha relacion con la salud de la poblacidn, se presentan tres situaciones
principales, la primera referida a la transmision de enfermedades bacteriales y parasitarias tanto por
agentes patogenos transferidos por los residuos como por vectores que se alimentan y reproducen
en los residuos; en segundo lugar el riesgo de lesiones e infecciones ocasionados por los objetos
punzo penetrantes que se encuentran en los residuos, esta condicion pone en alto riesgo la salud de
las personas que recuperan materiales en los vertederos; y en tercer lugar la contaminacién
ocasionada por la quema de residuos, la cual afecta el sistema respiratorio de los individuos (17).
Por otro lado la colocacion y acumulacion de residuos inutiliza las tierras para otros usos, incluyendo

la produccién de alimentos.

A nivel mundial el incremento en el consumo de productos procesados ha elevado la tasa de
generacion de desechos por habitante diaria, en el caso latinoamericano Ripoll indic6 que la tasa de
generacion en las ultimas décadas se ha incrementado de 0,5 a 1 kg/habitante-dia, lo cual resulta
inferior en un 25 a 50 a la tasa de generacion de los paises industrializados (17). Para 2005 la
Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) reporté que la tasa media per capita de residuos

solidos urbanos asciende a 0,91 kg/habitante-dia para América Latina y El Caribe.
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En Medellin se identifican alrededor de 700 mil usuarios del servicio de recoleccion de basuras, con
una proyeccion al aumento. Segun el informe de servicios publicos de la Secretaria de Gestion y
Control Territorial del municipio de Medellin para el afio 2015 se observé una produccion de
aproximadamente 686 toneladas de basuras diarias, con una tendencia al aumento desde el afio 2007
(9), con una produccion per cépita para el ano 2015 es de 0,51 kg/habitante/dia en la zona urbana,
de 0,36 kg/habitante/dia en la zona rural (18). Estas cifras son inferiores a lo estimado para Bogota
(0.87 kg/habitante/dia) y otras ciudades latinoamericanas, y superiores a lo reportado en la Habana
(0.48 kg/habitante/dia) y La Paz (0.19 kg/habitante/dia) (17).

800.000,0 -
700.000,0 -
600.000,0
500.000,0 -

400.000,0 -

Peso (Ton)

300.000,0

200.000,0 A

100.000,0 4

0.0 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

——Toneladas 506.290,0 506.311,0 486.980,0 509.460,0 589.574,0 604.252,0 628.335,0 662.606,0 688.666,0

Fuente: Secretaria de Gestion y Control Territorial, Municipio de Medellin, informe de servicios
publicos, Secretaria de Gestion y Control Territorial del municipio de Medellin, 2015.

Figura 57. Total residuos so6lidos generados Medellin, 2007 -2015.
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De acuerdo a un informe dado por la Cdmara de Comercio de Medellin: “Sostenibilidad ambiental,
cambio climatico y gestion del riesgo de desastres ario 2012”’; 1a mayor produccidn per cépita de
residuos se presenta en el sector industrial de la ciudad de Medellin, en cuanto a la disposicion final,
en La Pradera se disponen los residuos sélidos del municipio de Medellin, el Area Metropolitana
del Valle de Aburra y algunas localidades vecinas, se trata de un relleno sanitario operado por las
Empresas Varias de Medellin E.S.P. (Emvarias) y la alcaldia municipal. Se le considera uno de los
mas avanzados en el &mbito nacional en la disposicion final de los desechos sélidos, sin embargo

es insuficiente para la proyeccion realizada de produccion de residuos solidos a 2027.

Medellin, ha planteado y actualizado su plan de gestion de residuos solidos considerando los
lineamientos del CONPES 3874 de 2016, el cual desarrolla la Politica Nacional para la Gestion
Integral de Residuos Soélidos como politica nacional de interés social, econdmico, ambiental y
sanitario. Esta politica se compone de cuatro ejes estratégicos, el primer eje busca adoptar medidas
encaminadas hacia (i) la prevencion en la generacion de residuos; (ii) la minimizacién de aquellos
que van a sitios de disposicion final; (iii) la promocion de la reutilizacidon, aprovechamiento y

tratamiento de residuos solidos; y (iv) evitar la generacion de gases de efecto invernadero.

Estas estrategias estdn encaminadas al cumplimiento de la meta de la Convencién Marco de
Naciones Unidas sobre Cambio Climatico (CMNUCC), la cual refiere la disminucion en un 20% de
los gases de efecto invernadero. Asimismo para el cumplimiento de los ODS se definieron unas
metas para el pais a 2030 en materia de gestion de residuos solidos. Entre estas se encuentra la meta

6: reducir el impacto ambiental negativo per cépita de las ciudades prestando atencion a la gestion
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de desechos municipales, la cual se encuentra en el objetivo 11: Ciudades y Comunidades
Sostenibles. También esta el numeral 5: reducir considerablemente la generacion de desechos
mediante actividades de prevencion, reduccion, aprovechamiento, tratamiento y reutilizacion, el

cual se ubica en el objetivo 12: Produccion y Consumo Responsable.

Por otro lado en este mismo CONPES se dispone una meta de aprovechamiento de residuos de al
menos el 30% para el afio 2023. La ciudad de Medellin se plante6 una meta para el afio 2019 del
25% del aprovechamiento de los residuos s6lidos generados, y como se observa en la Tabla 15y en
la

Fuente: Secretaria de Gestion y Control Territorial, Medellin, 2011 -2018.

Figura 58 se observa un aprovechamiento del 23% de los residuos en el afio 2018. En este sentido
la realidad para América Latina y el Caribe es que la separacion de residuos desde el origen se
encuentra en estado incipiente (19) ya sea por falta de disposicion de los usuarios o generadores, o
por deficientes politicas y estrategias de implementacion por parte de los prestadores del servicio de

aseo urbano o simplemente por la inexistencia de consciencia ecologica de ambas partes.

Tabla 15. Porcentaje de aprovechamiento de residuos s6lidos, Medellin 2007 -2018.

Dispuestos en Residuos Residuos
Dispuestos
Aiio relleno sanitario aprovechados aprovechados
dia (TON)
(TON) (SMA) (TON/ANO)
2007 506.290 1387,09589 NA NA
2008 506.311 1387,153425 NA NA
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2009

2010

2011

2012

2013

2014

2015

2016

2017

2018

486.980

509.460

525.467

538.549

553.599

578.695

594.190

1334,191781

1395,780822

1439,635616

1475,476712

1516,709589

1585,465753

1627,917107

NA

NA

12,2

12,2

13,5

14,5

15,9

17.4

18.9

23

NA

NA

64107

65703

74736

83911

94476

Fuente: Secretaria de Gestion y control Territorial, Medellin, 2011-2018.
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Fuente: Secretaria de Gestion y Control Territorial, Medellin, 2011 -2018.
Figura 58. Tendencia del porcentaje de aprovechamiento de residuos s6lidos, Medellin 2011 -

2018.

Por otro lado segun la Encuesta de Calidad de Vida del ano 2018 el 97.5% de las viviendas cuentan
con recoleccion de residuos solidos por alglin operador de aseo o disposicion en un contenedor de
aseo para este servicio, este se puede considerar alto comparado con lo reportado por la OPS para
latinoamérica que es del 81%, sin embargo los corregimientos de Altavista y Santa Elena, se
presenta que el 93% y 92% de las viviendas hacen disposicion de sus basuras a través del servicio

publico, aunque en Altavista el 6% manifiesta reutilizar sus residuos.

Seglin las competencias de la Secretaria de Salud de Medellin, se hace seguimiento a la gestion de

residuos hospitalarios, peligrosos y similares, resultado de la atencion en salud en las diferentes IPS

182




Salud Ambiental

de la ciudad. En la siguiente tabla se muestran el total de residuos generados por las IPS de la ciudad,

segun el tipo de residuo, encontrando un aumento en los residuos ordinarios y peligrosos.

Tabla 16. Generacion de residuos en atencion en salud y otras actividades, Medellin, 2016-2018.

Tipo de residuos

Aifio - Cantidad en kg

generados 2016 2017 2018 P Total general
ORDINARIOS 4.535.664,30 6.025.426,50 7.311.936,65 17.873.027,44
Biodegradables 756.568,94 909.200,45 812.008,14 2.477.777,53
Ordinarios 2.507.368,64 3.262.077,80 3.837.207,99 9.606.654,42
Reciclables 1.263.985,70 1.805.212,75 2.627.216,16 5.696.414,61
Reciclables por la 7.741,03 48.935,50 35.504,36 92.180,89
Resolucion 482 de
2009
PELIGROSOS 2.970.990,54 4.009.702,49 3.931.333,18  10.912.026,21
Corrosivos 9.598,52 9.401,50 10.707,59 29.707,60
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Tipo de residuos

Aifio - Cantidad en kg

generados 2016 2017 2018 P Total general
Explosivo 0,10 1,10 1,20
Infecciosos o de 348.392,96 422.948,30 399.703,94 1.171.045,21
riesgo biologico -
anatomopatologicos
Infecciosos o de 2.135.963,76 2.972.796,10 2.855.401,25 7.964.161,11
riesgo biologico -
biosanitarios
Infecciosos o de 113.620,25 162.021,06 174.567,92 450.209,23
riesgo biologico -
cortopunzantes
Infecciosos o de 6.359,31 12.011,18 7.341,96 25.712,45
riesgo biologico - de
animales
Inflamable 24.661,98 33.260,09 26.133,90 84.055,97
Quimicos 267.948,06 307.872,58 317.326,81 893.147,45
Radiactivos 440,66 1.379,53 341,81 2.162,01
Reactivo 43.154,05 65.270,90 70.174,40 178.599,35
Toxico 20.850,98 22.741,17 69.632,50 113.224,64
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Tipo de residuos Aiio - Cantidad en kg
generados 2016 2017 2018 P Total general
Total general 7.506.654,84  10.035.128,99  11.243.269,82  28.785.053,65

Fuente: Reportes del RH1. Secretaria de Salud de Medellin.

De todos estos residuos, y con el propodsito de disminuir la huella de carbono de las IPS, estos
residuos tienen diferentes disposiciones finales, tratando de fortalecer el aprovechamiento,

resaltando el aumento de los kg de residuos aprovechados, como se muestra en la Tabla 17.

Tabla 17. Disposicion final de residuos generados en atencion en salud y otras actividades,

Medellin, 2016-2018.

Disposicion final Aiio - Cantidad en kg
residuos 2016 2017 2018p Total general
Aprovechamiento 1.588.553,86 2.322.563,92 2.766.380,29 6.677.498,07
Escombrera 12.753,72 16.949,75 19.730,55 49.434,02
Ninguno 229.742,97 225.779,27 236.851,19 692.373,43
Relleno sanitario 4.903.814,52 6.461.312,19 6.834.833,01 18.199.959,72

Relleno sanitario con
771.789,78 1.008.523,85 1.385.474,79 3.165.788,42

celda de seguridad
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Total general 7.506.654,84 10.035.128,99 11.243.269,82  28.785.053,65

Fuente: Sistema de Vigilancia y Control de actores de riesgo. Secretaria de Salud de Medellin.

4. Zoonosis

Las zoonosis son enfermedades de los animales vertebrados que se transmiten naturalmente al
hombre. De los 1.415 patdgenos humanos conocidos en el mundo, 61 son zoondticos y por lo tanto

tienen relacion directa con las actividades de la salud publica (20).

Segun reportes de la Organizacion Mundial de la Salud, la salud publica mundial se ha visto
amenazada por la aparicion de enfermedades zoonoticas como lo demuestran los brotes de gripe
H5N1 y HINI1, SARS y, més recientemente, ébola y zika. En una evaluacion de riesgos, se estimd
que el 75% de los patdégenos emergentes eran zoonoéticos. El nlimero creciente de zoonosis
emergentes puede ser impulsado por la modernizacidn de las practicas agricolas, particularmente en
el mundo en desarrollo, destruccion del habitat, invasion humana y cambio climéatico. Este
fendmeno es valido en los paises de América Latina y el Caribe donde el 70% de las emergencias
de salud publica en las Américas reportadas a la OMS entre 2007 y 2008 fueron clasificadas como

zoonosis o enfermedades transmisibles comunes a humanos y animales (20).

En este documento describiremos la distribucion estimada de la poblacion de perros y gatos, asi

como el comportamiento de los animales transmisores de zoonosis en Medellin, la situacion de los
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factores sanitarios de los establecimientos veterinarios y afines y el comportamiento de la

leptospirosis y rabia humana.

4.1. Situacion de los animales y sus riesgos de transmision de enfermedades zoonoticas

Situacion de los perros y gatos

Para la ciudad de Medellin, segtin la Encuesta de Calidad de Vida del afio 2018, se estiman 520
mil mascotas, predominando los perros (1,7 perros por cada gato). Del total de mascotas
registradas, la mayor proporcion de estas de hallaron en las comunas: Belén (8), La América
(8,5) y Manrique (7,6). La mayor cantidad se encuentran en comunas con menor calidad de
vida, donde se encuentra menor disponibilidad de espacio en la infraestructura de las viviendas,
con una situacion socioecondmica menor que no permite un manejo responsable de los animales
de compaiia, lo que representa un mayor riesgo para la transmision de enfermedades entre los

animales y las personas.

Por otro lado, segun la proyeccion de poblaciéon humana en cada comuna, se estima la densidad

de perros y gatos por cada 5 habitantes, encontrando que La América C12, es la que tiene mayor

densidad con 2 perros por cada 5 habitantes, seguida del corregimiento Santa Elena C90. En

general en la ciudad se estima 1mascota por cada 5 habitantes (Tabla 18).

Tabla 18. Distribucion del nimero de perros y gatos estimados por comuna. Medellin 2018.
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Densidad
perrosy
Total Total
Comuna/Corregimiento Total gatos por
perros gatos

cada S

personas
1. Popular 15.057 13.094 28.151 1,1
2. Santa cruz 13.572 9.946 23.518 1,0
3. Manrique 23.797 15.550 39.347 1,2
4. Aranjuez 19.720 13.270 32.990 1,0
5. Castilla 16.321 9.712 26.033 0,9
6. Doce de octubre 20.608 11.045 31.653 0,8
7. Robledo 22.500 12.919 35.419 1,0
8. Villa Hermosa 22.747 12.392 35.139 1,3
9. Buenos Aires 22.925 7.812 30.737 1,1
10. La Candelaria 11.258 6.785 18.043 1,1
11. Laureles Estadio 15.172 9.120 24.292 1,0
12. La América 29.764 14.445 44.208 2,3
13. San Javier 16.666 13.129 29.795 1,1
14. El Poblado 16.566 8.244 24.809 0,9
15. Guayabal 8.412 3.511 11.923 0,6
16. Belén 28.654 13.152 41.806 1,1
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Densidad
perrosy
Total Total
Comuna/Corregimiento Total gatos por
perros gatos
cada S
personas
50. San Sebastian de 1.104 888 1.993 1,3
Palmitas
60. San Cristobal 5.906 4.097 10.003 0,5
70. Altavista 2.007 1.317 3.323 0,4
80. San Antonio de 14.179 7.151 21.330 0,9
Prado
90. Santa Elena 3.958 1.570 5.527 1,4
Total Medellin 330.889 189.150 520.039 1,0

Fuente: Encuesta de Calidad de Vida, 2018.

Control de factores de riesgo en perros y gatos

La principal estrategia para disminuir el riesgo de enfermedades zoonoéticas transmitidas por perros
y gatos, es el control de estas poblaciones, a través de la esterilizacion quirargica, la cual se realiza
totalmente gratuita, lo que se traduce en la disminuciéon de animales en estado de abandono, la

dispersion de basuras en via publica, el incremento en la proliferacion de roedores, el fecalismo y
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la dispersion de parésitos, bacterias, virus y hongos zoonéticos. Las intervenciones en esta estrategia

realizadas directamente por la Secretaria de Salud de Medellin se muestran en la Tabla 19.

Tabla 19. Total de esterilizacion quirurgica realizada por la Secretaria de Salud de Medellin a perros

y gatos en Medellin 2016 -2018.

Aiio 2016 Aiio 2017 Aiio 2018
Perros Gatos Perros Gatos Perros Gatos
3.225 3.387 10.191 10.224 5.792 6.858

6.612 20.415 12.650

Secretaria de Salud de Medellin (SIVICOF) 2019.

Es importante mencionar que, el control de poblacién de perros y gatos ha sido una apuesta

importante de la ciudad, que le permite estar muy delante de otras ciudades del pais en relacion al

tema de bienestar animal y salud publica. Adicional a esto existen otras acciones de esterilizacion

realizadas en los consultorios veterinarios y otros actores (fundaciones y autoridades ambientales,

entre otros), los cuales no son captados en su totalidad por el sistema de informacion. A continuacion

se presenta la distribucion de las acciones de esterilizacion quirtrgica de perros y gatos realizada en

Medellin durante el afio 2019, donde se puede evidenciar la distribucion de estas acciones con
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relacion a la distribucion de la poblacion de perros y gatos en la ciudad (*Nota: incluye acciones de

la Secretaria de Salud de Medellin y otros actores que reportaron las acciones de esterilizacion.

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin (SIVICOF) 2019.

Figura 59).

NGMERO DE CANINOS Y FELINOS
ESTERILIZADOS. MEDEL‘;IN, CORTE 8 DE
OCTUBRE DEL ANO 2019.

'CONVENCIONES TEMATICAS

Casos
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[ 429-740
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I 1091 - 1319
I 1320- 1915

CONVENCIONES CARTOGRAFICAS

e L

*Nota: incluye acciones de la Secretaria de Salud de Medellin y otros actores que reportaron las

acciones de esterilizacion.

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin (SIVICOF) 2019.

Figura 59. Distribucion de las acciones de esterilizacion de perros y gatos en Medellin a octubre

de 2019.
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Otra estrategia de control de los factores de riesgo de transmision de zoonosis, es la vacunacion.

Principal estrategia universal para mantener las cuidades libres de rabia animal y humana.

En Medellin, se implementan dos estrategias, la primera y mdas importante es la vacunacion
antirrabica en barrido de perros y gatos, en la cual un equipo de vacunadores recorre a pie los
diferentes barrios de la ciudad haciendo promocién de la importancia de la vacunacion y realizando
la misma a perros y gatos; la segunda estrategia complementa la cobertura con vacunacion en puntos
fijos durantes los meses de junio y noviembre con instalacion de aproximadamente 40 puntos fijos
en los principales parques y sitios referentes de la comunidad. A continuacién se muestra la
vacunacion de perros y gatos de Medellin en los ultimos afios. En el mapa se puede observar la
distribucion de estas estrategias, con una concentracion de vacunacion en la zona uno y tres de la
ciudad. Con esta estrategia desde la Secretaria de Salud de Medellin se vacunaron% alrededor del
30 de la poblacion de perros y gatos estimada, este porcentaje no representa la cobertura de
vacunacion de esta poblacion ya que a este se le deben sumar otras acciones realizadas en los
establecimientos veterinarios y otros actores (fundaciones, comunidad, particulares, entre otros) los

cuales no son captados en su totalidad por el sistema de informacion.

Tabla 20. Total de vacunacion realizada por la Secretaria de Salud de perros y gatos en Medellin

2016 -2018.
Aiio 2016 Aifio 2017 Aiio 2018
Perros Gatos Perro Gato Perros Gatos
s s
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89.326 47.182 75.14 45.58 101.658 62.225

7 1

136.508 120.728 163.883

Secretaria de Salud de Medellin (SIVICOF) 2019.

[ s25-1478

B 1479-2713
2744

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin (SIVICOF) 2019.

Figura 60. Concentracion de la vacunacion antirrdbica en perros y gatos de Medellin 2019.

Situacion de los establecimientos veterinarios: vigilancia y control de factores de riesgo

Medellin, cuenta con mas de 500 establecimientos veterinarios y afines; es decir aquellos que tienen

servicios relacionados con animales. En 2016 se levantd una linea de base de establecimientos

encontrando 484 establecimientos de este tipo. A partir de ese afio, se incrementaron las acciones
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de inspeccion y vigilancia sanitaria con el fin de acercarlos al cumplimiento de las normas

relacionadas y la disminucién de los riesgos para la salud humana y animal que puedan generar.

Para el afio 2019 se realizan 509 visitas orientadas en tres componentes criticos identificados en
afios anteriores 1: manejo de cadena de frio de biologicos; 2: manejo de residuos hospitalarios y
similares y 3: condiciones sanitarias generales. A continuacion se muestra la distribucion de los
establecimientos visitados durante 2019 y su concepto sanitario donde verde corresponde al

concepto favorable (8.8), naranja al concepto condicionado (88.8) y rojo al concepto desfavorable

(2.3).

Fuente. Secretaria de Salud de Medellin (SIVICOF) 2019.
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Figura 61. Distribucion de consultorios veterinarios visitados segun concepto sanitario 2019.

En cuanto a los estandares para el manejo de la cadena de frio para los bioldgicos, de 270
establecimientos que ofertan en sus servicios vacunacion, el 43,3% no cumplen condiciones de
manejo de frio, el 43.3% cumplen parcialmente y el 13,3% cumplen completamente y garantizan
cadena de frio a sus bioldgicos. Siendo esto una problematica que requiere especial atencion dado
que los bioldgicos o vacunas que se estan aplicando en estos establecimientos, estarian en alto riesgo
de no cumplir con el objetivo de generar proteccion ante enfermedades a los animales y algunas
zoonosis. En la siguiente imagen se pueden observar identificados con vifieta verde los que cumplen,

naranja los que cumplen parcialmente y rojo los que no cumplen.
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin (SIVICOF) 2019.
Figura 62. Distribucién de consultorios veterinarios visitados segiin su cumplimiento en el estandar

de manejo de cadena de frio para biologicos.

Otro factor ambiental importante evaluado es el manejo de residuos hospitalarios en los
establecimientos veterinarios, de 370 establecimientos que generan en el desarrollo de sus servicios
residuos hospitalarios y similares, el 18,6% no cumplen las ondiciones de manejo, el 76,4% cumple
parcialmente y el 4,8% cumplen completamente y garantizan el manejo adecuado de los residuos

hospitalarios y similares.

En la siguiente imagen se pueden observar identificados con vifieta verde los que cumplen, naranja

los que cumplen parcialmente y rojo los que no cumplen.
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Figura 63. Distribucion de consultorios veterinarios visitados segiin su cumplimiento en el estdndar

de manejo de residuos solidos.

Teniendo en cuenta las condiciones encontradas, se priorizaron y se adelantaron acciones de control
y; aplicacion de medidas sanitarias, con el fin de requerir el cumplimiento de las normas sanitarias
y la disminucion de factores que pueden generar riesgo para la salud humana y animal a 73
establecimientos. A continuacion se muestra la distribucion en la ciudad de los establecimientos en
los cuales se aplicaron estas medidas en el transcurso de la vigencia 2019 y los que tienen en curso

procedimientos sancionatorios. Las vifietas coloreadas de naranja y rojo indican que, el
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establecimiento tuvo como medida sanitaria la suspension de uno de sus servicios. Las vifietas en

solo rojo indican que el establecimiento fue clausurado temporalmente.
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin (SIVICOF) 2019.

Figura 64. Distribucion de consultorios veterinarios visitados segiin su cumplimiento en el estandar

de manejo de cadena de frio para bioldgicos, 2019.

Control de factores de riesgo en roedores

En cuanto a la presencia de roedores, principales transmisores de la leptospirosis y otras zoonosis,
dada la topografia y el sistema de recoleccion de residuos de la ciudad se han identificado areas

publicas con alto riesgo para la presencia de estos. En la mayoria de la ciudad la recoleccion de
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residuos se realiza con frecuencia de dos dias por semana; sin embargo, en las areas de estratos
socioecondmicos 1 y 2 se generan practicas de presentacion de los residuos a horas inadecuadas

generando altas infestaciones de roedores en sitios cercanos a los puntos de acopio de residuos.

Algunas investigaciones en la ciudad han encontrado seroprevalencia del mas del 25% de
leptospirosis en la poblacion de roedores en Medellin. (22) Por lo que en la ciudad se realizan
acciones orientadas al control de la infestacion de ratas, en areas publicas. Las causas de la presencia
de ratas en Medellin, estan explicadas principalmente, por la malas précticas de la comunidad para

el manejo adecuado de las basuras.

Dentro de las estrategias para su control, se realizan visitas segin zonas de riesgo y quejas
presentadas por los ciudadanos. El siguiente mapa de riesgo nos permite observar la mayor
prevalencia de roedores en areas publicas de la ciudad, siendo la zona Centroriental de la ciudad la

que presenta mayor riesgo (areas rojas), las areas naranjas son riesgo medio.
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Figura 65. Mapa Riesgo por presencia de roedores en areas publicas Medellin 2019.

4.2 Comportamiento de las zoonosis

- Leptospirosis

La leptospirosis es una enfermedad zoondtica de potencial epidémico, principalmente después de
fuertes lluvias. Ocurre en todo el mundo y estd emergiendo como un problema de salud publica, en
paises tropicales y subtropicales, afectando mas a las poblaciones vulnerables. Los seres humanos
adquieren la leptospirosis generalmente por contacto directo con la orina de animales infectados o
con un ambiente contaminado por orina. Estimaciones previas indican que anualmente hay mas de

500,000 casos de leptospirosis en el mundo. La mayoria de los casos registrados tienen una
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manifestacion severa, por lo cual la mortalidad es mayor de 10. La region de las Américas es la que

mas presenta alertas de leptospirosis en los ultimos afios, mas de la mitad de ellas estaban ubicadas

en las Américas, principalmente Brasil, Nicaragua, Reptiblica Dominicana y Honduras (21).

En Medellin, segun los reportes estadisticos del Sistema de Vigilancia Epidemiologica (SIVIGILA)
rutinaria, el cual incluye los casos ambulatorios y hospitalizados de las instituciones de salud
publicas y privadas, en el municipio se registraron casos desde el afio 2008 con un promedio de 40
casos anuales residentes en el municipio. Para el afio 2018, se reportaron al SIVIGILA, 111 casos
de leptospirosis, de los cuales 60 son residentes en el municipio. La tendencia de la enfermedad
sostenida en los Ultimos afos pueden observarse en la

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin. Sistema de Vigilancia epidemiolédgica (SIVIGILA) 2008-

2018.

Figura 66.
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin. Sistema de Vigilancia epidemioldgica (SIVIGILA) 2008-

2018.

Figura 66. Comportamiento de Casos de leptospirosis notificados. Medellin 2008 -2018

De acuerdo a la distribucion por curso de vida, el 70.83% de los casos se presenta en la poblacion
econdmicamente activa de 18 -60 afios, lo que sigue marcando peso en la incapacidad laboral, con
en el grupo de personas de mayores a 60 afos, el porcentaje de casos es del 16% en promedio para
todos los afios, para los menores de 18 afos una distribucion de casos del 13% para todos los afios,

con una diferencia para el afio 2017, donde se presenta un aumento en el nimero de casos para este

curso de vida (Figura 67).
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Figura 67. Numero de casos y tasas de incidencia de leptospirosis por grupo de edad, Medellin

2015.

De acuerdo a la distribucion geografica de los casos, durante el afio 2018 se evidencian casos por
todas las comunas y barrios del municipio siendo la comuna La Candelaria C10, Santa Cruz, C2,
Villa Hermosa C8, Aranjuez C4 y Doce de Octubre C6 las que presentaron un mayor nimero de
casos, aportando el 48,5% del total de los casos. Los barrios con mayor numero de casos son: El

Pinal, Andalucia, La Colina, La Gloria, Las Palmas y Moravia.

Tabla 21. Ntmero de casos con leptospirosis por comunas, Medellin 2018.

Comunas con casos reportados Nimero %
La Candelaria 6 10
Santa Cruz 6 10
Villa Hermosa 5 8
Aranjuez 4 7
Doce de Octubre 4 7
Manrique 4 7
El Poblado 4 7
Guayabal 4 7
Laureles Estadio 4 7
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Belén 3 5
Castilla 3 5
Corregimiento de San Cristdbal 3 5
Buenos Aires 2 3
Total 60 100,00

Fuente. Secretaria de Salud de Medellin (SIVIGILA) 2018.

Dentro de los factores de riesgo para la transmision de la leptospirosis segin lo reportado por el
SIVIGILA en Medellin, se encuentran la presencia de alcantarillas descubiertas, ratas en la
vivienda, contacto con agua estancada y perros en la casa, factores de riesgo mas comunes que

reportaron las personas con diagnostico de leptospirosis durante el afio 2018 (Tabla 22).

Tabla 22 Distribucion de los factores de riesgo asociados a la infeccion por leptospirosis notificados,

Medellin 2018.
Tota
Factores de riesgo asociados a la 1
Porcentaje
infeccion por leptospira caso
s
Alcantarillas descubiertas 27 45,0
Ratas en la vivienda 26 43,3

204




Salud Ambiental

Tota
Factores de riesgo asociados a la 1
Porcentaje
infeccion por leptospira caso
s

Contacto con agua estancada 16 26,7
Perros en la casa 14 23,3
Fuente agua de rio 8 13,3
Actividades deportivas en el rio 7 11,7
Fuente agua de tanque 4 6,7
Actividades deportivas en arroyo 4 6,7
Actividades deportivas en lago 4 6,7
laguna

Gatos en la casa 3 5,0
Otros animales en la casa 3 5,0
Actividades deportivas en represa 3 5,0
Fuente agua de pozo 2 3.3
Ratas alrededor de la vivienda 2 3.3
Contacto con animales enfermos 2 3.3
Bovinos en la casa 1 1,7
Inundacion los altimos 30 dias 1 1,7
Equinos en la casa 0 0,0
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Tota
Factores de riesgo asociados a la 1
Porcentaje
infeccion por leptospira caso
s
Porcinos en la casa 0 0,0

Fuente. Secretaria de Salud de Medellin (SIVIGILA), 2018. Boletin epidemiolégico zoonosis.

Comportamiento de la rabia humana

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) informa que la infeccion por el virus de la rabia es
mas frecuente en paises con menor desarrollo econémico; causando miles de muertes cada afio. Se
desconoce la incidencia mundial pero su mayor frecuencia se reporta en Africa, Asia y América
Latina. Asia y Africa aportan el 95% de los fallecimientos por esta infeccion. Se estima que la
distribucion de la rabia es mundial y se presenta en todos los continentes excepto en la Antartida.
Existen paises libres de rabia humana trasmitida por perros como Australia, Reino Unido, Japon,
Nueva Zelanda y la Antartida. En cuanto a la rabia silvestre, el unico continente libre es Oceania.
De igual manera existen paises libres de rabia silvestre como Australia, Irlanda, Bulgaria, Espaiia,
Portugal, Japon, Nueva Zelanda, Uruguay, Barbados, Jamaica y otras islas del Caribe. La fuente de
trasmision mas importante de la V1 del virus de la rabia para los humanos continua siendo el perro,
aunque animales silvestres como murciélagos, gatos, perros salvajes, zorros, mangostas, chacales,

lobos y monos, han venido ganado terreno en la trasmision de la rabia a los humanos (35-44).
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A partir de la década de los 70, en Colombia se iniciaron las acciones de eliminacion de la rabia
humana transmitida por perros, pero fue hasta 1983, que, por fortalecimiento de las actividades de
prevencion, vigilancia y control de la rabia canina y humana, se logro el descenso sostenido de la
incidencia de la rabia por V1, tanto en perros como en humanos, hasta la fecha. En el periodo 2000

— 2016 se han registrado 37 casos de rabia humana en el pais.

Colombia, desde 1983, al igual que los demas paises de la region Andina de Sur América, se
encuentra comprometida en la eliminacidn de la rabia humana producida por la variante 1 (V1) del
virus de la rabia, trasmitida por los perros y el control de la rabia humana transmitida por
murciélagos y otras especies silvestres. Para lograr estos objetivos, el pais ha fortalecido el Sistema
Nacional de Vigilancia Integrada de la Rabia Humana, a través de dos estrategias; 1) La vigilancia
de las agresiones por Animales Potencialmente Transmisores de Rabia (APTR), contactos y las

exposiciones rabicas y 2) La vigilancia de la rabia humana.

Los ciclos de transmision urbano y silvestre; han disminuido en més del 90%, sin embargo, no se
ha llegado al 100% por la reintroduccion de la variante antigénica 1 y su presencia en departamentos
como el Magdalena, donde circula en perros y zorros, requiriendo de la planeacion y aplicacion de
estrategias por parte de las autoridades sanitarias para prevenir el contagio. Las cepas salvajes del
virus de la rabia se presentan de manera ciclica en areas tropicales y subtropicales. En este sentido
de 32 casos de rabia humana de cepas salvajes registrados entre 2000 y 2016, el 87,5% fue causado

por la variante antigénica 3 y la variante atipica 1.
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En Medellin no se han registrado casos de rabia humana ni animal, sin embargo se mantiene la
vigilancia rutinaria de la rabia, la cual se realiza mediante la notificacion de las agresiones por
animales potencialmente transmisores de esta, lo que incluye los casos ambulatorios y
hospitalizados de las instituciones de salud publicas y privadas. En la ciudad se registran casos de
agresiones por animales desde el afio 2009 con un promedio de 3.492 casos anuales en los residentes
en el municipio. Durante los ultimos diez afios la tendencia de la notificacion de las agresiones por
animales potencialmente transmisores de rabia se ha incrementado, siendo los ultimos afos su
mayor nimero. Para el afio 2018, se reportaron al Sistema de Vigilancia Epidemiolégica, (Sivigila)

6.770 casos de agresiones por APTR de los cuales 5.759 son procedentes en el municipio.
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin (SIVIGILA) 2018. Boletin epidemiologico zoonosis

2018.

Figura 68. Incidencia y casos de agresiones por Animales Potencialmente Transmisores de Rabia

notificados. Medellin, 2007 - 2018.
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De acuerdo a la distribucion por edad, el 30.1% de los casos se presenta en la poblacion infantil
donde se presentan el mayor niimero de casos y la mayor tasa de incidencia, superando la tasa
general, la cual corresponde a 233 personas agredidas por animales potencialmente trasmisores de
rabia por cada 100.000 habitantes de Medellin, el 50.4% de los casos se registran el grupo

masculino.

Teniendo en cuenta la especie agresora, el 98.8% de las agresiones potencialmente trasmisores de
rabia fue producida por los perros y los gatos. Animales silvestres como, murciélagos y micos son
los que mayor riesgo presentan frente a la exposicion grave. El 86,5% de las agresiones no
presentaron riesgo de exposicion, 929 casos fueron clasificados con algun riesgo de exposicion. El

1,4% fue clasificado con exposicion grave el cual requirid tratamiento profilactico.
9

De acuerdo a la distribucion geografica de los casos, durante el afio 2018 se evidencian casos por
todas las comunas y barrios del municipio siendo la comuna de Belén C16, Robledo C7, Aranjuez
C4, Manrique C3 y Doce de Octubre C6 donde ocurren el 36,6% de las agresiones. Los barrios con
mayor numero de casos se presentaron en la cabecera de San Antonio de Prado, area de expansion

Pajarito, San Bernardo, Trinidad, Las Granjas, Popular y La Esperanza.

Tabla 23. Distribucion ntimero de casos de APTR por comuna, Medellin 2018.

Comuna Casos Porcentaje
Belén 430 8,2
Robledo 429 8,1

209




Salud Ambiental

Aranjuez
Manrique

Doce de Octubre
Buenos Aires

La Candelaria
Villa Hermosa
Popular

San Javier

El Poblado
Laureles Estadio
Castilla

Santa Cruz
Guayabal

La América

San Cristobal

San Antonio de Prado

Altavista

Santa Elena

San Sebastian de Palmitas

370

349

346

333

327

317

312

301

275

245

243

211

210

165

161

160

63

27

7,0

6,6

6,6

6,3

6,2

6,0

5.9

5,7

5,2

4,6

4,6

4,0

4,0

3,1

3,1

3,0

1,2

0,5

0,0

210




Salud Ambiental

Fuente. Secretaria de Salud de Medellin. SIVIGILA, 2015.

5. Vectores y arbovirosis

5.1. Comportamiento del vector

En lo relacionado con los vectores de arbovirosis presentes en Medellin se encuentran Aedes aegypti
y Aedes albopictus, los cuales se han considerado los principales transmisores de arbovirosis como
dengue, zika, chikungunya, entre otros. Para identificar el riesgo cuantitativo se cuenta con tres

indicadores definidos por la OMS, como son (69):

- Indice de Vivienda (IV), permite calcular la proporcion de casas con larvas de Aedes aegypti
en un conglomerado. Mide los niveles de poblacién pero no considera el numero de
recipientes positivos ni su productividad.

- Indice de Depositos (ID), permite calcular la proporcion de depdsitos con agua con presencia
de larvas de Aedes aegypti en un conglomerado.

- Indice de Breteau (IB), el cual calcula el nimero de depdsitos con larvas por cada 100 casas.
Establece una relacion entre los recipientes positivos y las viviendas pero no se ajusta a la

productividad de los depositos.
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Tabla 24. Porcentajes de los indicadores de riesgo segiin OMS (69).

Riesgo IB ID v

Bajo <5 <3 <4
Mediano 5-50 3-20 435

Alto > 50 > 20 > 35

Fuente: Organizacion Mundial de la Salud (OMS).

En Medellin el comportamiento de estos indicadores se mide de forma rutinaria, como vemos en
la Fuente: Secretaria de Salud de Medellin. Programa de vigilancia entomolégica.

Figura 69, el indice de Breteau tiene una tendencia a la disminucién, desde el afio 2010 hasta el
2018, sin embargo se observa un aumento significativo para el segundo trimestre del 2019, esto
ultimo puede tener una posible relaciéon con el desarrollo del proyecto de investigacion “World
mosquito program” que consiste en una liberacion masiva de Ae. aegypti infestados con la bacteria
Wolbachia en toda la ciudad, aumentando estos indicadores. En sintesis, segun lo evaluado hasta el
2019, la ciudad de Medellin se encuentra en un riesgo medio en el comportamiento y distribucion

de los vectores.
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin. Programa de vigilancia entomologica.

Figura 69. Comportamiento de los indices entomologicos, Medellin 2010 -2019.

Sumado a lo anterior, en Medellin se realiza también la vigilancia de circulacion de arbovirus en los
vectores presentes en los territorios; con esta informacion y los resultados de la vigilancia
entomolodgica, se ha identificado el riesgo que tiene la ciudad segin resultados de las ovitrampas
triangulando la positividad y productividad de los vectores, utilizando los siguientes criterios que se

muestran en las Tabla 25 y Tabla 26:

Tabla 25. Indicadores de determinacion del grado de riesgo a partir del monitoreo de las ovitrampas,

productividad y positividad.
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RIESGO PRODUCTIVIDAD | PRODUCTIVIDAD
POSITIVIDAD _ %|  MENSUAL # SEMANAL #
ALTO 50-74 399 -150 60-99
MEDIO 25-49 149 -50 20-59
BAJO 1-24 49-1 1-19
NEGATIVO 0 0 0

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin. Programa de vigilancia entomologica.

Tabla 26. Tabla para la caracterizacion del riesgo a partir de la relacion entre la positividad y

productividad de las ovitrampas.

Positividad

Productividad
Naranja | Amarillo Verde Lila
Alto Medio Negativo
Naranja Alto Medio Negativo
Amarillo Alto Alto Medio Bajo Negativo
Verde Medio Medio Bajo Bajo Negativo
Lila Negativo | Negativo | Negativo | Negativo | Negativo

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin. Programa de vigilancia entomologica

Segun la distribucion del riesgo en el territorio, se observa en la Fuente: Secretaria de Salud de

Medellin programa de vigilancia entomologica.

Figura 70, que en todas las comunas de la ciudad se encuentran zonas de alto riesgo, sin embargo

se observa una concentracion mayor en el norte y occidente de Medellin:
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Productividad vs
positividad

Positividad

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin programa de vigilancia entomologica.
Figura 70. Determinacion cualitativa del riesgo segun indices de positividad y productividad en

Medellin 2019.

Con relacion al comportamiento de la distribucion de los arbovirus en los vectores, se ha encontrado
positividad virologica entre 2015y 2019 en el 11 de los pooles de Ae. aegypti, en el 14 de los pooles
de Ae. Albopictus. La positividad total es mayor para virus de dengue en un 63% de todos los
positivos, un 33% para zika y 1.3% para chikungunya. Esto da cuenta de como se distribuye el
comportamiento de los diferentes arbovirosis en la ciudad (Tabla 27).

Tabla 27. Resultado de la positividad virologica en vectores de Medellin. 2015 -2019.

Pooles procesados Pooles positivos* VIRUS
Afio Culex Ae. Culex
Aedes Ae. quinquefascit| Aedes |albopict|quinquef| DENV+
aegypti | albopictus us aegypti us | ascitus |[DENV| ZIKV | CHIKV | ZIKV
2015 604 5 0 7 0 0 7 NA NA NA
2016 814 14 19 158 4 1 163 NA NA NA
2017 1.265 119 186 198 34 13 131 111 0 3
2018 1.298 88 193 127 7 9 46 89 3 5
2019* 634 146 374 42 7 5 44 5 5 0
TOTAL 4.615 372 772 532 52 28 391 205 8 8
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Fuente. Secretaria de Salud de Medellin programa de vigilancia entomologica.

Los andlisis viroldgicos mostraron circulacion de los serotipos 1 y 4 en la ciudad de Medellin para
el afio 2017; para el ano 2018 y 2019 circulacion del serotipo 1, mientras que en el afio 2016 (afio

epidémico) circularon los cuatro serotipos de virus.

Las pruebas moleculares muestran una superioridad en los resultados positivos para dengue pero
igualmente la positividad para zika genera una gran preocupacion toda vez esta es consecuencia de
circulacion viral activa sin que a nivel de pacientes se encuentren reportes significativos de
circulacion o de presencia de casos. La distribucidon en cada comuna de la ciudad de los diferentes

serotipos se muestra en la siguiente figura.

p Municipio
Ty de Bello

0
Corregimiento Pl
San Cristébal a

Altavista

ODENV-1

N ODENV-3
dePradg’ v S L /4  OMixta

% mDENV-2

L] Municipio de

- ttagui Municipio de

Envigado

Fuente: Secretaria de salud de Medellin 2016-2018.
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Figura 71. Distribucion de serotipos de dengue por zonas de Medellin, entre 2016 y 2018.

Con relacion al comportamiento temporal de la circulacion de los diferentes serotipos virales de
dengue en los mosquitos con relacion al nimero de casos de dengue notificados en la ciudad, se
observa como en 2016 con el aumento de la circulacion viral se aumentaron de forma significativa
los casos de dengue notificados, sin embargo esta relacion no se mantiene en los afios siguientes,
situacion que puede darse debido a la circulacion de varios serotipos; ya que en 2016 en el periodo
epidémico se presentd, circulacion de los cuatro serotipos con predominio de la circulacion serotipo
2, similar a como ocurria en el resto del pais. En los afios siguientes, hay circulacion de menos
serotipos y se cambia el sistema de vigilancia de trimestral a mensual, generando respuestas de
intervencion mas oportuna cortando la cadena de transmision a los humanos (disminuyendo el
numero de casos). Como se observa las Fuente: Secretaria de Salud de Medellin 2016-2019.

Figura 72 y Fuente Secretaria de Salud de Medellin.
Figura 73.
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Figura 72. Comportamiento de casos notificados de dengue y circulacion viral en mosquitos,

Medellin, 2016-2019.
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Figura 73. Comportamiento temporal de los diferentes serotipos positivos en mosquitos,

Medellin2016 -2019.

218




Salud Ambiental

En cuanto al comportamiento de circulacion viral de arbovirosis en las diferentes zonas de la ciudad
y su relacion con la densidad de los casos, vemos en el siguiente mapa el comportamiento entre
2017 -2019; lo que evidencia una disminucion de la densidad asi como la positividad viral
especialmente para zika y dengue (Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, 2017-2019.

Figura 74).

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, 2017-2019.
Figura 74. Comportamiento de resultados viroldgicos en mosquitos Vs hotspot por dengue,

Medellin 2017 — 2019.

5.2. Comportamiento de las arbovirosis: dengue, chikungunya y zika
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El dengue en Colombia representa un problema prioritario en salud publica debido a la reemergencia
e intensa transmision con tendencia creciente; el aumento en la frecuencia de brotes de dengue
grave; la circulacion simultdnea de diferentes serotipos; la reintroduccion del serotipo tres; la
infestacion por A. aegypti de mas de 90% del territorio nacional situado por debajo de los 2.200
msnm; la introduccion de Aedes albopictus; la urbanizacion de la poblacion por problemas de
violencia y el comportamiento de ciclos epidémicos cada dos o tres afios, entre los que se destaca la
epidemia de 1977 y la de los afios 2002, 2007 y 2010. Esta tltima considerada como la mas grande
registrada en Colombia con mas de 150.000 casos confirmados, 217 muertes y circulacion

simultanea de los cuatro serotipos (78) (79).

La tasa de incidencia de dengue ha sido fluctuante desde 1978 con tendencia al incremento a través
del tiempo. En la actualidad, en el pais, circulan los cuatro serotipos simultaneamente. La
identificacion de estos muestra un aumento en la circulacion del serotipo 1 y disminucion del
serotipo 3. Durante el 2018 se notificaron 44.171 casos de dengue, 20.710 (46,9%) sin signos de
alarma, 22.942 (51,9% ) con signos de alarma y 519 (1,2% ) dengue grave. Del total de individuos
notificados, la poblacion masculina fue la més afectada con el 53,8% (23.774). Asimismo, el 52,0%
(949) de los casos se presentaron en personas entre los 6 a 26 anos de edad y el 54,3% (24.006)

estaban afilados al régimen de salud subsidiado (80).

En 2018 se observa para Colombia un aumento en la notificacion del 74,6% (18.887) comparado
con la notificaciéon de 2017. De acuerdo con el comportamiento epidemiologico, durante las
semanas epidemiologica 01 a 06 el evento se mantuvo por debajo del numero esperado de casos,

entre la semana 07 a 41 se mantuvo dentro del numero esperado de casos y desde la semana
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epidemioldgica 42 hasta finalizar el periodo de andlisis, el evento se mantuvo por encima del

promedio esperado de casos, sin superar el limite superior esperado (80).

En Medellin, histéricamente el dengue ha sido endémico en la ciudad, excepto en los corregimientos
de San Sebastidan de Palmitas C50 (altura maxima de 3.100 msnm) y Santa Elena C90 (altura
maxima 2.700 msnm) en donde no hay presencia del vector y solo se han registrado casos

importados.

Seglin los reportes del Sistema de Vigilancia Epidemioldgica rutinaria, el cual incluye los casos
ambulatorios y hospitalizados de las instituciones de salud publicas y privadas, en la ciudad se
registraban epidemias precedidas por periodos interepidémicos de 4 afios, intervalos que fueron
acortandose hasta ser clasificada en 2015 como territorio hiperendémico para dengue por el Instituto
Nacional de Salud. Las epidemias registradas en los afios, 2003 (3.004 casos), 2007 (2.479 casos),
fueron superadas por las ocurridas en 2010 (17.469 casos), severidad que coincide con lo ocurrido

a nivel de pais.

La tendencia ciclica de la enfermedad y el incremento sostenido de los ultimos afios pueden
observarse en la figura, donde se evidencia un comportamiento hipoendémico para el 2018 con una
disminucién de casos significativa con respecto a los dos ultimos afios incluyendo los casos de

dengue grave y la letalidad de cero.
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Figura 75. Incidencia y casos por dengue notificados, Medellin 2000-2018.

En Medellin durante el afio 2018, se reportaron al Sistema de Vigilancia Epidemiologica,
(SIVIGILA), 1.132 casos autdctonos procedentes de Medellin; seis casos (0.53%) corresponden a
dengue grave, no se reportaron casos de mortalidad por dengue. Cabe anotar que el 82,1% de los
casos reportados corresponden al régimen contributivo, aportando también el mayor niimero de
casos confirmados por laboratorio. El 12,6% de los casos captados fueron confirmados por
laboratorio. Durante todos los periodos epidemiologicos se observé acuerdo al canal endémico de
Medellin para el afio 2018 un comportamiento en zona de éxito, con una disminucion del 48% con

respecto al afio anterior, con un promedio de 22 casos por semana epidemiologica.
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Figura 76. Dengue segin nimero de casos por semana epidemiologica Medellin, 2017 — 2018.
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Figura 77. Canal endémico Medellin 2018.

De acuerdo a la distribucion geografica de los casos, durante el ano 2018 se evidencian prevalencia

en todas las comunas y barrios del municipio siendo las comunas de Aranjuez C4, Belén C16, Doce
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de Octubre C6 y Manrique C3, las que aportan el 24% del total de los casos. La tasa total del
municipio (45,1 casos por cada 100.000 habitantes) fue superada por la comuna de la Candelaria
C10. Los barrios con mayor nimero de casos fueron: San Bernardo, Pedregal, 4rea de expansion
Pajarito, Campo Valdés No. 1, La Colina, Moravia, cabecera San Antonio de Prado y Doce de

Octubre No.2.

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin 2018.
Figura 78. Distribucion por densidad del nimero de casos dengue segin lugar de residencia

Medellin, 2018.

De acuerdo a la distribucion por edad, la poblacién con mayor ntimero de casos de dengue es la
poblacion de 20 a 29 afios con el 21,7% de los casos y con las mayores tasas de incidencia, superando
la tasa total la cual corresponde a 45,1 casos por cada 100.000 habitantes. La poblacion escolar con

edades entre los 10 a 19 afios aporta el 14,6% de la poblacion afectada y es la que mayor tasa de
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incidencia siendo este grupo el mas expuesto. Seglin sexo, el grupo femenino registra el 55% de los

casos, y posiblemente sigue siendo el grupo que presenta la mayor demanda a los servicios de salud.
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, 2018.

Figura 79. Tasas de Incidencia y nimero de casos de dengue por grupo de edad Medellin, 2018.

En cuanto al chikungunya, en Medellin durante este afio se han reportado al SIVIGILA, 15 casos
autdctonos procedentes de Medellin. En la tendencia del comportamiento semanal en este periodo,
con respecto al afio anterior, se observa una marcada disminucion en las ultimas ocho semanas del
2018, presentandose el ultimo pico durante las primeras semanas del afio 2016; con un descenso
significativo en la cual se reportan pocos casos semanales, pasando a una fase pos epidémico e

hipoendémico.

De acuerdo a la distribucion por ciclo vital, la poblacion mas expuesta sigue siendo la poblacion

economicamente activa, marcando peso en la incapacidad laboral. La poblacion en la primera

225




Salud Ambiental

infancia es la mas susceptible. Segin sexo, el femenino registra el 72% de los casos. Posiblemente

el grupo que presenta la mayor demanda en los servicios de salud.

Atio 2014: Afio 2015:

Afio 2016: Afi0 2017 Afio 2018: Afi0 2019:
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, 2014-2018.

Figura 80. Chikungunya segin nimero de casos por semana epidemiologica Medellin, 2014-2018.

En relacion con el comportamiento del Zika en Medellin, dese el inicio de la epidemia hasta afio
2018 se han notificado al SIVIGILA un total de 498 casos autdctonos procedentes del municipio.
El comportamiento semanal de la epidemia, con inicio en el afio 2015 desde la semana 37 presenta

una disminucion significativa con semanas sin casos, entrando en fase posepidémico.

226




Salud Ambiental

60
55

50

452 casos

Afio 2015: Afio 2016:

v 39

30

20

10
%
0 4
3BAAAB01

Numero de casos

Ao 2017
28 casos

Afio 2018:
9 casos

A0 2019:
3 casos

Semana Epidemiologicas

Fuente: Secretaria de salud de Medellin 2015-2018.

Figura 81. Zika segin nimero de casos por semana epidemioldgica Medellin, 2015-2018.

6. Crisis climatica y afectaciones en la salud poblacional

El cambio climatico, definido como el cambio del clima atribuido directa o indirectamente a la
actividad humana que altera la composicion de la atmésfera mundial y que se suma a la variabilidad

natural del clima observada durante periodos de tiempo comparables, es un tema de gran relevancia

a nivel mundial debido a sus efectos nocivos sobre la salud y el bienestar de la poblacion.

Los efectos del cambio climatico, representan una nueva amenaza para el progreso. Este fenomeno
es una realidad global y las consecuencias que desencadena son cada vez mas evidentes; ascenso
del nivel del mar; reduccion del rendimiento de cultivos; afectaciones a la salud mental; aumento
de Enfermedades Cronicas No Transmisibles (ECNT); escasez de agua; incidencia en la

disponibilidad de alimentos por las condiciones climaticas extremas; proliferacion de nuevos
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vectores de enfermedades y acentuacion en la incidencia de otros ya existentes; y otros asuntos que
afectan en gran medida el medio ambiente, la conservacion de los recursos naturales y por ende la
salud de la poblacion teniendo en cuenta que esto afecta principalmente a los sectores y a las

poblaciones mas vulnerables.

Ante el escenario actual, uno de los grandes retos, es apostarle a enfrentar el cambio climatico con
estrategias que permitan educar y concientizar a la poblacion de la importancia de la adaptacion
frente a este fenomeno, estrategia definida por el IPCC (Panel intergubernamental de Cambio
Climatico de las Naciones Unidas), como “los ajustes a los sistemas naturales o humanos como
respuesta a los estimulos climaticos reales o previstos o a sus efectos, que mitigan dafios o se

aprovechan de oportunidades beneficiosas” (54).

Antioquia presenta una alta variabilidad climdtica e hidrometereologica debido a diversos factores;
entre los cuales se encuentra; los fendmenos macroclimaticos que acttian como forzadores externos;
su ubicacion geografica en la franja tropical, el ingreso de humedad y la modulaciéon de la
circulacion regional por la cercania de dos océanos; las interacciones internas generadas por las
condiciones topograficas y geomorfoldgicas del territorio nacional y regional (81) lo que incluye

las modificaciones antropicas que alteran el clima en general.

El clima en general y en particular la precipitacion sobre Colombia, la zona Andina y el Valle de
Aburra estan relacionados con el comportamiento de la conveccidn en el tropico, lo cual genera las
dos temporadas de lluvia que tradicionalmente se observan sobre la ciudad, con picos méximos en

abril y noviembre, que estan asociadas a la Zona de Convergencia Intertropical (ZCIT) sobre la
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region. La ZCIT se extiende por toda la region tropical del planeta y favorece la formacion de nubes
e incidencia de lluvias; y determina los periodos secos y lluviosos. Se mueve en sentido sur norte y
norte sur siguiendo la transicién de primavera a verano en cada hemisferio, generando asi dos
temporadas secas con temperaturas elevadas particularmente en los meses de enero-febrero y junio-
julio; y dos temporadas himedas con lluvias elevadas en los meses de abril-mayo y octubre-

noviembre (81).

La precipitacion en el Valle de Aburra evidencia una marcada bimodalidad asociada a la Zona de
Convergencia Intertropical (ZCIT) y una variabilidad interanual significativa asociada al
forzamiento externo. En la siguiente figura se observa claramente el régimen bimodal con mayores

acumulados en los meses de abril y mayo, posteriormente en octubre y noviembre (81).

Dentro de la variabilidad del clima se incluye “el fendmeno El Nifio-Oscilacion del sur (ENSO por
sus iniciales en inglés, el cual incluye los eventos: El Nifio y La Nifia y afios normales) los cuales
histéricamente han alterado la hidroclimatologia de Colombia con consecuencias importantes” (81),
lo que afecta el comportamiento de las precipitaciones en los territorios, con temporadas de alta

sequia y de aumento extremo de lluvias.

Por otro lado, la temperatura media del Valle de Aburra es aproximadamente 21 C de acuerdo a los

estadisticos descriptivos obtenidos de los registros que se tienen en el valle en la red de SIATA?;

4 SIATA es el | Sistema de Alerta Temprana de Medellin y el Valle de Aburra, la cual monitorea diferentes variables climaticas y de
contaminacion ambiental.
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este valor medio puede oscilar normalmente entre 9,93 - 28,53 teniendo en cuenta los percentiles

5y 95 de las mediciones de cada estacion (81).

Segun los registros en el Valle de Aburra, se encuentra una relacion clara entre la altura y los valores
de temperatura. Sin embargo, en Medellin, ubicado en la base del valle se muestran temperaturas
mas altas de aquellas localizadas en Barbosa y Copacabana, que estdn ubicadas a una menor altura.
Este comportamiento estd condicionado por la densidad constructiva del entorno donde se mide la
variable gracias al efecto isla de calor, ya que las estaciones ubicadas en la base del valle en Medellin

tienden a presentar temperaturas mas altas y humedades mas bajas (81).

4 I __ TR
18 20 22 4
Temperatura " C]

Fuente: Area Metropolitana de Valle de Aburra (AMVA).
Figura 81. Promedio multianual de la temperatura en el Valle de Aburra a partir de los registros de

las estaciones de SIATA.

Del andlisis de varios trabajos recopilados por el AMVA, se concluye que se presentan tendencias
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crecientes en la temperatura a nivel regional, donde se muestra que para la segunda mitad del siglo
XX se han presenciado cambios en la temperatura 0,1°C a 0,2° C por década, asi mismo, se sefialan
cambios (reducciones y aumentos) en la precipitacion la cual ha sufrido cambios en los extremos
anuales entre -4 y 6 por década (81).

En cuanto a la proyeccion de la temperatura del aire en el Valle de Aburrd muestra un patron
asociado a la topografia propia de la zona con mayores temperaturas en las zonas urbanas del valle.
Las variaciones en el ciclo anual son levemente perceptibles para la década del presente, sin
embargo el cambio entre décadas es evidente ante el forzamiento de cambio climdtico sobre el valle.
Para la década 2040-2049 la temperatura del aire aumenta en el interior del Valle de Aburrd con un
patron de expansion de las zonas mas calidas, asimismo esta tendencia persiste hasta final de siglo
para la década 2090-2099 en donde las mayores temperaturas se localizan al norte y centro del valle.
Estos cambios presentan un mayor impacto durante los meses de mayo y julio, meses en los cuales

a final de siglo se presentan las mayores temperaturas en el valle (81).

22:00 06:00 14:00 22:00 06:00
an 11 Apr 05 jun 27 Sep 18 Dec 11
a) Series de Temperatura

Fuente: Area Metropolitana Valle de Aburra.

Figura 82. Serie de temperatura superficial para las décadas 2000, 2040, 2090 en Medellin.
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El efecto isla de calor se refiere comunmente a la diferencia entre las temperaturas observadas, tanto
a nivel superficial como en el aire. La diversidad urbanistica de las ciudades, los materiales de
construccion, la distribucion espacial de las edificaciones, la presencia de vegetacion y la
infraestructura urbana, entre otros factores, ha causado cambios en los balances energéticos a nivel
superficial de manera diferenciada, en las distintas escalas, desde el nivel de edificaciones, pasando
por el cafidn urbano, el vecindario, hasta el nivel de la ciudad, esto muestra que las islas de calor se
asocian con el desarrollo urbano. El crecimiento de las ciudades origina el reemplazo de las
coberturas naturales con superficies artificiales, lo que reduce la permeabilidad del suelo y con ello

el proceso de evapotranspiracion que favorece la refrigeracion del entorno (82).

En el andlisis por barrios y municipios dentro del Valle de Aburra se utilizé los poligonos de los
barrios como unidad minima territorial, ya que muchos de estos presentan caracteristicas
homogéneas de geometria urbana y vegetacion. Como era de esperar, la variabilidad entre las
imagenes produce diferencias en la distribucién de probabilidades de los barrios y la media de
temperatura para los mismos varid entre 30.34> C y 35.32° C, y las medianas entre 30.64° C y 36°
C Las temperaturas maximas en el Valle de Aburré tienden a estar asociadas a barrios de vocacion
industrial de poca cobertura vegetal y mayor amplitud de vias, generalmente ubicados en el eje del
rio. También se observan altas temperaturas en barrios residenciales que presentan construcciones

de baja altura y poca arborizacion (81).
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Medellin

Media: Temperatura superficial Barrios en Medellin
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Fuente: Area Metropolitana Valle de Aburra.

Figura 83. Temperatura superficial de barrios de Medellin.

A partir del Sistema de Vigilancia de Salud Ambiental, implementado por la Secretaria de salud de
Medellin en el afio 2018, se realizaron de forma exploratoria la identificacion de las posibles islas
de calor en la ciudad de Medellin, como se observa en el siguiente mapa, donde puede identificarse

claramente la zona del centro y sur, y otra zona en Castilla C5 con conformacion de islas de calor.
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Fuente: Secretaria de Salud Municipio de Medellin. Elaboracion equipo profesional y técnico
Universidad de Medellin Contrato N°4600076853 de 2018 Secretaria Salud.

Figura 84. Identificacion islas de calor en Medellin.

A partir de las investigaciones que se han realizado, se ha considerado que el sol tiene un papel
importante en el calentamiento global. Sin embargo, un informe presentado por el Consejo Nacional
de Investigaciones de Estados Unidos NRC, sugiere que el aporte del sol en la variabilidad climatica

es mas regional que global.

Por otra parte, se ha demostrado que la radiaciéon solar, produce un efecto directo en el clima

terrestre. La cantidad de radiacion incidente sobre cualquier lugar del planeta depende de diversos
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factores, comenzando por la distancia entre el sol y la tierra, que depende de la latitud, el momento
del afio y la hora del dia en curso, y determina la cantidad que llega al tope de la atmosfera. La
radiacion que efectivamente llega a la superficie también depende de las condiciones atmosféricas,
ya que en su paso por la atmosfera sufre diversas modificaciones como absorcion, dispersion
molecular, aerosoles, y reflexion. Adicionalmente, en la escala local la topografia es el factor mas
importante en la determinacion de la radiacion solar en superficie, y mas en zonas de topografia

complejas (55).

En el espectro emitido en la radiacion solar, se encuentra la radiacion ultravioleta, la cual se ha
demostrado que causa efectos en la salud humana. La OMS en compaiiia de otras entidades
construyeron el Indice Ultravioleta (IUV), el cual sirve para describir el grado de intensidad de la
radiacion solar, y a su vez, el indicador del dafio potencial que puede tener la piel, con relacion a la
exposicion. Este indice no presenta unidades de medida, sus valores oscilan en un rango de 1 a 16
y se categoriza con una serie de colores basados en las referencias de color Pantone Matching

System (PMS), como se muestra en la siguiente figura:

CATEGORIA RANGO IUV

BAJO <2
MODERADO 3-5
ALTO 6-7

Fuente: Sanclemente, G & Hernandez, G. (55).
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Figura 85. Cédigo de colores para el Indice de Radiacion Ultravioleta.

Por otra parte, en los ultimos 14 afios se han detectado incrementos en la radiacion ultravioleta B
(UV-B) (y por ende del IUV) en la Antértica, en Canad4, en los Alpes suizos, en el Artico, en Chile
y en Argentina; en estos dos ultimos paises se ha encontrado incluso un incremento de
aproximadamente el 10 por década en los ultimos 15 afios. Es de anotar que de acuerdo con la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), las personas que residen en paises ubicados entre los 30°
latitud Sur y 30° latitud Norte, como Colombia, deben protegerse del sol durante todo el afio, pero
infortunadamente, segin lo demuestra un estudio realizado recientemente en Medellin, nuestra

poblacion se protege poco del sol (55).

La poblaciéon de Medellin, estd constantemente expuesta a niveles muy altos de radiacion
ultravioleta durante todo el ano (55). En Medellin en los afios 2000 y 2003, segin un estudio
descriptivo y observacional para cuantificar el [UV del municipio se encontraron niveles altos a las
10:00 a.m., niveles muy altos aproximadamente entre las 11:00 a.m. y las 12:00 m y se lleg6 a
niveles extremos entre las 12:00 m y la 1:00 p.m. y fue solo a las 3:00 p.m. aproximadamente que
se regresé a un valor moderado. La dosis de radiaciéon UV depende también de la latitud del area,
incrementandose en las zonas cercanas a la linea ecuatorial; por lo cual, Medellin tiene altas dosis

de radiacion UV.

Considerando la topografia y posicion de la ciudad se ha encontrado que, “las laderas que tienen
orientacion hacia el sur reciben mas radiacion solar en el mes de enero, mientras que las laderas

orientadas hacia el norte reciben una mayor cantidad en el mes de julio”, como se muestra en la

236




Salud Ambiental

siguiente figura (81).

Irradiacion Global Numero de horas con
(Acum. Directa, Difusa y Reflejada) radiacién al momento
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Fuente: Area Metropolitana del Valle de Aburra.
Figura 86. Variabilidad espacial de la irradiacion alcanzada en el modelo desde el amanecer hasta
el atardecer del 23 de enero de 2017 y 9 de julio de 2016 (izquierda), y el nimero de horas con

radiacion solar directa (derecha).
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6.1. Analisis de vulnerabilidad frente a la crisis climatica de Medellin sus comunas y

corregimientos

Para Medellin se identificaron los principales riesgos (efectos) poblacionales, fisicos, ecologicos y

en salud frente a la crisis climatica (64):

- Efectos sobre la disponibilidad y el acceso al agua potable.

- Efectos sobre la seguridad alimentaria, acceso y disponibilidad de alimentos.
- Efectos sobre la ecologia de los vectores.

- Efectos sobre la situacion de contaminacion atmosférica.

- Efectos sobre la salud por la presencia de islas de calor urbano.

- Efectos sobre la salud por emergencias y desastres.

Teniendo en cuenta lo anterior, se considera el modelo para andlisis de vulnerabilidad al cambio
climatico del IPCC que fue adoptado por Colombia en la Tercera Comunicacion Nacional de
Cambio Climatico, en el cual se considera que, la vulnerabilidad poblacional en salud a la crisis
climatica es una funcion de la exposicion, la sensibilidad y la capacidad para la adaptacion,
incluyendo la vulnerabilidad como una relacion entre la sensibilidad y la capacidad y oportunidad
de adaptacion, y su relacion con la exposicion y la amenaza conforma la probabilidad de riesgo de

impactos relacionados con el cambio climatico (85), (86).

Riesgo = Exposicion a Amenaza x Vulnerabilidad
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Vulnerabilidad= Sensibilidad/capacidad adaptativa

Vulnerabilidad PROCESOS
LIMA
¢ SOCIOECONOMICOS
— Vias
Variabilidad Socioeconémicas
Natural
Amenaza RIESGO Acciones de
. Mitigacién y
C_am’b.lo Adaptacién
Climatico

Antropogénico
Gobernanza

Exposicion

EMISIONES
y cambio de uso del suelo

Figura 87. Anélisis de Vulnerabilidad y Riesgo ante el cambio climatico (85).

Por otra parte para la construccion de este analisis se identificaron los componentes, dimensiones e

indicadores que se incluirian dentro del modelo de analisis (64):

a. Las amenazas: estas asociadas al cambio climéatico propias del territorio. Segiin el Ministerio de

Salud y Proteccion Social, se priorizan las siguientes amenazas para la ciudad de Medellin.

- Amenaza a inundacién y avenidas torrenciales.
- Amenaza a movimientos en masa.
- Amenaza a incendios de cobertura vegetal.

- Conformacion de islas de calor urbano.
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b. Componentes a evaluar: considerando el modelo del planteado para el andlisis de riesgo y
vulnerabilidad del TCNCC, planteado en la figura anterior, y en el resultado de mesas de expertos
de la academia y de salud, se considera para el analisis de vulnerabilidad y riesgo los siguientes

componentes (64):

- Exposiciéon: relacionado con (i) las variables climdticas (variaciones de temperatura y
precipitaciones, radiacion UV), (ii) las amenazas, definidas como los acontecimientos de un
suceso de origen natural o humano, o un impacto fisico, que pueden causar pérdidas de vidas,
lesiones u otros efectos negativos sobre la salud, asi como dafios y pérdidas de propiedades,
infraestructuras, medios de subsistencia, prestaciones de servicios, ecosistemas y recursos
ambientales y; la poblacion e infraestructura expuesta a dichas amenazas. (iii) poblacion
expuesta, definido como la presencia de personas; medios de subsistencia; especies o
ecosistemas; funciones, servicios y recursos ambientales; infraestructura; o activos econdmicos,

sociales o culturales en lugares y entornos que podrian verse afectados negativamente.

- Sensibilidad: condiciones que llevan a una poblacion o territorio a ser susceptible al dafio, sea
este fisico, ecosistémico o en salud. Para este caso la sensibilidad esta en funcion de las
condiciones demograficas, sociales, econdmicas, condiciones propias de susceptibilidad
poblacional e individual, y de las condiciones del territorio y su infraestructura natural y

construida.

- Capacidad y oportunidad para la adaptacion: son las capacidades de un territorio para disminuir

o enfrentar una amenaza y disminuir el riesgo para la materializacion de un impacto o efecto
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poblacional en la salud, fisico o territorial. Este anélisis de vulnerabilidad se encuentra en funcién
de la respuesta sanitaria e institucional, la capacidad fisica del territorio, la capacidad economica

y social.

c. Dimensiones a evaluar: se determinaron a partir de la revision bibliografica y sesiones de
expertos. Esto permite tener en cuenta las condiciones intrinsecas de un territorio que hacen mas
vulnerable en salud a la poblacion ante el CyVC. Se definieron para cada componente de la

vulnerabilidad y riesgo, las siguientes dimensiones (64):

Componente Dimensiones

Movimiento en masa

Inundaciones y avenidas torrenciales
Exposicion Incendios cobertura vegetal

Islas de calor urbano

Variables climaticas

Demograficas

Econdmico
Sensibilidad Fisica

Servicios publicos

Condicion poblacional de susceptibilidad
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Eventos en salud
Respuesta sanitaria
Respuesta institucional

Capacidad Socioecondémica
Fisica

Servicios

En cada dimensiéon ademés se identificaron indicadores para su medicion, considerando la
disponibilidad de la informacién, se obtuvo el resultado de cada indicador por comuna y afio
disponible, entre 2005 y 2018. En este sentido es importante aclarar que se tomaron los resultados
brutos, en caso de las tasas de mortalidad, prevalencias e incidencias no se realizaron ajustes por
edad ni sexo. En la siguiente tabla se muestran los indicadores priorizados para cada dimension y
componente que se incluyeron en el analisis. En el caso que un indicador resultara de alta
importancia para el andlisis y no se tuviera desagregacion por comuna, se asumi6 el mismo valor
para cada comuna. Por otro lado se tomd informacion oficial considerando documentos publicados
por la Alcaldia de Medellin u otras entidades oficiales, para los que no se encontrd informacion
publicada disponible, se realizd la solicitud a la dependencia responsable del manejo de dicha

informacion (64).

En el siguiente flujograma se resume el procedimiento metodologico para el célculo de la

vulnerabilidad y riesgo poblacional en salud frente a la crisis climatica (64).
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Fuente: construccion propia Secretaria de Salud de Medellin (64).

Figura 88. Flujograma para la medicion de la vulnerabilidad y el riesgo poblacional en salud al

cambio y variabilidad climética.

Con los elementos anteriores y el apoyo de las reuniones de expertos, se construye entonces para
Medellin el siguiente modelo propuesto sobre el riesgo territorial y poblacional en salud de los
efectos del cambio climatico, en funcion de la vulnerabilidad y la exposicion, asimismo esto es 1til
para definir las acciones de adaptacion y mitigacion segin los componentes y dimensiones, donde
al disminuir la vulnerabilidad de la poblacidon, con acciones politica estructural y de ocupacion

territorial, acciones que mejoren condiciones socioecondmicas y culturales, mas el fortalecimiento
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de la respuesta en salud, sumado a la intervencion y mejoramiento de la infraestructura expuesta, se
disminuye el riesgo.

Disponibilidad y Seguridad cambio patron de Desastres
acceso agua alimentaria vectores naturales

¢ 1 4

Riesgo de efectos poblacionales, fisicos, ecologicos y en salud

s

Contaminacion Islas calor urbano

Vulnerabilidad “ Exposicion
Capacidad Amenazas “ Cambios variables “ Poblacion e
Sensibilidad “ P ) v . L infraestructura
oportunidad territoriales climaticas
expuesta

1 1 1 1 1

Acciones estructurales, socioeconomicas,

Acciones mitigacion y adaptacion poblacional y territorial
culturales y de adaptacion en salud & yadap P v

Fuente: construccion propia Secretaria de Salud de Medellin (64).
Figura 89. Modelo evaluacion de riesgos de los efectos en salud frente al cambio climatico para

Medellin.

Después de realizar la medicién de los 81 indicadores seleccionados y las transformaciones y
agrupaciones para la construccion de los indices, en la siguiente tabla se muestra los resultados de
la exposicion, sensibilidad y capacidad adaptativa, mas la construccion del Indice de Vulnerabilidad
y Riesgo (para mayor ampliacion de los indicadores, sus ponderaciones y metodologia utilizada
puede consultar el documento del plan de adaptacion en salud al cambio y variabilidad climatica),

donde se hace una comparacion entre las comunas del 4rea urbana y entre los corregimientos del
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area rural, ya que las condiciones sociales y topograficas de estas dos areas son diferentes y las

acciones a implementar deben ser acordes a cada una.

Como puede observarse en la Tabla 28, en el area urbana de Medellin, la zona con mayor
vulnerabilidad se encuentra en las comunas Popular, C1 Santa Cruz C2, Manrique, C3 Villa
Hermosa C8, las cuales tienen una vulnerabilidad mayor al 0,5%.,y el Poblado C10 con menor
vulnerabilidad. Estos resultados estan influenciados por las condiciones sociales, demograficas, de
prevalencia de poblacion con condiciones de salud vulnerables al cambio climatico y la capacidad
de respuesta institucional en cada una de estas comunas. En la zona rural, el corregimiento de San
Sebastian de Palmitas tiene la mayor vulnerabilidad poblacional, debido a la alta sensibilidad y baja
capacidad de respuesta; a diferencia de los demds corregimientos que cuentan con una

vulnerabilidad intermedia.

Relacionando esta vulnerabilidad con la exposicion a amenazas climaticas, se observa como Villa
Hermosa C8 y Buenos aires C9 son de alto riesgo, debido principalmente a la mayor exposicion a
amenazas relacionadas con los movimientos en masa y Santa Cruz C2 asociada o su alta
vulnerabilidad aunque presenta una exposicion intermedia a amenazas climaticas. En cuanto a los
corregimientos, mientras San Antonio de Prado C80 y San Cristobal C60, tienen el mayor indice de
exposicion asociado a la mayor prevalencia de poblacidon expuesta a amenazas, San Sebastidn de

Palmitas mantiene el mayor riesgo debido a su alta vulnerabilidad social y demografica.
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Tabla 28. Analisis de vulnerabilidad y riesgo poblacional en salud frente a la crisis climatica, segin

comunas y corregimientos, Medellin 2018.

] ] Capacidad y
Indice Indice
oportunidad
exposicion sensibilidad
) adaptativa
Area |Comuna (valores (valores Vulnerabilidad | Riesgo
(valores
transformados | transformados
transformados
y ponderados) | y ponderados)
y ponderados)

Popular

0,430 0,676
C1
Santa

0,399
Cruz C2
Manrique

0,436 0,342 0,627 0,546 0,238
C3

Area
Aranjuez
Urbana 0,442 0,260 0,647 0,402 0,178

C4
Castilla

0,324 0,207 0,662 0,313 0,101
Cs
Doce de
Octubre 0,413 0,260 0,798 0,326 0,134
Cé6
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Indice Indice
exposicion sensibilidad
Area |Comuna (valores (valores
transformados | transformados
y ponderados) | y ponderados)

Robledo

0,338 0,241
C7
Villa
Hermosa
C8
Buenos

0,253

Aires C9
La
Candelaria
C10
Laureles
Estadio 0,248
Cl1

Capacidad y
oportunidad
adaptativa
(valores
transformados

y ponderados)

0,660

0,633
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Vulnerabilidad

0,399

0,320

Riesgo
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] ] Capacidad y
Indice Indice
oportunidad
exposicion sensibilidad
) adaptativa
Area |Comuna (valores (valores Vulnerabilidad | Riesgo
(valores
transformados | transformados
transformados
y ponderados) | y ponderados)
y ponderados)
La
América 0,276 0,632 0,436 0,109
Cl12
San Javier
0,382 0,244 0,724 0,337 0,129
C13
El
Poblado 0,383

Cl4

Guayabal

CI15

Belén C16

Area

rural

Palmitas

C50
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C80

Santa

Elena C90

Indice
exposicion
Area |Comuna (valores
transformados
y ponderados)
San
Cristobal
C60
Altavista
C70
San
Antonio
de Prado

TOTAL

MEDELLIN

indice
sensibilidad
(valores
transformados

y ponderados)

0,502

0,580

Capacidad y
oportunidad
adaptativa
(valores
transformados

y ponderados)

0,233

0,294

Vulnerabilidad

2,155 0,852

Riesgo

0,198

0,657

0,301

0,126

Fuente: Construccion propia Secretaria de Salud de Medellin (64).
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6.2. Enfermedades asociadas al cambio y variabilidad climatica

Considerando segln lo expresado en el Plan de Adaptacion En Salud al Cambio y Variabilidad
Climatica de Medellin (65), las dos principales amenazas para la ciudad estan asociados a la
variabilidad climética para los cambios en temperatura y radiacion, humedad y precipitacion, los
cuales tienen efectos para la salud humana afectando la disponibilidad y el acceso a agua potable,
la seguridad alimentaria; los eventos asociados a zoonosis y vectores; la conformacion de islas de
calor con cambios en cambios en la morbilidad y mortalidad, y las lesiones de causas externas por
eventos de tipo fisico en el territorio. En la siguiente tabla, se presentan los principales eventos en
salud asociados a cada una de estas amenazas, priorizados de acuerdo a las condiciones propias de
la ciudad, su magnitud y severidad, a los cuales se les realizara vigilancia y seguimiento de la
influencia que tengan en ellos CyVC, y plantear las acciones de adaptacion para su prevencion e

intervencion

Tabla 29. Efectos en la salud relacionados con el cambio y variabilidad climatica priorizados para

Medellin.

EFECTOS EN SALUD RIESGO AMENAZA

Incidencia de fiebre tifoidea

Aumento y brotes en la incidencia de Disponibilidad y Variabilidad en las
hepatitis A acceso a agua precipitaciones y
Aumento y brotes en la incidencia de potable temperatura
leptospirosis
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EFECTOS EN SALUD

RIESGO

AMENAZA

Aumento y brotes en la incidencia de

rotavirus

Aumento y brotes en la incidencia de

EDA

Brotes de ETA

Aumento en la incidencia y mortalidad
por enfermedades causadas por

arbovirosis

Cambios en los

patrones de vectores

Variabilidad en las
precipitaciones y

temperatura

Mortalidad por ahogamiento y sumersion

Mortalidad por lesiones externas

Estrés postraumatico y otras alteraciones

Presencia de

desastres naturales

Aumento precipitaciones

psicologicas

Afectacion
Aumento prevalencia de anemia

seguridad Aumento de la temperatura
nutricional y mortalidad por desnutricion

nutricional
Eritema solar
Cancer de piel y melanoma

Radiacion UV Aumento de la temperatura
Queratitis actinica
Cataratas y Pterigios
Enfermedades respiratorias agudas de las  Contaminacion Aumento de la temperatura y
vias superiores e inferiores atmosférica variabilidad precipitaciones
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EFECTOS EN SALUD RIESGO AMENAZA

Insolacion y golpe de calor

Complicaciones clinicas en pacientes con

trastornos mentales

Complicaciones clinicas en pacientes con
Islas de calor

enfermedades endocrinas aumento de la temperatura
urbano

Complicaciones clinicas en pacientes con

enfermedades cardiovasculares

Complicaciones clinicas en pacientes con

enfermedades renales

Fuente: Plan de adaptacion en salud al cambio y variabilidad climatica. Medellin, Secretaria de

Salud.

En este aparte describiremos el comportamiento en la ciudad de Medellin del golpe de calor, la
angina y el cancer de piel. El evento de Enfermedad Diarreica aguda (EDA) y la hepatitis A, se
describieron en el capitulo 5.2.4, la leptospirosis se presenta en el capitulo de las zoonosis, los
relacionados con arbovirosis y enfermedades transmitidas por vectores se mostraron en el capitulo
anterior, lo relacionado a las lesiones y causas externas se pueden encontrar en el documento de
analisis de situacion de salud de la dimension de emergencias y desastres, asi como todo lo
relacionado con la salud y seguridad alimentaria en el documento de analisis situacional de esta

dimension.
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El golpe de calor es una condicion atribuida al aumento anormal en la temperatura del ambiente. La
poblacion del mundo ubicada en zonas con estaciones se ve mas afectada por este fenomeno; sin
embargo, con el cambio climatico y la variabilidad climética se ha observado que también esta
teniendo un efecto mayor en zonas relativamente estables como las presentes en la region ecuatorial.
Si bien el numero de casos reportados en la ciudad de Medellin atribuidos como golpes de calor es
bajo, se espera que en momentos del fenomeno del nifio estos se vean incrementados, siendo
necesario contar con mayor cantidad de informaciéon para generar algin tipo de conclusion al
respecto, tanto desde el punto de vista espacial como temporal. En la figura siguiente se puede

apreciar la distribucion espacial de los casos de golpe de calor en Medellin (56).
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Figura 90. Distribucion espacial de los casos de golpe de calor en la ciudad de Medellin en el afio

2017.

Realizando un analisis exploratorio del comportamiento de la tendencia de los casos, se identifican
variaciones con respecto al aumento en el reporte de nimero de casos para los meses de marzo —
abril con temperaturas maximas de 28 —29°C, 4 y 5 horas dia de brillo solar y humedad relativa de
67 a 69, junio — julio temperaturas maximas de 28 — 29°C, 5 y 6.5 horas dia de brillo solar y

humedad relativa de 65 a 63 y septiembre (56).

Otro de los eventos que pueden estar asociados al aumento de la temperatura y exposicion a islas de
calor son las complicaciones cardiovasculares, una de ellas la Angina (57). En el andlisis
exploratorio de la prevalencia consultada por urgencias y hospitalizacion por este evento en la
ciudad de Medellin entre 2012 y 2017, se encuentra que el 73.8% se presenta en personas mayores
de 60 anos. En el andlisis del comportamiento de todos los casos en la ciudad sin desagregacion
territorial, se encontr6 que coinciden el aumento de reporte de nimero de eventos para las semanas
12 y 13 correspondientes al mes de marzo — abril, y las de 35 - 37 correspondiente al mes de agosto
- septiembre. Comparando el comportamiento diario del evento con la temperatura diaria, no se
encontrd la correlacion significativa entre la angina y los aumentos de la temperatura; es necesario
desarrollar andlisis territoriales de mayor profundidad, en especial en las zonas ya identificadas

como islas de calor en Medellin (56).
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10 Temperatura

Numero de Casos
w

123 456 7 8 9101112131415 1617 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 53
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Fuente: Registros de Secretaria de Salud, Municipio de Medellin, SIATA: Elaboracion equipo
profesional, Universidad de Medellin contrato 4600076853 de 2018.

Figura 91. Canal endémico para el evento de angina de pecho.

En cuanto a la exposicion a la radiacion solar, el cancer de piel es una de las enfermedades con
mayor relacion a este factor, ya que es conocido como el causante del envejecimiento prematuro de
la piel o fotoenvejecimiento, y a la necrosis de las células endoteliales (55). Este proceso dafia los
vasos sanguineos dérmicos, el ADN en su estructura y el sistema inmunoldgico, fomentando la

formacion de cancer.

Realizando un analisis exploratorio del comportamiento del cancer de piel en Medellin (56), vemos

como hay un patrén de concentracion de la distribucion de los casos de prevalencia consultada como

se observa en el siguiente mapa.
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Los barrios donde se presenta el mayor numero de enfermos estan ubicados en su orden: Brasilia,

Campo Valdes, San Pedro, Santa Lucia, La Pradera, La Floresta, El Salvador, Gerona y Loreto.
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Universidad de Medellin Contrato N°4600076853 de 2018 Secretaria Salud.

Figura 92. Distribucion espacial de los casos de Melanoma en la ciudad de Medellin en el afio 2017.
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7. indice de desempeiio de salud ambiental

Seglin el informe de la OMS aproximadamente una cuarta parte de la carga global de morbilidad y
un cuarto de todas las muertes se deben a factores ambientales modificables (5). Para lograr su
disminucidn e impacto, es esencial aplicar métricas apropiadas, datos s6lidos y un analisis cuidadoso
para tomar decisiones politicas efectivas dirigidas a reducir el estrés ambiental en la salud humana

(23).

Reconociendo lo anterior, desde hace varios afios la Universidad de Yale, apoyada por organismos
internacionales, construy6 un Indice de Desempeiio Ambiental (EPI), indice compuesto que se
centra en resultados mensurables que pueden vincularse a objetivos politicos y seguirse en el tiempo

(23).

El EPI se basa en las medidas pertinentes para dos objetivos fundamentales:

1. Reducir las tensiones ambientales para la salud humana (Objetivo Salud Ambiental).

2. Proteger los ecosistemas y los recursos naturales (Objetivo Vitalidad del Ecosistema).

Su construccidn se basé en la seleccion de 25 indicadores internacionales, que bajo la metodologia
de componentes principales y consenso de expertos le dio ponderacion a cada grupo de indicadores.
Los indicadores relacionados con la vitalidad del ecosistema representan el 50% del EPI y los
indicadores de Salud ambiental el otro 50%. La medicion se contrasta con el resultado y la meta de

cada indicador en cada pais o region (23).
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Mas especificamente el Objetivo Salud Ambiental, estd compuesto por tres grandes grupos de
indicadores relacionados con la carga de la enfermedad asociada a la exposicion a factores

ambientales; con la calidad del aire y la calidad del agua.

La carga ambiental de las enfermedades representa el 25% del total del EPI, esto debido a que se
considera ampliamente como la medida mas comprensiva y cuidadosamente definida de las
repercusiones ambientales. La reduccion de la carga ambiental de las enfermedades es un desafio
mundialmente reconocido incorporados en los ODM a través de una variedad de indicadores, como

los relacionados con el suministro de agua, el saneamiento y la mortalidad infantil.

Se ha identificado en el mundo a la luz de las mediciones y comparaciones de los anteriores
indicadores en paises y regiones, que son varios los elementos que contribuyen a los problemas de
salud ambiental, incluyendo factores politicos, sociales, econdmicos e infraestructurales. Es asi
como se demuestra que los altos niveles de salud ambiental son alcanzables, ya que muchos paises
estdn muy cerca de la meta de medicion que es el 50%. La alta correlacion de la salud ambiental
con el ingreso per capita sugiere lo que sugiere una alta desigualdad social entre los paises menos

desarrollados (23,24).

En Medellin, se adapta la construccion para hacer una evaluacion comprensiva del desempefio de la
salud ambiental, segiin lo planteado por el Indice de Desempefio Ambiental en su Objetivo Salud
Ambiental, la definicion y célculo de este indicador esta planteado en el documento metodologico

que se encuentra disponible en la pagina del observatorio de salud de la Secretaria de Salud de
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Medellin. Aqui se presentan los resultados para la medicion de los componentes de este indicador y

su resultado global para el periodo 2012 y 2018.

7.1 Componente 1: Carga ambiental de la enfermedad

Los eventos a incluir en el analisis de este componente se definieron tomando en cuenta el informe
de la OMS de carga ambiental de la enfermedad afio 2015; y la situacion de impacto y magnitud de

los eventos en Medellin. Estos se describen en la Tabla 30.

Tabla 30. Eventos seleccionados para medir la carga ambiental de la enfermedad, Medellin.

FAP
(segun

OMS Codigo Codigo
Factores
para CIE10 CIE10
ambientales Grupo evento Nombre evento
paises (Categoria (Categoria

asociados*
bajosy completa) especifica)
medianos
ingresos)*
Infecciones de Resto infecciones
Contaminaciéon J10-J18, J20-J22
las vias respiratorias
interna 37 J20-J22,
respiratorias J47 Secuelas cronicas
J47
inferiores J10-J11  Influenza

259




Salud Ambiental

FAP
(segun
OMS Codigo Codigo
Factores
para CIE10 CIE10
ambientales Grupo evento Nombre evento
paises (Categoria (Categoria
asociados*
bajosy completa) especifica)
medianos
ingresos)*
Contaminacion J12-J18  Neumonia
ambiental JO0-JO6 sin Faringitis,
J00-J06,
Infecciones JO1 yJ311, Rinofaringitis,
J31.1-
Exposicion respiratorias J312 Amigdalitis
24 J31.2
secundariaa  superiores y Jo1 Sinusitis aguda
tabaco otitis H650- H650-  Otitis media
H678 H678  aguday cronica
Aguay
Enfermedades Enfermedades
condiciones 61 AO01-A09 AO01-A09Z
diarreicas diarreicas
sanitarias
La fiebre del
Otros riesgos A90
dengue
ambientales Dengue 95 A90-A91
Dengue
del hogar A91
hemorragico
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FAP
(segun

OMS Codigo Codigo
Factores
para CIE10 CIE10
ambientales Grupo evento Nombre evento
paises (Categoria (Categoria

asociados*
bajosy completa) especifica)
medianos
ingresos)*
Cancer de Cancer de
Contaminacion
pulmon 45 C33-C34 (C33-C34 traquea, bronquios
interna
hombres y pulmon
Cancer de Cancer de
Contaminacion
pulmon 48 C33-C34 (C33-C34 traquea, bronquios
ambiental
mujeres y pulmén
121,122, Infarto agudo de
Contaminacion
124 miocardio
interna
Enfermedad Angina de pecho
120-125,
isquémica del 28 Inestable
113
Contaminacidén corazon
La Insuficiencia
ambiental 1130, 123,

Cardiaca
125
Congestiva y
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FAP
(segun

OMS Codigo
Factores
para CIE10
ambientales Grupo evento

paises (Categoria (Categoria

Codigo

CIE10

Nombre evento

asociados*
bajosy completa) especifica)
medianos
ingresos)*
ciertas
Exposicion complicaciones
secundaria a Enfermedad
tabaco 1131, 1139 Cardiorrenal
Hipertensiva
Por primera vez
160-168  casos de accidente
cerebrovascular
Secuelas de
Accidente RESTO
30 160-168 enfermedades
cerebrovascular 169
cerebrovascular
a largo plazo
1690 supervivientes de

accidente
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FAP
(segun

OMS Codigo Codigo
Factores
para CIE10 CIE10
ambientales Grupo evento

paises (Categoria (Categoria

asociados*
bajosy completa) especifica)

medianos

ingresos)*

Nombre evento

cerebrovascular.
Secuelas de
hemorragia

subaracnoidea

J32

J40-J44, J40-J43,
EPOC 17
J32 J441, J448,

J449

J440

Los casos
sintomaticos leves
y moderados
Otras
enfermedades
respiratorias
cronicas

graves casos

sintomaticos

Asma 44 J45-J46 J45-J46

Asma
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Fuente: Informe de carga ambiental de la enfermedad de la Organizacion Mundial de la Salud, 2015

(82)

Para los anteriores eventos se calcularon los Afios de Vida Perdidos por muerte Prematura (AVPP)
y por discapacidad (AVD), para obtener los Afios de Vida Saludables Perdidos (AVISA), que luego

segun la fraccion atribuible a factores ambientales, se obtiene la carga ambiental (83).

Seglin lo encontrado, para los AVPP, se puede observar tanto que para el periodo 2012 -2018, la
mayor carga de estos estd asociado a las enfermedades cardiocirculatorias como la enfermedad
isquémica del corazén y el accidente cerebrovascular, con una tendencia al aumento comparando el
2018 con el 2015, pasando de 16.581 AVPP por estos dos grandes grupos en 2015 a 17.605 AVPP
para el 2018; seguidos por las enfermedades del Sistema Respiratorio de las vias inferiores y la
enfermedad obstructiva respiratoria, la cual presenta una tendencia estable entre 2015 y 2018, el
cancer de pulmén con una tendencia a la disminucion pasando de 4163 AVPP en 2015 a 3.718

AVPP en 2018 (Tabla 31).

Es de resaltar que para los dos eventos de enfermedades transmisibles asociados a los factores
ambientales, seleccionados para el andlisis; Enfermedad Diarreica Aguda, dengue e infecciones
respiratorias agudas, se presenta un aumento de los AVPP entre el afio 2015 y 2016, especialmente
el dengue con aumento del 262 de los AVPP entre estos dos afios, esto relacionado con la situacion
de hiperendemia que se vivi6 en la ciudad durante el afio 2016; ya para el ano 2017 y 2018 no se
presentaron fallecimientos por esta causa, reflejando el control de la enfermedad (Fuente:
Secretaria de Salud de Medellin, a partir de informacion estadisticas vitales.
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Figura 93).
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, a partir de informacion estadisticas vitales.
Figura 93.Tendencia de APVP para enfermedades seleccionadas relacionadas con factores

ambientales. Medellin 2012 -2018.

Se observa diferencias por género, en general en las enfermedades isquémicas del corazon,
observando mayor carga de AVPP en hombres que en mujeres para el periodo (los AVPP en
hombres representan el 58% por esta causa). Hallazgos que concuerdan con lo presentado en el
ASIS del afio 2015 para Medellin, donde se evidencié que, las mayores tasas de mortalidad se
encuentran en estas enfermedades con diferencias entre hombres y mujeres (84). Sin embargo en
los accidentes cardiovasculares, las mujeres presentan mayor carga de AVPP 55%, igual situacion

se observa para Enfermedad Pulmonar Obstructiva Cronica, 55% de los AVPP en mujeres.

265




Salud Ambiental
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8000,00
7000,00
6000,00
5000,00
4000,00
3000,00
2000,00
S| O Y
000 ™ S == == —— — m— =
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
m Enfermedades diarreicas m Dengue
M Cancer de pulmén Enfermedades isquémicas del corazén
M Accidente Cardiovascular M Infecciones respiratorias superiores y otitis
W Infecciones de la vias respiratorias inferiores m Enfermedad pulmonar obstructiva Crénica
W Asma
APVP MUIJERES
8000,00
7000,00
6000,00
5000,00
4000,00
3000,00
2000,00
S [ I
0,00 ™= - - - N - - W= -, - m | M
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
M Enfermedades diarreicas M Dengue
B Cancer de pulmén Enfermedades isquémicas del corazon
m Accidente Cardiovascular m Infecciones respiratorias superiores y otitis

m Infecciones de la vias respiratorias inferiores m Enfermedad pulmonar obstructiva Crénica

W Asma

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, a partir de informacién estadisticas vitales 2012-2018.
Figura 94. Tendencia de APVP por sexo para enfermedades seleccionadas relacionadas con factores

ambientales. Medellin 2012 -2018.

266




Salud Ambiental

Tabla 31 Afios de vida perdidos para eventos relacionados con factores ambientales.

Medellin 2012 -2018
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* Los eventos a incluir en el andlisis fueron seleccionados por la Secretaria de Salud de Medellin y
su equipo de salud ambiental segin los criterios definidos.

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin.

Por otro lado, al observar el comportamiento de los Afios de Vida Perdidos ajustados por
Discapacidad (AVD), se observa una alta carga asociada a EPOC y asma, con el mayor aporte de
AVD en todo el periodo (Tabla 32), con tendencia a la disminucién de estos dos eventos entre todo
el periodo; le siguen las enfermedades isquémicas del corazon con una tendencia al aumento de los
AVD en todo el periodo. El accidente cerebrovascular no genera alta carga de AVD, aunque si es
un gran generador de Afios de vida Perdidos por Mortalidad, lo que indica la alta letalidad de este

evento en la ciudad.
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AVD TOTALES
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, a partir de informacién de RIPS.

Figura 95. Tendencia AVD para enfermedades seleccionadas relacionadas con factores ambientales,

Medellin 2012 -2018.

Al comparar el aporte de los AVD por hombres y mujeres, se observa como las mujeres aportan el
66% de los AVD por EPOC, el 58% de los AVD en asma. En general en la mayoria de los eventos
analizados, las mujeres presentan mayor AVD en todo el periodo, a excepcion de las enfermedades

isquémicas del corazon donde los hombres aportan el 62%.
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, a partir de informacién de RIPS.

Figura 96. Tendencia de AVD por sexo para enfermedades seleccionadas relacionadas con factores

ambientales, Medellin 2012 -2018.
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Tabla 32. Afios saludables perdidos ajustados por discapacidad AVD. Medellin afio 2015-2018.
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Fuente: Secretaria de salud de Medellin, a partir de informacion de RIPS* Los eventos a incluir en
el andlisis fueron seleccionados por la Secretaria de Salud de Medellin y su equipo de salud

ambiental seglin los criterios definidos.

En cuanto a los resultados de los AVISA totales para cada uno de los eventos en salud seleccionados
que estan asociados a los factores ambientales para Medellin, se encontré que, la categoria de EPOC
y de las enfermedades isquémicas del corazon tienen la mayor carga de enfermedad en la ciudad de
Medellin, seguidas por el asma, como se observa en la Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, a
partir de informacion de RIPS y estadisticas vitales.

Figura 97, resultados que concuerdan con lo reportado por Grisales (83), donde las enfermedades
cardiovasculares y respiratorias obstructivas cronicas representaron el 63,45% del total de los

AVISAS para el periodo 2006-2012 en Medellin. >

5 Se pueden observar entre estos resultados y los resultados de Grisales et.al. (10) algunas diferencias especialmente en los calculos de los AVD,
ya que en este trabajo no se incluyé la validacion de los RIPS el ajuste de codigos “basura” y el analisis por DISMOD I, se parti6 del proceso de
depuracion inicial que tiene el equipo de sistemas de informacion de la Secretaria de Salud, por lo que este indicador puede tener algln nivel de
subregistro. Comparando los resultados de los AVPP se observan entre ambos trabajos similitudes en sus resultados en los diferentes grupos de
categorias seleccionadas. Sin embargo las tendencias y el comportamiento a nivel global se observan de forma similar.
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Comparando el comportamiento en el periodo, se observa una disminucién del 30% de los AVISA
totales por Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crénica (EPOC) entre el 2012 y el 2018, una
disminucién en un 17% de los AVISA en asma y un 8% en accidente cerebrovascular. Para los
demas eventos se observa un aumento entre el 2012 y el 2018 (15 en Enfermedad Diarreica Aguda
(EDA), 5 en cancer de pulmon, 3 en enfermedad isquémica del corazon, 17 en infecciones de las
vias respiratorias superiores y 11 en las infecciones de las vias respiratorias inferiores (Fuente:

Secretaria de Salud de Medellin, a partir de informacioén de RIPS y estadisticas vitales.

Figura 97).
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Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, a partir de informacién de RIPS y estadisticas vitales.
Figura 97. AVISAS totales de las enfermedades seleccionadas asociadas a factores ambientales.

Medellin 2012 -2018.
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La distribucion de los AVISA segin género, se puede observar para cada afio (
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Fuente: Secretaria de salud de Medellin, a partir de informacion de RIPS y estadisticas vitales.
Figura 9§), diferenciadas especialmente en enfermedad isquémica de corazén siendo mayor en los
hombres, 60% de todos los AVISA del periodo analizado. Para EPOC y asma la carga de AVISA
es mayor en mujeres, 64% y 57% de todos los AVISA del periodo analizado; situacion evidenciada
por Grisales et.al., en su trabajo. Para el periodo 2006 — 2012 en Medellin las mujeres aportaron casi
el doble de AVISA que los hombres para EPOC (83%), asociado a la mayor carga que tienen las

mujeres en los AVD para estas enfermedades.
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Fuente: Secretaria de salud de Medellin, a partir de informacion de RIPS y estadisticas vitales.
Figura 98. AVISAS totales segiin sexo de las enfermedades seleccionadas asociadas a factores

ambientales, Medellin 2012 -2018.
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Tabla 33. Total AVISA eventos asociados a factores ambientales, Medellin 2015.
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9127,84

12156,93
21284,78
8885,18

11897,21
20782,38
7553,08

10103,43
17656,52
7634,77

10351,90
17986,67
7776,24

10532,60
18308,83
7545,67

10376,72
17922,40
7399,83

10233,50
17633,33

Asma

* Los eventos a incluir en el andlisis fueron seleccionados por la Secretaria de Salud de Medellin y
su equipo de salud ambiental segin los criterios definidos.

Fuente: Secretaria de salud de Medellin, a partir de informacion de RIPS y estadisticas vitales.

Carga ambiental de la enfermedad Medellin 2012-2018

Para evaluar la carga ambiental de la enfermedad en Medellin, se utilizaron los resultados anteriores
de los AVISA para los afios 2012 -2018. Se consider6 para las fracciones atribuibles ambientales,

lo definido en el estudio de la OMS en el afio 2015 (82); las cuales se presentan en la Tabla 30.

En la Tabla 34 y Fuente: Secretaria de salud de Medellin, a partir de informaciéon de RIPS y
estadisticas vitales.

Figura. 99, se encuentran detallados el total de AVISAS atribuibles a factores ambientales para el
periodo 2012 a 2018 en Medellin, donde se observa que el asma es la enfermedad con mayor carga
ambiental analizada, seguida de la enfermedad isquémica del corazon y la Enfermedad Pulmonar

Obstructiva Cronica (EPOC).

Tabla 34. AVISA atribuibles a factores ambientales. Medellin afios 2012 y 2018.

Grandes causas 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Enfermedades diarreicas 376,80 352,21 432,45 469,30 558,14 454,24 432,72
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Dengue 3,31 50,45 61,76 60,89 24536 9,60 5,92
Cancer de pulmén 1831,37 1877,72 2026,90 2041,43 2203,40 1922,60 1916,31

Enfermedades isquémicas
7027,02 7191,40 6788,10 6406,93 6076,32 7008,94 7271,40
del corazén

Accidente cardiovascular 2311,50 2213,60 2429,91 2410,55 2281,41 2459,78 2122,57

Infecciones respiratorias
63,22 69,51 63,46 72,35 68,87 70,59 73,65
superiores y otitis

Infecciones de la vias
2095,82 2053,63 1952,42 2336,12 2414,97 2168,34 2317,87
respiratorias inferiores

Enfermedad Pulmonar
6926,22 7245,49 5423,54 5373,45 4730,94 4875,63 4871,44
Obstructiva Cronica

Asma 9365,30 9144,25 7768,87 7914,13 8055,89 7885,85 7758,66

*Fraccion atribuible poblacional, definida en el estudio OMS afio 2015 (8).
** Los eventos a incluir en el andlisis fueron seleccionados por la Secretaria de Salud de Medellin

y su equipo de salud ambiental segun los criterios definidos.

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, 2012-2018.
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*Fraccion atribuible poblacional, definida en el estudio OMS afio 2015 (8)

** Los eventos a incluir en el andlisis fueron seleccionados por la Secretaria de Salud de Medellin
y su equipo de salud ambiental segun los criterios definidos.

Fuente: Secretaria de salud de Medellin, a partir de informacion de RIPS y estadisticas vitales.

Figura. 99 AVISA atribuibles a factores ambientales. Medellin afios 2012 y 2018.

Enla
Fuente: Secretaria de salud de Medellin, a partir de informacion de RIPS y estadisticas vitales.

Figura /00 se puede observar el comportamiento de los AVISA ambientales analizados, en el cual
se evidencia una disminucion a partir del afio 2014 comparado con el afio 2012. Resultado asociado
a la disminucién de los AVD para enfermedades respiratorias en este periodo, especialmente

influenza, EPOC grave y asma.
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Entre el afio 2014 y 2018 se presenta una tendencia en general estable. Para el afio 2018, se observa
una disminucién del 1% comparado con los resultados de 2015, dicha disminucién se observa en
todos los eventos analizados a excepcion de las enfermedades isquémicas del corazon donde hay un

incremento del 13% de los AVISA ambientales comparando 2018 con 2015.
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28000,00

27000,00
26000,00
25000,00
24000,00

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
m AVISA AMBIENTAL ~ 30000,56 30198,26 26947,39 27085,15 26635,28 26855,58 26770,55

Fuente: Secretaria de salud de Medellin, a partir de informacion de RIPS y estadisticas vitales.
Figura 100. Total de AVISAS atribuibles a factores ambientales, para Medellin 2012 a 2018, segun
los eventos seleccionados y las fracciones atribuibles ambientales definidas por la OMS para cada

evento.

De los 9 grupos de enfermedades asociados a los factores ambientales seleccionados para Medellin,
se observa que los dos grupos de enfermedades transmisibles, dengue y enfermedades diarreicas
agudas, son las que tienen la mayor fraccion atribuible asociadas a los factores ambientales segun

lo definido por la OMS(82), sin embargo son los dos grupos con menor carga ambiental de
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enfermedad para Medellin, lo que se puede evidenciar por las buenas condiciones sanitarias en la

ciudad y la respuesta frente al manejo del dengue.

Por otro lado el asma y las enfermedades respiratorias cronicas aportaron el 47% de los AVISAS
atribuibles a factores ambientales para el afio 2018. Las enfermedades del sistema circulatorio

aportaron cerca del 35% para el mismo afio.

Con relacién al aporte que tiene la carga ambiental de la enfermedad sobre el valor del Indice de
Salud Ambiental para Medellin, el cual aporta el 50% del valor, teniendo como linea de base el
valor de los AVISAS atribuibles a factores ambientales del afio 2015, se observa tanto para el
periodo 2016 -2018 una disminucion de estos, mas no se alcanza todavia el valor esperado de una

disminucion del 5%.

Tabla 35. Aporte del AVISA ambiental al indicador ISA. 2016 -2018.

Avisa
Avisa
ambiental Avisa
ambiental Aporte al
Afo esperado ambiental Avance
linea de ISA (50%)
(95% de los observado
base 2015
avisa 2015)
2016 27.085,15 25.730,89 26.635,28 33,2 16,6
2017 27.085,15 25.730,89 26.855,58 17,0 8,5
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2018 27.085,15 25.730,89 26.770,55 23,2 11,6

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, 2016-2018.

7.2. Componente 2: Resultados de la calidad del agua de consumo y condiciones sanitarias

En relacion con la situacion de las condiciones del agua para el consumo humano, componente que
hace parte del Indice de Salud Ambiental, en la ciudad un alto porcentaje de la poblacion tiene
acceso a agua potable y condiciones sanitarias basicas como alcantarillado, (més del 90%), sin
embargo existe una brecha para alcanzar la meta propuesta, representada principalmente por la
poblacion que vive en las zonas de borde de la ciudad y en asentamientos subnormales donde estos

servicios no estan disponibles.

Tabla 36. Resultado indicadores componente agua para el consumo humano en el Indice de Salud

Ambiental, Medellin afio 2016 y 2017.

Resultado Meta Cumplimiento Resultado Meta CumplimientoResultado Meta Cumplimiento
Indicador

2016 2016 2016 2017 2017 2017 2018 2018 2018

Porcentaje de 96,65 99 97.26 100

acceso a 96,52 97,4 99 97,4 97,4
Servicios
acueducto
sanitarios
Porcentaje de 91,56 96 95.29 100
adecuados

acceso a 92,52 95,39 97 95,39 95,39

alcantarillado

Residuos 19 76 23 92
17 25 68 25 25
solidos
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aprovechados

respecto a los

generados

Porcentaje de 96,65 99 97.26 100

acceso a agua 96,52 97,4 99 97,4 97,4
Agua
potable
potable

IRCA Rural 5 5 100 5 5 100 5 5 100

IRCA Urbano 5 5 100 5 5 100 5 5 100

Fuente: Informacion Encuesta Calidad de vida. Plan seguimiento al Plan de Desarrollo Municipal

2016 -2019 e informacidn de la Secretaria de Salud de Medellin.

Por otro lado, aunque las familias mas vulnerables cuentan con el programa de minimo vital de
agua® y en la actualidad en la ciudad de Medellin cerca de 45 mil familias tienen acceso a este
servicio de forma gratuita hasta por 2,5 metros cibicos de agua mensual por cada miembro del
hogar, también existe una porcion de la poblacion que aunque tiene conexion y acceso a agua potable
y alcantarillado en su vivienda, estd desconectada por condiciones econémicas y no han accedido a
este programa. Segun la Organizacion Mundial de la Salud, (OMS) una persona requiere por lo
menos, 500 litros de agua en el mes para aseo personal; 500 para la preparacion de alimentos y
consumo de liquido, 833 para el aseo del hogar; en el lavado de ropa se calcula que se utilizan 667
litros en el mismo lapso de tiempo. Se considera entonces que, estos 2,5 metros cubicos entregados

por el minimo vital de agua estarian cubriendo las necesidades bésicas de este servicio.

6 Colombia la Corte Constitucional ha establecido que: 1. El agua es derecho fundamental cuando se destina para el consumo humano en cuanto
contribuye a la salud y salubridad publica; por ejemplo en las sentencias de la Corte Constitucional colombiana T-578 de 1992 y T-413 de 1995;
2. El agua es indispensable para el desarrollo de otros derechos fundamentales como la salud y la vida en condiciones dignas, como se observa
en las sentencias T-578 de 1992 y T-881 de 2002, y 3. No se puede suspender el servicio publico de acueducto cuando se afectan personas en
estado de debilidad manifiesta, de acuerdo con la sentencia C-150 de 2003.

283




Salud Ambiental

Por otro lado, en lo referente al comportamiento del indice de Riesgo de la Calidad del Agua (IRCA)
en términos generales el agua presenta condiciones técnicas aptas para el consumo humano, esto
debido a que, los resultados obtenidos tanto en las zonas urbanas como rurales presentan valores

inferiores a 5% en su promedio anual para el afio 2016 y 2018, con un cumplimiento del 100%.

Asi mismo se ve un avance en la utilizacion de los residuos sélidos en general en la ciudad, esto
influenciado por la interiorizacion de la cultura del reciclaje en cada uno de los ciudadanos, los
programas en las zonas residenciales relacionadas con el reciclaje y el aumento de empresas que

procesan dichos elementos para su aprovechamiento.

7.3. Componente 3: Resultados calidad del aire que afecta la salud humana

Segun la informacién que se recopila en las diferentes estaciones de monitoreo para el afio 2016,
todas las estaciones en Medellin tuvieron mediciones que exceden la norma minima de
concentracion de particulas de PM 2.5 y ozono, lo que conlleva a un riesgo para la salud humana.
En los afios 2017 y 2018 se observa un mejoramiento en este indicador. Para el 2018, todas las
estaciones de monitoreo de PM 2.5 tuvieron concentraciones anuales inferiores a 25 mcg/m3, y 3
de 4 estaciones de monitoreo de 0ozono no tuvieron excedencias octohoraria de este contaminante,
segun la norma nacional. La descripcion individual de cada uno de estos contaminantes se realizé

en el capitulo de calidad del aire.
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Tabla 37. Resultado indicadores componente contaminacion del aire que afecta la salud humana en

el Indice de Salud Ambiental. Medellin afio 2016 y 2018.

Indicador

Resultado|

2016

Meta

2016

Cumplimiento

2016

Resultadg

2017

Meta]Cumplimjento

2017 2017

Resultado

2018

Meta]Cumplimjento

2018 2018

Particulas

Urbanas

Porcentaje de
las estaciones
de medicion
cumplen con
la
concentracion
promedio
anual
establecida

(25meg/m3)

100

33

100 33

100

100] 100

Contaminacion|
del aire en
lugares

cerrados

Porcentaje de

las estaciones

de medicion

cumplen con
la

concentracion

100

33

100 33

100

100] 100
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promedio
anual
establecida

(25mcg/m3)

Exposicion

Ozono

Porcentaje de
estaciones con
excedencias
de la
concentracion
octohoraria
establecida en
la norma (80

mcg/m3)o

100

100

25

75

100

75

Fuente: Construccion propia a partir de la informacion de contaminacién ambiental del Area

Metropolitana del Valle de Aburra.

7.4. Resultado Indice Salud Ambiental para Medellin afio 2016 a 2018

Considerando las metas definidas en cada indicador de los 3 componentes del indice de Salud
Ambiental para el afio 2018; en los AVISA se alcanzd un avance del 11,16% con una disminucion
de 1.354 AVISAS atribuibles a los factores ambientales con una disminucioén del 23,2% de lo

esperado. Como este componente equivale al 50% del total del indice, se considera un avance
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entonces del 11,16%, disminucién mayor comparada con el afio 2017, pero inferior comparada con

el afio 2016.

Como se describi6 antes, el componente relacionado con el agua y las condiciones sanitarias basicas
de acueducto, alcantarillado y recoleccién de basuras, tiene un avance importante en la ciudad
durante el afio 2018, logrando un 24,62% del 25% esperado, mejorando los resultados de los afios

anteriores.

En el componente del aire, no se logré ningun avance durante el afio 2016, sin embargo en los afios
2017 y 018 se observéd una mejora en las mediciones promedios anuales con una de las estaciones
que no tuvo excedencias del valor limite establecido, con un 7% de aporte para 2017 y 23% para el

2018 al ISA frente al 25% esperado.

Si se considera que el nivel éptimo del indice de Salud Ambiental es el lograr el 100% de las metas

propuestas en su desempefio, la ciudad para el afio 2018, alcanz6 el 60%.

Tabla 38. Consolidados resultados por componentes Indice Salud Ambiental, Medellin afio 2016 y

2017.

Valor Avance Avance Avance

Logro Logro  Logro

Meta esperado componentecomponentecomponente

2016 2017 2018
componente 2016 2017 2018

Componente: Carga ambiental de la enfermedad * (50)
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AVISAS

atribuibles a

25730 26.635,2826.855,58 26.770,55 50 16,6

factores

ambientales*

8,5

11,6

Componente: Efecto del agua en la salud (25)

Porcentaje de

acceso a

acueducto 974 96,52
(Gestion

Territorial)

Porcentaje de

acceso a

alcantarillado 95,39 92,52
(Gestion

Territorial)

Residuos

solidos

aprovechados

respecto a los 25 17
generados

(medio

ambiente

97.26

95.29

25 23,35

23

23,66

24,62
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Componente: Contaminacion del aire, efecto salud (25)

Porcentaje de

las estaciones

de medicion

que cumplen

con la 100 0 33
concentracion

promedio anual

establecida

(25mcg/m3)

Porcentaje de

las estaciones

de medicion

que cumplen

con la 100 0 33
concentracion

promedio anual

establecida

(25mcg/m3)

Porcentaje de

estaciones con 100 0 25

excedencias de

100

100

75

25

7,85

23,75
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la
concentracion
octohoraria
establecida en
la norma (80

mcg/m3)

Total Indice Salud Ambiental 100 40 39,9 59,9

* La meta se define como disminuir el 5% de los AVISA con relacion a la linea de base
anterior.

Fuente: Secretaria de Salud de Medellin, 2019.
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Conclusiones

- La mayor perturbacion por ruido identificada por la Secretaria de Salud de Medellin se
encuentra relacionada con las actividades de ocio en donde se utilizan sistemas de sonido; y
aquellas relacionadas con procesos de la mediana industria como, maquinas de coser,
fabricacion de arepas, sistemas de refrigeracion, motobombas, compresores y

combinaciones.

- De las mediciones realizadas en el sector residencial el 100% de los resultados se
encontraron por encima de los valores recomendados, tanto para el periodo diurno como
para el nocturno. En muchos sitios el nivel de ruido dentro de las viviendas es tan alto que

puede considerarse como un factor de riesgo para la salud, segun los parametros de la OMS.

- El comportamiento promedio diario histérico de PM2.5 en la estacion MED-UNNV
(estacién considerada poblacional), presenté una leve tendencia al aumento en las
concentraciones, lo cual, en conjunto con los resultados del comportamiento promedio
anual, sugiere que en esta estacion en el largo plazo la tendencia es a seguir superando la
norma anual colombiana definida para PM2.5. Adicionalmente, esta estacion presentd un
incremento en el nimero de excedencias de la norma diaria colombiana, pasando de once
excedencias en el afio 2013 a quince excedencias en el afio 2015, con disminuciones

evidentes en el 2018.
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El comportamiento obtenido para el indice estacional de concentraciones de PM 2.5 en la
estacion MED-UNNYV, presenta un comportamiento ciclico anual fundamentalmente
unimodal, siendo el primer trimestre del afo (enero— marzo) donde se presentan las

concentraciones mas altas.

El material particulado PM10 para el afio 2018 en estacion MED-UNFM presentd un
comportamiento al descenso en la concentracion promedio anual en comparacion con los
afios 2013 y 2014. No obstante sus valores superaron la norma anual para cada uno de los
afios 2013 a 2015. El indice estacional de concentraciones de PM10, presenta un ciclo anual
bimodal con un primer maximo en el trimestre febrero — marzo — abril y un segundo maximo

en el trimestre septiembre — octubre — noviembre.

La poblacion de Medellin tiene un alto riesgo de padecer afecciones asociadas a

enfermedades cronicas y respiratorias, ya que la concentracion promedio de PM2.5 y ozono

no cumplen con las especificaciones técnicas para la salud humana.

Si bien el servicio de acueducto en Medellin tiene una cobertura por encima del 90%, el

100% la poblacion con este servicio.
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El avance del municipio en lo relacionado con el acceso y la calidad al agua para el consumo
humano, se ve reflejado en la baja carga de enfermedad relacionado con ETA o con

condiciones sanitarias no aptas.

De los eventos analizados relacionados con factores ambientales, las enfermedades cronicas
y las respiratorias son las que mayor AVISA aportan en comparacion con las enfermedades
transmisibles, siendo la Enfermedad Pulmonar Obstructiva Cronica (EPOC) la que ocupa el

primer lugar en Medellin, tanto para el afio 2015 y 2016.

El asma es la principal afeccion con mayor carga ambiental, seguida de las enfermedades

isquémicas del corazon.

El indice de Salud Ambiental para Medellin presenté un avance del 59%, esto asociado
principalmente al poco avance en el componente de carga ambiental de la enfermedad. Sin
embargo y como se menciona en este documento; hay un buen desempefio en lo relacionado

con el acceso y calidad a los servicios basicos sanitarios y agua potable.

Entre las estrategias implementadas para la intervencion del riesgo quimico en la ciudad, se
encuentran las visitas de inspeccion, vigilancia y control sanitario a establecimientos con
este riesgo; la investigacion de intoxicaciones por productos quimicos; la educacion y
capacitacion en el tema y la articulacion intra e interinstitucional. Dado lo anterior se

reconoce que son necesarias otras estrategias de intervencion del riesgo quimico, teniendo
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en cuenta las condiciones de la ciudad y los eventos que se presentan con productos

quimicos.

La inspeccion, vigilancia y control a establecimientos expendedores y aplicadores de
plaguicidas se realiza en la actualidad a demanda, es decir, por solicitud de las empresas;
esto teniendo en cuenta que es un (1) solo profesional el que realiza esta actividad y las

demas que hacen parte de la Linea de Riesgo Quimico.

Los recursos disponibles para la Linea de Riesgo Quimico, se han concentrado en atender
las solicitudes ciudadanas allegadas a través de las PQRSD. Es preciso destinar recursos
adicionales con la finalidad de tener un mayor alcance e impacto sobre el universo de

empresas y establecimientos con riesgo quimico en la ciudad.

Dada la relevancia y las necesidades de intervencion en el tema de riesgo quimico, es
necesario continuar con las actividades de inspeccion, vigilancia y control en la zona urbana
de Medellin, y continuar las intervenciones de acompafiamiento en la zona rural
(inicialmente se capacitaron personas de San Cristobal y Santa Elena de manera conjunta

con la Secretaria de Medio Ambiente).

Al dia de hoy se cuenta con elementos normativos y politicas asociadas al tema, como en el
caso del Conpes 3868 de 2016, el cual establece la Politica de Gestion del Riesgo asociado
al uso de sustancias quimicas, como respuesta a los vacios normativos existentes, buscando

la integracion de los procesos de gestion del riesgo y las etapas del ciclo de vida de las
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sustancias quimicas para cubrir el amplio espectro de los problemas asociados con su uso’,
visto desde la dptica de dos objetos de interés: (i) la sustancia quimica y (ii) las instalaciones

donde se usan.

- No se cuenta con estudios o investigaciones que relacionen el uso de productos quimicos
con sus efectos en salud para la ciudad de Medellin. Tampoco se cuenta con el apoyo de
laboratorios especializados que puedan realizar pruebas sobre productos quimicos como

plaguicidas cuando se trata de intoxicaciones u otro tipo de eventos en salud

- Solo se conoce de manera parcial en la ciudad, algunos establecimientos y empresas que han
hecho parte de la inspeccion, vigilancia y control por atenciéon a las PQRSD; siendo
necesario conocer un universo mas amplio de establecimientos a los cuales pueda llegarse

por oferta institucional.

- Se evidencio la presencia de subproductos derivados de la desinfeccion, que pueden ser
dafiifios para la salud, como los THM y otros compuestos, con niveles que superan las
normas establecidas en otros paises, ya que Colombia no ha incluido la vigilancia de estos

en su normatividad.

" Toda transformacion, formulacion, consumo, conservacion, tratamiento, envasado, trasvasado, mezcla, produccion de un articulo o cualquier
otra utilizacion de una sustancia quimica (REACH, 2016)
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Aunque el municipio de Medellin ha avanzado en la medicién de inmision de ruido,
priorizando aquellos casos denunciados a la Secretaria de Salud, aun falta un andlisis

poblacional, que permita caracterizar el estado real de este fendémeno en el municipio.

Es importante contar con un repositorio organizado y estructurado de salud ambiental para

analisis posteriores andlisis de salud.

Formular e implementar la linea de vigilancia y control integral de riesgo quimico en la

ciudad.

Conformar un grupo de trabajo con profesionales idoneos para ejercer todas las actividades
e implementar todas las estrategias necesarias en la Linea de Seguridad Quimica, teniendo

en cuenta que a la fecha solo se cuenta con un profesional contratista.

Ejercer las funciones de inspeccidn, vigilancia y control acorde con el nuevo marco

normativo en materia de productos quimicos.

Contar con alianzas, convenios u otras estrategias con la academia, que permitan realizar
investigaciones de casos relacionados o correlacionadas con productos quimicos y sus

efectos en salud. Asimismo, se recomienda suscribir convenios con laboratorios especializados en la

realizacion de pruebas de productos quimicos, de modo que se apoye la atencidn de casos por intoxicaciones
o los casos de quejas por productos quimicos, dado que en el estado actual no es posible clasificar durante

las visitas a los establecimientos o empresas.
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Se recomienda que la Secretaria de Salud de Medellin cuente con un Mapa de Riesgo
Quimico que contenga la identificacion de empresas y establecimientos clasificados por
esteriesgo, mapa que dé cuenta de la cantidad y peligrosidad de los productos, asi como de
sus condiciones operativas, higiénico locativa y sanitarias, entre otros. Este instrumento

estaria enfocado a ejercer las funciones de IVC en dichos establecimientos.

Es necesario incluir dentro del monitoreo y vigilancia de las instalaciones acuaticas de

inmersion y estructuras similares, la medicion de subproductos derivados de la desinfeccion.

Desde la Secretaria de Salud se realiza la vigilancia de la calidad del agua para consumo
humano desde la fuente abastecedora, la planta de tratamiento y la red de distribucion, siendo
necesario extender la vigilancia a las redes intradomiciliarias de los usuarios, garantizando

el analisis integral de la calidad del agua para el consumidor final.

Considerando el riesgo de exposicion a los diferentes factores ambientales en instalaciones

acudticas de inmersion y estructuras similares es necesario implementar las acciones de

vigilancia de salud ambiental en este componente
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