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1.
Situación epidemiológica 

COVID-19 en Colombia
Información corte 9 de febrero de 2022



1. Casos según FIS. Colombia 

Casos 5.985.516

Recuperados 5.781.436

Activos 47.386

Tasa de Contagio
* 100.000

11.802,95

Fuente de   
infección: 
Relacionado

41,58%

No Camas UCI 
REPS

10.783

Camas 
Confirmados
COVID

1.992

Camas 
Sospechosos
COVID

268

Camas No COVID 4.568

% ocupación
camas REPS

63,3%

Fuente: MSPS – INS, Corte: 2022-02-09, Consulta 2022-02-10



1. Fallecidos. Colombia

Fallecidos 136.197

Tasa de 
mortalidad
*100.000 
hab

268,57

Letalidad
Total (%)

2,28

Fuente: MSPS – INS, Corte: 2022-02-09, Consulta 2022-02-10



1. Exceso de mortalidad- Colombia 2022

Fuente: 
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiYjY5MDAzYzUtMjVi
OS00YjRiLWEzN2YtMTUyODQ0NGIyMDJhIiwidCI6ImJmYjdlM
TNhLTdmYjctNDAxNi04MzBjLWQzNzE2ZThkZDhiOCJ9&pageN
ame=ReportSection6c59896d000b0ac7de98. Fecha de 
consulta: 2022-02-09

https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiYjY5MDAzYzUtMjViOS00YjRiLWEzN2YtMTUyODQ0NGIyMDJhIiwidCI6ImJmYjdlMTNhLTdmYjctNDAxNi04MzBjLWQzNzE2ZThkZDhiOCJ9&pageName=ReportSection6c59896d000b0ac7de98


Positividad nacional. PCR+Ag1.

Fuente: INS, Consulta 2022- 02-09

32,4%



Ministerio de Salud y Protección Social de Colombia

Fuente: MSPS-Dirección de Prestación de Servicios y Atención Primaria, Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud

Fecha de corte: 03 de febrero de 2022

1. Comportamiento camas UCI - Nacional



Ministerio de Salud y Protección Social de Colombia

1. Comportamiento camas Hospitalización - Nacional

Fuente: MSPS-Dirección de Prestación de Servicios y Atención Primaria, Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud
Fecha de corte: 03 de febrero de 2022



Ministerio de Salud y Protección Social de Colombia

1. Ocupación camas por Departamento
Unidades de Cuidado Intensivo Hospitalización

Fuente: MSPS-Dirección de Prestación de Servicios y Atención Primaria, Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud
Fecha de corte: 03 de febrero de 2022



2.
Ruta de articulación para la

gestión de posibles casos de

Covid-19 en el Entorno Educativo



2.1.
Propósito



2.1 Propósito 

Orientar y coordinar a los actores del sistema educativo y el
sector salud en la gestión adecuada y segura de los casos
asociados a Covid-19 en el entorno educativo, conforme a las
directrices técnicas establecidas por el Ministerio de Salud y
Protección Social y el Ministerio de Educación Nacional, para
la prestación del servicio educativo en presencialidad.



2.2 Objetivos



Acompañar y orientar a los actores del sector educativo en los territorios, para 
dar respuesta a los nuevos retos y necesidades que se generen por la pandemia 
de COVID-19, frente a las nuevas variantes y al comportamiento epidemiológico 
a nivel nacional, de acuerdo con sus competencias.

Promover mecanismos de alerta y notificación oportuna de situaciones asociadas
al Covid-19, para la adecuada articulación entre las Secretarías territoriales de
Salud, las Secretarías de Educación y los establecimientos educativos con su
comunidad educativa.

Brindar herramientas a los establecimientos educativos para la gestión adecuada 
y lo más segura posible de los casos asociados a Covid-19.

2.2 Objetivos



2.3

Estrategias de vigilancia

de casos y conglomerados

COVID-19 en Establecimientos

Educativos



2.3

La comunicación permanente y asertiva 
con la comunidad educativa sobre las 

medidas de bioseguridad y autocuidado, 
fortalecen la salud.

El cierre de los colegios afecta el 
desarrollo integral de niños, niñas, 

adolescentes y jóvenes.

Los niños, niñas y adolescentes 
presentan menores tasas de morbilidad 

y mortalidad a causa del Covid-19.

La apertura de los entornos educativos con 
bioseguridad no ha evidenciado alteración del 

comportamiento comunitario de la transmisibilidad. 

El entorno educativo se constituye en un 
escenario protector y seguro para los 

niños, niñas y adolescentes, y de 
afianzamiento de la cultura del cuidado 

de si mismo y del otro. 
El trabajo conjunto a nivel local entre 
el sector salud y el sector educativo 

genera y potencia acciones de 
prevención permanentes y de mayor 

impacto en la comunidad.

Aspectos Claves

Las instituciones educativas en presencialidad

promueven acciones para el avance del plan 

nacional de vacunación con la comunidad 

educativa.



Persona Sintomática Persona Asintomática

Caso 

Sospechoso

Caso 
confirmado por 

laboratorio

Confirmado 
por nexo 

epidemiológico

Contacto 
estrecho no 
vacunado o 

esquema 
incompleto

Contacto 

estrecho  

vacunado

Caso 

confirmado 

por 

laboratorio

• Para toda persona con síntomas, independiente del
estado de vacunación, iniciar aislamiento
inmediatamente se identifica la presencia de
síntomas, por 7 días

• Personas menores de 3, o mayores de 60 años, o
con condiciones de vulnerabilidad, realizar prueba
diagnóstica (PCR o antígenos).

• Personas entre 4-59 años sin comorbilidades y con
nexo epidemiológico, no se requiere prueba.

Aislamiento por 7 
días a partir del 

momento de 

contacto con el 
caso índice

No requiere 
aislamiento ni 

prueba. Debe 

mantener el 

cumplimiento 

estricto de las 

medidas de 

bioseguridad. No 

requiere informar 

a salud siempre y 

cuando no inicie 

con 

sintomatología.  

Aislamiento por 
7 días a partir 

de prueba 
positiva.

Informar de 
manera 

inmediata 

Caso recuperado: cumplimiento del aislamiento + 24 horas sin fiebre, sin uso de medicamentos para la fiebre, y con 
mejoría de la tos, el dolor muscular y la dificultad respiratoria. 

Acciones frente a casos asociados a Covid-192.3



2.3 Definición conglomerados para COVID-19

En el marco de la vigilancia epidemiológica de COVID-19

Agrupamiento de casos probables o confirmados sintomáticos o

asintomáticos, que confluyen en tiempo y lugar con nexos

epidemiológicos comunes, o relacionados con persona fallecida por

infección respiratoria de causa desconocida, detectada dentro de un

período de 14 días desde el inicio de los síntomas en la misma área

geográfica y/o con nexo epidemiológico.

Forma de 
Trasmisión

Establecer 
medidas de 

control

La Causa

La Fuente

Movilización de equipos de respuesta inmediata 
para la realización de la Investigación 

Epidemiologica de Campo

Identificar las características:  

Tiempo- Lugar - Persona

Conglomerado: es la agregación inusual, real o 

aparente, de eventos de salud que están 

agrupados en tiempo y/o en espacio. 

El estudio de conglomerado es 

responsabilidad de la autoridad sanitaria



➢ Transporte escolar 

➢ Comedores escolares

➢ Clases donde no se usen mascarillas (música, 

educación física)

➢ Clases en espacios cerrados, poco iluminados y 

ventilados

➢ Salidas pedagógicas

➢ Reuniones de padres de familia

➢ Ingresos y salidas de los establecimientos educativos

Intensificar medidas de bioseguridad en:

- Uso correcto de tapabocas

- Adecuado lavados de manos

- Optimizar la ventilación natural y 

promover el uso de espacios 

abiertos

- Utilizar estrategias que eviten que 

los grupos se mezclen (ejemplo 

burbuja)

2.3



➢ Vacunación de todos los estudiantes mayores de 3 años (esquema completo)

➢ Vacunación de todo el nucleó familiar

➢ Mantener y promover las medidas de bioseguridad en todos los espacios (uso
adecuado de tapabocas, lavado de manos y desinfección de manos con alcohol

glicerinado y ventilación de espacios)

➢ No enviar a los estudiantes a los establecimientos educativos cuando presentan

sintomatología respiratoria
➢ No enviar a los estudiantes a los establecimientos educativos, cuando sean

contactos de algún integrante de su familia con sintomatología respiratoria y tengan

el esquema incompleto de vacunación.

➢ Reportar las alertas (las familias y cuidadores son quienes primero pueden identificar
los síntomas).

Recomendaciones para familias y/o cuidadores

Identificación de signos de 

alarma 

2.3

➢ Dificultad respiratoria (respiración rápida, hundimiento de costillas, 
coloración azulada en los labios o uñas, aleteo nasal)

➢ Dolor en el pecho 

➢ Fiebre mayor de 38ºC que no cede al manejo

➢ Somnolencia 

➢ Intolerancia a la vía oral (no poder comer) 

Cuando se identifique un signo de alarma, se debe 
consultar inmediatamente al servicio medico. 



Competencias de cada sector para la gestión de 

alertas – Covid19 en Entornos Educativos

MSPS
Establecer lineamientos 
para el retorno seguro y 
medidas de protección 

personal

INS
Realizar Inteligencia 

epidemiológica y 
mantener actualizado 
el comportamiento del 

evento

MEN
Realizar la coordinación y 

la orientación para la 
implementación de 

medidas de bioseguridad 
para el retorno seguro a 

la presencialidad

SDS 
Liderar acciones de salud 

pública para el retorno 
seguro y la coordinación 
con las Secretarías de 

Educación

2.3



2.4
Responsabilidades de los

actores



Momento 1: Activación2.4
F

a
m

il
ia

s
 y

/o
 c

u
id

a
d

o
re

s

Identificar síntomas del 
estudiante desde la 

vivienda.

Informar al establecimiento 
educativa del posible caso 

de Covid-19

Garantizar el aislamiento 
inmediato.

E
s
ta

b
le

c
im

ie
n

to
 E

d
u

c
a
ti

v
o

Identificar los estudiantes con síntomas 
respiratorios. 

Informar a su acudiente para iniciar el aislamiento. 

Informar la alerta a la Secretaria de Salud 
Municipal. 

Mantener actualizados los contactos de las 
Secretarías de Salud Municipal. 

Informar la alerta a la Secretaría de Educación 
de la Entidad Territorial Certificada.



S
e
c

re
ta

rí
a
 d

e
 e

d
u

c
a
c
ió

n
 d

e
 l
a
 

E
n

ti
d

a
d

 T
e
rr

it
o

ri
a
l 
C

e
rt

if
ic

a
d

a
  

Recibir la alerta generada por el 
establecimiento educativo

Realizar seguimiento. 

S
e
c
re

ta
rí

a
 d

e
 S

a
lu

d
 

M
u

n
ic

ip
a
l/

D
is

tr
it

a
l/

D
e
p

a
rt

a
m

e
n

ta
l

Recibir la información por parte del 
establecimiento educativo, 

Verificar la información.

Activar el equipo de Vigilancia en 
Salud Pública encargado en caso 

de ser necesario. 

Momento 1: Activación2.4



Momento 2: Implementación2.4
F

a
m

il
ia

s
 y

/o
 c

u
id

a
d

o
re

s

Mantener el aislamiento al interior 
del hogar

E
s

ta
b

le
c
im

ie
n

to
 E

d
u

c
a
ti

v
o

Permitir las acciones de vigilancia 
epidemiológica.

Implementar las acciones del plan de 
intervención que le corresponden de 

acuerdo con sus competencias.



Momento 2: Implementación2.4
S

e
c
re

ta
rí

a
 d

e
 S

a
lu

d
 

M
u

n
ic

ip
a
l/

D
is

tr
it

a
l/

D
e
p

a
rt

a
m

e
n

ta
l

Realizar desplazamiento al 
establecimiento educativo en 

caso de conglomerado.

Realizar las acciones de 
Vigilancia Epidemiológica 

pertinentes.

S
e
c

re
ta

rí
a
 d

e
 e

d
u

c
a
c
ió

n
 d

e
 l
a
 

E
n

ti
d

a
d

 T
e
rr

it
o

ri
a

l 
C

e
rt

if
ic

a
d

a
  

Realizar seguimiento a las medidas 
administrativas adoptadas para la 
continuidad del servicio educativo 

en presencialidad en el 
Establecimiento Educativo. 



Momento 3: Regreso y seguimiento2.4
F

a
m

il
ia

s
 y

/o
 c

u
id

a
d

o
re

s

Enviar al estudiante a retomar sus
actividades educativas de manera
presencial, después de cumplir el
aislamiento, manteniendo las medidas
de autocuidado.

E
s
ta

b
le

c
im

ie
n

to
 E

d
u

c
a
ti

v
o

Reintegrar el integrante de la comunidad 
educativa que estuvo en aislamiento a las 

actividades académicas presenciales.

Continuar con los protocolos y las
medidas de bioseguridad, de acuerdo con
los lineamientos del Ministerio de Salud y
Protección Social.



Momento 3: Regreso y seguimiento2.4

S
e
c
re

ta
rí

a
 d

e
 S

a
lu

d
 

M
u

n
ic

ip
a
l/

D
is

tr
it

a
l/

D
e
p

a
rt

a
m

e
n

ta
l

Realizar el seguimiento de los 
brotes identificados.

Cerrar la alerta de acuerdo con 
los criterios epidemiológicos 
establecidos por el Instituto 

Nacional de Salud.

NOTA: Para el reintegro a las actividades educativas

presenciales no es necesario presentar incapacidad

médica, no se necesita consulta por profesional de salud y

no se requiere prueba negativa para COVID-19. Se tendrá

en cuenta la definición de caso como recuperado



Acciones de Vigiilancia 

epidemiológica

Ruta de articulación para la gestión de posibles casos de Covid-19 en el Entorno Educativo

Detección de Síntomas en 

lugar de Vivienda

Familias y/o 
cuidadores 

Informa

Detección de 

síntomas

Establecimiento  Educativo
Secretaría de Salud 

Municipal

Aislamiento 

inmediato de 

casos

Informa

Secretarías de Educación 
ETC

Punto de 

contacto 

Equipo Encargado

Asigna

Realiza

Plan de Intervención

Define

Remite
Plan de intervención según 

competencias

Implementa 

Activación

Implementación

Regreso y seguimiento

Registro de la alerta para 

seguimiento

Seguimiento a las medidas 

administrativas adoptadas para la 

continuidad del servicio educativo en 

presencialidad por  el EE

Medidas administrativas para la 

continuidad del servicio educativo en 

presencialidad

Regreso

A las actividades académicas 

presenciales del integrante o integrantes 

de la comunidad educativa

Continua medidas de 

autocuidado

Permite las acciones de 

vigilancia epidemiológica

Acciones para implementar 

según plan de intervención

Seguimiento a la 

implementación del Plan 

Realiza

Realiza

Realiza

Aislamiento al interior del 

hogar , de 7 días desde la 

aparición de síntomas, en 

caso de ser necesario acude 

a su prestador de salud

Momentos

1

2

3

Informa

Aislamiento 

en el hogar 

Posible caso y 

estado vacunal 

del estudiante

inicia

Mantiene

Finalizado el aislamiento 

regresa a clases 

presenciales 

Realiza

Cerrar las situaciones 

identificadas según criterios 

epidemiológicos

Continua la implementación de protocolos  

y medidas de bioseguridad de acuerdo 

con los lineamientos del MSPS



¡GRACIAS!

L  a  S  a  l  u  d  E  s  D  e  T  o  d  o  s#


