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PRESENTACION

El Andlisis de Situacion de Salud en un proceso analitico-sintético que comprende diversos tipos de analisis
tanto descriptivos como analiticos, que permiten caracterizar, medir y explicar el perfil de salud-enfermedad de
la poblacion en el territorio, incluyendo los dafios, riesgos y los determinantes de la salud que los generan.

La administracién municipal bajo la direccion y liderazgo del Alcalde Municipal, en el marco del Plan de
Desarrollo Municipal 2016 — 2019 “Paz de Ariporo Por el Camino Correcto” y el trabajo coordinado de la
Secretaria Municipal de salud, en cumplimiento de lo establecido en la resolucion 1536 de 2015 “Por la cual
se establecen disposiciones sobre el proceso de planeacion integral para la salud” presenta el 2Analisi de la
Situacién en Salud de Paz de Ariporo 2018.

La actualizacion del documento “Andlisis de Situacién de Salud 2018” se llevé a utilizando la metodologia
estandarizada “Guia conceptual y metodoldgica para la construccion del ASIS de las entidades territoriales”
cuya aplicacién ha permitido avanzar exitosamente en la identificacion de los principales efectos en salud
que deben ser considerados durante el Proceso de Planeacion Integral en Salud, entendido este, como el
conjunto de procesos relacionados entre si, vinculados al Modelo Integrado de Planeacion y Gestién, que
permiten definir las acciones de formulacion, implementacion, monitoreo, evaluacién y control del Plan
Territorial de Salud.

La Secretaria de Salud del municipio de Paz de Ariporo pone a disposicion del, equipos de gobierno, sociedad
civil, academia y demas autoridades, los resultados del analisis de la situacion de salud para 2018, esperando
que logre su posicionamiento en los espacios de toma de decisiones sectoriales y transectoriales, para que
en conjunto logremos disipar las desigualdades y las inequidades sociales generadoras de inequidades en
salud.
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INTRODUCCION

El Analisis de Situacion de Salud (ASIS) estudia la interaccion entre las condiciones de vida y el nivel de los
procesos de salud en las diferentes escalas territoriales, politicas y sociales. Se incluye como fundamento el
estudio de los grupos poblacionales con diferentes grados de desventaja, consecuencia de la distribucion
desigual de las condiciones de vida de acuerdo con el sexo, edad y nivel socioeconémico que se desarrollan
en ambientes influenciados por el contexto histérico, geografico, demogréfico, social, econdmico, cultural,
politico y epidemioldgico, en donde se producen relaciones de determinacion y condicionamiento.

El ASIS ha sido definido como un “proceso analitico-sintético que abarca diversos tipos de analisis. Permiten
caracterizar, medir y explicar el perfil de salud-enfermedad de una poblacién incluyendo los dafios y
problemas de salud, asi como sus determinantes, sean estos, competencia del sector salud o de otros
sectores.

El ASIS se convierte en instrumento para la negociacién politica, la conduccién institucional, la movilizacion
de recursos y la consolidacion y divulgacion de informacién en salud, donde su objetivo principal es contribuir
ala toma racional de decisiones para la satisfaccion de necesidades en salud de la poblacién con un maximo
de equidad, eficiencia y participacién social.

El ASIS facilita la identificacion de necesidades y prioridades en salud, asi como la identificacién de
intervenciones y programas apropiados y la evaluacion de su impacto en salud”. Estudia la interaccion entre
las condiciones de vida, causas, condiciones y el nivel de los procesos de salud en las diferentes escalas
territoriales, politicas y sociales e incluyen como fundamento el estudio de los grupos poblacionales con
diferentes grados de desventaja, consecuencia de la distribucién desigual de las condiciones de vida de
acuerdo con el sexo, edad y ocupacion, entre otras, que se desarrollan en ambientes influenciados por el
contexto histérico, geografico, demogréfico, social, econémico, cultural, politico y epidemiolégico, donde se
producen relaciones de determinacion y condicionamiento (Organizacién Panamericana de la salud, 1999).

La importancia del ASIS radica en generar la informacion que el componente técnico y politico requiere para
los procesos de conduccion, gerencia, y toma de decisiones en salud. Por tanto, se han establecido
propositos muy claros para el ASIS como la definicidn de necesidades, prioridades y politicas en salud y la
evaluacion de su pertinencia; la formulacién de estrategias de promocion, prevencion, control de dafios a la
salud, la evaluacidn de su pertinencia y cumplimiento y la construccién de escenarios prospectivos de salud
(Organizacion Panamericana de la salud, 1999). Se reconoce la importancia que tiene la generacién, el flujo
y el andlisis de la informacién, como insumo para asegurar que las decisiones tomadas sean confiables,
factibles y articuladas con la realidad a la que van a ser dirigidas (Bernal O, 2012).

En este documento se exponen los resultados del anélisis de los indicadores seleccionados como trazadores
para aportar evidencia efectiva y oportuna que permita hacer uso de la inteligencia sanitaria, en pro del
fortalecimiento de la rectoria en salud necesaria para la gobernanza, la planificacién y la conduccion de
politicas publicas en salud.

El primer capitulo contiene la caracterizacion de los contextos territorial, demogréafico y politico, cada uno
constituido por una serie de indicadores que se comportan como determinantes sociales de la salud, que
permitieron caracterizar, georreferenciar el territorio e identificar las necesidades sanitarias como insumo
para la coordinacion intersectorial y transectorial.
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El segundo capitulo contiene la descripcidn de los determinantes sociales de la salud poblacional.

El tercer capitulo, habla de la composicién y organizacion del Sistema General de Seguridad Social en Salud
(SGSSS).

El cuarto capitulo muestra la situacion epidemiolégica mediante el analisis de los efectos de salud y sus
determinantes. En este caso se analizd la morbilidad atendida, la mortalidad registrada segun por grandes
causas de defuncion, causas especificas segun subgrupos y mortalidad materno-infantil y de la nifiez. El
andlisis indagé variables que causan gradientes de desigualdad entre grupos como el sexo, nivel educativo,
municipio o departamento de residencia, area de residencia, régimen de afiliacién al SGSSS, pertenencia
étnica, situacion de desplazamiento, con discapacidad, entre otras.

En el quinto capitulo se reconocen los problemas mas relevantes identificados a lo largo del analisis previo y
se realiza su priorizaciéon de acuerdo con el método de semaforizacién mediante diferencias relativas e
intervalos de confianza al 95%, utilizando un codigo de colores asi:

. Verde: si la razén de tasas es menor de uno y el intervalo de confianza no pasa por el uno, indica que
el indicador de la entidad del municipio es significativamente mas bajo que el departamental y no
requiere intervencién inmediata.

D Amarillo: si la razén de tasas es uno o el intervalo de confianza pasa por el uno, indica que el indicador
de la entidad municipal no difiere significativamente del departamento y requiere intervencién mediata.

Rojo: si la razén de tasas es mayor de uno y el intervalo de confianza no pasa por el uno, indica que
. el indicador del municipio es significativamente mas alto que el departamental y requiere intervencion
inmediata.

Finalmente, en el sexto capitulo se generan algunas recomendaciones para la accion politica y la planeacion
en salud.

El objetivo de este documento es que se convierta en la herramienta fundamental de carécter técnico y
politico para los procesos de conduccion, gerencia, priorizacion de inversiones y toma de decisiones en salud
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METODOLOGIA

El Analisis de Situacién de Salud (ASIS) de Paz de Ariporo se realiz6 con la informacidn disponible para 2018
en las fuentes oficiales, entendiendo los rezagos de informacion propios de cada base de datos consultada.
Para la construccion del contexto territorial se us6 como referencia bibliografica el Atlas de Colombia 2005,
elaborado por el Instituto Geogréafico Agustin Codazzi. Varios apartes fueron tomados textualmente teniendo
en cuenta que constituye la mejor fuente para la descripcion del territorio. Para el analisis demografico se
usaron las estimaciones y proyecciones censales del Departamento Administrativo Nacional de Estadistica
(DANE) y los indicadores demograficos dispuestos en su sitio web: www.dane.gov.co. También se consulto el
Registro Unico de Victimas (RUV) dispuesto en el Sistema de Gestion de Datos del Ministerio de Salud y
Proteccion Social a través del cubo de victimas y el Registro para la localizacion y caracterizacién de personas
con discapacidad con fecha de corte a septiembre de 2018.

Para el analisis de los efectos en salud y sus determinantes se emplearon los datos de estadisticas vitales
provenientes del DANE para el periodo comprendido entre 2005 y 2016; la morbilidad atendida procedente de
los Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) para el periodo entre 2009 y 2017. La
informacién sobre eventos de alto costo, de la Cuenta de Alto Costo disponible entre 2008 y 2016.
Adicionalmente se incluy6 informacion resultante de la Encuesta Nacional de Demografia y Salud, Encuesta
Nacional de Situacién Nutricional (ENSIN), Estudio Nacional de Consumo de Sustancias Psicoactivas 2013 e
informes de Medicina Legal y Ciencias Forenses (Forensis).

Para el analisis de los determinantes intermediarios de la salud y los estructurales de las inequidades de salud
se incluyé principalmente informacién derivada del Ministerio de Educacién Nacional (MEN), del Departamento
Nacional de Planeacion (DNP) y del Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Los datos
fueron procesados en Microsoft Excel® y SPSS®.

Con base en estadistica descriptiva se hizo una aproximacion a la distribucién de los datos, tendencia central
y dispersion. Las tasas de mortalidad se ajustaron por edad mediante el método directo utilizando como
poblacién de referencia la propuesta por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS). Como agrupador de
causas se uso la lista corta de tabulacién de la mortalidad 6/67 propuesta por la Organizaciéon Panamericana
de la Salud (OPS) que recoge en seis grandes grupos y un residual, 67 subgrupos de diagnosticos agrupados
segun la Clasificacién Internacional de Enfermedades CIE10: signos, sintomas y estados morbosos mal
definidos; enfermedades transmisibles; tumores (neoplasias); enfermedades del aparato circulatorio; ciertas
afecciones originadas en el periodo perinatal; causas externas de traumatismos y envenenamientos; y las
demés enfermedades12. Asi mismo, se calculd la carga de la mortalidad mediante Afios de Vida
Potencialmente Perdidos (AVPP) y tasas ajustadas de AVPP para las grandes causas de mortalidad.

Se analizo la tendencia de los indicadores mediante el método de regresién Joinpoint y se describieron los
eventos trazadores de la mortalidad materno-infantil y en la nifiez: razon de mortalidad materna, tasa de
mortalidad neonatal, tasa de mortalidad infantil, tasa de mortalidad en menores de cinco afios, tasa de
mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) en menores de cinco afios, tasa de mortalidad por Infeccion
Respiratoria Aguda (IRA) en menores de cinco afios, tasa de mortalidad por desnutricién en menores de cinco
afos.

El analisis de las causas de mortalidad infantil se efectudé de acuerdo con la lista de tabulacion para la
mortalidad infantil y del nifio, que agrupa 67 subgrupos de causas de muerte en 16 grandes grupos: ciertas
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enfermedades infecciosas y parasitarias; tumores (neoplasias); enfermedades de la sangre y de los 6rganos

hematopoyéticos y ciertos trastornos que afectan el mecanismo de la inmunidad; enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabdlicas; enfermedades del sistema nervioso; enfermedades del oido y de la apdfisis
mastoides; enfermedades del sistema circulatorio; enfermedades del sistema respiratorio; enfermedades del
sistema digestivo; enfermedades del sistema genitourinario; ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal; malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas; signos sintomas y hallazgos
anormales clinicos y de laboratorio, no clasificados en otra parte; causas externas de morbilidad y mortalidad;
sindrome respiratorio agudo grave (SRAG); y todas las demas enfermedades. Se construyeron tasas
especificas para los menores de un afio usando como denominador los nacidos vivos; para los nifios entre 1y
4 afos, la poblacion entre 1y 4 afios; para los menores de cinco afios, la poblacion menor de cinco afios.

Para cada indicador incluido en el ASIS se aplicaron métodos de analisis de desigualdad basicos e intermedios
como diferencias absolutas y relativas, riesgos atribuibles poblacionales, indices de desproporcionalidad e
indices de disimilitud.

Adicionalmente, utilizando las herramientas de semaforizacion disefiadas por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social, se realiz6 la comparacion de diferentes indicadores del municipio con el Departamento, con
un intervalo de confianza del 95%, teniendo en cuenta lo siguiente: Rojo si el valor del indicador del municipio
es inferior al del departamento con diferencia estadisticamente significativa, amarillo cuando los valores de
indicadores de municipio y departamento no tienen diferencia estadisticamente significativa y verde si el
indicador del municipio es superior al del departamento y la diferencia es estadisticamente significativa.

Los ciclos del curso de vida presentados en este documento obedecen a la reglamentacion generada en las
diferentes politicas publicas en el territorio nacional, por lo tanto, se entendera como primera infancia a los
menores de 6 afos de edad, infantes a los nifios y nifias entre 6 a 11 afios, adolescentes a las personas
entre 12 a 18 afios, jovenes a personas entre 14 a 26 afios, adultos entre 27 a 59 afios y persona mayor a
los mayores de 60 afios (Ministerio de Salud y Proteccion Social).

El presente documento cuenta con el enfoque de curso de vida, el cual es el abordaje de los momentos del
continuo de la vida que reconoce que el desarrollo humano y los resultados en salud dependen de la
interaccién de diferentes factores a lo largo del curso de la vida, de experiencias acumulativas y situaciones
presentes de cada individuo influenciadas por el entorno familiar, social, econémico, ambiental y cultural,
entendiendo que invertir en atenciones oportunas en cada generacion repercutiran en las siguientes y que el
mayor beneficio de un momento vital puede derivarse de intervenciones hechas en un periodo anterior.
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SIGLAS UTILIZADAS EN EL DOCUMENTO.

ANLA: Autoridad Nacional de Licencias Ambientales

ANH: Agenda Nacional de Hidrocarburos

ASIS:  Andlisis de la Situacion de Salud

AVPP: Afios de Vida Potencialmente Perdidos

CAC: Cuenta de Alto Costo

CIE10:; Clasificacion Internacional de Enfermedades, version 10

DANE: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica

DNP: Departamento Nacional de Planeacion
Dpto: Departamento
DSS: Determinantes Sociales de la Salud
EAPB: Entidad Administradora de Planes de Beneficios
EDA: Enfermedad Diarreica Aguda
EPS: Empresa Promotora de Salud
ESI: Enfermedad Similar a la Influenza
ESAVI: Eventos Supuestamente Atribuidos a Inmunizacion
ERC: Enfermedad Renal Cronica
ETA: Enfermedades Transmitidas por Alimentos
ETS: Enfermedades de Transmisién Sexual
ETV: Enfermedades Transmitidas por Vectores
HTA: Hipertension Arterial
IGAC: Instituto Geografico Agustin Codazzi
1C95%: Intervalo de Confianza al 95%
IPS: Institucion Prestadora de Servicios de Salud
INS: Instituto Nacional de Salud
IRA Infeccion Respiratoria Aguda
IRAG: Infeccion Respiratoria Aguda Grave
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LI

LS:
MEF:
Mpio:
MSPS:
NBI:
No:
ODS:
OMS:
OPS.
PDSP:
POA:
PTS:
RIPS:
RAP:
PIB:
SISBEN:

SGSSS:
SISPRO:

SIVIGILA:

TB:
TGF:
VIH:
VUS:
VUT:

Limite inferior
Limite superior
Mujeres en edad fértil
Municipio
Ministerio de Salud y Proteccion Social
Necesidades Bésicas Insatisfechas
NUmero
Objetivos de Desarrollo Sostenible
Organizacion Mundial de la Salud
Organizacion Panamericana de Salud
Plan Decenal de Salud Publica
Plan Operativo Anual
Plan Territorial de Salud
Registro Individual de la Prestacion de Servicios de Salud
Riesgo Atribuible Poblacional
Producto Interno Bruto

Sistema de Identificacién y Clasificacién de Potenciales Beneficiarios para los Programas
Sociales.

Sistema General de Seguridad Social en Salud
Sistema Integral de Informacién de la Proteccién Social
Sistema de Vigilancia en Salud Publica
Tuberculosis
Tasa Global de Fecundidad
Virus de Inmunodeficiencia Humano

Vias Urbanas Secundarias

Vias Urbanas Terciarias
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CAPITULO 1.

CARACTERIZACION DE LOS CONTEXTOS
TERRITORIAL, POLITICO Y DEMOGRAFICO
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Contexto Territorial

La localizacion del municipio en los contextos Nacional y Departamental, las caracteristicas fisicas propias de
la composicion geografica del territorio y la capacidad de comunicarse interna y externamente, promueven el
establecimiento de relaciones con sus habitantes quienes, potencialmente, veran la influencia de las
condiciones territoriales en que viven sobre la salud poblacional y su distribucién. A continuacién, se abordan
cuatro aspectos clave para describir la relacion del territorio y la salud de las personas. Estos son: la
localizacion, las caracteristicas fisicas del territorio, los riesgos y amenazas geogréficas y el sistema de vias
de comunicacién sobre el que las personas se movilizan.

LOCALIZACION

El Municipio de Paz de Ariporo (mapa 1) se encuentra ubicado los Llanos Orientales, region de la Orinoquia
de la cual forma parte el Departamento de Casanare, a una distancia de Bogota D.C. de 456 kildémetros por
la via Marginal de la Selva, la cual es del orden Nacional o de primer nivel.

Mapa 1. Ubicacion de Paz de Ariporo en el Contexto Nacional.
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Fuente: Galeria de mapas. Alcaldia de Paz de Ariporo

El municipio de Paz de Ariporo se localiza en la zona norte del Departamento de Casanare (mapa 2) a una
distancia de 96 kildmetros de Yopal, junto con los municipios de Pore, Hato Corozal, Sdcama y La Salina.
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Mapa 2. Ubicacion subregional del municipio de Paz de Ariporo
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Fuente: Galeria de mapas. Alcaldia de Paz de Ariporo

El municipio esta situado al nor-oriente del departamento de Casanare, con una extension aproximada de
13.800 km2, convirtiéndose uno de los municipios mas extenso del pais y representa el 27.14% de la superficie
Departamental. La altura aproximada es de 270 m.s.n.m. El area urbana ocupa aproximadamente 7 Km2 y la
rural 13.793 Km2, la altitud de la cabecera municipal es de 340 metros sobre el nivel del mar (m.s.n.m) con
una temperatura media: 28° C.

Mapa 3. Localizacion del municipio de Paz de Ariporo Casanare
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Fuente: Galeria de mapas. Alcaldia de Paz de Ariporo
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Limites municipales

El territorio municipal esta conformado por el espacio geografico comprendido dentro de los limites establecidos
por las ordenanzas y decretos departamentales que le determinan y que se presentan en el mapa de
jurisdiccion y limites municipales de Casanare.

Los limites del Municipio son: Por el Norte: con el Municipio de Hato Corozal:
o Por el Sur: con el Municipio de Trinidad
o Por el Oriente: con Departamentos de Arauca y Vichada.

Por el occidente: con los Municipios de Pore y Tamara.

CONTEXTO POLITICO DEL MUNICIPIO

Para el 2018, el poder ejecutivo del municipio esta en cabeza del doctor Favio Alexandro Vega Galindo, alcalde
municipal elegido por voto popular para el periodo 2016- 2019, acompafiado por 4 oficinas atesoras adscritas
al despacho: oficina juridica, oficina de presupuesto, oficina de control interno y oficina de atencion al usuario.
El gabinete Municipal lo conforman seis (6) secretarias de despacho: Secretaria General y de Gobierno
Municipal, Secretaria de Gestion y de Bienestar Social, Secretaria de Infraestructura, Secretaria de Agricultura
y Ganaderia, Secretaria de Salud Municipal, Tesoreria Municipal y Oficina de Planeacion Municipal.

El poder legislativo esta representado por el Consejo Municipal conformado por 13 miembros elegidos por voto
popular papa un periodo constitucional 2016- 2019. El poder judicial con presencia en el municipio esta
representado por cuatro juzgados (un promiscuo del circuito, dos Promiscuos Municipales, un promiscuo de
Familia), una fiscalia Seccional y dos fiscalias locales.

La personeria Municipal es el organismo de control con presencia en el municipio.

Division Politica Area Urbana

El area urbana esta conformada por los siguientes barrios: Bella Vista, Buenos Aires, Camilo Torres, El Centro,
El Palmar, El Progreso, El Triunfo, La Esperanza, La Fragua, La Granja, Las Ferias, Las Villas, Los Centauros,
Panorama, San Jorge, San Juan, Siete de Agosto, Veinte de Julio y Aeropuerto. Mapa 4.
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Mapa 4. Division politica urbana. Municipio de Paz de Ariporo Casanare 2018
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Fuente: Galeria de mapas. Alcaldia de Paz de Ariporc;
Division Politica Area Rural

En el area rural se encuentra conformada por 54 veredas. Mapa 5y Tabla 1

Mapa 5. Division politica de Paz de Ariporo Casanare 2018
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Fuente: Galeria de mapas. Alcaldia de Paz de Ariporo
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Tabla 1. Veredas del municipio de Paz de Ariporo

1 | Brisas del Bebedero 19 | La Bendicidn de Los Troncos 37 | Llano de Paez

2 | Brito Alto 20 | La Candelaria 38 | Los Camorucos

3 | Canadotes 21 | La Colombina 39 | Los Morichales

4 | Canalete 22 | La Esperanza 40 | Manirotes

5 | Cano Chiquito 23 | La Hermosa 41 | Montafias del Totumo
6 | Carrastol 24 | La Libertad 42 | Normandia

7 | Centro Gaitan 25 | La Mesa 43 | Palosantal

8 |ElBoral 26 | La Motuz 44 | Playitas

9 |ElCaribe 27 | La Palma 45 | Puerto Brasilia

10 | El Desierto 28 | La Palmita 46 | Rincdn Hondo

11 | El Jordan 29 | La Peral 47 | Risaralda Aguas Claras
12 | El Muese 30 | La Potosi 48 | Sabanetas

13 | El Porvenir 31 | La Soledad Cafio Garza 49 | San Esteban

14 | Elvecia 32 | La Unién Candelaria Alta 50 | San José de La Lopera
15 | Gaviotas 33 | La Veremos 51| San Luis del Ariporo
16 | Jaguito 34 | Labrancitas 52 | Santa Martha

17 | La Aguada 35 | Las Guamas 53 | Ten Llano

18 | La Barranca 36 | Las Mercedes 54 | Varsovia

Fuente: Plan Basico de Ordenamiento Territorial de Paz de Ariporo ajustado 2011
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Existen 4 centros poblados: Las Guamas, la Hermosa y Cafio Chiquito (Mapa 6)

Mapa 6. Centros poblados. Municipio de Paz de Ariporo Casanare 2018
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Fuente: Galeria de mapas. Alcaldia de Paz de Ariporo

Resguardo Caio Mochuelo

En el municipio esta el resguardo indigena de Cafio Mochuelo, el cual se encuentra ubicado en la region de la
Orinoquia colombiana, en el extremo nororiental del Departamento del Casanare, jurisdiccion de los municipios
de Hato Corozal y Paz de Ariporo, especificamente en el area aledafia a la confluencia de los rios Meta y
Casanare.

La extensién territorial estimada en hectareas del resguardo de Cafio Mochuelo es de 93.864 hectareas. La
extension del territorio Wamonae se estima en 7185 hectareas, que equivalen a un 7,7% del total del
Resguardo. Como puede observarse, la comunidad Sikuani ocupa dos sectores diferentes, mientras que los
Yamalero y los Yaruro comparten un mismo territorio.

Las comunidades Maibén- Masiware y Sikuani cuentan con un territorio mas extenso. El espacio de las dos
comunidades comprende el 44% de las tierras del Resguardo, mientras que el restante 56% es compartido por
los otros siete pueblos. Los pueblos con menor cantidad de tierras son los Tsiripu, con 6,7%, los Wamonae,
con 7,7%, los Saliba con un 9,8% y los Yaruro y Yamalero con el 8,8%.

El Resguardo Indigena existente tiene una extension de 94.000 hectéareas. El 61% del total de la poblacién
indigena del Departamento de Casanare se localiza en el Resguardo Indigena de Cafio Mochuelo en Paz de
Ariporo. (Mapa 7)
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Mapa 7. Ubicacion del Resguardo Indigena Municipio de Paz de Ariporo

CASANARE

Fuente: Plan Basico de Ordenamiento Territorial de Paz de Ariporo ajustado 2011

CARACTERISTICAS FiSICAS DEL TERRITORIO

Las caracteristicas del suelo tienen una dependencia directa de levantamiento y la evolucion final de la
cordillera Oriental lo cual hace que se presenten algunas unidades de relieve, como Unidad de Llanura: Como
su nombre lo indica llanura son planicies que no superan una altura de 100 metros sobre el nivel del mar.

Tiene su origen por acumulacion de materiales provenientes de la cordillera y depdsitos de rios. Unidad de
Piedemonte, que constituye una franja de sur a Norte en el Departamento y en el Municipio de Occidente a
Oriente. En la zona de transicion entre la llanura y la cordillera oriental, es una acumulacién distinta de
materiales producidos por la erosion y el levantamiento de cordilleras. el paisaje de llanura, en nuestro territorio
es llamado comUnmente sabana o llano, es una unidad que corresponde a la parte aluvial conformada por los
terrenos bajos que se extiende, desde la parte alta, estribaciones de la cordillera oriental, hasta las
desembocaduras de sus principales rios. De igual manera existen Bancos de Sabanas o Escarceo, que
corresponden a pequefias elevaciones de terreno hasta 50 cm. y puede tener un ancho entre 2 y 5 metros la
direccion casi siempre concuerdan con las curvas del nivel, pueden ser paralelas o curvas. Extensién total:
13800 Km2. (Mapa 8)
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Mapa 8. Hidrografia del municipio de Paz de Ariporo Casanare

Fuente: Plan Basico de Ordenamiento Territorial de Paz de Ariporo ajustado 2011

Accesibilidad Geografica

En la cabecera municipal se encuentra el Aeropuerto de Paz de Ariporo el cual dispone un horario de operacion
de lunes a Domingo 06:00 a 18:00. el Municipio de Paz de Ariporo este comunicado por vias nacionales como
la Marginal de la Selva la cual es totalmente pavimentada que lo comunica con los Municipios de Pore, Yopal
y Hato Corozal de igual manera con el departamento de Arauca.

El tiempo estimado para el traslado entre el Municipio de Paz de Ariporo a los Municipios vecinos oscila entre
treinta minutos a dos (2) horas, se cuenta con transporte publico, con empresas que ofertan frecuencias
variadas, dependiendo del lugar a donde se desplacen las personas, siendo Yopal y Pore los destinos con
mayor cantidad de frecuencias. Estos tiempos de traslado se deben al estado aceptable de las vias,
especialmente la Marginal de la Selva, la cual tuvo un proceso de mejoramiento de la calzada, eliminando una
de las causas de accidentalidad vial y reduciendo los tiempos de traslado.

La distancia de Paz de Ariporo a la capital del departamento es de 91 kildmetros por via terrestre, permite un
tiempo de desplazamiento en vehiculo automotor de aproximadamente 90 minutos. Tabla 2
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Tabla 2. Tiempo de traslado, tipo de transporte, distancia en kilometros desde el municipio hacia los
municipios vecinos, Paz de Ariporo, Casanare

Municipio de | Municipios Distancia en | Tipo de | Tiempo estimado del

Paz de | vecinos Kilometros entre Paz | transporte | traslado entre el municipio

Ariporo de Ariporo y sus al municipio vecino*
municipio vecino horas | minutos

Municipio Yopal 91 Terrestre 1 30

Capital

Municipio 2 Hato Corozal | 40 Terrestre 30

Municipio 3 Pore 20 Terrestre 20

Fuente: Documento de Red de Servicios de Salud de Casanare 2016

En la tabla 3, se muestran los tiempos de desplazamiento y la distancia aproximada para el desplazamiento
desde las veredas o centros poblados a la cabecera municipal

Tabla 3. Distancias aproximadas y tiempo de desplazamiento interno, municipio de Paz de Ariporo

CARACTERISTICAS Y LONGITUDES. (KM)
HUGAR E?EXASIT-(/)*DO > \L/Ti\N(ill\;;JD PAVIMENTO  |rrirmADO  TERRAPLEN ||ERRENO
FLEXIBLE NATURAL
La Hermosa 10 horas 201 48 42 34 77
Centro Gaitan 5 horas 120 16 38 0 66
La Aguada 1 hora 14 14 0 0
La Esperanza 1.5 Horas 16 0 9.8 0 20.2
La Mesa 30 minutos 0 0 0 1
Jaguito 30 minutos 0 1 0 0
Sabanetas 1 hora 15 4 1 0 0
La Motuz 2 horas 13 5 0 0
Brito Alto 45 minutos 14 5 0 9
Cafio Mochuelo 11 horas 240 48 42 34 116
Total 558 78 133.8 34 183.2

Fuente: Pagina Web Alcaldia Municipal de Paz de Ariporo

Vias de Comunicacion
En el municipio de Paz de Ariporo existen tres tipos de vias de comunicacién: Terrestre, Acuatica y aérea

Vias terrestres primarias: Corresponde al tramo de La Marginal de La Selva que Comunica a Paz de
Ariporo con Hato Corozal y a este Municipio con Arauca.
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Vias terrestres terciarias: Corresponden a las vias cuya construccion y mantenimiento estan a cargo del
municipio (mapa 9). Las méas importantes son:

*  Yopal — Paz de Ariporo

» Paz de Ariporo - La Cabuya

* LaY-Cafio Garza

» Casco Urbano - Montafias del Totumo - Las Guamas- La Hermosa
»  Casco Urbano - La Aguada - Tailandia

»  Casco Urbano - Ten Llano

»  Casco Urbano - Manare - Las Tapias

» Guayabal - La Motuz - Llano de Paez

* LaVegas - San Luis del Ariporo

»  Casco Urbano - El Boral

«  Casco Urbano - Labrancitas - Cafio Garza
e Casco Urbano - La Colombina — Sarare

e (Casco Urbano - La Veremos
e Casco Urbano — Sabanetas
* Rincdn Hondo - Las Mercedes - La Chapa

»  San Pablo — Cafio Chiquito - Centro Gaitan
»  Totumo - Puerto Colombia - Paso Real del Ariporo
» Las Mercedes - La Consulta — Corrales — La Plata — Normandia

* LaHermosa - Varsovia — San José del Ariporo
* Varsovia - Risaralda

» Montafias del Totumo — San Luis del Ariporo

* LaMacoya - La Palmita — La Veremos — Normandia

* Las Guamas - Morichales — Varsovia

*  Montafias del Totumo — Puerto Brasilia

* Normandia — Las Guamas

*  Morichales — Camorucos

* El Desierto - Planeta Rica

*  Guayabal - La Motuz

* Via Alterna Palosantal — Jagliito — La Mesa

» Via Alterna Carrastol - Bendicion de los Troncos — La Barranca
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Mapa 9. Vias de comunicacién del municipio de Paz de Ariporo
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Fuente: Fuente: Galeria de mapas. Alcaldia de Paz de Ariporo

Vias fluviales: Se determinan como sistemas de comunicacion fluvial los rios Ariporo, Guachiria, Meta y
todos aquellos que de una manera u otra presenten condiciones para ello 0 que, con mejoras en sus cauces,
puertos, etc., puedan prestar dicha funcion y que utilizan pequefias embarcaciones para el desplazamiento de
personas y viveres

Vias aéreas: Existe una pista de aterrizaje, ubicada en San José del Ariporo, la cual esta autorizada por la Aero
civil. Aeropuerto — Base Militar, carrera 1 via a Barranca y Montafias del Totumo. Este tipo de transporte es
utilizado principalmente para el traslado asistencial de pacientes a las IPS de referencia en la ciudad de Yopal,
en caso de requerirse, aunque no siempre existe esta disponibilidad.

Clima: El clima constituye el conjunto de condiciones de la atmdsfera, que caracterizan el estado o situacion
del tiempo atmosférico y su evolucion en un lugar dado. El clima se determina por el anélisis espacio tiempo
de los elementos que lo definen y los factores que lo afectan. El clima es importante, desde el punto de vista
fisico bidtico por su directa intervencion en la evolucion de los suelos y el paisaje, ademas por ser uno de los
elementos o insumos necesarios para la determinacion de las amenazas naturales y desde el punto de vista
socioecondmico por su influencia en la decisidon de utilizacion de las tierras para determinar los usos
potenciales en un determinado lugar

En el municipio Paz de Ariporo se presenta un régimen de precipitacion caracterizado por lluvias moderadas,
especialmente en los meses de abril, mayo y junio, debido a la influencia de las corrientes procedentes de la
Amazonia, y en los meses de julio, agosto y septiembre por la influencia de las corrientes procedentes del
océano Atlantico venezolano y noreste colombiano. Esta influencia trae consigo que existe una continuidad
entre el invierno provocado por los vientos procedentes de la Amazonia durante el movimiento regular de la
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zona de confluencia intertropical, cuando baja en abril, mayo al Ecuador y regresa hacia los meses de octubre
y noviembre al Atlantico, generando en la zona de piedemonte llanero especialmente en el area de la reserva
del Cerro Zamaricote un régimen Mono modal de precipitacion.

La temporada lluviosa especialmente en el area de la reserva de Zamaricote, tiene su maxima expresion entre
los meses de mayo, junio, julio y parte de agosto, siendo junio el mes mas lluvioso, con 543 mm de precipitacién
media mensual. La temporada de sequia, se presenta en el periodo de diciembre a marzo aproximadamente,
siendo diciembre el mes mas seco con 2.7 mm de precipitacién media mensual; los meses de noviembre y
abril se consideran de transicién entre la temporada seca y himeda. El clima presenta un comportamiento
excepcional presentando épocas bien definidas: la sequia entre los meses de diciembre a marzo y las lluvias
entre abril y noviembre. Segun Koeppen el clima del Municipio de Paz de Ariporo, es tropical lluvioso de
bosques y sabanas y generalmente denominado clima calido humedo. Mapa 10

Mapa 10. Clasificacién Climética del Municipio de Paz de Ariporo

mo‘o m«g IM? uwp !W "M?) I'I‘W?O

LA ZMa 1 1

1A CONVENCIONES TEMATICAS
A Caimeionen Chiratien

Fuente: Plan Bésico de Ordenamiento Territorial de Paz de Ariporo ajustado 2011
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RIESGOS Y AMENAZAS

El riesgo es definido como la probabilidad de que se presenten pérdidas o consecuencias econdmicas y
sociales debido a la ocurrencia de un fendmeno naturales como por ejemplo procesos erosivos, sismos,
remocion en masa, socavaciones, inundaciones, entre otros. Entre los factores que contribuyen a esa situacion
esta la localizacion geogréfica, las condiciones topograficas, climaticas e hidrologicas y el cambio climético
global. La informacion aca consignada corresponde a lo establecido en el documento de Revisién y Ajuste al
Plan Bésico de Ordenamiento Territorial del municipio de paz de Ariporo.

Amenazas Naturales

Procesos erosivos y sismos: en todo el Municipio, en los suelos de altiplanicie y lomerio al noroccidente del
Municipio, con susceptibilidad de amenaza ALTA.

Movimientos de remocion en masa: En el Cerro Zamaricote, se presentan movimientos en masa como
avalanchas y deslizamientos principalmente en las cotas de 300 a 600 metros alrededor de corrientes de agua,
los deslizamientos se presentan basicamente en las bases de los taludes afectando principalmente las zonas
de la Aguada y la Tablona y zonas de piedemonte. Las avalanchas se presentan principalmente en los cauces
de los rios Ariporo, Guachiria y Muese en la base del piedemonte; con susceptibilidad de amenaza ALTA

Procesos de desertizacion: En las sabanas Edlicas con susceptibilidad de amenaza ALTA

Socavacion: Méargenes del rio Ariporo desde la cota; 200 al oriente del Municipio, veredas Barrancas, Ten
Llano, la Esperanza, Gaviotas, Cafadotes y las Mercedes. en la Zona Nor-Oriental el rio Ariporo también se
genera amenaza de socavacion afectando el margen de su cauce en la zona de Puerto Brasilia, Varsovia y en
el Resguardo Indigena. Sobre las mérgenes del rio Meta también existen procesos de socavacion desde la
zona de confluencia con el rio Ariporo recorriendo todo el limite oriental del Municipio hasta encontrarse con el
rio Guachiria que presenta amenaza alta de socavacion en una franja sobre la vereda de San Esteban y
sectores de las veredas Sabanetas, Bendicién de los troncos, Rincén Hondo y Carrastol con susceptibilidad
de amenaza ALTA.

Inundacion: Llanura aluvial del Rio Meta en proximidad a las veredas San Esteban y la Hermosa; el Rio Muese
en proximidad a la vereda Gaviotas; el Rio Guachiria también se afecta por desbordamiento en varios sectores,
entre ellos el cruce con la via marginal de la selva, la Risaralda, Manirotes; el rio Ariporo en todo su recorrido
por el Municipio de Paz de Ariporo hasta la confluencia con el rio Muese, afectando las veredas de la Aguada,
Palo Santal y la ribera del rio Tate. Con susceptibilidad de amenaza ALTA

Amenaza y vulnerabilidad: Corresponde a todas las areas que dentro del Municipio estén expuestas a
amenazas naturales y antrépicas y/o que han sufrido deterioro y presentan diferentes tipos de degradacion.
Estas areas para el Municipio de Paz de Ariporo (tabal 4 y mapa 11) corresponden a:
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Tabla 4. Amenazas Naturales en el Municipio de Paz de Ariporo

AMENAZAS
NATURALES

AMENAZAS NATURALES

SUSCEPTIBILIDAD
A
AMENAZA

LA

Procesos
€rosivos

En los suelos de altiplanicie y lomerio al noroccidente del Municipio.

ALTA

Movimientos de
remocion en
masa

En el Cerro Zamaricote, se presentan movimientos en masa como avalanchas
y deslizamientos principalmente en las cotas de 300 a 600 metros alrededor
de corrientes de agua y se presenta erosion en las cotas entre 750 y 900
metros, los deslizamientos se presentan basicamente en las bases de los
taludes afectando principalmente las zonas de la Aguada y la Tabloncito y
zonas de piedemonte. Las avalanchas se presentan principalmente en los
cauces de los rios Ariporo, Guachiria y Muese en la base del piedemonte.

ALTA

Procesos  de

desertizacion

En las sabanas Eolicas

ALTA

Socavacion

Margenes del rio Ariporo desde la cota 200 al oriente del Municipio, veredas
Barrancas, Ten Llano, la Esperanza, Gaviotas, Cafiadotes y las Mercedes. En
la Zona Nor- Oriental el rio Ariporo también se genera amenaza de socavacion
afectando el margen de su cauce en la zona de Puerto Brasilia, Varsovia y en
el Resguardo Indigena. Sobre las margenes del rio Meta también existen
procesos de socavacion desde la zona de confluencia con el rio Ariporo
recorriendo todo el limite oriental del Municipio hasta encontrarse con el rio
Guachiria que presenta amenaza alta de socavacién en una franja sobre la
vereda de San Esteban y sectores de las veredas Sabanetas, Bendicién de
los troncos, Rincén Hondo y Carrastol.

ALTA

Inundacién

Llanura aluvial del Rio Meta en proximidad a las veredas San Esteban y la
Hermosa; el Rio Muese en proximidad a la vereda Gaviotas; el Rio Guachiria
también se afecta por desbordamiento en varios sectores, entre ellos el cruce
con la via marginal de la selva, la Risaralda, Manirotes; el rio Ariporo en todo
su recorrido por el Municipio de Paz de Ariporo hasta la confluencia con el rio
Muese, afectando las veredas de la Aguada, Palosantal y la ribera del rio Tate.
Veredas Bendicion de los troncos, Sabanetas, Elvecia, Manantiales, Rincén
Hondo, San Luis del Ariporo y la esperanza.

ALTA

Borrascas

Piedemonte del cerro Zamaricote

ALTA

Fuente: Plan Bésico de Ordenamiento Territorial de Paz de Ariporo ajustado 2011.
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Mapa 11. Amenazas Naturales del Municipio de Paz de Ariporo
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Fuente: Plan Basico de Ordenamiento Territorial de Paz de Ariporo ajustado 2011

En cuanto a la Amenaza de sismicidad, Paz de Ariporo debido a sus condiciones de relieve tiene diferentes
riesgos de Amenaza que van desde ALTA en la zona de piedemonte por su proximidad a la cordillera oriental,
la cual es considerada en este nivel de riesgo en toda su extensién, ademas por su proximidad a la zona de
influencia del Nevado de Cocuy. Ya hacia la zona de piedemonte el riesgo se disminuye a medio y en la zona
de llanura el riesgo es bajo. Segun reporte del Servicio Geoldgico Colombiano (SGC) en el periodo 1993 -
2015, en el Municipio se han reportado seis (6) sismos con intensidades que van desde 1.9 a 3.2 y con
profundidad desde 1 hasta 76 Km. Mapa 12

Mapa 12. Riesgo Sismico en Colombia. 2014
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Amenazas Antropicas

Las amenazas son aquellos peligros latentes generados por la actividad humana en la
produccién, distribucion, transporte y consumo de bienes y servicios y la construccién y
uso de infraestructura y edificios. Comprende una gama amplia de peligros como lo son
las distintas formas de contaminacién de aguas, aire y suelos, los incendios, las
explosiones, los derrames de sustancias téxicas, los accidentes en los sistemas de
transporte, la ruptura de presas de retencion de agua etc.

Incendios Forestales: Relictos boscosos en general, relictos de bosque del Cerro Zamaricote y de proximidad
al rio Muese; con susceptibilidad de amenaza ALTA; Incendios estructurales por caracteristicas de las
viviendas. Tabla 6

Socavacion por extraccién de material de rio Guachiria sobre la cota 200 y en la zona del cerro Zamaricote,
con susceptibilidad de amenaza ALTA, Por fallas tecnoldgicas en Oleoductos y Gasoductos Cafio Garza, Caza
Indiscriminada Todo el Municipio. Mapa 12

Tabla 5. Susceptibilidad de Amenazas Antrépicas Municipio de Paz de Ariporo

AMENAZAS ANTROPICAS UBICACION ZONIFICACION
Incendios Forestales Relictos bosgosos en gener.al,.rellctos 'de bosque del ALTA
Cerro Zamaricote y de Proximidad al rio Muese
I i I
ncend|o’s . estrus:t'u rales por Suelo Rural del Municipio ALTA
caracteristicas de las viviendas
Socavacion por extracciéon de material de | Rio Guachiria sobre la cota 200 y en la zona del cerro ALTA
rio Zamaricote

Fuente: Plan Bésico de Ordenamiento Territorial de Paz de Ariporo ajustado 2011

Secretaria de Salud Municipal - Alcaldia Paz de Ariporo
Direccion: Calle 10 No. 8-03 telefax; (098) 6 37 30 13
Email: s.local@pazdeariporo-casanare.gov.co, regimensubsidiadopza@gmail.com
www.pazdeariporo-casanare.gov.co

E



ANALISIS SITUACION DE SALUD- ASIS- 2018
PAZ DE ARIPORO POR EL CAMINO CORRECTO

Mapa 13. Amenazas Antrépicas del Municipio de Paz de Ariporo
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Fuente: Plan Basico de Ordenamiento Territorial de Paz de Ariporo ajustado 2011

Secretaria de Salud Municipal - Alcaldia Paz de Ariporo ¥ ;
Direccion: Calle 10 No. 8-03 telefax; (098) 6 37 30 13
Email: s.local@pazdeariporo-casanare.gov.co, regimensubsidiadopza@gmail.com
www.pazdeariporo-casanare.gov.co




ANALISIS SITUACION DE SALUD- ASIS- 2018
PAZ DE ARIPORO POR EL CAMINO CORRECTO

CONTEXTO DEMOGRAFICO.

La dinamica demografica es entendida como el movimiento, cambio y transformacién de una poblacién que
tiene ciclos de expansidn, contraccidn, estacionamiento o agotamiento. Ante la consciente organizacién social
y de sostenibilidad de la especie humana, los procesos demograficos estan influenciados por factores
bioldgicos y sociales que determinan la distribucion de la salud.

En este capitulo se describen cuatro aspectos importantes para entender el contexto demogréfico en que se
desarrolla la poblacién del municipio y las caracteristicas particulares que deben ser tenidas en cuenta para la
planeacion territorial estos son: el tamafio y volumen poblacional, la estructura poblacional, la dindmica
demogréfica y la movilidad.

Tamaiio y Volumen Poblacional

La poblacion total en el Municipio de Paz de Ariporo proyectada por el DANE para el afio 2018 es de 26.357
habitantes, de los cuales 19.310 (73,26%) habitan en el area urbana'y 7.047 (26,74%) habitan en el &rea rural.
El 50,35% (13.270) son hombres y el 49,65% (13.087) son mujeres. La poblacién proyectada en el 2018
presenta una disminucion del 2,9% (765 personas) con relacién a la poblacion del censo 2005, lo cual puede
ser ocasionado por la migracion poblacional por razones de estudio o trabajo.

Sin embargo, en la base SISBEN validada por el Departamento Nacional de Planeacion a agosto de 2018, se
encuentran 39.455 personas de las cuales 27.358 (69,40%) se encuentran en el area urbana y 12.097 (30,66%)
en el area rural, por lo que existe una diferencia de 13.098 personas con relacién a lo proyectado por el DANE
como poblacién del municipio para el afio 2018. La poblacion urbana registrada en el SISBEN supera en 8.048
personas a las proyecciones DANE y la rural en 5.050. (Figura 1)

Figura 1. Poblacién SISBEN y Poblacién DANE. Paz de Ariporo Casanare 2018
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Fuente: Elaboracion propia a partir de Proyecciones de Poblacién DANE y Base SISBEN validada DNP agosto
de 2018
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Densidad Poblacional

Para el afio 2018 existe una densidad poblacional de 1,92 habitantes/Km?, Paz de Ariporo resulta ser uno de
los municipios del pais con mayor dispersién poblacional en su area rural, siendo el municipio con menor
numero de habitantes por kilémetro cuadrado del Departamento. En el mapa 14 se muestra la densidad
poblacional del municipio de Paz de Ariporo en el contexto departamental

Mapa 14. Densidad poblacional por Municipio. Paz de Ariporo 2015
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Fuente: Construccidn a partir de Proyecciones de Poblacion DANE 2005 — 2020.

Poblacion Por Area e Residencia
Segun censo DANE para 2018 se presenta una proporcién del 26,74% (7.047 habitantes) de poblacion
residente en el &rea rural y 73,26% (19.310 personas) residen en el area urbana. La distribucion de la poblacién
del municipio se muestra en la tabla 6.

Tabla 6. Poblacién por area de residencia Municipio de Paz de Ariporo 2018

Municioi Poblacion cabecera municipal |  Poblacion resto | poblacién Grdado

unicipio e
Habitantes Porcentaje Habitantes | Porcentaje | total urbanizacion

PAZDE ARIPORO | 19.310 73,26% 7.047 26,74% 26.357 73,26%

Fuente: DANE. Estimaciones de poblacion 1985-2005, proyecciones de poblacion 2005-2020 nacional,
departamental y municipal por sexo, grupos quinquenales de edad.
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Grado de urbanizacion

Puede observarse como el grado de urbanizacién ha venido en acelerado aumento, presentandose para el
afio 1985 un grado de urbanizacion del 48,68%, para el afio 2005 de 60,68% y para el afio 2018 del 73,26%.
y se espera que siga aumentando para el 2020 a 73,79 La evolucién del grado de urbanismo del municipio de
Paz de Ariporo en el periodo 1985 a 2020 permite observar que hasta 1997 existian mas habitantes en el area
rural, afio a partir del cual, aumenta la poblacién urbana a expensas de la rural obedeciendo probablemente
a la migracion interna. (Figura 2)

Figura 2. Cambios en el grado de urbanismo, Paz de Ariporo 1985- 2'018
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Fuente: Elaboracion propia a partir de Estimaciones de poblacion DANE 1985 — 2005 y proyecciones de poblacion
2005 - 2020

Numero de hogares

Segun el censo 2005 se tiene informacion de la existencia de un total de 4.044 hogares de los cuales 1.699
corresponde a la cabecera municipal y 2.078 al resto, como puede observarse existe un total 267 hogares que
no se encuentran referenciados en cabecera municipal ni en la categorizacion de resto. Del total de hogares,
el 48,3% estan categorizados como hogares en déficit; el 31,9% en déficit cuantitativo y el 68% en déficit
cualitativo. Acorde a la informacion del DNP para el afio 2005 el 1362% de hogares se encontraban en
hacinamiento y durante el afio 2011: 21,87%.

Segun la base de SISBEN validada por el DNP en agosto de 2018, existen en el municipio 13.984 hogares,
de los cuales 9.875 (70,62%) son del area urbana y 4.109 (29,38%) son del area rural. (Figura 3)
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Figura 3. Hogares del municipio de Paz de Ariporo Casanare 2018.

4109; 29%

9875; 71% )

= Urbano Rural

Fuente: Elaboracién propia a partir de base SISBEN validada DNP, agosto de 2018

Poblacion por pertenencia étnica

Segun el Censo ampliado en el afio 2005 la poblacién del municipio de Paz de Ariporo era de 25.092 habitantes,
de los cuales 652 (3%) se identificaron como Indigena, 559 (2%) Negro (a), mulato, afrocolombiano y 23.771
(95%) no se identificaron como pertenecientes ningun grupo étnico. 110 personas no informaron su pertenencia
étnica.

Estructura Poblacional

El Pais y por ende todas sus regiones experimentan la segunda fase de transicion demogréfica, caracterizada
por el descenso vertiginoso de las tasas de natalidad hasta equiparar valores reducidos junto con la mortalidad;
como consecuencia los paises de la region estan experimentando cambios en las estructuras poblacionales
por edad evidenciandose principalmente una reduccion en la poblacion infantil y un aumento en la poblacién
de personas mayores. El andlisis de los indicadores demogréficos del municipio en el periodo 2005 a 2018,
muestran los siguiente:

Para 2005, por cada 100 mujeres en edad fértil (15 a 49 afios) habia 53 nifios entre 0 y 4 afios; para 2018 esta
cifra descendio a 43 y se proyecta que para 2020 esta cifra sea similar. Asi mismo, en 2018 la poblacién menor
de 15 afios corresponde al 32% (8.444) de toda la poblacién, es 6 puntos porcentuales menor que en 2005 y
se proyecta que para 2020 continle descendiendo hasta representar el 31% de la poblacién. Mientras tanto,
la poblacién mayor de 65 afios representa el 3,9% de toda la poblacién mostrando incremento en 1 punto
porcentuales con respecto a 2005 y se proyecta que para 2020 la proporcion contintie aumentando hasta llegar
aun4,1%.

El indice de dependencia demogréfica muestra un descenso en los ultimos diez afios. En 2005, de cada 100
personas entre 15y 60 afios dependian 75 personas menores de 15 y mayores de 65 afios; en 2018 el nimero
de dependientes es de 62 y se proyecta que para 2020 continte la tendencia al descenso hasta llegar a 61. El
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comportamiento antes descrito, se relaciona con que mientras el indice de dependencia infantil ha disminuido,

pasando de 67 menores de 15 afios por cada 100 personas entre 15y 60 afios en 2005 a 52 en 2018.

El indice de dependencia de mayores ha aumentado, pasando de 8 personas mayores de 60 afios por cada
100 personas entre 15 y 60 afios en 2005, a 10 en 2018; se estima que estos indices continlien con las
tendencias observadas y para 2020 haya més dependientes mayores de 60 afios y menos menores de 15
afios dependientes.

El indice de Fritz que representa el porcentaje de poblacién de menos de 20 afios (entre 0 y 19 afios), con
respecto al grupo de poblacién de edades comprendidas entre los 30 y los 49 afios. Cuando este indice supera
el valor de 160 se considera que la poblacién estudiada es una poblacion joven, mientras que si resulta inferior
a 60 se considera una poblacion envejecida. Para todos los afios, este indice fue mayor a 160, lo que indica
que en el municipio predomina la poblacién joven. En 2005, el indice de Fritz era de 215,13 y disminuyd en
2018 a 182,76 por lo que podemos afirmar que el municipio de Paz de Ariporo tiene una poblacion joven.

La razén de masculinidad (Relacién hombres/mujer) en el afio 2005 por cada 102 hombres, habia 100 mujeres,
mientras que para el afio 2018 descendié a 101 hombres, hay 100 mujeres. Asi mismo, el indice de infancia
en el afio 2005 de 100 personas, 38 correspondian a poblacién hasta los 14 afios, mientras que para el afio
2018 este grupo poblacional es de 32 personas. El indice de juventud muestra un incremento, en el afio 2005
de 100 personas, 26 correspondian a poblacion de 15 a 29 afios, mientras que para el afio 2018 este grupo
poblacional es de 27 personas (tabla 7)

Tabla 7. Indicadores demogréficos municipio de Paz de Ariporo Casanare 2018

indice Demografico Afio
2005 2018 2020
Poblacién total 27122 26.357 26.104
Poblacién Masculina 13.693 13.270 13.140
Poblacion femenina 13.429 13.087 12.964
Relacién hombres/mujer 101,97 101,40 101
Razon nifios/mujer 53 43 43
indice de infancia 38 32 31
indice de juventud 26 27 26
indice de vejez 7 9 10
indice de envejecimiento 19 29 31
indice demografico de dependencia 74,80 62,03 61,09
indice de dependencia infantil 66,60 51,91 50,56
indice de dependencia mayores 8,20 10,12 10,53
indice de Friz 215,13 182,76 177,19

Fuente: Construido a partir, proyecciones de poblacion 2005-2020 nacional, departamental y municipal por sexo,
grupos quinquenales de edad
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La piramide poblacional de Paz de Ariporo es regresiva e ilustra el descenso de la fecundidad y la natalidad
con un estrechamiento en su base para 2018, comparado con 2005; los grupos de edad donde hay mayor
cantidad de poblacién son los intermedios y a medida que avanza la edad, se evidencia el estrechamiento que
representa a la poblacién adulta mayor, ademas del descenso en la mortalidad. Se proyecta que para 2020 la
piramide poblacional se siga estrechando en su base y aumente la poblacién de edades mas avanzadas
(Figura 4)

Figura 4. Piramide poblacional del Municipio de Paz de Ariporo, 2005, 2018, 2020
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Fuente: Elaboracion propia a partir de Estimaciones de poblacién DANE 1985-2005, proyecciones de poblacién
2005-2020 nacional, departamental y municipal por sexo, grupos quinquenales de edad

Poblacion por momento de curso de vida

Se consideran los siguientes grupos de edad por momento del curso de vida: primera infancia (0 a 5 afios),
infancia (6 a 11 afios), adolescencia (12 a 17 afios), juventud (18 a 28 afios), adultez (29 a 59 afios) y vejez
(60 afios y mas). Para el afio 2018, el 33,27% de la poblacion (8.770), el 19,38% (5.107) pertenece al grupo
juventud. El grupo con menor cantidad de poblacion es el de la vejez con 9,88% (2.580) personas. (Tabla 8)
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Tabla 8. Proporcién de la poblacién por momento de curso de vida. Paz de Ariporo, 2005, 2018 y 2020.

2005 2018 2020

Cursodevida | @ cion| Frecvencia | popoco | Frecuencia | oo ol Frecuencia
relativa relativa relativa

Pr&g‘zrg g‘r‘:f)’s‘;"a 4123 15,.20% 3.383 12.84% 3.270 12.53%
6 'a“‘ﬁ”g':os) 4168 15,37% 3.403 12.91% 3.311 12,68%
(‘1\‘2’(2915;’2%2:) 3.915 14.43% 3.230 12.25% 3176 12.47%
a ;:";gg’;os) 4698 17.32% 5107 19,38% 4.935 18.91%
(292d5us|at2203) 8.300 30,60% 8.770 33,27% 8.832 33,83%
Velez | 4918 7.07% 2464 9.35% 2,580 9,88%

(60 afos y mas) ’ ’ ’

Total 27122 | 100,00% 26.357 100,00% 26.104 |  100,00%

Fuente: DANE. Calculos propios a partir de visor certificador de poblacién DANE. Estimaciones de poblacién
1985- 2005 y proyecciones de poblacion 2005- 2020

La variacién de la poblacion por grupos momentos de curso de vida (Figura 5) entre los afios 2005 y 2018 en
general ha tenido una tendencia al aumento para todos los grupos de edad siendo el grupo adultez, mientras
que para la primera infancia y para los mayores de 80 afios la tendencia es estacionaria es decir su variacion
entre el 2005 y el 2017 ha sido muy poca.

Figura 5. Cambio en la proporcion de la poblacién por momento de curso de vida, Paz de Ariporo 2005, 2018
y 2020
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Fuente: Elaboracion propia a partir de visor de poblacion, Estimaciones de poblacién DANE 1985- 2005 y
proyecciones de poblacion 2005- 2020
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Para los grupos del curso de vida del municipio de Paz de Ariporo, con excepcién del grupo persona mayor, la
proporcién de hombres es mayor la de mujeres. Los grupos con mayor proporcién de hombres son el de
infancia y el de adolescencia con el 52%. (Figura 6)

L2 at*

Figura 6. Proporcidn de poblacion segun sexo y ciclo vital. Paz de Ariporo 2018
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Fuente: Elaboracion propia a partir de Estimaciones de poblacion DANE 1985 — 2005 y proyecciones de
poblacién 2005- 2020

Poblacion Indigena del municipio

La poblacion indigena residente en el resguardo Cafio Mochuelo sector de Paz de Ariporo es de es de 1.371
habitantes, lo que representa el 5,5% de la poblacion total del municipio. EI 52% (771) de la poblacion indigena
son hombres y 48% (706) mujeres. La proporcion de poblacidn segun sexo, se muestra en ilustracién figura 7

Figura 7. Proporcion de la poblacion Indigena segun sexo. Paz de Ariporo 2016
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Fuente: Construccidn propia a partir de Listado censal poblacion indigena de Paz de Ariporo 2016
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La poblacion del resguardo de Cafio Mochuelo residente en Paz de Ariporo se distribuye en 10 comunidades.
Siendo la mas numerosa la de San José con 409 habitantes, seguida por la Esmeralda con 301. La distribucion
de la poblacién indigena segun comunidad se muestra en la tabla 9

Tabla 9. Distribucion de la poblacién indigena en comunidades. Paz de Ariporo 2016

COMUNIDAD Femenino | Masculino | Total, general
BELEN DE LA MANANITA 15 16 31
BETANIA 85 74 159
GUAFIYAL 36 49 85
LA ESMERALDA 150 151 301
MEREY 80 104 184
QUINTO PATIO 22 18 40
SAN JOSE 195 214 409
TOPOCHALES 27 30 57
UNUMA "EL CALVARIO" 48 45 93
WALAKANU TOMARA 48 70 118
Total, general 706 771 1477

Fuente: Listados censales 28 de agosto de 2018, municipio de Paz de Ariporo

La pirAmide poblacional de la poblacién indigena se observa disminuida en la base
producto de una baja tasa de natalidad o de una mortalidad infantil importante y un
predominio de los grupos poblacionales de 5 a 9 y de 10 a 14 afios tanto en hombres como
en mujeres. La pirdmide poblacional indigena del municipio de Paz de Ariporo se observa
en lafigura 8

Figura 8. Pirdmide poblacional de la poblacion indigena. Paz de Ariporo 2018
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Fuente: Elaboracidn propia a partir de listado censal poblacién indigena de Paz de Ariporo
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DINAMICA DEMOGRAFICA

Através de la dindmica poblacional pueden observarse los cambios que sufre la poblacién en cuanto al tamafio,
dimensiones fisicas de sus habitantes y su estructura, asi como los factores que causan esos cambios y los
mecanismos por los que se producen. El crecimiento demografico expresa la variacién anual de las
poblaciones, relacionando con el balance entre nacimientos, defunciones y migracion. En cifras absolutas el
crecimiento natural refleja la diferencia entre las tasas de natalidad y las de mortalidad general

Tasa de Crecimiento Natural: Incremento o disminucion del tamafio de una poblacion, experimentado por el
efecto del balance entre los nacimientos y las defunciones (aumento natural en cifras relativas). Para el 2017
la tasa de crecimiento natural fue de 18,18 por cada mil habitantes

Tasa Bruta de Natalidad: Numero de nacimientos vivos ocurridos durante un afio, por cada 1000 habitantes
de la poblacién calculada a mitad de periodo. (30 de junio) En el 2017 se registraron 597 nacimientos (cifras
preliminares) para una tasa bruta de 22,56 nacimientos por cada mil habitantes

Tasa Bruta de Mortalidad: Cociente entre el nimero de defunciones ocurridas en un determinado periodo y la
poblacién medida en ese mismo momento. Durante el 2017 se registraron en el municipio 116 defunciones de
personas residentes en el municipio, para una tasa bruta de 4,38 defunciones por cada mil habitantes.

En el periodo 2005 a 2017 ocurrieron 7.898 nacimientos en madres residentes en el municipio, para un
promedio anual de nacimientos de 608. Durante el mismo periodo, fallecieron 1.464 personas residentes en el
municipio, con un promedio anual de 113. La diferencia entre nacimientos y defunciones fue de 6.434.

El balance de la migracion neta para el periodo 2005 a 2017 arroja valores negativos, lo que indica que el
numero de personas que salen del municipio es mayor que el numero de personas que ingresan, siendo esta
diferencia cada vez mayor. Este fenémeno puede estar asociado al desplazamiento forzado y a la salida de
poblacién en edad productiva por razones de trabajo o estudio.

El crecimiento total presenta una leve tendencia al descenso como resultado del balance total entre los
nacimientos, las defunciones y la migracion, lo que indica que sumadas las defunciones y las migraciones
tienen un valor superior al nimero de nacimientos. En la figura 9 se muestra la dinamica demografica del
municipio en el periodo 2005 a 2017
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Figura 9. Dinamica demografica Municipio de Paz de Ariporo, 2005 al 2017
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Fuente: Elaboracién propia a partir de Estadisticas Vitales, nacimientos y defunciones DANE 2005- 2017

Fecundidad

Tasa General de Fecundidad: Para el afio 2017 el Municipio de Paz de Ariporo presenté una tasa estimada
de 80,50 es decir, que por cada 1. 000 mujeres de 10 a 49 afios de edad nacieron en el Municipio
aproximadamente 81 nifios.

Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 y 14 afos: para el afio 2017, la tasa especifica de
fecundidad fue de 6,68 nacimientos por mil mujeres de edades comprendidas entre los 10 y los 14 afios de
edad, superior a la presentada para el departamento, la cual fue de 3,65. En mujeres en edad fértil de 10 a 14
afos, no deberian existir nacimientos ya que segun la ley 1098 de 2006, estas gestaciones se consideran
como posibles casos de abuso sexual, por tanto, se deben intensificar las acciones para que estas situaciones
sean denunciadas ante los organismos competentes. Las tasas especificas de fecundidad en mujeres de 10
a 14 afios, se observan en la Figura 10.
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Figura 10. Tasas especificas de fecundidad en mujeres de 10 a 14 afos de Paz de Ariporo y Casanare,
periodo 2005 a 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas vitales DANE 2005- 2016

Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 15 y 19 afos: para este grupo de edad la tasa
para el Municipio de Paz de Ariporo en el afio 2017 fue de 111,58, es decir que por cada 1000 mujeres
de 15 a 19 afios de edad nacieron 111 nifios. Esta tasa fue superior a la presentada para el
departamento, la cual fue de 68,79. Las tasas especificas de fecundidad para mujeres de 15 a 19 afios
durante el periodo 2005 a 2017, se muestran en la figura 11.

Figura 11. Tasas especificas de fecundidad en mujeres de 15 a 19 afios de Paz de Ariporo y Casanare,
periodo 2005 a 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas vitales DANE 2005- 2016
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Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 y 19 afos: para este grupo de edad la tasa para el
Municipio de Paz de Ariporo en el afio 2017 fue de 57,79, es decir que por cada 1000 mujeres de 15 a 19 afios
de edad nacieron. 58 nifios, cifra superior a la presentada para el departamento, la cual fue de 35,97. Las tasas
especificas de fecundidad para mujeres de 15 a 19 afios durante el periodo 2005 a 2017, se muestran en la
figura 12

Figura 12. Tasa de fecundidad especifica en mujeres de 10 a 19 afios en Paz de Ariporo y Casanare 2005 a
2017

80,00
70,00
60,00
50,00
40,00
30,00
20,00
10,00

0,00
2005 | 2006 2007 | 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

e Casanare 46,25 46,50 49,50 51,31 40,29 50,97 47,59 52,30 50,30 48,36 43,69 37,60 35,97
e Paz De Ariporo 48,94 57,84 53,20 57,38 48,79 66,33 54,12 /60,83 57,92 67,51 52,87 55,58 57,79

Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas vitales DANE 2005- 2016

Movilidad Forzada

El desplazamiento forzado interno constituye una violacion de los Derechos Humanos, el Derecho Internacional,
los derechos constitucionales y la dignidad. En consecuencia, es de interés reconocer este evento, pero también
es necesario identificar las condiciones sociales (enfrentamiento militar, las disputas por la tierra y la usurpacion
ilegal de predios, los grupos armados), y los efectos sobre el Municipio receptor como elevacion de indices de
pobreza, agudizacion de los conflictos armados internos, la modificacion en las formas de ocupacion y practicas
culturales. La principal causa de desplazamiento en el municipio se relaciona con el conflicto armado

Segun el Registro Nacional de Victimas, a 1 de septiembre de 2018 se habia registrado en el municipio de Paz de
Ariporo 4.854 desplazados como municipio expulsor y como municipio receptor 4.555 personas, lo que genera un
balance negativo de 299, es decir, el nimero de personas expulsadas es menor que el numero de personas
recibidas.
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Los afios en donde se registro el mayor nimero de desplazados expulsados fueron en su orden 2002, 2000 y 2

001

y los afios en que se recibieron mayor nimero de desplazados fueron en su orden 2005, 2007 y 2002. En la Figura

13, se muestran los desplazados del municipio de Paz de Ariporo hasta el 1 de septiembre de 2018

Figura 13. Poblacion desplazada municipio de Paz de Ariporo Casanare
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Fuente: Registro Unico de victimas. Fecha de corte 01 de septiembre de 2018

Hogares desplazados: en el periodo 1984 a 1 de septiembre de 2018 han sido expulsados como producto del
conflicto armado 1.193 hogares y se han recibido 1.174 hogares lo que muestra que es mayor el nimero de
hogares expulsados que el nimero de hogares recibidos.

Dinamica Migratoria poblacion venezolana.

Las migraciones humanas se refieren a “el movimiento de una persona o grupo de personas de una unidad
geogréfica hacia otra a través de una frontera administrativa o politica, con la intencién de establecerse de
manera indefinida o temporal en un lugar distinto a su lugar de origen. Estos movimientos migratorios son
originados por diversas causas, algunas asociadas a la busqueda de oportunidades de trabajo, mejores
condiciones socioecondmicas, continuacion de estudios, huida ante violaciones a los derechos humanos,
traslados por desastres naturales y guerras; en definitiva, se caracteriza por la busqueda de mejores
perspectivas de vida

Estos fendmenos migratorios plantean nuevos retos y obligan al fortalecimiento de la capacidad de respuesta
del municipio para la atencion en salud especialmente en lo relacionado con salud mental, derechos sexuales
y reproductivos, identificacién de enfermedades infecciosas y la atencion a maternas y nifios, el fortalecimiento
de la vigilancia en salud publica para la deteccion oportuna de brotes y el acceso al programa ampliado de
inmunizaciones.
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El flujo migratorio se refiere a emigrantes colombianos que retornan (en muchos casos con sus familias) y a

nacionales de otros paises que residen o se consideran en transito por cualquier lugar del territorio colombiano,
ya sea porque se dirigen hacia otros paises o bien, porque traspasan la frontera para adquirir bienes y servicios
de primera necesidad, incluyendo medicamentos y atencion en salud. Este flujo, especialmente proveniente
de Republica Bolivariana de Venezuela.

Segun el censo Registro Administrativo de Migrantes Venezolanos -RAMV- realizado por las oficinas de gestion
del riesgo en Casanare, en el municipio de Paz de Ariporo se registraron 750 (17,13%) de los 4.378 ciudadanos
venezolanos registrados en el departamento, siendo el segundo municipio receptor después de Yopal.

Un aspecto importante a tener en cuenta es que, por su localizacién geografica, el municipio se encuentra en
el cordon de transito de la poblacion migrante venezolana bien porque eligen a Paz de Ariporo como destino o
porque temporalmente se albergan en su travesia hacia otros lugares del Departamento o del Pais. Esta
poblacién es altamente vulnerable y se convierte en una poblacion potencialmente demandante de servicios
de salud especialmente en el &rea de urgencias, aumentando el riesgo brotes y epidemias y de presencia de
eventos de interés en salud publica.

Secretaria de Salud Municipal - Alcaldia Paz de Ariporo
Direccion: Calle 10 No. 8-03 telefax; (098) 6 37 30 13
Email: s.local@pazdeariporo-casanare.gov.co, regimensubsidiadopza@gmail.com
www.pazdeariporo-casanare.gov.co

j



P ANALISIS SITUACION DE SALUD- ASIS- 2018
&\ PAZ DE ARIPORO POR EL CAMINO CORRECTO

Teron Hgntt

Conclusiones Contexto Territorial y Demografico

e Se evidencian dentro de las amenazas naturales de tipo geoldgico la actividad sismica, los procesos
erosivos y de remocion de masas como deslizamientos, o de tipo hidro climatolégico como las
inundaciones y las sequias, siendo los de mayor riego las inundaciones en periodo de lluvias, hecho
agravado por el cambio climatico

e Las amenazas antrdpicas son principalmente los incendios forestales, amenazas o fallas tecnologicas
en la infraestructura de servicios, vias, infraestructura petrolera, derrame de hidrocarburos o
sustancias toxicas, e incluso, la caceria que se realiza sobre algunas especies naturales, riesgo
aumentado el volcamiento de vehiculos utilizados para el transporte de hidrocarburos.

e Existen en el municipio dos periodos climatologicos durante el afio: un periodo de invierno con riesgo
de inundaciones y un periodo de verano con riesgo de sequias, 1o que condiciona los riesgos al
periodo climatolégico.

* En el municipio se encuentran los siguientes grupos de poblacion segin el ambito en que se
encuentran: urbano, centro poblado, rural disperso, alta ruralidad y poblacién indigena, hecho que
debe ser tenido en cuenta al momento de la planificacion de servicios.

»  Por la ubicacion geogréfica del resguardo indigena de Cafio Mochuelo y las dificultades de acceso por
las diferentes vias de transporte que comunican a la cabecera municipal, se convierte en una barrera
de acceso a los servicios de salud de las comunidades indigenas que habitan ese territorio

» Existe una gran diferencia en el nimero de habitantes entre las proyecciones DANE y la registrada en
la base SISBEN validada en el mes de agosto de 2018, hecho que debe ser tenido en cuenta al
momento de disefiar y planear los servicios para la atencion integral de la poblacion y la gestion de los
riesgos asociados a los determinantes de la salud

* Los ciclos vitales con mayor nimero de habitantes en el municipio son el de juventud y el de adultez

» El municipio presenta tasas de fecundidad en mujeres de 10 a 14 afios y de 15 a 19 afios superiores
a las tasas promedio para el Departamento, lo que debe ser tenido en cuenta para el abordaje integral
y articulado en la prestacion de servicios tanto individuales como colectivos

»  Se presenta una disminucion importante en la movilidad forzada, con un balance poblacional neto
negativo, lo que indica que el nimero de personas que salen del municipio es superior al nimero de
personas que llegan producto de este fendmeno social.

» La situacion relacionada con la migracién venezolana bien porque toman el municipio como lugar de
destino 0 como municipio de trénsito hacia otros lugares, aumentan la demanda de servicios de salud
y los riesgos para la salud publica por la potencial presencia de eventos de interés en salud publica
que pueden generar situaciones de brote o epidemia, por lo que se hace necesario prestar especial
atencion a este grupo poblacional que se encuentra en alto grado de marginalidad y vulnerabilidad.
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Determinantes Sociales de la Salud Poblacional-DSS

Los determinantes sociales de la salud son aquellas situaciones o condiciones o circunstancias que hacen
parte del bienestar, calidad de vida, desarrollo humano, que ejercen influencia sobre la salud de las personas
y que, actuando e interactuando en diferentes niveles de organizacion, determinan el estado de salud de la
poblacion (Whietehead, 2006 — PDSP).

La determinacion de la situacion de salud no es un proceso simple, mecanico, con claras relaciones de causa
efecto, sino mas bien un proceso complejo, dinamico, cambiante de una realidad a otra, en el que los factores
determinantes acttian como una red de interacciones y no en forma lineal.

Algunos determinantes sociales estan directamente relacionados con el individuo, como las conductas y
habitos orientados a proteger la salud y el uso de los servicios de salud. Otros se relacionan con las condiciones
de vida de los grupos sociales en los planos ecologico, econdémico, cultural y bioldgico. En ese sentido, la salud
de los grupos sociales esta determinada por variables y hechos de los espacios general e individual; asi mismo,
estd determinada por la interrelacion del grupo estudiado con los otros grupos sociales. Hay, entonces, una
triple determinacién (Lip y Rocabado 2005).

Desde una perspectiva integral, la salud es el resultado de una serie de factores determinantes como la
educacion, los estilos de vida, el género, el ingreso econdmico, la alimentacién, el acceso a los servicios de
salud, la cultura, etcétera. Estos factores no actlan directamente como causa y efecto, sino que interactdian
en diferentes magnitudes y sincronizadamente para lograr un particular estado de salud. Podemos afirmar, en
tal sentido, que la relacién es multidireccional. Existen determinantes que tienen una acciéon mas directa sobre
la salud, en tanto que otros actlan a través de intermediaciones

Para efectos de los determinantes, se hace claridad conceptual acerca de la equidad, definida como la
ausencia de diferencias injustas, evitables o remediables de salud entre las poblaciones, o grupos definidos de
manera social, econémica, demografica 0 geogréfica; la desigualdad es entendida como la resultante de una
situacion de salud en la que hay diferencia en el estado de salud entre hombres y mujeres, grupos de edad,
grupos étnicos entre otros. Las desigualdades de salud tienen sus raices en la estratificacién social. Entre los
aspectos y procesos sociales que influyen sobre la salud, algunos contribuyen a la presencia de brechas
sanitarias entre distintos grupos sociales (PDSP 2012 - 2021).

El andlisis de la situacion de salud ASIS, se fundamenta en el modelo de los determinantes sociales de la
salud, para el municipio de Paz de Ariporo, se realizé un anélisis de los determinantes intermedios de la salud
y determinantes estructurales.

Analisis de los determinantes estructurales de las inequidades en salud

El andlisis identifica como determinantes estructurales: el estrato socioecondémico, los ingresos, el nivel
educativo y la ocupacién que se presentan en la poblacion, la relacién entre ellos y los efectos sobre la salud
de la poblacién del Municipio de Paz de Ariporo.

Pobreza
De acuerdo con la estimacion del Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE) con base en

los datos censales de 2005, el 43,56% de las personas vivian con sus necesidades basicas insatisfechas: el
18,82% en la miseria, el 20,01 en viviendas inadecuadas, el 6,02% con servicios inadecuados, el 21,87% en
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hacinamiento critico, el 7,83% en viviendas con nifios en edad escolar que no asistian a la escuela 'y el 17,22%

en viviendas con alta dependencia econdmica. La proporcion fue 1,89 veces més alta en el resto (rural) que
en las cabeceras municipales

Proporcion de poblacion bajo la linea de pobreza: Al respecto se encontré que para 2005 existia un 48,39%
de hogares en déficit, un 31,9% de hogares en déficit cuantitativo y un 68,1% de hogares en déficit cualitativo
en el Municipio de Paz de Ariporo.

Proporcién de poblacion en miseria: La proporcion de poblacién en miseria para el afio 2005 es de 18,82 con
una representacion igualmente de 61,93 en area rural y 32,71 en area urbana del Municipio. Durante el afio
2011, la proporcion de personas en miseria en el municipio de Paz de Ariporo es del 10,11% en el &rea urbana,
33.56 en el area rural, para un promedio municipal de 18,82%.

Proporcion de poblacién en hacinamiento: La proporcion de personas en hacinamiento en el municipio de Paz
de Ariporo es del 17,31% en el area urbana, 29,61% en el area rural, para un promedio municipal de 21,87%.

indice de Pobreza Multidimensional: Segtin censo DANE 2005 este indice para el Municipio se encuentra en
67,42% en contraste con el presentado para el departamento que es de 57,04%. Segun los datos calculados
por el DNP a partir de los datos del censo 2005, en el municipio de Paz de Ariporo el 7,03% de la poblacion
(430 personas) tenian barreras de acceso a los servicios de salud, el 27,21% (1.666 personas) no tenia acceso
a fuentes de agua mejorada, el 38,62% (2.364 personas) tenian inadecuada eliminacion de excretas, el
18,32% (1.121 personas) habitaban en viviendas con pisos inadecuados, el 3,47% (212 personas) tenian
viviendas con paredes inadecuadas.

En la grafica 14 se muestran los indicadores de pobreza del municipio de Paz de Ariporo

Figura 14. Indicadores de pobreza, municipio de Paz de Ariporo Casanare.
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Insatisfechas - NBJI, total, cabecera y resto, segin municipio y total departamental, a 30 de junio de 2012
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Educacion

La educacion es un proceso exclusivamente humano, intencional e intercomunicativo. Busca el desarrollo y la
perfeccidén del ser humano a través de la formacién, la cual se realiza con mayor plenitud mediante la
instruccion, la personalizacion y la socializacion del hombre.

La educacién tiene una especial importancia porque se constituye en una herramienta para avanzar en los
derechos econdmicos, sociales y culturales, en la medida en que incrementa las opciones para acceder al
trabajo, al cuidado de la salud y la nutricién, a la consecucidn de ingresos necesarios para el bienestar de las
personas.

la educacién es uno de los determinantes sociales con mayor influencia en el bienestar fisico, mental y social.
Su efecto determinante puede ser medido de manera directa, pues la adquisicién de conocimientos permite
el desarrollo de competencias y habilidades para resolver problemas cotidianos, tomar decisiones acertadas
y oportunas, cambiar actitudes impregnadas por creencias culturales represoras por otras mas auténomas,
etcétera, todo lo cual redunda en el cuidado y la preservacion de la salud, asi como en la busqueda de la
atencion adecuada cuando aparecen problemas que atentan contra ésta.

El censo DANE 2005 mostré que el 12% de la poblacién de 5 afios y mas y el 10,9% de 15 afios y mas no
sabian leer ni escribir, siendo estas cifras 2 veces mas en el area rural que en el area urbana. (Figura 15). El
50,2% de la poblacién residente en PAZ DE ARIPORO, ha alcanzado el nivel de educacion basica primaria;
el 25,0% ha alcanzado secundaria y el 4,1% el nivel superior y postgrado. La poblacién residente sin ningun
nivel educativo es el 15,1%.

Figura 15. Analfabetismo en poblacién de 5 afios y mas y 15 afios y mas, urbano y rural
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Fuente: Censo DANE 2005

La cobertura de educacién, con excepcion del afio 2005 son superiores al 100% y su tendencia es creciente,
lo cual puede ser generado por una subestimacién en la proyeccion de poblacion por el DANE, lo cual
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corrobora lo encontrado anteriormente con relacién a las cifras de poblacion de la base SISBEN que muestra
una poblacion 1,5% superiores a las proyecciones. (figura 16)

COBERTURA TOTAL

Figura 16. Cobertura total de educacién, municipio de Paz de Ariporo Casanare 2005- 2017
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DANE

La figura 17 muestra la evolucion de coberturas segun nivel, en el periodo 2005 a 2017. En nivel con mas baja
cobertura es la secundaria y el de mayor cobertura es el nivel primario

POIRCENTAJE DE COBERTURA

Figura 17. Cobertura educativa segun nivel de escolaridad. Paz de Ariporo 2005- 2017
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Las coberturas de educacion con relacion al Departamento (semaforizacion tabla 10) muestran lo siguiente

El porcentaje de hogares con analfabetismo en el afio 2005 del municipio de Paz de Ariporo fue de 21,54, cifra
similar al promedio departamental (21,54), al realizar el anélisis de significancia estadistica a través del célculo
del intervalo de confianza al 95%, las diferencias observadas entre el departamento y el municipio no fueron
estadisticamente significativas.

La tasa de cobertura bruta de educacion primaria (MEN 2017) en el municipio de Paz de Ariporo fue de
171,15%, cifra superior al promedio departamental (122%) con una diferencia estadisticamente significativa.

La tasa de cobertura bruta de educacién secundaria (MEN 2017) en el municipio de Paz de Ariporo fue de
136,74%, cifra superior al promedio departamental (113%) con una diferencia estadisticamente significativa.

La tasa de cobertura bruta de educacién media (MEN 2017) en el municipio de Paz de Ariporo fue de 101,41%,
cifra superior al promedio departamental (81,45%) con una diferencia estadisticamente significativa

Tabla 10. Semaforizacion de las coberturas de Educacion en Paz de Ariporo

Comportamiento
Eventos de Notificacion | Casanare Kfizodr(;
Obligatoria 007 |0 2 g s lglglels|ele|z|lelels
o o o o o o o o o o o o o
N N N N N N N N N N N N N
Porcentaje de hogares con
analfabetismo (DNP-DANE | 21,54 | 21,54
2005) 0
Tasa de cobertura bruta de
Educacion categoria 1,22 [ 171,15
Primaria (MEN 2017)
Tasa de cobertura bruta de
Educacion Categoria 1,13 | 136,74
Secundario (MEN 2017)
Tasa de cobertura bruta de
Educacion Categoria 81,45 | 101,41
Media (MEN 2017)

Fuente: Minsalud.gov.co/datos para actualizacion del ASIS 2018

Circunstancias Materiales: Servicios Publicos

De acuerdo con las estimaciones del Departamento Nacional de Planeacion (DNP-SPSCV) para el calculo del
IPM a partir de los datos censales de 2005, el 27,21% (1.666) de los hogares colombianos no tiene acceso a
fuente de agua mejorada, el 38,62% (2.364) tenian inadecuada eliminacion de excretas.

Asi mismo, el DANE estima el indice de NBI definiendo los servicios inadecuados como el no acceso a
condiciones vitales y sanitarias minimas. En las cabeceras, comprende las viviendas sin sanitario o que
careciendo de acueducto se proveen de agua en rio, nacimiento, carrotanque o de la lluvia. En el resto, dadas
las condiciones del medio rural, se incluyen las viviendas que carecen de sanitario y acueducto y que se
aprovisionan de agua en rio, nacimiento o de la lluvia.
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Al comparar la cobertura de servicios publicos del &rea urbana con la rural usando la herramienta de
semaforizacion (tabla 11), encontramos lo siguiente:

Electricidad: Para el municipio de Paz de Ariporo la cobertura de energia eléctrica del area urbana es del
100%, superior al promedio para el &rea rural (45%) y la diferencia es estadisticamente significativa.

Acueducto: la cobertura de acueducto del area urbana es del 99,78%, superior al promedio recentado para
el area rural (72,30%%), y la diferencia es estadisticamente significativa.

Alcantarillado: la cobertura de alcantarillado del &rea urbana es del 99,78%, superior al promedio para el
area rural (2,78%), y la diferencia es estadisticamente significativa.

. Tabla 11. Semaforizacion de los determinantes intermedios de la salud - condiciones de vida del Municipio
de Paz de Ariporo, 2005-2015

Determinantes intermediarios de la salud Cabecera 2016 Resto 2016
Cobertura de servicios de electricidad 100
Cobertura de acueducto 99,78
Cobertura de alcantarillado 99,8

Fuente: Minsalud.gov.co/datos para actualizacién del ASIS 2018

De acuerdo con los datos del Sistema de Informacién para Vigilancia de Calidad de Agua para Consumo
Humano (SIVICAP), el indice de Riesgo para el Consumo de Agua potable (IRCA) acorde a lo establecido en
la Resolucion 2115 de 2007, en el &rea urbana del municipio ha variado desde sin riesgo como ocurrié en los
afios 2015 y 2016, riesgo alto en 2014, bajo en los afios 2005, 2006, 2014 y 2017. En los demés afios del
periodo 2005 a 2017, el riesgo ha sido medio. (Figura 18)

Figura 18. IRCA anual municipio de Paz de Ariporo 2005- 2017
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Social
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Seguridad Alimentaria

El bajo peso al nacer definido como todo producto de la gestacion nacido a término con un peso inferior a 2.500
gramos, es un indicador asociado al estado nutricional y de salud de la madre, incrementando el riesgo de
muerte fetal y neonatal, asi como de padecer retraso del crecimiento fisico y cognitivo.

EL bajo peso al nacer aumenta el riesgo de muerte neonatal. Los bebés que nacen con un peso de 2.000 a
2.499 gramos enfrentan un riesgo de muerte neonatal que cuadruplica el de aquellos que pesan entre
2.500 y 2.999 gramos, y es 10 a 14 veces superior respecto de los que pesan al nacer entre 3.000 y 3.499
gramos.

Durante el periodo 2005 a 2016 (figura 19), el promedio de recién nacidos con bajo peso fue de 6,0% , cifra
superior al promedio departamental (5,65%), sin embargo, de 2014 a 2016, esta cifra fue inferior a la del
departamento. La tendencia fué al aumento en los afios 2005 a 2008, ario a partir del cual, la tendencia es a
la disminucion.

Figura 19. Porcentaje de bajo peso al nacer, 2005- 2016
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Fuente: Elaboracién propia a partir de datos cubo Ministerio de Salud y Proteccion Social, datos ‘para
actualizacion de ASIS 2018

Al comparar el porcentaje de bajo peso del municipio con el Departamento (semaforizacion
tabla 12), observamos que en 2016 fue de 5,94%, cifra inferior a la presentada por el
Departamento (6,46%) pero la diferencia no es estadisticamente significativa
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Tabla 12.Semaforizacion del porcentaje de bajo peso al nacer. Paz de Ariporo 2016

Determinantes Comportamiento
, o Paz de
intermediarios de la Casanare ! | ~| ol oo ~| | ®| | ]| ©
Ariporo s|g8|8|8|s|s|s|3|3|3]|5
salud N Q| Q| & Q| ]| & Q& &1
Porcentaje de nacidos
vivos con bajo peso al
oy 6,46 5,94
nacer (EEVV-DANE
2016)
Fuente: Minsalud.gov.co/datos para actualizacién del ASIS 2018
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FACTORES CONDUCTUALES, PSICOLOGICOS Y CULTURALES

La violencia ejercida por seres humanos y dirigida contra otros seres humanos de manera agresiva se
denomina violencia interpersonal, la cual puede llegar a convertirse en una forma extrema de agresion cuyo
punto culminante seria el homicidio.

Los comportamientos agresivos se han transformado desde una funcién meramente adaptativa (atada a la
supervivencia) hacia formas violentas asociadas una falta de control inhibitorio, que incluye conductas
antisociales y oposiciéon a las normas y valores establecidos culturalmente, causando trastornos en el
desarrollo y anormalidades psicologicas que pueden ser prevenibles.

Los tipos de violencia se pueden clasificar segun distintos criterios: la manera de ejercerla (fisica, psicolégica,
sexual, econdmica), las caracteristicas del agresor (jovenes, adultos, mujeres, etc.), de la victima (de violencia
de género, de maltrato infantil, etc.) y del contexto de la relacién entre agresor y victima.

En el 2017, el Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses (INMLCF) registrd 240 casos de
violencia intrafamiliar en el municipio de Paz de Ariporo: 52 casos ocurrieron en nifios, nifias y adolescentes
con una tasa de 513,48 por cada 100.000 habitantes. Asi mismo, se registraron 3 casos de violencia contra la
poblacién adulta mayor, con una tasa de 24; 81 casos de violencia de pareja, con una tasa de 355,42; 21
casos de casos de violencia entre familiares, con una tasa de 150,94 y 83 casos de violencia interpersonal,
tasa de incidencia de 390,66 (Figura 20)

Figura 20. Casos de violencia intrafamiliar Paz de Ariporo 2017

B Violencia contra nifios, nifias y
adolescentes

m Violencia contra el adulto mayor
Violencia entre familiares

81; 34% ' Violencia de pareja

M Violencia interpersonal

Fuente: Construccion propia a partir de datos Forensis 2017

Al comparar los principales indicadores de violencia del municipio con el promedio departamental en el afio
2017 (semaforizacion tabla 13), podemos observar lo siguiente:

Tasa de incidencia de violencia contra nifios, nifias y adolescentes: esta tasa en el municipio fue de
513,48 casos por 100.000 habitantes, cifra dos veces mayor que la presentada para el departamento (222,81)
y la diferencia es estadisticamente significativa.
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Tasa de incidencia de violencia contra el adulto mayor: esta tasa en el municipio fue de 124,07 casos por

100.000 habitantes, cifra superior a la presentada para el departamento (87,29) y la diferencia es
estadisticamente significativa.

Tasa de incidencia de violencia entre familiares: esta tasa en el municipio fue de 150,34 casos por 100.000
habitantes, cifra superior a la presentada para el departamento (115,15) y la diferencia es estadisticamente
significativa.

Tasa de incidencia de violencia de pareja: esta tasa en el municipio fue de 390,66 casos por 100.000
habitantes, cifra superior a la presentada para el departamento (115,15) y la diferencia es estadisticamente
significativa.

Tasa de incidencia de violencia interpersonal: esta tasa en el municipio fue de 313,70 casos por 100.000
habitantes, cifra inferior a la presentada para el departamento (115,15) y la diferencia es estadisticamente
significativa.

Tasa de incidencia de violencia contra la mujer: En el Municipio de Paz de Ariporo se presentd una tasa
de incidencia de violencia contra la mujer fue de 521,84 casos por 100.000 habitantes, con una tendencia
oscilante, cifra superior al promedio presentado para el departamento (396,76) y la diferencia es
estadisticamente significativa.

Examenes medico legales por presunto delito sexual: En el municipio, la tasa de portazgos medico legales
por presunto delito sexual fue de 222,99, cifra dos veces mayor a la presentada para el promedio
departamental (112,2) y la diferencia es estadisticamente significativa.

Tabla 13. Semaforizacion de las condiciones Psicolégicas y culturales, Paz de Ariporo 2015

Condiciones, factores Psico sociales Casanare sz de
Ariporo
Tasa de incidencia de violencia contra nifios, nifias y adolescentes (Forensis 2017) | 222,91
Tasa de incidencia de violencia contra el adulto mayor (Forensis 2017) 87,29
Tasa de incidencia de violencia entre familiares (Forensis 2017) 115,15
Tasa de incidencia de violencia de pareja (Forensis 2017) 355,42 | 390,66
Tasa de incidencia de violencia interpersonal (Forensis 2017) 396,76 | 313,70
Examenes medico legales por presunto delito sexual (Forensis 2017) 112,2 ﬁzi

Fuente: Forensis 2017
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Capitulo 3

El Sistema General de Seguridad Social en
Salud (SGSSS): determinante de la salud
poblacional
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COBERTURA DE AFILIACION A LA SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD

Segun datos de la Base de Datos Unica de Afiliados (BDUA) dispuestos en el cubo BDUA del Sistema de
Informacion de la Proteccion Social (SISPRO), para 2017 el 100% de la poblacion del municipio se encontraba
afiliada al Sistema General de Seguridad Social en Salud; el 83% (28.324) de afiliados pertenece al régimen
subsidiado, el 15% (5.171) al régimen contributivo y el 2% (674) al régimen especial. (Figura

Figura 21. Afiliacién al sistema de seguridad social en salud, Paz de Ariporo 2017

28.324; 83%

5.171; 15% [l

674; 2%

= CONTRIBUTIVO EXCEPCION SUBSIDIADO

Fuente: Construccion propia a partir de datos para actualizacién ASIS 2018, Ministerio de Salud y Proteccion
Social

Las EPS con mayor nimero de afiliados en el régimen subsidiado son Capresoca con el 84% (24.85) y Nueva
EPS con el 11% (3.144). (Figura 22)

Figura 22. Afiliados régimen subsidiado por EPS, municipio de Paz de Ariporo 2018
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Fuente: Elaboracién propia a partir de Maestro de Afiliados BDVA. Septiembre de 2018
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De los 5.298 afiliados al régimen contributivo, el 47% (2.472) estdn en MEDIMAS, el 30% (1.570) en Nueva
EPS 'y 24% (1.252) en Capresoca. (Figura 23)

Figura 23. Afiliados régimen contributivo por EPS, municipio de Paz de Ariporo 2018
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Fuente: Elaboracién propia a partir de Maestro de Afiliados BDVA septiembre de 2018

La cobertura de afiliacién al sistema general de seguridad social en salud (SGSSS) de las
comunidades indigenas del municipio es del 86%, de los cuales, 1.088 (80%) estan en el
régimen subsidiado, el 5% al régimen contributivo. (Tabla

Tabla 14. Afiliados a SGSSS de las comunidades indigenas, Paz de Ariporo 2018

COMUNIDAD CONTRIBUTIVO | SUBSIDIADO | ESPECIALES | SIN SEG OCIAL | Total
BETANIA 2 122 1 30 155
EL MEREY 3 138 25 155
GUAFILLAL 2 68 16 86
LA ESMERALDA 4 214 3 41 262
LAS MANANITAS 3 26 1 30
QUINTO PATIO 29 6 35
SAN JOSE 22 296 12 57 387
TOPOCHALES 1 50 5 56
TSAMANTI II 25 64 1 18 108
UNUMA "EL CALVARIO" 3 81 8 92
Total 65 1088 17 207 1366

Fuente: Maestro de afiliados BDVA septiembre de 2018
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INFRAESTRUCTURA

Con corte a septiembre de 2018, el municipio por cada 10.000 habitantes tenia 3,8 camas (incluyendo todas
las categorias de camas incluidas en el Registro Especial de Prestadores (REPS), 0,76 ambulancias (basica
y medicalizada) y 0,38 salas.

Servicios Habilitados

De acuerdo con la informacion consignada en el registro de prestadores de servicios de salud - REPS del
Ministerio de Salud y Proteccion Social, el municipio de Paz de Ariporo cuenta con 177 servicios habilitados
los cuales se relacionan en la siguiente tabla:

Tabla 15. Servicios de salud habilitados en el municipio de Paz de Ariporo 2016

TIPO DE ENTIDAD Total
Mixta Privada Publica
101-GENERAL ADULTOS 1
102-GENERAL PEDIATRICA 1
112-OBSTETRICIA 1
312-ENFERMERIA 1 1 1
320-GINECOBSTETRICIA 1
328-MEDICINA GENERAL 1 7 1

1

1

SERVICIO

329-MEDICINA INTERNA

333-NUTRICION Y DIETETICA

334-ODONTOLOGIA GENERAL 1 15 1

337-OPTOMETRIA

338-ORTODONCIA

339-ORTOPEDIA Y/O TRAUMATOLOGIA

342-PEDIATRIA

343-PERIODONCIA

344-PSICOLOGIA 1

359-CONSULTA PRIORITARIA

407-MEDICINA DEL TRABAJO Y MEDICINA LABORAL

501-SERVICIO DE URGENCIAS 1

601-TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO 1 1
1
1

Alalo|lma|lw| ]l |

—_
-~

Sl alala|lo|lw

602-TRANSPORTE ASISTENCIAL MEDICALIZADO
706-LABORATORIO CLINICO 1
710-RADIOLOGIA E IMAGENES DIAGNOSTICAS
712-TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICO 1
714-SERVICIO FARMACEUTICO 1

W O[O 2N~ BN WA~

el 22l el 2
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TIPO DE ENTIDAD Total
SERVICIO Mixta Privada Publica

719-ULTRASONIDO 1 1
724-TOMA E INTERPRETACION DE RADIOGRAFIAS
ODONTOLOGICAS 5 5
728-TERAPIA OCUPACIONAL 3 3
729-TERAPIA RESPIRATORIA 3 3
739-FISIOTERAPIA 3 3
740-FONOAUDIOLOGIA Y/O TERAPIA DEL LENGUAJE 3 3
741-TAMIZACION DE CANCER DE CUELLO UTERINO 1 6 1 8
818-ATENCION PREHOSPITALARIA 1 1
907-PROTECCION ESPECIFICA - ATENCION DEL PARTO 1 1
908-PROTECCION ESPECIFICA - ATENCION AL RECIEN
NACIDO 1 1
909-DETECCION TEMPRANA - ALTERACIONES DEL
CRECIMIENTO Y DESARROLLO (MENOR A 10 ANOS) 1 3 1 5
910-DETECCION TEMPRANA - ALTERACIONES DEL
DESARROLLO DEL JOVEN (DE 10 A 29 ANOS) 1 3 1 5
911-DETECCION TEMPRANA - ALTERACIONES DEL
EMBARAZO 3 1 4
912-DETECCION TEMPRANA - ALTERACIONES EN EL
ADULTO (MAYOR A 45 ANOS) 1 3 1 5
913-DETECCION TEMPRANA - CANCER DE CUELLO
UTERINO 1 3 1 5
914-DETECCION TEMPRANA - CANCER SENO 1 1 2
915-DETECCION TEMPRANA - ALTERACIONES DE LA
AGUDEZA VISUAL 3 1 4
916-PROTECCION ESPECIFICA - VACUNACION 1 1 2
917-PROTECCION  ESPECIFICA -  ATENCION
PREVENTIVA EN SALUD BUCAL 1 12 1 14
918-PROTECCION ESPECIFICA - ATENCION EN
PLANIFICACION FAMILIAR HOMBRES Y MUJERES 1 3 1 5
950-PROCESO ESTERILIZACION 1 16 1 18
Total 15 135 27 177

Fuente: Ministerio de salud y Proteccion Social. REPSS, septiembre de 2018
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El Municipio tiene una oferta de servicios de salud de primer nivel de atencién, constituida por la red publica,

con la ESE Departamental Red Salud Casanare en el casco urbano y un puesto de salud en el resguardo
indigena de Cafio Mochuelo (San José del Ariporo). De igual manera se cuenta con una Red privada que
funciona simultdneamente para aumentar la oferta de servicios, con (12) instituciones prestadoras de servicios
de salud - IPS; veintitn (21) profesionales independientes quienes prestan de manera particular los servicios
de odontologia general (10), ortodoncia (2), laboratorio clinico (4), medicina general (5) y optometria (2),
generandose una dindmica de prestacién de servicios con oportunidad en el casco urbano, pero
presentandose dificultades en su accesibilidad en zonas rurales dispersas del municipio y en el resguardo
indigena.

Al servicio tiene 9 médicos, 2 bacteritlogos, 2 enfermeras, 1 odontdloga, 1 auxiliar de laboratorio, 2 auxiliares
de odontologia, 19 auxiliares de enfermeria, 2 vacunadores, 4 conductores de ambulancia, 1 regente, 5 de
facturacion 2 auxiliares administrativos 1 de archivo y servicios generales y dos celadores.

El Centro de salud posee quince camas disponibles, 10 hospitalizacion adultos, 2 obstetricia 3 pediatrica, 3
consultorios de consulta médica externa, 2 consultorio de enfermeria, 1 consultorio de urgencias, 2 unidad de
odontologia, 1 sala de partos, 1 sala de trabajo de parto, 1 laboratorio clinico.

ACCESO A SERVICIOS BASICOS DE SALUD

El analisis del sistema sanitario (tabla 64) se elabor6 segun la estimacioén de la razon de proporciones y sus
intervalos de confianza al 95%, tomando como valor de referencia el departamento.

Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los servicios para cuidado de la primera infancia: Este
indicador hace referencia a la proporcion de nifios de cero a cinco afios en el hogar con acceso simultaneo a
salud, nutricién y educacion inicial. EI municipio en el afio 2005 reportd un porcentaje de 18,3% mientras que
para el departamento fue de 16,9%, las diferencias relativas observadas no fueron estadisticamente
significativas indicando que el municipio se encuentra en condiciones similares que el departamento.

Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los servicios de salud: Para el afio 2005 el municipio registrd
un porcentaje de 7,03% y el departamento de 4,8%, las diferencias observadas no fueron estadisticamente
significativas.

Cobertura de afiliacion al SGSSS: Para el afio 2015 segun el MSPS, el municipio de Paz de Ariporo reportd
una cobertura de afiliacion de 129,35% y el departamento de 96,49%, las diferencias observadas a través de
los intervalos de confianza al 95% no fueron estadisticamente significativas, superando la cobertura.

Coberturas administrativas de vacunacion con BCG para nacidos vivos: Las coberturas de vacunacién con
este bioldgico para el afio 2015 el municipio reportd una cobertura del 94,90%. Por otra parte, también se
puede evidenciar que el departamento no alcanz6 las coberturas utiles de vacunacion (8788,6%), las
diferencias relativas observadas no mostraron diferencias estadisticamente significativas.

Coberturas administrativas de vacunacion con DPT 3 dosis en menores de 1 afio: En la administracion de este
bioldgico el municipio reportd coberturas de 96,90%, con una tendencia constante a través de los afios, cifra
superior a la del Departamento (92) Las diferencias observadas entre el municipio y el departamento no fueron
estadisticamente significativas.
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Coberturas administrativas de vacunacidn con polio 3 dosis en menores de 1 afio: La cobertura de aplicacion
de este bioldgico en menores de un afio en el municipio fue de 94,90%, con una tendencia constante a través
de los aros, cifra superior a la del Departamento (91,7) Las diferencias observadas entre el municipio y el
departamento no fueron estadisticamente significativas.

Coberturas administrativas de vacunacién con triple viral dosis en menores de 1 afio: La cobertura de
aplicacion de este biolégico en menores de un afio en el municipio fue de 94,80%, con una tendencia constante
a través de los afios, cifra superior a la del Departamento (93,3) Las diferencias observadas entre el municipio
y el departamento no fueron estadisticamente significativas.

Porcentaje de nacidos vivos con 4 o0 mas consultas de control prenatal: El porcentaje de gestantes con cuatro
0 mas controles prenatales en el municipio fue de 51,20%, con una tendencia oscilante a través de los afios,
cifra inferior a la del Departamento (71,27). Las diferencias observadas entre el municipio y el departamento
son estadisticamente significativas.

Cobertura de parto institucional: La cobertura del parto institucional en el municipio de Paz de Ariporo fue de
98,70%, cifra superior al promedio departamental (98,41) pero la diferencia no es estadisticamente
significativa.

Porcentaje de partos atendidos por personal calificado: La cobertura de partos atendidos
por personal calificado en el municipio de Paz de Ariporo fue del 98,50%, cifra inferior al
promedio del departamento de Casanare (98,55) pero la diferencia no es estadisticamente
significativa.
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Tabla 16. Semaforizacién de las condiciones del sistema sanitario de Paz de Ariporo

Comportamiento
Determinantes intermedios Paz de
Casanare i
de la salud Arporo | S | 5 | 8 | S | |c ||| X |wv|lee |~
o o o o o o o o o o o o
N N N N N N N N N N N N

Porcentaje de hogares con
barreras de acceso a los
servicios para cuidado de 16,90 18,28
la primera infancia (DNP-
DANE 2005)

Porcentaje de hogares con
barreras de acceso a los

servicios de salud (DNP- 530 0t

DANE 2005)

Cobertura de afiliacion al 100,00 | 100,00 . - -
SGSSS (MSPS 201)

Coberturas administrativas

de vacunacion con BCG 0.89 0.98

para nacidos vivos (MSPS
2017)

Coberturas administrativas

de vacunacién con DPT 3 0.98 103

dosis en menores de 1 afio
(MSPS 2016)

Coberturas administrativas
de vacunacion con polio 3

dosis en menores de 1 afio 0.90 0.97
(MSPS 2016)

Coberturas administrativas

de vacunacion con triple 0.89 0.93

viral dosis en menores de 1
afio (MSPS 2016)

Porcentaje de nacidos
vivos con cuatro 0 mas
consultas de control 79,15 70,93
prenatal (EEVV-DANE
2016)

Cobertura de parto

institucional (EEVV-DANE | 99,06 | 99,54
2016)

Porcentaje de partos
atendidos por personal

calificado (EEWW-DANE | 9911 | 9989
2016)

Fuente: Minsalud.gov.co/datos para actualizacion del ASIS 2016
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Situacion Epidemiologica
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MORBILIDAD
MORBILIDAD ATENDIDA

Se realizé el analisis de la morbilidad agrupada, los eventos de alto costo, los eventos precursores y los eventos
de notificacion obligatoria. Las fuentes informacion corresponden a los Registros Individuales de Prestacion
de Servicios — RIPS, bases de dato de alto costo, del Sistema de Vigilancia de la Salud Publica — SIVIGILA,
entre otros. Se utilizd una hoja de calculo Excel para estimar las medidas de frecuencia (prevalencia o
proporciones, incidencia, letalidad) y medidas de razén de prevalencia y la razén de incidencias junto con los
intervalos de confianza al 95% por el método de Rothman, K.J.; Greenland, S.

Para estimar las principales causas de morbilidad atendida se utilizo la lista del estudio mundial de carga de
la enfermedad que agrupa los codigos CIE10 modificada por el MSPS, que permite analizar las siguientes
categorias de causas: condiciones transmisibles y nutricionales; condiciones maternas perinatales;
enfermedades no transmisibles; lesiones, donde ademés de las lesiones intencionales y no intencionales se
incluye todo lo relacionado con los traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de las
causas externas; condiciones mal clasificadas.

MORBILIDAD ATENDIDA

La morbilidad atendida es la captada a través de los registros individuales de prestacion de servicios RIPS los
cuales son la fuente para el presente analisis; el analisis descriptivo se realizé a través de las frecuencias
relativas de las principales causas de morbilidad en el Municipio de Paz de Ariporo por ciclo vital y sexo
utilizando la lista adaptada por la Guia ASIS del MSPS, la fuente de informacién utilizada corresponde a los
RIPS 2017.

Entre 2009 y diciembre de 2017 se prestaron 195.131 atenciones, es decir que en promedio se prestaron
25.180 atenciones anuales durante el periodo.

El 36,21% (123.350) de las atenciones se prestd a personas que consultaron por enfermedades no
transmisibles. Las condiciones transmisibles y nutricionales demandaron el 1568% (30.603) de las atenciones.
En tercer lugar, los signos y sintomas mal definidos generaron el 13,58% (26.493) de las atenciones prestadas.
Las lesiones causaron el 3,82% (7.458) de las atenciones prestadas. Finalmente, las condiciones maternas y
perinatales causaron el 3,70% (7.227) de las atenciones ofrecidas. EI nimero de atenciones por afio y por cada
uno de los grupos de grandes causas, se observa en la Figura 24
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Figura 24. Morbilidad atendida segun agrupacion de causas 6/67, Paz de Ariporo 2009- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de bases externas para actualizacién del ASIS 2018/morbilidad, Ministerio
de Salud y Proteccion Social

La proporcién de personas que recibieron atenciones fue un 87% mayor en mujeres que los hombres. Durante
todos los afios del periodo de anélisis, fue mayor el nimero de atenciones brindadas a las mujeres que a los
hombres, diferencia cada vez mas creciente a través del tiempo. (Figura 25)
Figura 25. Morbilidad atendida por afio segun sexo. Paz de Ariporo 2009- 2017
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Fuente: Elaboracién propia a partir de bases externas para actualizacion del ASIS 2018/morbilidad, Ministerio
de Salud y Proteccién Social

El comportamiento observado muestra una clara tendencia al aumento, lo que puede ser indicador de la
demanda de los servicios; sin embargo, es necesario tener en cuenta que la fase de fortalecimiento por la que
pasa el sistema de informacidn, ha incrementado el uso de los datos existentes en las fuentes de datos oficiales
para la toma de decisiones, motivando el mejoramiento en el reporte de los RIPS. La agrupacion signos y
sintomas mal definidos fue la que presenté el mayor aumento, hecho que preocupa por cuanto este puede ser
un indicador de la calidad de la calidad de los diagnésticos de las atenciones. (Figura 25)
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Figura 26. Variacidn anual de morbilidad segun afio agrupacion de causas 6/67. Paz de Ariporo 2009- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de bases externas para actualizacion del ASIS 2018/morbilidad, Ministerio
de Salud y Proteccion Social

MORBILIDAD ATENDIDA SEGUN GRUPOS Y SUBGRUPO DE CAUSAS

Las atenciones brindadas por los servicios sanitarios del municipio durante el afio 2017, segun grupo de
patologias /67 y subgrupo de causas fueron las siguientes:

En el grupo condiciones transmisibles y nutricionales, los subgrupos que demandaron el mayor nimero de
atenciones fueron las infecciones respiratorias con 47,95% y un aumento de 2,31% con relacion a 2016,
seguida por las atenciones del subgrupo enfermedades infecciosas y parasitarias con el 43,57% de las
atenciones y una disminucion en la demanda por esta causa de 2,70% respecto a 2016 (Tabla 17)

En el grupo condiciones maternas perinatales, el subgrupo con mayor demanda de atenciones fueron las
condiciones derivadas del periodo perinatal con el 95,50% del total de atenciones y un incremento de 2,61%
con relacion a 2016 (Tabla 17)

Del grupo enfermedades no transmisibles, las patologias con mayor nimero de atenciones fueron en su orden
las condiciones orales con 25,57% y una disminucién de 3,89% con relacidon a 2016, las enfermedades
cardiovasculares con 13,0% y un aumento de 1,03% respecto a 2016 y en tercer lugar las enfermedades
genitourinarias 11,37% y una disminucién de 1,54% respecto a 2016. (Tabla 17)

En el grupo de las lesiones, el subgrupo “traumatismos, envenenamientos u algunas otras consecuencias de
causas externas demandaron el 89,94% del total de atenciones por esta causa y una disminucién de 2,31%
con relacion a las atenciones brindadas en 2016. (Tabla 17)
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Tabla 17. Personas atendidas segun subgrupos de causas. Paz de Ariporo 20109- 2017

PAZ DE ARIPORO POR EL

Total
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad A pp 2017-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2016
Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00-B99,
Condiciones transmisibles y nutricionales (A00-B99, G00, G03-G04,N70-N73) 43,08 E7° i 33 31.96 37.81 49,83 46.28 4357 270
G00-G04, N70-N73, J00-J06, J10-J18, J20-J22, HB5-  [Infecciones respiratorias (JO0-J06, J10-J18, J20-J22,
H6, E00.E02, E40-E46, E50, D50-D53, D64.9, E51- | HB5-HE6) 55,55 42,14 52,51 42,98 59,07 | 53,03 42,14 4564 | 47,95 2,31
E64) Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, E50, | | | | I | I | I I
1,07 7 6 7 1 02 8,0 4 |
D50-D53, D64.9, E51E64)) | 0 0,8 69 8,9 9,16 8, ,09 8,48 0,39
Condiciones maternas (O00-099) [ s64 [ 1000 [ 486 [ 447 | 533 [ 150 [ 395 [ 731 [ 450 [ -281
Condiciones maternas perinatales (O00-O99, PO0-P96 ici i te el i i |
p ( )| Condiciones derivadas durante el periodo perinata ‘4,36 0,00 .95’14 553 4,67 l8,50 6,05 '2,69 550 .2,81
(P00-P96)
Neoplasias malignas (C00-C97) 067 | 29 | 103 [ 195 | 151 [ o8 [ 143 | 154 | 197 [ 043
Otras neoplasias (D00-D48) 039 [ o075 [ o049 [ o4t | o59 [ o093 [ 132 [ o98 [ 108 [ 010
Diabetes mellitus (E10-E14) 349 | 448 | 376 [ 321 | 228 [ 310 [ 240 [ 226 [ 260 W 034
Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto D64.9,
6,81 7,04 10,65 8,14 3,88 542 6,15 576 5,58 0,18
D65-D89, E03-E07, E15-E16, E20-E34, E65-E88) | | | | | | | I
Enfermedades no transmisibles (C00-C97, DO0-D48, Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99, G06-G98) 3,52 | 4,80 I 414 | 4,46 | 6,01 | 6,60 | 5,60 | 6,11 | 7,10 I 0,99
D55-D64 (menos D64.9), D65-D89, E03-E07, E10-E16, |Enfermedades de los 6rganos de los sentidos (H0O- I I | | | | | I .
7.7 7,57 4 7 1 7 74 717 4
E20-E34, H61, H68-H93) 70 ° 60 65 56 98 5. ' o8 &5
E65-E88, F01-F99, G06-G98, HO0-H61, H68-H93, 100- |Enfermedades cardiovasculares (100-199) 1068 [ 1183 [ 1163 I 1295 [ 1050 [1200 [ 984 [ 1197 [ 1300 1,03
199, J30-J98, KOO-K92, NOO-N64, N75-N98, L00-L98,  [Enfermedades respiratorias (J30-J98) 3176 [ 373 [ 39 [ 408 | 408 [ 377 | 283 | 284 | 261 [ 023
M00-M99, Q00-Q99) Enfermedades digestivas (K20-K92) 822 | 746 [ 594 [ 600 [ 607 [ 627 [ 617 [ 609 [ 58 [ 024
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75-N98) 17,16 I 13,54 I 15,89 I 17,92 I 18,18 13,98 I 12,51 I 12,91 11,37 I -1,54
Enfermedades de la piel (LOO-L98) 907 [ 821 [ 630 I 647 [ 796 | 5090 [ 523 [ 512 [ 523 [ 0,10
Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) 10,19 I 8,42 I 8,70 | 8,52 | 7,52 | 9,77 I 11,04 | 713 | 7,39 I 0,26
Anomalias congénitas (Q00-Q99) 03 [ 117 | 0,26 [ o49 [ 173 [ 081 | 067 | 067 [ o081 [ 014
Condiciones orales (K00-K14) 1857 [ 1802 [ 2127 I 1883 [ 2407 [F2176 B 2806 [ 2046 [F2557 [ -389
\"(:;')ones no intencionales (VO1-X58, ¥40-Y86, Y88, 12,57 | 2,08 I 16,21 | 7,30 I 12,40 | 7,40 | 6,79 | 7,09 | 8,92 l 1,83
\L(:;l;))nesmtenmonales (X60-Y09, Y35-Y36, Y870, 0,00 | 0,00 | 237 | 1,09 | 122 | 058 | 0.91 | 074 | 1,09 I 035
Lesiones (V01-Y89, S00-T98 i i i i i i - )
( ) Lesiones de intencionalidad indeterminada (Y10-Y34 0,00 | 0,00 | 0,00 | 078 | 061 | 029 | 0,00 | 010 | 0,05 I 0,05
Y872)
Traumatlsm?s, envenenamientos u algunas otras 743 792 8142 173 07 9.94 213
consecuencias de causas externas (S00-T 98)
Signos y sintomas mal definidos (R00-R99) Il)o,oo loo,oo 00,00 00,00 Iuo,oo I)o,oo Ioo,oo Ino,oo I)o,oo I 0,00

Fuente: Elaboracién a partir de bases externas para actualizacion del ASIS 2018/morbilidad,
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Morbilidad atendida por grupo y subgrupo de causas en hombres

En hombres, las atenciones brindadas por los servicios sanitarios del municipio durante el afio 2017, seguln
grupo de patologias /67 y subgrupo de causas fueron las siguientes:

En el grupo condiciones transmisibles y nutricionales, los subgrupos que demandaron el mayor numero de
atenciones fueron las enfermedades infecciones respiratorias con 48,26% y un aumento de 2,49% con relacion
a 2016, seguida por las atenciones del subgrupo con el 43,57% de las atenciones y una disminucién en la
demanda por esta causa de 2,39% respecto a 2016 (Tabla 18)

En el grupo condiciones maternas perinatales, el subgrupo con mayor demanda de atenciones fueron las
condiciones maternas con el 97,26% del total de atenciones y una disminucién de 0,31% con relacién a 2016
(Tabla 18)

Del grupo enfermedades no transmisibles, las patologias con mayor nimero de atenciones fueron en su orden
las condiciones orales con 27,12% y una disminucién de 5,63% con relacién a 2016, las enfermedades
cardiovasculares 13,37% y una disminucién de 1,32% respecto a 2016. En tercer lugar, en demanda de
atenciones fueron las enfermedades de los érganos de los sentidos con 11,54% y un aumento de 3,51% con
respecto a las atenciones del 2016 (Tabla 18)

En el grupo de las lesiones, el subgrupo “traumatismos, envenenamientos u algunas otras consecuencias de
causas externas demandaron el 90,67% del total de atenciones y una disminucién del 3,19% con relacion a
las atenciones brindadas en 2016, seguido por las lesiones no intencionales 8,60% y un aumento de 2,91%
con respecto a 2016. (Tabla 18)
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Tabla 18. Hombres atendidos segun subgrupos de causas. Paz de Ariporo 20109- 2017

Hombres
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App 2017-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2016
Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00-B99, G00, G03-G04,N70-N73) |i46,40 I52,03 I44,00 I51 46 I 33,23 I 37,52 I48,34 I45,96 I43,57 I -2,39
Condiciones transmisibles y nutricionales (A00-B99, G00-G04, N70-N73, J00-J06, J10-J18, J20-J22, Infecci iratorias (JO0-J0B, J10-18, J20-122. HE5-HG6 5290 47 07 - 4358 - 5312 b . E: 48.26 249
H65-He6, E00-E02, E40-E46, E50, D50-D53, D64.9, E51-E64) nfecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, J20-J22, HE5-H66) ’ ; ; | | ’ ' k 5
Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, E50, D50-D53, D64.9, E51-E64)) || 0,70 | 0,00 | 063 | 4,96 | 7,19 | 9,36 | 724 | 827 | 8,17 I-o,11
Condiciones maternas (000-099) [ 349 T ooo [ 158 [ 302 [ 000 | 101 [ 145 [ 243 [ 274 [ 031
Condiciones maternas perinatales (000-099, P00-P96) - . X X
Condiciones derivadas durante el periodo perinatal (P00-P96) 6,51 00,00 8,42 6,98 00,00 8,99 8,55 7,57 7,26 -0,31
Neoplasias malignas (C00-C97) 089 | 405 | 162 | 152 | 144 [ o079 | 165 | 255 | 177 B -079
Otras neoplasias (D00-D48) 027 | 127 | o54 [ o026 [ 036 [ o048 [ 102 | 031 [ 077 [ 046
Diabetes mellitus (E10-E14) 201 [ 354 | 199 [ 255 [ 241 | 280 [ 255 | 18 | 234 [ 045
Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16,
£20-E34, E65-E56) 5,64 | 8,10 | 825 | 6,42 | 3,18 | 4,68 | 5,38 | 433 | 4,67 I 0,34
Condiciones neuropsiquiatricas (F01-F99, G06-G98) 342 | 5,06 | 535 | 5,68 | 7,90 | 7,09 | 6,00 | 7,23 | 8,77 I 1,54
Enfermedades no transmisibles (C00-C97, D00-D48, D55-D64 (menos D64.9), D65-D89, E03-E07, , X
E10-E16, E20-E34 Enfermedades de los 6rganos de los sentidos (H00-H61, H68-H93) 8,14 6,84 6,51 8,83 6,31 10,47 7,16 8,03 11,54 3,51
E65-E88, F01-F99, G06-GI8, H00-H61, HE8-H93, 100-199, J30-J98, K00-K92, NOO-N64, N75-N98,  |Enfermedades cardiovasculares (100-199) 1166 [ 835 [ 1206 [ 1359 [ 1426 [ 1433 [ 1052 [ 1205 [ 1337 132
L00-L98, M0O-M99, Q00-Q99) Enfermedades respiratorias (J30-J98) 335 | 582 | 518 [ 55 [ 390 [ 387 [ 333 [ 351 [ 324 [ 026
Enfermedades digestivas (K20-K92) 687 I 759 [ 667 [ 645 [ 462 [ 55 [ 645 [ 631 [ 620 B -011
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75-N98) 6,91 | 7,34 | 572 | 77 | 7,28 | 7,36 | 6,94 | 6,27 | 6,00 I 0,27
Enfermedades de la piel (L00-L98) 1268 F 987 [ 879 | 898 [ 995 [ 612 [ 671 [ 643 [ 614 [P 029
Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) 12,65 | 785 | 9,70 | 10,04 | 9,28 | 11,14 I 10,79 | 747 | 722 I -0,25
Anomalias congénitas (Q00-Q99) 041 [ 101 [ o020 [ o546 [ 205 | o67 [ 08 | 08 | 08 P -001
Condiciones orales (K00-K14) 2421 2329 [For32 F 2182 F2ros [ 2462 F3066 3275 For12 [ 563
Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86, Y88, Y89) |ioo,oo | 143 |2925 | 5,16 | 11,23 | 765 I 11,18 | 5,69 | 8,60 l2,91
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36, Y870, Y871) 0,00 | 0,00 | | 112 | 1,64 | 053 | 0,92 | 0,29 | 064 I 035
Lesiones (V01-Y89, S00-T98) . . P .
Lesiones de intencionalidad indeterminada (Y10-Y34, Y872) 0,00 0,00 0,00 045 0,55 0,00 0,00 0,15 0,08 -0,07
. ) . | )
raumatismos, envenenamientos u a gunas otras consecuencias de causas 0,00 8,57 69,81 3,27 6,58 1,82 7.90 3,37 0,68 319
externas (S00-T98)
Signos y sintomas mal definidos (R00-R99) Iioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo I 0,00

Fuente: Elaboracion a partir de bases externas para actualizacion del ASIS 2018/morbilidad, Ministerio de Salud y Proteccién Social
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Morbilidad atendida por grupo y subgrupo de causas en mujeres

En mujeres, las atenciones brindadas por los servicios sanitarios del municipio durante el afio 2017, seguln
grupo de patologias /67 y subgrupo de causas fueron las siguientes:

En el grupo condiciones transmisibles y nutricionales, los subgrupos que demandaron el mayor nimero de
atenciones fueron las infecciones respiratorias con 47,70% y un aumento de 2,18% con relacién a 2016,
seguida por las atenciones del subgrupo enfermedades infecciosas y parasitarias con el 43,57% de las
atenciones y una disminucion en la demanda por esta causa de 2,98% respecto a 2016 (Tabla 19)

En el grupo condiciones maternas perinatales, el subgrupo con mayor demanda de atenciones fueron las
condiciones maternas con el 89,19% del total de atenciones y un incremento de 2,01 con relacién a 2016 (Tabla
19)

Del grupo enfermedades no transmisibles, las patologias con mayor nimero de atenciones fueron en su orden
las condiciones orales con 24,68% y una disminucién de 2,93% con relacién a 2016, las enfermedades
genitourinarias 14,48% y una disminucion de 2,17% respecto a 2016. En tercer lugar, en demanda de
atenciones fueron las enfermedades cardiovasculares con 12,79% y un aumento de 0,87% con respecto a las
atenciones del 2016 (Tabla 19)

En el grupo de las lesiones, el subgrupo “traumatismos, envenenamientos u algunas otras consecuencias de
causas externas demandaron el 88,76% del total de atenciones por esta causa y un aumento del 0,43% con
relacion a las atenciones brindadas en 2016, seguido por las lesiones no intencionales 9,43% y una disminucién
de 0,57% con respecto a 2016. (Tabla 19)
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Tabla 19. Mujeres atendidas segun subgrupos de causas. Paz de Ariporo 20109- 2017

PAZ DE ARIPORO POR EL

T98)

Mujeres
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad A pp 2017-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2016
Enfermedades infecciosas y parasitarias (A0O-
Condiciones transmisibles y nutricionales B99, G00, G03-G04,N70-N73) 50 R 0 N’ g1 02 go0° 5109 46.55 d 298
(A00-B99, GO0-G04, N70-N73, J00-J06, J10- [Infecciones respiratorias (JO0-JO6, J10-J18,
J18, J20-J22, HE5-HE6, E00-E02, E40-E46,  |420-J22, HE5-HEE) 57,60 37,58 50,45 42,57 58,68 52,94 40,22 4552 7,70 8
E50, D50-D53, D64.9, E51-E64) Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46,
1,90 1,91 1,05 7,85 10,30 8,97 8,69 7,93 8,73 )
E50, D50-D53, D64.9, E51-E64)) | | I I I I | I . 80
Condiciones maternas perinatales (000-099, |Condiciones maternas (000-099) [F7500 WHo000 o167 RH0000 40000 [ 6000 Ress52 Reris k8919 [ 201
POO-P! ici i te el peri
00-P96) Condiciones derivadas durante el periodo I 25,00 | 0,00 8.33 | 0,00 0,00 I 40,00 I 11,48 I 12,82 I 10,81 | 2,01
perinatal (PO0-P96)
Neoplasias malignas (C00-C97) 055 | 221 | 073 | 217 | 157 | 08 | 130 | 096 [ 209 B 112
Otras neoplasias (D00-D48) 045 [ 037 [ 046 [ 049 [ o077 [ 121 | 149 [ 136 | 127 [P -009
Diabetes mellitus (E10-E14) 379 | 516 [ 466 [ 354 [ 218 | 329 | 231 [ 247 | 275 [ 028
Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto
D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16, E20-E34, || 7,40 6,26 11,86 9,00 4,40 5,87 6,61 6,56 6,11 -0,45
E65-E88)
Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99,
Enfermedades no transmisibles (C00-C97, G06-G98) 3.57 460 353 3.86 460 6.29 537 547 613 R°
D00-D48, D55-D64 (menos D64.9), D65-D89, |Enfermedades de los 6rganos de los sentidos
E03.-£07, E10.-E16, E20-E34, (HOO-HB1, H68-H33) 7,48 8,10 5,80 5,44 5,09 9,18 6,50 6,69 8,85 2,16
E65-E88, FO1-F99, G06-G98, H00-H61, H68- |Enfermedades cardiovasculares (100-199) 1018 [ 1436 [ 1140 [ 1263 [ 770 [ 1057 [ 945 [ 1192 [ 1279 [ 087
H93, 100-199, J30-J98, K00-K92, NOO-N64, N75-|Enfermedades respiratorias (J30-J98) 307 [ 221 [ 325 [ 333 [ 421 [ 371 | 253 [ 246 | 224 [ -022
N98, L00-L98, M00-M99, Q00-Q99) Enfermedades digestivas (K20-K92) 890 | 737 | 55 [ 577 [ 716 | 668 [ 601 [ 597 [ 565 W -032
Eg‘:)rmedades genitourinarias (N0O-N64, N75- |, 5 I 18,05 I 21,04 I 23,00 I 26,31 I 18,04 I 15,77 I 16,65 I 14,48 I 217
Enfermedades de la piel (L00-L98) 724 [ 700 [ 504 [ 522 [ 647 [ 447 [ 436 [ 439 [ a70 [P 031
“Eﬂ'g‘;;medades musculo-esqueléticas (M0O- 8,94 | 8,84 | 8,19 | 7,76 | 6,20 | 8,93 I 11,19 | 6,93 | 748 I 0,55
Anomalias congénitas (Q00-Q99) 03 [ 129 [ 025 [ 046 [ 149 | o089 | o057 [ o056 | 079 [ 023
Condiciones orales (K00-K14) 1571 F 1418 [ 1821 [ 1733 [ 2183 [ 2000 [P 2654 [ 2761 [ 2468 | -293
Lesiones no intencionales (VO1-X59, YA0-Y86. ||/, 8,82 6,80 12,12 1575 7,10 3,53 10,00 9,43 0,57
Y88, Y89)
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36,
0,00 0,00 3,40 1,01 0,00 0,65 0,91 1,67 1,81 14
reoay [ oo [oso [ 1o [rom [oss oot [rer [ 1er [
Lesiones (V01-Y89, S00-T98) Lesiones de intencionalidad indeterminada
| | | 1,52 7 | | | | )
(Y10-Y34, YB72) 0,00 | 0,00 | 0,00 | 5 | 0,79 | 0,65 | 0,00 | 0,00 | 0,00 I 0,00
Traumatismos, envenenamientos u algunas
otras consecuencias de causas externas (S00- [ 92,78 91,18 89,80 85,35 83,46 91,61 95,56 88,33 88,76 0,43

Fuente: Elaboracion a partir de bases externas para actualizacion del ASIS 2018/morbilidad, Ministerio de Salud y Proteccion Social
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MORBILIDAD ATENDIDA POR ETAPA DEL CURSO DE VIDA

Durante el periodo 2009- 2017 se brindaron 213.665 atenciones. Los grupos que demandaron el mayor nimero
de atenciones fueron el de adultez con el 37,46% (80.029), seguido por el de juventud con el 18,14% (38.761),
la primera infancia con 12,35% (26.384), la adolescencia con 8,64% (18.455) y finalmente el grupo infancia con
8,43% (18.018). (Figura 27)

Figura 27. Atenciones por afio y ciclo vital. Paz de Ariporo 2009- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de bases externas para actualizacién del ASIS 2018/morbilidad, Ministerio
de Salud y Proteccién Social

Las principales causas de morbilidad por ciclo vital (Tabla 20) y grandes grupos de causas en el municipio de
Paz de Ariporo en el periodo comprendido entre 2009 y 2017 fueron las siguientes:

Primera Infancia (0 a 5 afos)

La primera causa de atencion en poblacion de este grupo de edad fue las enfermedades no transmisibles que
demandaron el 37,71% con una disminucién de 6,40 respecto a 2016, seguido por las condiciones trasmisibles
y nutricionales con 37,56% de las atenciones, disminuyendo en 3,06 con relacion a 2016, En tercer lugar, las
condiciones mal definidas con 19,70% de las atencionesy la demanda de atencién aumenté con respecto a
2016 en 9,59%.

Infancia (6 a 11 afos)

Las enfermedades no transmisibles fueron la primera causa de atencién durante el periodo, generando el
52,21% de la demanda; en segundo lugar, las condiciones mal clasificadas con el 20,04% , aumentando en
7,17% con relacion a 2016.
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Adolescencia (12 a 18 afios)

Las enfermedades no transmisibles fueron la primera causa de atencion durante el periodo, generando el
52,99% de la demanda; en segundo lugar, las condiciones mal clasificadas con el 26,48%. Las condiciones
maternas aparecen con el 10,09% de las atenciones,

Juventud (14 a 26 afos)

Las enfermedades no transmisibles fueron la primera causa de atencion durante el periodo, generando el
52,18% de la demanda. En segundo lugar, las condiciones mal clasificadas aparecen con el 25,48%. En tercer
lugar, se ubican las condiciones transmisibles y nutricionales con el 6,82% de las atenciones.

Adultez (27 a 59 afos)

Las enfermedades no transmisibles fueron la primera causa de atencion durante el periodo, generando el
66,97% de la demanda. En segundo lugar, las condiciones mal clasificadas aparecen con el 18,58% de las
atenciones. En tercer lugar, las condiciones transmisibles aportaron el 5,13% (de las atenciones.

Persona Mayor (60 afios y mas)
Las enfermedades no transmisibles fueron la primera causa de atencion durante el periodo, generando el

81,17de la demanda. En segundo lugar, estan las condiciones mal clasificadas, con el 13,39% de las
atenciones. Las condiciones transmisibles y nutricionales aparecen con el 5,13% de las atenciones.
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Tabla 20. Proporcién de atenciones por causa, sexos y ciclo vital, Paz de Ariporo 2009-2017

Total
Ciclo vital Gran causa de morbilidad A pp 2017-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 o1e
Condiciones transmisibles y nutricionales -7 -,22 - - -9 -4 ,00 -,62 -56 -iﬁ
Primera infancia |Condiciones perinatales | o9 | 200 | 1,15 037 | 142 o016 | 106 | 126 0,86 -0,40
(0 - 5afios) Enfermedades no transmisibles [3s07 86,13 26,11 8159 84,75 [8uss W42z 410 -,71 [%6}40
Lesiones [ 314 | 262 | 283 | 171 | 434 | 223 | 38 | 381 | 417 0,395
Condiciones mal clasificadas W 1423 2094 B 770 B 870 W 1119 W 1172 W 1219 W 1021 1970 9,5!‘
Condiciones transmisibles y nutricionales -31 .,36 -,69 g7 .24,65 .9,40 .24,56 .23,73 .22,89 -0,{5
Infancia Condiciones maternas | 000 0,00 0,25 0,11 0,00 0,00 0,25 0,08 0,56 0,44
(6 - 11 afios) Enfermedades no transmisibles (8842 [EFos [WSS21 [EABS W54 |55 WEEE 522 20
Lesiones [ 379 N 909 M1e62 | 397 0 724 | 464 | 438 | 49 | 430 -o,eE1
Condiciones mal clasificadas M 1247 W 1049 0 622 [ 960 M 1184 [W1450 [M1500 M 12,87 [Wl20,04 7.1
Condiciones transmisibles y nutricionales [l4,14 1959 2590 1935 [W1698 [ 1499 | 13,18 | 1028 [ 1083 0.5p
Adolescencia Condiciones maternas [ 206 | 309 | 338 | 456 | 835 | 355 0 679 || 664 [ 530 -1,
(12-18 afios) |Enfermedades no transmisibles (W552s |[W525s [W542s |[We0Ze |[WET2> [(W50Bs E9ss WE@AD  SZ2ISo 2
Lesiones Il 562 W1134 | 471 | 387 01 633 | 395 | 471 | 58 | 440 143
Condiciones mal clasificadas W 1289 W 1340 W 1177 W 11,96 [W1712 [W1813 M 1596 2016 26,48 6,3%
Condiciones transmisibles y nutricionales [l 1596 [ 1790 1571 1632 | 11,84 | 1203 | 1110 | 853 | 7.68 -0,85
Juventud Condiciones maternas Il 396 N 742 0§ 826 | 715 W 966 [ 722 | 964 [ 846 [ 1009 1,6
(14-26afios)  |Enfermedades no transmisibles (em58 [Esh: 567 6007 [WEsho 6064 50 SEr: 52N 597
Lesiones Il 475 MW1223 | 566 | 457 | 68 | 462 | 468 | 562 | 457 -1[5
Condiciones mal clasificadas M 1380 W1441 W 1365 W 11,89 2303 W1549 W 1527 [M1925 2548 6.2
Condiciones transmisibles y nutricionales |i 14,34 I 11,88 I 11,63 I 12,12 I 9,55 I 8,90 I 9,03 I 7,31 I 6,82 -0,49
Adultez Condiciones maternas | 228 1,98 2,12 1,76 | 284 1,70 361 | 243 | 3,05 0,6
(27 -59 afios)  |Enfermedades no transmisibles | 67.80 _ _ _ [ 8531 _ _ [ 7078 | 66,97 381
Lesiones Il 342 1 736 | 474 | 350 W 742 | 344 | 414 | 424 | 459 0,335
Condiciones mal clasificadas W 1216 W 1174 W 994 N 975 MW148 MW1281 M1385 MWM1524 [M1858 338
Condiciones transmisibles ynutricionales [| 890 | 521 || 831 | sos [ 1237 | 687 | s40 | 598 | 513 085
Persona mayor Condiciones maternas | 000 | 095 0,00 0,08 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,0b
(Mayores de 60 arios) [ENTermedades no transmisibles | e346 8104 8279 8310 7558 8201 8090 8136 8147 -0
Lesiones | 204 | 19 | 234 | 216 | 503 | 255 | 310 | 269 | 263 -0,05
Condiciones mal clasificadas Il s60 W19 0 656 0 658 0 702 [ 857 MW 1060 [N 997 M 1339 343

Fuente: Elaboracién a partir de bases externas para actualizacion del ASIS 2018/morbilidad, Ministerio de Salud y Proteccién Social
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Principales causas de morbilidad en hombres

La tendencia de las principales causas de morbilidad en los hombres en 2017 (tabla 21), por gran causa y por
ciclo vital humano fueron las siguientes:

Primera Infancia: Las principales causas de morbilidad fueron las condiciones no transmisibles 38,98% y una
disminucion de 6,79% con relacién al 2016, seguido por las condiciones perinatales con una proporcion de
36,45% y una disminucion del 1,06% con relacién al 2016

Infancia: Las principales causas de morbilidad en hombres en el municipio, fueron las condiciones no
transmisibles con una proporcién del 53,35% y una disminucidn de 2,18% con relacion al 2016, seguido de las
condiciones transmisibles y nutricionales con una proporcién del 22,21% y una disminucion del 1,86% con
relacién al 2016 y las condiciones mal clasificadas con 18,78% y aumento del 4,85% en relacion con 2016.

Adolescencia: Las principales causas de morbilidad en hombres en el municipio para el afio 2017, fueron las
condiciones no transmisibles con una proporcion del 56,25% y una disminucion del 2,31% con relacion al 2016
seguido de las condiciones mal clasificadas con una proporcion del 23,07% y un incremento del 4,48% con
relacion al 2016.

Juventud: Las principales causas de morbilidad en hombres en el municipio para el afio 2017, fueron las
condiciones no transmisibles con una proporcion del 56,08% y un incremento de 3,04% con relacién al 2016,
seguido de las condiciones mal clasificadas con una proporcion del 21,70% y un incremento del 4,97% con
relacion al 2016.

Adultez: Las principales causas de morbilidad en hombres en el municipio para el afio 2017, fueron las
condiciones no transmisibles con una proporcién del 65,84% y una disminucién de 1,52% con relacion al 2016,
seguido de las condiciones transmisibles y nutricionales con el 16,23%, aumentando en 2,93% con relacion a
2016y las lesiones con una proporcién del 10,44% y un incremento del 0,98% con relacion al 2016

Persona Mayor: Las principales causas de morbilidad en hombres en el municipio para el afio 2017, fueron
las condiciones no transmisibles con una proporcion del 80,27% y una disminucion de 2,23% con relacion al
2016, seguido de las condiciones mal definidas que tiene una proporcién del 14,23% y un aumento de 4,21%
con respecto al 2016.

Secretaria de Salud Municipal - Alcaldia Paz de Ariporo e :
Direccion: Calle 10 No. 8-03 telefax; (098) 6 37 30 13
Email: s.local@pazdeariporo-casanare.gov.co, regimensubsidiadopza@gmail.com
www.pazdeariporo-casanare.gov.co




CAMINO CORRECTO

ANALISIS SITUACION DE SALUD- ASIS- 2018

Tabla 21. Morbilidad atendida en hombres por ciclo vital, Paz de Ariporo 2009 - 2017

%““'Wzm-("'!

PAZ DE ARIPORO POR EL

Hombres
Ciclo vital Gran causa de morbilidad A pp 2017-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 o1
Condiciones transmisibles y ‘ 0,68 I 4,04 ‘ 1,51 0,65 | 2,67 0,18 ‘ 1,28 | 1,72 ‘ 0,61
nutricionales
Primera infancia Condiciones perinatales GBS 85,33 | 63,82 | 58,08 ags 1 E3Ee 388 65 S87 52 Eeus
(0 - 5afios) Enfermedades no transmisibles [M80.07 [EG40 24,12 [8oe0 8365 [S232 [ESIss ESl7  INES8Bs
Lesiones I 327 | 404 | 28 | 172 | 597 | 242 | 373 | 506 [} 482
Condiciones mal clasificadas [ 1464 [W1818 W 771 W 894 W1289 MW 1168 MW 1199 W 994 [ho,13
I
Condiciones transmisibles y |-2o .1 52 .0,33 l,zo l21 45 .8,1 7 '5,1 6 !4,07 .2,21 -,
nutricionales
Infancia Condiciones maternas | 0,00 0,00 0,47 0,00 0,00 0,00 0,32 0,11 | 0,67 0,5
(6 - 11 anos) Enfermedades no transmisibles |-,21 4 -,20 -7 _2 -3 _2 -2 _ -2
Lesiones W 675 W 1304 @820 || 566 W 754 | 543 |1 537 0 637 0 5,00 -1,87
Condiciones mal clasificadas M 984 W 870 | 379 W 967 MWM1449 [M1e97 W 12,63 W 1392 [hs78 4,8
I
Condiciones transmisibles y |.1,13 .23,08 .8,24 ls,4o I18,08 I1s,54 I15,58 I 12,72 I 13,65
nutricionales
Adolescencia Condiciones maternas | 0,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,47 0,12
(12 -18 afios) Enfermedades no transmisibles | 45418 | 4872 | 5181 | 5456 | 5538 | 5898 | 59,68 | 5856 | 5625
Lesiones [M 1049 2308 W 855 W 751 MW1500 0 649 | 746 W 966 W 691
Condiciones mal clasificadas ™ 1303 | 513 MW 1140 W 953 MW1154 W1s587 [M1728 1859 23,07
I
Condiciones transmisibles y |.21,56 l19,05 I17,99 l20,28 I 14,67 I17,28 I 14,58 I 10,69 I 10,77
nutricionales
Juventud Condiciones maternas | 0,13 0,00 0,00 0,00 0,00 0,07 0,25 0,32 0,08
(14 - 26 afos) Enfermedades no transmisibles 5N o | 5894 | 5331 | 6096 | 5912
Lesiones W 11,04 [W2024 W 12,74 W 1159 [WM2066 N 1004 MW 1034 MW 13,13 MW 11,37
Condiciones mal clasificadas [ 1364 W 952 MW 1049 W 919 MW 1136 N 1059 M 1387 MW16,73 21,70
I
Condiciones transmisibles y |I 15,35 I 10,54 I 11,00 I 10,08 I 9,48 I 11,24 I 10,32 I 9,62 '0,03
nutricionales
Adultez Condiciones maternas | 0,00 0,00 0,07 0,00 0,00 0,00 0,00 0,31 0,00
(27 - 59 afos) Enfermedades no transmisibles 71,71
Lesiones W 641 W 1224 MW1148 0 772 W1404 0 677 N 841 N 946 W 1044
Condiciones mal clasificadas W 1192 W 1293 W 1083 W 959 W 857 W 1036 M 1307 M 1326 [Ml1623
Condiciones transmisibles y |I 7,52 I 6,25 I 8,11 I 6,90 I 8,74 I 7,28 I 542 I 6,61 I 9,46
nutricionales
Persona mayor Condiciones maternas | 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(Mayores de 60 afios) |Enfermedades no transmisibles | 8160 | 7625 = 7933
Lesiones 307 | 125 | 318 | 268 0 738 | 375 | 413 | 309 | 327
Condiciones mal clasificadas W 782 MW1625 W 938 | 719 N 738 N 750 W 11,12 N 10,03 W 1423

Fuente: Elaboracién a partir de bases externas para actualizacion del ASIS 2018/morbilidad, Ministerio de Salud y Proteccién Social
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Principales causas de morbilidad en mujeres

La tendencia de las principales causas de morbilidad en las mujeres en 2017 por ciclo vital (Tabla 22) presento
el siguiente comportamiento:

Primera Infancia: Las principales causas de morbilidad de mujeres en el municipio para el afio 2017, fueron
las condiciones transmisibles y nutricionales con una proporcion de 38,22% y disminucion de 14,75% respecto
a 2016, seguido por las enfermedades no transmisibles con 36,13% aumento de 7,15% con relacién al 2016,
seguido de las condiciones mal definidas con una proporcion del 20,94% y un incremento de 671% con relacion
al 2016.

Infancia: Las principales causas de morbilidad de mujeres en el municipio para el afio 2017, fueron las
enfermedades no transmisibles con una proporcién del 51,14% y una disminucién de 10,09% incremento de
con relacién al 2016, seguido de las condiciones transmisibles y nutricionales con una proporcion del 23,52%
y una disminucion del 3,94% con relacion al 2016

Adolescencia: Las principales causas de morbilidad de mujeres en el municipio para el afio 2017, fueron las
condiciones no transmisibles con una proporcion del 50,92% y una disminucion de 5,33% con relacion al 2016
seguido de las condiciones mal clasificadas con una proporcion del 28,65% y un incremento del 7,58% con
relacién al 2016.

Juventud: Las principales causas de morbilidad en mujeres en el municipio para el afio 2017, fueron las
condiciones no transmisibles con una proporcién del 50,68% y una disminucion de 7,09% con relacién al 2016
seguido de las condiciones mal clasificadas con una proporcién del 256,93% y un incremento del 6,70% con
relacién al 2016.

Adultez: Las principales causas de morbilidad en mujeres en el municipio para el afio 2017, fueron las
condiciones no transmisibles con una proporcion del 67,46% y una disminucién de 4,79% con relacién al 2016,
seguido de las condiciones mal clasificadas con una proporcién del 19,60% y un incremento del 3,50% con
relacion al 2016.

Persona Mayor: Las principales causas de morbilidad de mujeres en el municipio para el afio 2017, fueron
las condiciones no transmisibles con una proporcién del 80,22% y una disminucién de 1,95% con relacion al
2016, seguido de las enfermedades no transmisibles con una proporcién del 12,78% y un incremento del 2,85%
con relacién al 2016.
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Tabla 22.. Morbilidad atendida en mujeres por ciclo vital, Paz de Ariporo 2009 — 2017

PAZ DE ARIPORO POR EL

Mujeres
Ciclo vital Gran causa de morbilidad A pp 2017-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Condiciones transmisibles y nutricionales -4 .48 - . - .5 .5 - . 22 ﬁS
Primerainfancia  |Condiciones perinatales 0,70 0,00 0,75 0,11 0,00 0,66 0,66 0,69 2,09 1,4’
(0 - 5afios) Enfermedades no transmisibles |-7,84 B 52 -8,33 o6 8601 MSies ST 68 -8,97 -,1 3 7,150
Lesiones | 802 | 100 | 281 | 169 | 25 | 292 | 2902 | 314 | 262 0,53
Condiciones mal clasificadas | 1381 ER3o1 W 769 W 846 N 927 W1320 M1320 M 1423 20,94 6,7
Condiciones transmisibles y nutricionales .42 .1 0 .1 7 ',27 l7,61 .0,66 l23,88 I23,40 l23,52 0,1:?
Infancia Condiciones maternas | o000 0,00 0,00 0,21 0,00 0,00 0,16 0,06 0,46 041
(6 - 11 afios) Enfermedades no transmisibles (3861 8822 [WEs: [E2Eo [WS60s 535+ S50 WeNZE IS4 110,69
Lesiones | 117 | 19 | 328 | 249 | 697 | 38 | 325 | 347 | 363 0,6
Condiciones mal clasificadas W 1481 W1373 0 902 [N 954 [ 938 W1196 M17eo W 1184 [W2124 9.4l
Condiciones transmisibles y nutricionales |I19 38 I17,24 ‘4,37 I14,68 I16,32 I 12,75 I 11,69 I 8,84 I 9,03 0,1%
Adolescencia Condiciones maternas 334 | 517 | 558 || 692 W1333 | 571 W 1098 W 1025 [ 859 185
(12-18afios)  |Enfermedades no transmisibles I- 55, 558+ (WesZi EEl+ Soles SSEE  WSEEs  E0S: Bas
Lesiones | 231 | 345 | 220 | 199 | 115 | 234 | 302 | 358 | 280 -0,78
Condiciones mal clasificadas W 1280 MW1897 MW 1201 M 1321 [M2046 [M1956 M1515 [W21,08 2865 7,580
Condiciones transmisibles y nutricionales |I 13,54 I17,24 I14,71 I14,91 I 10,71 I 9,64 I 9,75 I 7,69 I 6,50 -1,!9
Juventud Condiciones maternas I 562 W1172 W18 0 o970 MW1351 [N 1048 W1328 [ 1164 [H1393 228
(14-26 anos)  [Enfermedades no ransmisibles | ‘6494 [gez1 ['s681 6047 | 4671 | 6001 8867 6%y 5088 709
Lesiones | 202 0 759 | 256 | 207 | 140 | 215 | 249 | 267 | 19 0,71
Condiciones mal clasificadas W 1388 W1724 MW1504 W 1285 [W27es M1772 W1581 [W2023 26,93 6,700l
Condiciones transmisibles y nutricionales |I 13,83 I 12,83 I 11,89 I 12,62 I 9,60 I 7,68 I 8,45 I 6,32 I 6,52 0,21\
Adultez Condiciones maternas 341 | 339 | 310 | 254 | 465 | 260 | 520 | 334 | 438 1,08
(27-59afios)  |Enfermedades no transmisibles I- [ 6901 | 7399 | 7325 | 6364 | 7394 | 6989 | 7225 | 6746 470
Lesiones | 194 | 387 | 150 | 176 | 320 | 169 | 226 | 199 | 204 0,05
Condiciones mal clasificadas W 1228 W 1090 W 951 W 983 [M1891 MW1410 MW1420 MW1e10 1960 3,50

Fuente: Elaboracién a partir de bases externas para actualizacion del ASIS 2018/morbilidad, Ministerio de Salud y Proteccién Social
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MORBILIDAD DE EVENTOS DE ALTO COSTO

El MSPS define las enfermedades ruinosas y catastroficas y los eventos de interés en salud publica
directamente relacionados con el alto costo, puntualizando sobre la enfermedad renal crénica (ERC) en fase
cinco con necesidad de terapia de sustitucién o reemplazo renal, el cancer de cérvix, el cancer de mama, el
cancer de estomago, el cancer de colon y recto, el cancer de prostata, la leucemia linfoide aguda, la leucemia
mieloide aguda, el linfoma Hodking y no Hodking, la epilepsia, la artritis reumatoide y la infeccion por el virus
de inmunodeficiencia humana (VIH) y sindrome de inmunodeficiencia adquirida (sida).

En la actualidad, los sistemas de informacion en Colombia se encuentran en fase de desarrollo y
fortalecimiento, por lo cual no se cuenta con informacioén para todos los eventos. La Cuenta de Alto Costo
posee informacion de la situacion de salud de la ERC y de la situacién del VIH-sida la cual se presenta a
continuacién:

Enfermedad renal cronica

La ERC es un problema de salud publica que afecta a uno de cada diez adultos en el mundo. De acuerdo con
el Estudio de Carga Global de la Enfermedad de 2010, la enfermedad pasé al puesto 18 como causa de muerte
mas frecuente después de haber estado en el puesto 27 en 1990; asi mismo, se reportd como la tercera causa
que mayor cantidad de afios de vida perdidos genera por muerte prematura. En Estados Unidos “los casos
nuevos de ERC se duplicaron en los mayores de 65 afios entre 2000 y 2008. La prevalencia de personas de
mas de 60 afios con ERC paso de 18,8% en 2003 a 24,5% en 2006, pero se mantuvo por debajo del 0,5% en
aquellos de 20 a 39 afios. En la actualidad hay evidencia convincente de que la ERC puede ser detectada
mediante pruebas de laboratorio simples, y que el tratamiento puede prevenir o retrasar las complicaciones de
la funcion renal disminuida, retrasar la progresion de la enfermedad renal, y reducir el riesgo de enfermedades
cardiovasculares.

. Tabla 23. Semaforizacion y tendencia de los eventos de alto costo del Municipio de Paz de Ariporo, 2008-

2017
Evento Casanare P?Z de
Ariporo
Prevalencia de enfermedad renal crénica en fase cinco con necesidad de terapia 0.00 0.00
de restitucion o reemplazo renal. ’ ’
Tasa de incidencia de enfermedad renal cronica en fase cinco por 100.000
" 0,04 0,02
afiliados
Tasa de incidencia de VIH notificada 10,76 0,00
Tasa de incidencia de leucemia aguda pediatrica mieloide (menores de 15 afios) 0,00 0,00
Tasa de incidencia de leucemia aguda pediatrica linfoide (menores de 15 afios) 9,55 10,51

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social, indicadores ASIS
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MORBILIDAD DE EVENTOS PRECURSORES

Hipertension arterial

La hipertension arterial contribuye a la carga de cardiopatias, accidentes cerebrovasculares e insuficiencia
renal y a la mortalidad y discapacidad prematuras. “La hipertension rara vez produce sintomas en etapas
tempranas y en muchos casos no se diagnostica. Los casos que se diagnostican, a veces no tienen acceso al
tratamiento y es posible que no puedan controlar con éxito su enfermedad en el largo plazo

De acuerdo con los datos de la Cuenta de Alto Costo, en Colombia habia un total2.827.129 personas afiliadas
al Sistema General de Seguridad Social en Salud captadas con hipertension arterial por los servicios de salud,
para una prevalencia calculada en servicios de salud de los regimenes contributivo y subsidiado de6,4
personas por cada 100 afiliado. La tendencia se mostré al incremento durante el quinquenio 2009-2013, con
prevalencias en servicios de salud mas alta en las mujeres que en los hombres; la brecha entre sexos alcanzé
la mayor diferencia relativa en el 2013, cuando el 62,42% de los casos se presento en las mujeres, alcanzando
una prevalencia en servicios de salud un 75% mayor que en los hombres.

Durante este periodo la prevalencia en servicios de salud de hipertension en mujeres afiliadas se incrementé
en un 35%, pasando de 0,052 (994.838 casos) a 0,070 (1.507.094 casos) mujeres por cada 100.000 afiliados;
mientras tanto, en los hombres aumenté en un 25%, trasladandose de 0,032 (563.317 casos) a 0,040
(907.260casos) hombres por cada 100.000 afiliados

Diabetes mellitus

En el mundo se estima que 347 millones de personas tenian diabetes para 2013 y se calcula que en 2012
fallecieron 1,5 millones de personas por esta causa. Segun proyecciones de la OMS, la diabetes seré la séptima
causa de mortalidad en 203054.

Segun la Organizacién Mundial de la Salud para 2008, en Colombia la prevalencia de hiperglucemia en ayunas
(=126 mg/dl o esta tomando medicamentos para tratar la hiperglucemia) en adultos de 25 o mas afios fue de
6,7% en hombres y de 6,1% en mujeres, siendo mas bajas que las del grupo de paises de ingresos medianos
altos, que alcanzaron valores de 10,4% y 10,3%, respectivamente25.

De acuerdo con los datos de la Cuenta de Alto Costo, en Colombia, para 2013, habia 634.098 personas
afiliadas al Sistema General de Seguridad Social en Salud captadas con diabetes mellitus por los servicios de
salud, alcanzando una prevalencia en servicios de salud de 1,44, que sigui6 una tendencia al incremento
durante el quinquenio 2009 a 2013, siendo siempre mas alta en las mujeres que en los hombres, aunque la
brecha entre sexos se nota especialmente marcada para el Ultimo afio, cuando el 58,24% de los casos se
presentaron en las mujeres, alcanzando una prevalencia en servicios de salud el doble de alta que en los
hombres.
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Virus de inmunodeficiencia humana (VIH)

La enfermedad causada por el virus de inmunodeficiencia humana (VIH) comenzé a cobrar vidas humanas a
finales de la década de los 80 y se proclam6 como pandemia durante los 90. La educacion, los desarrollos
tecnolégicos y de medicamentos permiten que entre 2001 y 2012 el nimero anual de contagios entre adultos
y adolescentes haya disminuido en un 50% o més en 26 paises. Ademas, se estima que para 2012, en el
mundo, 35,3 (32,2-38,8) millones de personas vivian con la enfermedad; hubo 2,3 (1,9-2,7) millones de casos
nuevos de VIH, lo cual muestra un decremento del 33% con respecto a 2001. Al mismo tiempo, el nimero de
muertes también declin6 a 1,6 (1,4-1,9) millones de muertes en 2012 con respecto a los 2,3 (2,1-2.6) millones
ocurridos en 200555.

En Colombia, la infeccién por VIH suma cada vez méas casos al afio. De acuerdo con los datos de notificacion
de VIH y sida al Sistema Nacional de Vigilancia en Salud Publica (Sivigila), desde 1985 hasta el 31 de diciembre
del afio 2013 se notificaron 92.379 casos de VIH/sida. Entre 2008 y 2013 la notificacién de casos tendié al
incremento, cerrando el ultimo afio con 8.208 casos

El 71% del total de casos notificados entre 1985 y 2013 con VIH eran hombres y el 29% restante muijeres. Es
decir, que por cada mujer fueron notificados 2,45 hombres. La relacién hombre: mujer en los casos notificados
con sida es similar a los casos en estadio VIH, del total de casos notificados con sida entre 1985 y 2013, el
79% eran hombres. Para 2013 la razén de masculinidad fue de 2,6 hombres por una mujer con VIH/sida55.
Para 2013 se estima que hubo 17,4 casos de VIH/sida por 100.000 habitantes. Desde 2008 la tasa de
incidencia de VIH/sida en hombres se increment6 en un 53%, pasando de 16,7 a 25,6 casos por 100.000 en
2013, es decir, que para el ultimo afio se realizaron 8,9 notificaciones mas por cada 100.000 hombres. Mientras
tanto, la tasa de incidencia de VIH/sida en mujeres se mantuvo constante en 9,0 casos por cada 100.000
mujeres durante el periodo

Entre 2005 y 2013, el 86% de los casos notificados estaban entre los 15 y 49 afios de edad y su tendencia ha
aumentado, pasando de 2.845 a 6.973 casos; el mismo comportamiento se observa en los mayores de 50 afios

De acuerdo con los datos de la Cuenta de Alto Costo, a 31 de enero de 2013, 46.348 afiliados al SGSSS tenian
VIH/sida, alcanzando una prevalencia ajustada por edad de 0,11%, un 44% mas alta en el régimen contributivo
que en el subsidiado1, pues el 59% (27.375) de las personas diagnosticadas pertenecian al régimen
contributivo, alcanzando una prevalencia ajustada de 0,13%; el 39,22 (18.178) se encontraban afiliadas al
régimen subsidiado, con una prevalencia de 0,09 y el restante 1,74% (805) a las fuerzas militares. El 72,95%
(33.813) de los afiliados con VIH/sida eran mujeres y el restante 27,05% (12.535) hombres, para una razén
hombre: mujer de 2,7. La prevalencia de VIH/sida en las personas afiliadas entre 15 y 49 afios fue de 0,16%
(35.628) por cada 100 afiliados, un 67% mayor en el régimen contributivo que en el subsidiado (0,20 [21.245]
y 0,12 [14.383], respectivamente).

La dinamica de la infeccion del VIH/sida en Colombia considera indispensable el analisis de la distribucion de
nuevas infecciones por el VIH en los grupos de exposicién en poblaciones vulnerables, con base en la
prevalencia actual de la infeccién, el nimero de personas con exposiciones especiales y las tasas de estas
exposiciones. Es asi como “se estima un total de 10.210 nuevos casos (tasa de incidencia de 42 casos por
100.000 habitantes de la poblacion vulnerable) para el afio 2013, distribuidos de la siguiente manera: la
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poblacién de hombres que tienen relaciones sexuales con hombres es la poblacion con la mayor cantidad de

casos nuevos con un 61,4%, seguido por parejas féminas de hombres que tienen relaciones sexuales con
hombres (9,8%), sexo heterosexual de bajo riesgo (9,6%) y mujeres transgénero (9,6%)”. Sin embargo,la
tendencia de la tasa de incidencia por 100.000 habitantes indica que la poblacién con mayor vulnerabilidad
ante la infeccién por el VIH son las mujeres transgénero, seguidas por los usuarios de drogas intravenosas y
los hombres que tienen relaciones sexuales con hombres. Por cada100.000 mujeres transgénero, 9.610 se
infectan cada afio; y por cada 100.000 hombres que tienen relaciones sexuales con hombres, se infectan 1.200.

Transmision materno infantil del VIH

El porcentaje de transmision materno infantil del VIH en Colombia fue de 4,6% en 2011,
representé una disminucién de 0,7 puntos porcentuales con respecto al 2010.

De acuerdo con los casos reportados de transmisién materno infantil del VIH a través del
Sivigila y del sistema de informacion de la estrategia, se encuentra que las nifias y nifios
reportados con VIH en 2008 y que nacieron ese afio, al 63,4% se le realiz6 el diagnostico
antes de los 2 afios de edad; en 2009 fue al 76,9% y en 2010 al 90,4%".

Cobertura de tratamiento antirretroviral

De acuerdo con la Cuenta de Alto Costo, el 86,5% (40.097) de las personas con VIH/sida
se encuentran con indicacion de tratamiento antirretroviral. Los hombres con dicha
indicacion son el 87,1% (29.455) y las mujeres el 84,9% (10.642). El 99,96% (40.082) de
las personas con VIH/sida con indicacion de tratamiento antirretroviral lo estan recibiendo.

Leucemia y mieloide aguda y linfoide aguda pediatricas

Las leucemias son un grupo heterogéneo de enfermedades que se distinguen por
infiltracién de la médula 6sea, sangre y otros tejidos, por células neoplasicas del sistema
hematopoyético. Son enfermedades neoplésicas que se deben a mutacion somatica de la
célula progenitora, segun su estirpe celular afectada, ya sea la linea mieloide o la linfoide,
su evolucion varia desde las que conducen rapidamente a la muerte hasta las que
evolucionan con lentitud y se les conoce como agudas o crénicas, respectivamente.
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Tabla 24. Eventos precursores del Municipio de Paz de Ariporo, 2009 -2014

Indicador

Numero de casos de hipertension arterial 375,00 738,00 | 504,00 | 815,00 | 897,00 | 279,00
Numero de personas con ERC en estadio 0 365,001 2,00(320,00( 84,00f 1,00f 1,00
Numero de personas con ERC en estadio 1 500 1,00 7,00| 6,00|266,00f 4,00
Numero de personas con ERC en estadio 2 500( 1,00 7,00| 7,00|341,00| 2,00
Numero de personas con ERC en estadio 3 500 6,00] 12,00| 15,00|183,00| 2,00
Numero de personas con ERC en estadio 4 0,00 o0,00f 800| 7,00 3,00 200
Numero de personas con ERC en estadio 5 3,000 3,000 200| 6,000 3,00 6,00
Porcentaje de personas con ERC en estadio 1 27,78 9,09| 19,44 | 14,63 | 33,42| 23,53
Porcentaje de personas con ERC en estadio 2 27,781 9,09( 1944 | 17,07 22,99| 11,77
Porcentaje de personas con ERC en estadio 3 27,78 | 54,55| 33,33 | 36,59 | 22,99| 11,77
Porcentaje de personas con ERC en estadio 4 0,00 0,00( 22,22 17,07 0,38| 11,77
Porcentaje de personas con ERC en estadio 5 16,67 | 27,27 556| 14,63 0,38| 35,30
Porcentaje de personas en estadio 0 1,30 0,01 1,00| 027 0,00 5,89
Prevalencia de diabetes mellitus en personas de 18 057 0,38| 0,91 0,79 0,27
a 69 afios

Prevalencia de enfermedad renal cronica en fase 0,00 0,00f 0,00 0,004 0,001 0,00
cinco con necesidad de terapia de restitucion o

reemplazo renal

Prevalencia de ERC en estadio 5 0,01 001} 001 0,03 0,02
Prevalencia de hipertension arterial en personas de 266 169| 3,06 341 1,51
18 a 69 afos

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social, indicadores ASIS
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Semaforizacion de eventos precursores

Al comparar las tasas de prevalencia de los eventos precursores en el municipio de Paz de Ariporo con relacion
a las tasas promedio del Departamento (tabla 56), con un intervalo de confianza del 95%, observamos los
siguiente:

La prevalencia de diabetes mellitus en el municipio fue de 0,27, inferior a la tasa promedio del departamento
la cual fue de 1,05 pero la diferencia no es estadisticamente significativa. La tendencia en el periodo 2011 a
2017 fue a la disminucion.

La prevalencia de hipertension arterial en el municipio fue de 1,51, inferior a la tasa promedio del departamento
la cual fue de 3,09 pero la diferencia no es estadisticamente significativa y presenté una tendencia oscilante
en el periodo 2011 a 2017

Tabla 25. Semaforizacion eventos precursores

Paz de Ariporo
Evento Casanare 2017 2017
Prevalencia de diabetes mellitus 1,05 0,27
Prevalencia de hipertension arterial 3,09 1,51

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social, indicadores ASIS

MORBILIDAD DE EVENTOS DE NOTIFICACION OBLIGATORIA

Durante el 2017 fueron notificados por el sistema de vigilancia del municipio de Paz de Ariporo 694 eventos,
de los cuales el 20% (145 casos) fueron casos de vigilancia en salud publica de las violencias de género, el
14,83% (103) casos de vigilancia integrada de rabia humana, y 10,52% (73) casos de dengue. 15 eventos
representan el 91% del total de casos notificados

En la tabla 26 se muestran los principales eventos notificados por el sistema de vigilancia en salud publica del
municipio de Paz de Ariporo (SIVIGILA) durante el afio 2017
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Tabla 26. Casos de Eventos de interés en salud publica notificados al SIVIGILA, 2017

Etiquetas de fila Femenino Masculino Total Porcentaje ::Jcme;:acjli
VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA DE LA

VIOLENCIA DE GENERO E 117 28 145 20,89% 20,89%
INTRAFAMILIAR

\H/IS,\IALAA,\II\IACIA INTEGRADA DE RABIA 03 60 103 14.84% 35.73%
BESE)NAJR']I'&CION AGUDA EN MENORES 33 40 73 1052% 46,25%
VARICELA INDIVIDUAL 31 32 63 9,08% 55,33%
CHAGAS 26 20 46 6,63% 61,96%
ACCIDENTE OFIDICO 10 26 36 5,19% 67,15%
INTOXICACIONES 17 18 35 5,04% 72,19%
MORBILIDAD MATERNA EXTREMA 22 22 3,17% 75,36%
DENGUE 5 14 19 2,74% 78,10%
BAJO PESO AL NACER 18 18 2,59% 80,69%
INTENTO DE SUICIDIO 9 9 18 2,59% 83,29%
TUBERCULOSIS 4 13 17 2,45% 85,73%
DEFECTOS CONGENITOS 8 7 15 2,16% 87,90%
VIH/SIDA/MORTALIDAD POR SIDA 5 13 1,87% 89,77%
SIFILIS GESTACIONAL 8 8 1,15% 90,92%
Otros eventos 34 29 63 9,08% 100,00%
Total eventos 390 304 694 100,00%

Fuente: Secretaria Departamental de Salud de Casanare, SIVIGILA 2017

El comportamiento de los principales eventos de notificacion obligatoria en el periodo 2007 a 2017 fue el
siguiente:

Dengue: de 2007 a 2017 fueron notificados 1.242 casos de este evento. Los afios de mayor notificacion fueron
2009 con 230 casos, 2013 con 197 y 2015 con 180 casos. Este evento muestra una leva tendencia al descenso.
(Figura 28)
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Figura 28. Casos anuales de dengue, Paz de Ariporo 2007- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos para actualizacion de ASIS 2018, Ministerio de Salud y Proteccion
Social

Vigilancia integrada de rabia: Es el segundo evento de mayor notificacion en el periodo 2007 a 2017 y
corresponde al reporte de agresiones por animales potencialmente transmisores de rabia como perros, gatos
otro tipo de mamiferos silvestres que pueden ser tenidos como mascotas, con 724 casos. Los afios de mayor
notificacion fueron 2016 con 114 casos, 2014 con 99 y 2012 con 96. Este evento muestra una marcada
tendencia al aumento en el numero de casos anuales (Figura 29)

Figura 29. Casos de animales potencialmente transmisores de rabia, Paz de Ariporo 2007 - 2017
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Fuente: Elaboraciéon propia a partir de datos para actualizacion de ASIS 2018, Ministerio de Salud y Proteccion
Social

Secretaria de Salud Municipal - Alcaldia Paz de Ariporo
Direccion: Calle 10 No. 8-03 telefax; (098) 6 37 30 13
Email: s.local@pazdeariporo-casanare.gov.co, regimensubsidiadopza@gmail.com
www.pazdeariporo-casanare.gov.co

96



\’s

Violencia intrafamiliar: comprende los casos reportados de violencia contra la mujer, la violencia sexual y la
violencia intrafamiliar. En total, en el periodo 2012 a 2017, fueron notificados 558 casos, siendo el 2016 con

175 casos en afio con, mayor reporte de este evento. Este evento presenta una marcada tendencia al aumento.
(figura 30)
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Figura 30. Casos de violencia reportados por afio. Paz de Ariporo 2012- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos para actualizacion de ASIS 2018, Ministerio de Salud y Proteccion
Social

Bajo peso al nacer: Corresponde al reporte de nacidos a término con un peso inferior a 2.500 gramos. En el
periodo 2012 a 2017 fueron reportados 104 casos. El afio de mayor notificacion fueron 2012, 2013 y 2014 con
19 cosos por afio. Este evento presenta una leve tendencia a disminuir. ((Figura 31)

Figura 31. Casos de bajo peso al nacer reportados por afio. Paz de Ariporo 2012- 2017
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Fuente: Elaboraciéon propia a partir de datos para actualizacion de ASIS 2018, Ministerio de Salud y Proteccién
Social
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Varicela: durante el periodo 2007 a 2017 fueron reportados 541 casos de varicela individual; el afio de mayor

reporte de casos fue 2016 con 96. Aunque el nimero de caos reportados por afio ha sido oscilatorio, presenta
una leve tendencia al descenso (Figura 32)

Figura 32. Casos de varicela reportados por afio, Paz de Ariporo 2007- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos para actualizacion de ASIS 2018, Ministerio de Salud y Proteccion
Social

Accidente ofidico: Durante el periodo, fueron notificados 237 casos de accidente ofidico. Los afios de mayor
reporte de casos fueron 2014 con 28 y 2008 con 28. La tendencia de este evento es estacionaria. (Figura 33)

Figura 33. Casos de accidente ofidico reportados por afio. Paz de Ariporo 2007- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos para actualizacién de ASIS 2018, Ministerio de Salud y Proteccion
Social
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Intoxicaciones: Fueron reportados 168 casos de intoxicacion por plaguicidas, siendo la mayor causa de
intoxicacion, seguido por las intoxicaciones por las intoxicaciones por farmacos con 59 casos y la intoxicacion
por sustancias psicoactivas con 31 casos. Los casos de intoxicacion por la ingesta accidental de diferentes
productos presentan tendencia al aumento (Figura 34)

Figura 34. Casos de intoxicacion por afio reportados. Paz de Ariporo 2007- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos para actualizacién de ASIS 2018, Ministerio de Salud y Proteccion
Social

En promedio, el 58% de los casos reportados durante cada uno de los afios fue la ingesta de plaguicidas con,
excepcion de 2015 en donde la mayor proporcién fue la intoxicacion por sustancias psicoactivas con el 50%
del total de caos reportados. (Figura 35)

Figura 35. Casos de intoxicacion reportados por afio. Paz de Ariporo 2007- 217
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos para actualizacién de ASIS 2018, Ministerio de Salud y Proteccion
Social
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Tuberculosis: en total, en el periodo 2007 a 2017 fueron reportados al sistema de Vigilancia en salud publica
104 casos de tuberculosis pulmonar y 10 casos de tuberculosis extrapulmonar y aunque el niumero de casos
reportados ha sido oscilatorio, el nimero de casos de tuberculosis tiene una leve tendencia al descenso (Figura
36)

L2 at*

Figura 36. Casos de tuberculosis reportados por afio. Paz de Ariporo 2007- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos para actualizacién de ASIS 2018, Ministerio de Salud y Proteccion
Social

Mortalidad neonatal: durante el periodo 2007 a 2017 fueron reportados 84 casos de mortalidad perinatal y
neonatal tardia. Los afios con mayor reporte de casos fueron 2001 con 15, 2015y 2011 con 11 casos cada
uno. El nimero de caos notificados ha sido oscilatorio con tendencia muy leve al descenso. (Figura 37)

Figura 37. Casos reportados de Mortalidad perinatal y neonatal tardia. Paz de Ariporo 2007- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos para actualizacién de ASIS 2018, Ministerio de Salud y Proteccion
Social
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Sifilis: Al sistema de vigilancia en salud publica, en el periodo 2007 a 2017 fueron notificados 31 casos de sifilis
gestacional y 15 casos de sifilis congénita. El afio con mayor reporte de casos fue 2017 con 8 casos de sifilis
gestacional y el de mayor reporte de sifilis congénita ellos afios 2014 y 2015 con 3 casos en cada uno. La
tendencia para estos 2 eventos es al aumento. (Figura 38)

Figura 38. Casos de sifilis reportados. Paz de Ariporo 2007- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos para actualizacion de ASIS 2018, Ministerio de Salud y Proteccion
Social

Enfermedad Diarreica Aguda (EDA): En el periodo 2008 a 2017, fueron reportados al SIVIGILA 12.274 casos
de EDA, con un promedio anual de 1.227 casos. De 2008 a 2012, el numero de casos reportados disminuy6
de 1.269 a 651. A partir de 2013, el nimero de casos reportados aumento considerablemente, siendo 2016 el

afio con mayor reporte de casos (1.619), El reporte de caos presenta una leve tendencia al aumento. (Figura
39)

Figura 39. Casos de Enfermedad Diarreica Aguda reportados. Paz de Ariporo 2008- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos Secretaria Departamental de Salud de Casanare, SIVIGILA 2012- 2017
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Infeccion Respiratoria Aguda (IRA): De este evento, se notificaron 21.047 casos, con un promedio anual de
3.601. El afio en que se notificd el mayor nimero de casos fue 2013 con 4.419. La tendencia general de la
notificacion de este evento es a la disminucion. (Figura 40)

Figura 40. Casos de Infeccion respiratoria aguda. Paz de Ariporo 2012- 2017
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Fuente: Elaboracién propia a partir de datos Secretaria Departamental de Salud de Casanare, SIVIGILA 2012- 2017

102
Secretaria de Salud Municipal - Alcaldia Paz de Ariporo

Direccion: Calle 10 No. 8-03 telefax; (098) 6 37 30 13
Email: s.local@pazdeariporo-casanare.qov.co, reqgimensubsidiadopza@qmail.com
www.pazdeariporo-casanare.qov.co




ANALISIS SITUACION DE SALUD- ASIS- 2018
PAZ DE ARIPORO POR EL CAMINO CORRECTO

DISCAPACIDAD AUTO DECLARADA REGISTRADA

Para el analisis de la discapacidad en el municipio se realizé una descripcion de las personas en condicién de
discapacidad, detallando el tipo de discapacidad, sexo y grupo de edad quinquenal. La fuente de informacion
para el analisis de la discapacidad se tomé del registro de localizacidn y caracterizacion de personas con
discapacidad de la bodega de datos de SISPRO para los afios 2002 a 2016.

Segun los datos del Sistema de Registro de Discapacidad, en el periodo 2002 — 2018, con corte a 19 de
septiembre, en el Municipio de Paz de Ariporo se encontraban registradas 1.187 personas, 629 hombres
(54%) y 540 mujeres. (46%) (figura 41). En 18 registros no se reportd el sexo.

Figura 41. Distribucidn discapacidad por género, Paz de Ariporo 2018
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Fuente: construccién propia a partir de Registro para la Localizacion y Caracterizacion de Personas con
Discapacidad (RLCPD). Datos disponibles en el cubo de discapacidad del Ministerio de Salud y Proteccion
Social, 19 septiembre 2018

La piramide poblacional de la poblacién que registra algun tipo de discapacidad (figura 42) muestra que a
medida que transcurre la edad aumenta el nimero de personas con algun tipo de discapacidad, hecho que
puede ser ocasionado por el impacto de determinantes como lo son las causas externas de morbilidad,
patologias cronicas o el deterioro biologico natural del ser humano
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Figura 42. Pirdmide poblacional de la poblacion con algin grado de discapacidad. Paz de Ariporo 2018
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Fuente: construccion a partir de Registro para la Localizacién y Caracterizacion de Personas con Discapacidad (RLCPD).

Datos disponibles en el cubo de discapacidad del Ministerio de Salud y Proteccién Social, 19 septiembre de 2018.

El 54,5% (644) de las personas registradas, manifestaron tener discapacidad relacionada con el movimiento
del cuerpo, manos, brazos y pierna, el 49,79% (591) manifestaron que su discapacidad estaba relacionada con
los demas drganos de los sentidas (olfato, tacto y gusto), el 48,44% (575) manifestaron algun tipo de
discapacidad relacionada con el sistema respiratorio y las defensas. (Tabla 27)

Tabla 27. Distribucién de las alteraciones permanentes 2018

Tipo de discapacidad Personas | Proporcion**
El movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas 644 54,25
El sistema nervioso 272 22,91
Los ojos 87 7,33
El sistema cardiorrespiratorio y las defensas 575 48,44
Los oidos 151 12,72
La voz y el habla 55 4,63
La digestion, el metabolismo, las hormonas 273 23,00
El sistema genital y reproductivo 23 1,94
La piel 320 26,96
Los demas drganos de los sentidos (olfato, tacto y gusto) 591 49,79

Fuente Registro para la Localizacién y Caracterizacion de Personas con Discapacidad (RLCPD). Datos disponibles en el
cubo de discapacidad del Ministerio de Salud y Proteccién Social. *Corte 19 de septiembre de 2018

** Una persona puede tener mas de una discapacidad por lo tanto la suma de la columna de proporciones no sera 100%
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Prioridades en morbilidad

Después de estimar las diferencias relativas, la tendencia y los determinantes sociales de salud, se procede
a mencionar las prioridades identificadas En el Municipio de Paz de Ariporo respecto a morbilidad atendida,
eventos de alto costo, eventos precursores y eventos de notificacion obligatoria se muestran en la tabla 28.

Tabla 28. Prioridades identificadas en la morbilidad atendida, eventos de alto costo,
eventos precursores y eventos de natificacion obligatoria Municipio de Paz de Ariporo 2017

Paz de Casanare Grupos de Riesgo
Morbilidad Prioridad Ariporo 2017 Tendencia (MIAS)
2017
g 1. Enfermedades no transmisibles 56,58% 73,86% | Al aumento 000
S ., 2. Condiciones transmisibles y
5 8 nutricionales 19,03% 23,00% | Al aumento 000
i: § 3. Signos y sintomas mal definidos 17,85% 21,55% | Al aumento 000
@ 4. Lesiones 4,42% 8,54% | Al aumento 012
& 5. Condiciones maternas perinatales 2,12% 2,40% | Al aumento 008
1. Lesiones: Traumatismos,
e envenenamientos u algunas otras
§ consecuencias de causa externa 97% 94,04% | Al aumento 012
s 2. Condiciones Materno Perinatales:
% S | Condiciones maternas 93,68% 91,34% | Al aumento 008
5 5, |3 Transmisibles y nutricionales:
p § Enfermedades infecciosas y
= parasitarias 57,28% 67,46% | Al aumento 000
§ 4. No transmisibles: enfermedades
0 musculo esqueléticas 21,57% 18,00% | Al aumento 000
5.Neoplasias: neoplasias malignas 3,05% 2,91 | Al aumento 007
1. Incidencia de Leucemia aguda
2 pediatrica linfoide en menores de 15
S afios por 100.000 10,51 9,55 | Oscilante 007
o . .
= 2. Incidencia de enfermedad renal
cronica en fase 5 por 100.000 0,02 0,04 | Oscilante 001
3 1. Prevalencia de Hipertension
§ o | arterial por 100.000 1,51 3,09 | Oscilante 001
a Prevalencia de diabetes mellitus 0,27 1,05 | Oscilante 001
° 1. Incidencia de Chagas 169,14 62,74 | Oscilante 009
LS5So_| r—— —
> '8 5 | 2. Incidencia de sifilis congénita por
£ :_c_? _g,g 100.000 162,37 282,05 | Oscilante 009
..% é 8 W1 3, Incidencia de zika por 100.000 636,32 | 1.064,36 | Estacionaria 009
4. Incidencia de dengue por 100.000 12,1 268,8 | Oscilante 009
1. Proporcion de personas con
E discapacidad en el movimiento 34,04% 35,72 | Oscilante 016
B 2. Proporcion de personas con
§ discapacidad en el sistema nervioso 21,99% 29,77 | Oscilante 016
3 3. Proporcién de personas con
discapacidad en los ojos 20,57 13,75 | Oscilante 015

Fuente: Minsalud.gov.co/datos para actualizacion del ASIS 2018
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CONCLUSIONES MORBILIDAD ATENDIDA

o Al hacer el andlisis de la Morbilidad atendida se evidencia que las condiciones transmisibles y
nutricionales fueron la primera gran causa de atenciones en el ciclo de Primera Infancia, en el ciclo
de Infancia, Adolescencia, juventud y persona mayor la primera causa fue las enfermedades no
transmisibles, para el ciclo de adultez fueron las condiciones materno perinatales.

e En lo relacionado con las enfermedades no transmisibles que representaron el 54,24% de las
atenciones en el periodo 2009 a 2017, el analisis por ciclo vital permitié establecer que para los ciclos
vitales Primera Infancia, Infancia, Adolescencia, Juventud y Adultez las condiciones orales ocuparon
el primer lugar de las atenciones durante el periodo de estudio, y para el ciclo vital Persona Mayor
fueron las enfermedades cardiovasculares.

o Dentro de los eventos de alto costo, la enfermedad renal crénica y la leucemia aguda pediatrica
linfoide son las patologias con las mayores tasas de incidencia.

e Los eventos precursores con las mayores tasas de prevalencia son la Hipertension arterial y la
diabetes mellitus

o Los eventos de notificacion obligatoria de mayor notificacion en el municipio en el afio 2016 fueron la
vigilancia en salud publica de la violencia de género, el dengue y la vigilancia integrada de rabia
humana.

e El nimero de personas con alguna discapacidad es mayor en mujeres que en hombres y aumenta
con la edad.

e Los tipos de discapacidad de mayor proporcion son las relacionadas con los movimientos, la
discapacidad relacionada con el sistema nervioso y la discapacidad relacionada con la vision.
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MORTALIDAD

Entre 2005 y 2017 en Paz de Ariporo se produjeron en promedio 112 defunciones no fetales anuales. EI 59,52%
(869) de las muertes ocurrid en los hombres y el restante 40,48% (591) en las mujeres. Durante este periodo
fallecieron 3 hombres por cada dos mujeres, lo que muestra una brecha de sobremortalidad en hombres del
31,99% lo que indica una diferencia absoluta de 278 muertes més de hombres que de mujeres. Las
defunciones por afio y sexo del fallecido se observan en la figura 43

Figura 43. Defunciones por sexo y afio. Paz de Ariporo Casanare 2005- 2017
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Fuente. Elaboracién propia a partir de Estadisticas vitales DANE 2015- 2017 Preliminar. Consultado 10/11/2018

MORTALIDAD GENERAL POR GRANDES CAUSAS.

Este analisis contempla el comportamiento de las defunciones segun agrupacion 6/67 de la Organizacion
Panamericana de la Salud por grandes causas y sub causas, se realiz6 una estimacion de tasas ajustadas por
edad y sexo en el periodo comprendido entre 2005 y 2016 registradas oficialmente por el Departamento
Administrativo Nacional de estadisticas (DANE), la cual se considera una fuente de informacion confiable.

Para el analisis de la mortalidad por grandes causas se realiza teniendo en cuenta la agrupacion de la
mortalidad 6/67 considera 7 grandes grupos asi:

Enfermedades transmisibles. En este subgrupo se encuentran las siguientes patologias: enfermedades
infecciosas intestinales, la tuberculosis, inclusive secuelas, ciertas enfermedades transmitidas por vectores y
rabia, ciertas enfermedades prevenibles por vacuna, meningitis, septicemia, infecciones con modo de
transmision predominantemente sexual, enfermedad por el VIH/SIDA, infecciones respiratorias agudas y otras
enfermedades infecciosas y parasitarias
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Neoplasias. En este subgrupo se encuentran las siguientes patologias: t. maligno del estomago, t. maligno del
colon, t. maligno de los 6rganos digestivos y del peritoneo, excluyendo estomago y colon, t. maligno higado y
vias biliares, t. maligno del pancreas, t. maligno de la traquea , bronquios y pulmén, t. maligno de los 6rganos
respiratorios e intratoracicos, excepto traquea, bronquios y pulmén, t. maligno de la mama, t. maligno del utero,
t. maligno de la préstata, t. maligno de otros érganos genitourinarios, t. maligno del tejido linfatico, de los
érganos hematopoyéticos y de tejidos afines, otros tumores malignos, Carcinoma-in-situ, t. benignos y de
comportamiento incierto o desconocido, fiebre reumatica aguda y enfermedades cardiacas reumaticas
cronicas, enfermedades hipertensivas, enfermedades isquémicas del corazon, enfermedad Cardiopulmonar,
de la circulacion pulmonar y otras formas de enfermedades del corazon, paro cardiaco, insuficiencia cardiaca,
enfermedades cerebrovasculares, aterosclerosis, otras de enfermedades del sistema circulatorio

Ciertas afecciones originada en el periodo perinatal. En este subgrupo se encuentran las siguientes
patologias: feto y recién nacido afectados por ciertas afecciones maternas, feto y recién nacido afectados por
complicaciones obstétricas y traumatismos del nacimiento, retardo del crecimiento fetal, desnutricion fetal,
bajo peso al nacer y gestacion corta, trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal, sepsis
bacteriana del recién nacido, enfermedad hemolitica del feto y del recién nacido y kernicterus, otras afecciones
originadas en el periodo perinatal

Causas externas. En este subgrupo se encuentran las siguientes patologias: accidentes de transporte
terrestre, inclusive secuelas; otros accidentes de transporte y los no especificados, inclusive secuelas; caidas
accidentes causados por maquinas y por instrumentos cortantes o punzantes; accidentes causados por disparo
de armas de fuego; ahogamiento y sumersion accidentales; exposicion al humo, fuego y llamas;
envenenamiento accidental por, y exposicion a sustancias nocivas; complicaciones de la atencién médica y
quirdrgica, inclusive secuelas ; otros accidentes, inclusive secuelas; lesiones autoinfligidas intencionalmente
(suicidios), inclusive secuelas; agresiones (homicidios), inclusive secuelas; intervencién legal y operaciones
de guerra, inclusive secuelas; eventos de intencion no determinada, inclusive secuelas.

Todas las demas causas. En este subgrupo se encuentran las siguientes patologias: diabetes mellitus;
deficiencias nutricionales y anemias nutricionales; trastornos mentales y del comportamiento; enfermedades
del sistema nervioso, excepto meningitis; enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores; otras
enfermedades de las vias respiratorias superiores; enfermedades pulmén debidas a gentes externos; otras
enfermedades respiratorias; apendicitis, hernia de la cavidad abdominal y obstruccion intestinal; ciertas
enfermedades crénicas del higado y cirrosis; resto de enfermedades del sistema digestivo; enfermedades del
sistema urinario; hiperplasia de la préstata; embarazo, parto y puerperio; malformaciones congénitas,
deformidades y anomalias cromosémicas y el residuo.

Sintomas, signos y afecciones mal definidas: En este subgrupo se ubican todas las demés causas de
defuncién que no pueden ser consideradas en ninguna de los subgrupos anteriores
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AJUSTE DE TASAS POR EDAD

Entre 2005 y 2016 la principal causa de muerte en la poblacion general fueron las enfermedades del sistema
circulatorio, ocasionando el 25% (361) de los decesos ocurridos en poblacion residente en el municipio. Aunque
entre 2005 y 2008 las tasas de mortalidad ajustadas por edad siguieron una tendencia al aumento, pasando
de 148,67 a 193,87 muertes por cada 100.000 habitantes, la tendencia muestra una corta estabilizacion y
posterior incremento de la mortalidad por esta causa. Para 2016 las enfermedades del sistema circulatorio
produjeron 218,12 muertes por cada 100.000 habitantes, causaron el 32,37% (34) de las defunciones del afio
y el 17,88% (597) de todos los Afios de Vida Potencialmente Perdidos (AVPP). El grupo de las demés causas
que se consolida como una agrupacion de diagnésticos residuales, conformado por 14 subgrupos, entre los
que se cuentan la diabetes mellitus (E10-E14), las deficiencias nutricionales y anemias nutricionales (E40-E64,
D50-D53), enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores (J40-J47), la cirrosis y ciertas otras
enfermedades crénicas del higado (K70, K73, K74, K76), entre otras12, fue la segunda causa de mortalidad
mas frecuente durante el periodo pasando de una tasa de 90,73 a 137,98 muertes por cada 100.000 personas,
y una tendencia al aumento. Para 2016 estas causas produjeron el 22% (25) de todas las muertes y el 13,63%
(455) de los AVPP.

De igual forma, para 2016 las neoplasias con una tendencia al incremento aportaron el 19% (26) de las muertes
y el 24,39% (814) de los AVPP. Las causas externas constituyeron la cuarta causa de muerte con un 21% (24)
del total de la mortalidad en el periodo y aunque no fueron la primera causa de deceso, generaron el mayor
numero de AVPP, durante 2016 aportaron el 31,20% (1.041) de todos los AVPP del afio. Las enfermedades
transmisibles fueron responsables del% (107) de las muertes y alcanzaron una tasa ajustada de 39,23 muertes
por cada 100.000 personas para el ultimo afio. (Figura 44)

Figura 44. Tasa de mortalidad ajustada por edad y Afios de vida Potencialmente perdidos por grandes
causas, Paz de Ariporo, 2005 — 2016
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estadisticas vitales DANE 2005- 2016
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El comportamiento de la mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio en hombres es similar al descrito

previamente para la poblacion total, entre 2005 y 2016 las tasas ajustadas de mortalidad pasaron de 22,76 a
249,44 muertes por cada 100.000 hombres, siendo la causa mas frecuente de muerte en este sexo; en 2016
provocaron el 18,65% (349) de todos los AVPP en hombres. El grupo de las neoplasias se ubica en segundo
lugar de frecuencia de mortalidad con una tendencia constante que para 2016 presenta una tasa de 206,41
muertes por cada 100.000 personas. Las causas externas en el 2016 presentaron una tasa de 174,99 y a pesar
de que las defunciones por esta causa han disminuido llevandolas al tercer lugar de frecuencia, son la primera
causa de mortalidad prematura en este sexo. Las neoplasias por su parte, con una tendencia al aumento, en
2016 alcanzaron una tasa de 206,41 muertes por cada 100.000 personas. Las enfermedades transmisibles
fueron la causa de mortalidad menos frecuente, con una tasa de 47,30 muertes por cada
100.000 personas. (Figura 45)

Figura 45. Tasa de mortalidad y afios de vida potencialmente perdidos en hombres segun grandes causas,
Paz de Ariporo, 2005 - 2016
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Fuente: Sistema Integral de Informacion del Ministerio de Salud y Proteccidon Social. SISPRO - MSPS. y
estadisticas vitales DANE 2005- 2016

Entre 2005 y 2016 la primera causa de muerte en las mujeres fueron las enfermedades del sistema circulatorio,
alcanzando una tasa de 186,01 muertes por cada 100.000 mujeres para el ultimo afio y provocando el 16,91%
(248) de todos los AVPP en este sexo. Las demas causas y las neoplasias ocuparon el segundo y tercer lugar
de frecuencia con un comportamiento similar al descrito previamente. (Figura 46)
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Figura 46. Mortalidad y afios de vida potencialmente perdidos en mujeres segun grandes causas, Paz de
Ariporo, 2005 — 2016
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Fuente: Sistema Integral de Informacion del Ministerio de Salud y Proteccidon Social. SISPRO - MSPS. y
estadisticas vitales DANE 2005- 2016

ANOS DE VIDA POTENCIALMENTE PERDIDOS -AVPP

Los Afios de Vida Potencialmente Perdidos - AVPP constituyen un indicador sobre la pérdida que sufre la
sociedad como consecuencia de la muerte de personas jévenes o de fallecimientos prematuros. Permite
relacionar la mortalidad de determinadas causas de muerte en determinadas edades con el cambio de la
esperanza de vida al nacimiento o entre edades seleccionadas. El indice reemplaza el uso de tablas de
multiple decremento para analizar el impacto sobre las esperanzas de vida que producen los cambios de
mortalidad por causa de muerte y edad. Ademas, los afios de vida perdidos permiten analizar histéricamente
la mortalidad de causas de muerte sin la necesidad de utilizar tasas brutas de mortalidad estandarizadas. Este
indice mide en forma aceptable el cambio del nivel de la mortalidad por causas de muerte. Esta Ultima
caracteristica puede utilizarse para detectar causas de muerte que cambian rapidamente, aunque el nivel de
mortalidad sea relativamente bajo. En complemento con las tasas de mortalidad ajustada por edad para
hombres y mujeres, se presentan los datos estimados del indicador de Afios de Vida Potenciales Perdidos —
AVPP, se realiza comparacion del comportamiento de la tendencia entre 2005 al afio disponible (2015) de la
informacién, fueron analizados los cambios por sexo y las causas de mortalidad que presentan mayor
incidencia sobre la mortalidad prematura, para estimar los AVPP.

En el periodo 2005 a 2016 los AVPP del municipio por todas las causas fue de 38.370, para un promedio
anual de 3.197. El afio con mayor AVPP fue 2010 con 4.075 afios y el afio con menos AVPP fue el 2011 con
4.075 afios. Durante este periodo, las muertes por causa externa aportaron el 34,10%(13.083) de los AVPP;
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en segundo lugar, las defunciones por las enfermedades transmisibles que aportaron el 20,23% (3.088 afios)
y demas causas el 19,78% (7.589 afios). (Figura 47).

Figura 47. Afios de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP por grandes causas lista 6/67 Municipio de Paz de
Ariporo, 2005 — 2016

100% -

90% - Signos y sintomas mal
80% - definidos

Qo
2
g 70% - [ Afepciones periodo
38 60% - perinatal
3 S oo m Enfermedades
o s 50% - ..
SO 40% - transmisibles
S & o = Las demas causas
g 30% -
4 20% - = Enfermedades sistema
£ 10% - circulatorio
0% - m Neoplasias

2006
2010

—
-—
N

2005
2007
2008
2009
2012
2013
2014
2015
2016

Afo de defuncion

Fuente: Sistema Integral de Informacion del Ministerio de Salud y Proteccidon Social. SISPRO - MSPS. y
estadisticas vitales DANE 2005- 2016

Las muertes prematuras del sexo masculino aportaron el 60,23% de los AVPP del periodo. La principal causa
de afios de vida potencialmente perdidos durante el periodo 2005 a 2015 fueron las causas externas, las cuales
aportaron el 46,04% (10.640 AVPP), en segundo lugar, estan las “demas causas” con el 15,67% (3.621 AVPP)
enfermedades del sistema circulatorio con el 12,39% (2.864) (Figura 48)

Figura 48. Afios de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP por grandes causas lista 6/67 en hombres del
Municipio de Paz de Ariporo, 2005 — 2016
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Fuente: Sistema Integral de Informacion del Ministerio de Salud y Proteccion Social. SISPRO - MSPS. y
estadisticas vitales DANE 2005- 2016
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El 39,77% (15.261) de los AVPP del periodo 2005 a 2016 fueron aportados por las muertes prematuras
ocurridas en poblacién del sexo femenino. Las principales causas fueron las defunciones por patologias del
grupo “las demas causas que aportaron el 26,00% (3.968 AVPP), las neoplasias el 23,23% (3.088 AVPP) y las
causas externas el 16,01% (2.443 AVPP). En la figura 49, se muestra la proporcion de AVPP en muijeres por
grupo de mortalidad durante el periodo 2005 a 2016

Figura 49. Afios de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP por grandes causas lista 6/67 en mujeres del
Municipio de Paz de Ariporo, 2005 — 2016
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Fuente: Sistema Integral de Informacion del Ministerio de Salud y Proteccion Social. SISPRO - MSPS. y
estadisticas vitales DANE 2005- 2016

TASAS AJUSTADAS DE LOS ANOS DE VIDA POTENCIALMENTE PERDIDOS - AVPP

Al evaluar el comportamiento de las tasas de afios de vida potencialmente perdidos ajustadas por edad, se
logra observar que la principal causa a nivel general de la poblacion fueron las causas externas, cuyo
comportamiento ha mostrado tendencia a la disminucion durante el periodo analizado, pasando de una tasa
de 4.879 AVPP en 2005 a 4.282 AVPP por cada 100.000 habitantes en 2016. Se observo un descenso
significativo en 2009. En segundo lugar, se encuentran las “demas causas”, cuyo pico mas alto se observd en
2005, y en tercer puesto las enfermedades del sistema circulatorio, cuya tendencia sido secular, disminuyendo
para el 2016. En la figura 50, se muestran las tasas ajustadas de AVPP por grandes causas 6/67 por cada
100.000 habitantes del municipio de Paz de Ariporo
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Figura 50. Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 general del Municipio de Paz de Ariporo, 2005 - 2016

7.000,00 -
—— Causas externas
£.000,00 -
=
@ ——Neoplasias
5.000,00 -
3
S
%.000,00 8 - Enfermedades
g sistema
circulatorio
000,00 - reuarer
2 ——Las demas
o causas
;;;.000,00 1
3 v ~V Enfermedades
§.000,00 . transmisibles
<
0,00 T T T T T T T T T T T T Signosy
S 8§ 5 8 8 £ £ 5 2 5 & g  sintomasmal
N N N N N N N N N N N N definidos

Afio de defuncién

Fuente: Sistema Integral de Informacién del Ministerio de Salud y Proteccion Social. SISPRO - MSPS. 'y
estadisticas vitales DANE 2005- 2016

Tasa de AVPP ajustada segun sexo

El comportamiento de las tasas de AVPP por grandes causas ajustadas por edad en los hombres presenta
similar comportamiento que a nivel general. El grupo de causa con mayor tasa de AVPP en los hombres son
las causas externas, cuya tendencia ha sido variable con pico en el afio 2010 y descenso significativo en 2011
a 2016. La tasa de afios de vida potencialmente perdidos para el 2016 por causas externas fue de 6.837,36
por cada 100.000 hombres. El grupo de enfermedades del sistema circulatorio y las enfermedades
trasmisibles ocupan el segundo y tercer lugar respectivamente

En las mujeres el grupo de causas que aporta mayor tasa ajustada de afios de vida potencialmente perdidos
son el grupo de las neoplasias que pasaron de una tasa ajustada de 2.2.759,03 en el 2005 a 4.442,46 AVPP
por cada 100.000 habitantes en el 2016. La segunda tasa ajustada fueron las defunciones por el grupo de las
demas causas y en tercer lugar las defunciones por defunciones del grupo de enfermedades del sistema
circulatorio.

En la figura 51, se muestran las tasas ajustadas de AVPP en hombres (izquierda) y mujeres (derecha)
residentes en el municipio de Paz e Ariporo
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Figura 51. Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustada en hombres del Municipio de Paz de
Ariporo, 2005 — 2016

12000 - 5.000,00 -

Hombres Mujeres
s C3USAS 4.500,00 e NeOplasias
" extemnas g
“£10000 - g
g S 4.000,00 -
g 3
5 S
§ Enfermedad: - s | a5 demas
5 sistema 8 3.500,00 causas
28000 circulatorio ]
3 s
| 2
& ]
= N 3.000,00
& s NeODlasias = Enfermedades
B 8 sistema
-8 6000 - & 2:50000 - circulatorio
@ b
g ©
2.000,00 4
Las demés Causas externas
4000 - causas
1.500,00
/ \ / Enfermedad: 1.000,00 - SjQQ)OSV I
2000 - / / transmisibles sintomas ma
\‘ V definidos
~>‘ 500,00 -
. Enfermedades
Signos y 0,00 e
0 sintomas me 00

ﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁ
S 8 8 8 8 5 5 5 5 5 & & definidos S SS8SRRIIIRERE

Afio de defuncién Afio de defuncién

Fuente: Sistema Integral de Informacion del Ministerio de Salud y Proteccidon Social. SISPRO - MSPS. y
estadisticas vitales DANE 2005- 2016

MORTALIDAD ESPECIFICA POR SUBGRUPO

En virtud a que el nimero de defunciones por cada subgrupo de causas es muy bajo para representarlo en
tasas, se analizara el nimero de defunciones ocurridas por afio durante el periodo 2005 a 2017 (preliminar)

Enfermedades transmisibles

En este grupo se incluyen las defunciones ocasionadas por los siguientes subgrupos de enfermedades:
Enfermedades infecciosas intestinales, Tuberculosis inclusive secuelas, Ciertas enfermedades transmitidas
por vectores y rabia, Ciertas enfermedades prevenibles por vacuna, Meningitis, Septicemia, Infecciones con
modo de transmisiéon predominantemente sexual, Enfermedad por el VIH/SIDA, Infecciones respiratorias
agudas. Otras enfermedades infecciosas y parasitarias.

Durante el periodo 2005 a 2017, fallecieron 103 personas por patologias del grupo de enfermedades
trasmisibles que equivalen al 7% del total de defunciones por todas las causas. El subgrupo de patologias
infecciosas que aporté en mayor numero de defunciones fueron las infecciones respiratorias con el 31% (32
defunciones), seguidas por ciertas enfermedades transmitidas por vectores con 26% (27) y la tuberculosis
incluidas secuelas con el 14% (14). (Tabla 29)
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Tabla 29. Defunciones por subgrupo de causas trasmisibles. Paz de Ariporo 2005 a 201

Subarupo Causa 6/67 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 [ 2010 [ 2011 [ 2012 [ 2013 [ 2014 [ 2015 | 2016 | 2017 [ TOTAL
INFECCIONES 22| -l 213|123 |5|4a]2]|4] 2] s
RESPIRATORIAS AGUDAS

CIERTAS ENF.

TRANSMITIDAS POR 2l 2 2 alals |3 1] -|2|-11]3]| #
VECTORES Y RABIA

TUBERCULOSIS,

INCLUSIVE SECUELAS T2t 22 NN R R
ENFERMEDAD POR EL

NS 1] 1 HEEE R R 0 | 19
SEPTICEMIA AN I N R R R N PR PR B T
OTRASENF. INFECCIOSAS T T, o |
Y PARASITARIAS

ENFERMEDADES

INFECCIOSAS R S R N T S [ O N A S Y™
INTESTINALES

MENINGITIS A I R P R
CIERTAS ENF.

PREVENIBLES POR B T e e L R P I
VACUNA

Total 771 s [ nnlnlo| 5|57 1|8 ]| 9] 9| 107

Fuente: Sistema Integral de Informacion del Ministerio de Salud y Proteccion Social. SISPRO - MSPS. y
estadisticas vitales DANE 2005- 2017 Preliminar Consultada 09 noviembre de 2018

El comportamiento de la mortalidad durante cada uno de los afios en el periodo 2005 a 2016 por las cuatro
principales causas trasmisibles se muestran en la figura 52

Figura 52. Principales causas de mortalidad por patologias trasmisibles. Paz de Ariporo 2005 a 2017
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En hombres residentes en Paz de Ariporo, del municipio de Paz de Ariporo, de las personas fallecidas por
patologias transmisibles de 2005 a 2016, el 56% (61) fueron hombres. Las infecciones respiratorias agudas
ocasionaron el 42% (25) de las defunciones, las enfermedades transmitidas por vectores el 27% (16) y la
tuberculosis el12%. (7 casos).

Durante este mismo periodo (2005 a 1016) fallecieron por patologias trasmisibles 46 mujeres. El 24% (11)
fallecieron por infecciones respiratorias agudas, el 22% (10) enfermedades transmitidas por vectores. Las
causas de defuncién en hombres (izquierda) y mujeres (derecha) por patologias trasmisibles, se muestran en
la tabla figura 53

Figura 53. Defunciones en hombres y mujeres por patologias infecciosas. Paz de Ariporo 2005- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas vitales DANE 2005- 2017 Preliminar. Fecha de consulta 10/11/2018

Neoplasias

Al grupo de las neoplasias (tumores) pertenecen los siguientes subgrupos: tumor maligno del estomago, tumor
maligno del colon, tumor maligno de los érganos digestivos y del peritoneo, excluyendo estémago y colon,
tumor maligno de higado y vias biliares, tumor maligno del pancreas, tumor maligno de la traquea, bronquios
y pulmédn. tumor maligno de los 6rganos respiratorios e intratoracicos, excepto traquea, bronquios y pulmén,
tumor maligno de la mama, tumor maligno del Utero, maligno de la préstata, tumor maligno de otros érganos
genitourinarios, tumor maligno del tejido linfatico, de los érganos hematopoyéticos y de tejidos afines, otros
tumores malignos, carcinoma-in-situ, tumores benignos y de comportamiento incierto o desconocido.

De 2005 a 2017 fallecieron a causa de patologias tumorales 276 personas, lo que equivale al 30% del total de
defunciones por todas las causas. El 18% (50) fallecieron por tumor maligno de estdmago, siendo esta la
primera causa de defuncién por tumores, seguido por el residuo de tumores malignos con el 17% (47
defunciones) En la tabla 30, se muestran las defunciones ocasionadas por patologias tumorales segun afio de
ocurrencia.
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Tabla 30. Defunciones por patologias neoplasicas segun afio de ocurrencia. Paz de Ariporo 2005 a 2017

Subgrupo Causa 6/67 2005 {2006 (2007 (2008 [2009 (2010 [2011 |2012 [2013 |2014 [2015 (2016 2017 |TOTAL
TUMOR MALIGNO DEL ESTOMAGO 3 3 1 3 2 3 6 5 1 5 4 8 6 50
RESIDUO DE TUMORES MALIGNOS 1 1 6 2 3 4 7 2 5 - 2 7 7 47
CARCINOMA IN-SITU, T. BENIGNOS

Y DE COMPORTAM.INCIERTO O 1 1 2 1 13 5 1 - 1 - 2 1 1 29

DESCON.

T. MALIGNO DEL UTERO - - 1 3 1 2 4 1 4 2 - 4 4 26
TUMOR MALIGNO HIGADO Y VIAS

BILIARES 1 - - - 1 3 |2 |6 |4 4 0 21
T. MALIGNO TEJIDO LINFATICO,

ORG. HEMATOPOY. Y TEJDOS | 3 | 3 | 1 2 1 - 1 1 2 |4 |1 2 1 22

AFINES
TUMOR MALIGNO DE LA MAMA 2 2 2 1 - 3 - 1 1 1 1 2 0 16
T. MALIGNO OTROS ORGANOS

GENITOURINARIOS 1 1 ) 1 5 2 ) 1 ) ) 1 2 0 14
T. M. DE TRAQUEA, BRONQUIOS Y

SULMON 2 |2 |2 1 - - - - 1 1 2 1 1 13
T. MALIGNO DE LA PROSTATA 1 1 1 1 - 1 3 - - - 3 1 3 15
203 TUMOR M. ORG.DIGESTIVOS Y

PERITONEO, EXCLESTOM. Y - - 1 1 1 2 2 1 - - 1 1 2 12

COLON
TUMOR MALIGNO DEL COLON 1 1 - - - - 1 - - 2 1 - 1 7
TUMOR MALIGNO DEL PANCREAS - - - 1 - 1 - - - - - 2 0 4
Total 15 |15 |18 |17 |26 |23 |26 |15 |17 |21 |22 | 35 |26 | 276

Fuente: Estadisticas vitales DANE 2005- 2017

En la figura 54 se muestra la variacién de las primeras causas de defunciones ocasionadas por patologias
neoplasicas ocurridas en poblacion residente en el municipio de Paz de Ariporo durante el periodo 2005 a 2017

Figura 54. Mortalidad por neoplasias, Paz de Ariporo 2005- 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de estadisticas vitales DANE 2005- 2017 Preliminar
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Con relacion a la mortalidad por neoplasias en la poblacién masculina, fallecieron 142 personas por esta causa;
el tumor de estémago ocupa la principal causa, seguida por las defunciones por los carcinomas In Situ.

En este periodo (2005 a 2017) fallecieron por patologias neoplasicas 137 mujeres. Las principales causas
fueron el tumor maligno de Utero, el tumor maligno de estémago y el tumor maligno de mama. (Figura 55)

Figura 55. Proporcidn de defunciones de hombres por patologias tumorales. Paz de Ariporo 2005 a 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de estadisticas vitales DANE 2005- 2017

Enfermedades del sistema circulatorio

Dentro de las defunciones por enfermedades del sistema circulatorio, se encuentran varios subgrupos, que a
continuacién se relacionan: fiebre reumatica aguda y enfermedades cardiacas reumaéticas crénicas,
enfermedades hipertensivas, enfermedades isquémicas del corazon, enfermedad cardiopulmonar, paro
cardiaco, insuficiencia cardiaca, enfermedades cerebrovasculares, aterosclerosis y las demas enfermedades
del sistema circulatorio.

De 2005 a 2017 fallecieron a causa de enfermedades del sistema circulatorio fallecieron 361 personas, lo que
equivale al 25% del total de defunciones por todas las causas. El 47% (170) fallecieron por enfermedades
isquémicas del corazdn, siendo esta la primera causa de defuncién por este grupo de patologias, seguido por
las enfermedades cerebrovasculares con 87 defunciones (24%). En la tabla 31 se muestran las defunciones
ocasionadas por enfermedades del sistema circulatorio segin afio de ocurrencia.
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Tabla 31. Defunciones por enfermedades del sistema circulatorio segun afio de ocurrencia. Paz de Ariporo
2005 a 2017

Subgrupo Causa 6/67 2005{2006[2007] 2008| 2009| 2010| 2011/2012(2013) 2014| 2015 2016 2017|TOTAL
ENFERMEDADES  ISQUEMICAS  DEL ¢ | 44 | 11| 16 | o |13 |14 [17| 7 | 9 [ 20 | 18 | 14 | 170

CORAZON
ENFERMEDADES

CEREBROVASCULARES 7 l7|7110|3|7 |7 |7|5|1]|2|8]|7]| 8
ENFERMEDADES HIPERTENSIVAS O O - O O A U 2 A A < Y B
INSUFICIENCOA CARDIACA - -Tel 3 -3 3]-1711]-15]3] 3
ENF. CARDIOPULMONAR, DE LA CIRC.

PULM. Y OTRAS ENF. CORAZON ) RSN L L R B B 2
RESTO ENF. DEL SISTEMA STt T T T2, 0

CIRCULATORIO
FIEBRE REUMATICA AGUDA'Y ENF.
CARDIACAS REUM. CRONICAS

Total 21 |21(32(33 |18 | 25 | 34 |29 |24 | 24 | 27 | 39 | 34 | 361
Fuente: Estadisticas vitales DANE 2005- 2017

S T e I I i B I e I

En la figura 56 se muestra la variacién anual de las primeras causas de defunciones ocasionadas por
enfermedades del sistema circulatorio ocurridas en poblacién residente en el municipio de Paz de Ariporo
durante el periodo 2005 a 2017

Figura 56. Variacion en el nimero de defunciones por enfermedades del sistema circulatorio. Paz de Ariporo

2005 a 2017
25
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0
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Fuente: Elaboracion propia a partir de estadisticas vitales DANE 2005- 2017

Las mayores tasas ajustadas se presentaron para las enfermedades isquémicas del corazén, seguido de por
las enfermedades cerebrovasculares y las enfermedades hipertensivas. En la figura 57 se muestran las tasas
de mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio.
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Figura 57. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio Municipio de
Paz de Ariporo, 2005 — 2017
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Fuente: Sistema Integral de Informacién de la Proteccion Social -SISPRO- MSPS, estadisticas DANE 2005- 2017

Enfermedades hipertensivas

Las demas enfermedades del sistema
circulatorio

cardiacas reumaticas cronicas

Fiebre reumatica aguda y enfermedades

En el municipio de Paz de Ariporo fallecieron durante el periodo 2005 a 2017 227 personas del sexo masculino.
Las enfermedades isquémicas del corazon, las enfermedades cerebrovasculares y las enfermedades
hipertensivas fueron en su orden las principales causas de defuncién por este grupo de patologias. En este
mismo periodo fallecieron por patologias enfermedades del sistema circulatorio 138 mujeres. Las principales
causas fueron las enfermedades cerebrovasculares, las enfermedades isquémicas del corazén y la
insuficiencia cardiaca. En la tabla 17, se muestran las defunciones de mujeres a causa de enfermedades del
sistema circulatorio ocurridas en Paz de Ariporo. (Figura 58)

Figura 58. Defunciones de hombres y mujeres por enfermedades del sistema circulatorio segun afio de
ocurrencia. Paz de Ariporo 2005 a 2016
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Fuente: Estadisticas vitales DANE 2005- 2017 Preliminar
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Tanto en hombres como en mujeres, las mayores tasas ajustadas en hombres se presentaron para las
enfermedades isquémicas del corazén, seguido de por las enfermedades cerebrovasculares. (Figura 59)

Figura 59. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en hombres
del Municipio de Paz de Ariporo, 2005 — 2016
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Fuente: Sistema Integral de Informacion de la Proteccidn Social -SISPRO- MSPS, estadisticas DANE 2005- 2016

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal

En el grupo de afecciones originadas en el periodo perinatal estan los siguientes subgrupos: feto y recién nacido
afectados por ciertas afecciones maternas, feto y recién nacido afectados por complicaciones obstétricas y
traumatismos del nacimiento, retardo del crecimiento fetal, desnutricion fetal, bajo peso al nacer y gestacién
corta, trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal, sepsis bacteriana del recién nacido,
enfermedad hemolitica del feto y del recién nacido y kernicterus, y otras afecciones originadas en el periodo
perinatal.

Durante el periodo 2005 a 2017 fallecieron 43 personas por afecciones del periodo perinatal, de los cuales, 23
fueron hombres y 20 mujeres. Las principales causas de defuncion en este subgrupo fueron los trastornos
respiratorios especificos del recién nacido, la sepsis bacteriana del recién nacido y feto y recién nacido
afectados por complicaciones obstétricas. En la tabla 32 se muestran las defunciones por afio de ocurrencia
ocurridas durante el periodo 2005 a 2017 en el municipio de Paz de Ariporo
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Tabla 32. Defunciones por afecciones originadas en el periodo perinatal. Paz de Ariporo 2005 a 2016

Ll
2| =
(Vo] «© N~ [ee} (o] o ~ N o <t L © <C =
Subgrupo Causa 6/67 sl s|3| 8| 8| s|s|s|slsls|ls|lb| ™
N N N N N N N N N N N N = g
o
o
TRAST. RESPIRATORIOS
ESPECIFICOS DEL PERIODO 66|51 112 -13] - 1 1 - | 26 |62%
PERINATAL
SEPSIS BACTERIANA DEL RECIEN 0
NACIDO A T 2 20 S A I s B T B Y-S E V1
FETO Y RECIEN N. AFECTADOS POR
COMPL. OBST. Y TRAUM. 1 112 - 1 - - - - - - -1 5 [12%
NACIMIENTO
OTRAS AFECC. ORIGINADAS EN 1110101 -1 - - -1=-=1-=1-1=-14110%
PERIODO PERINATAL
FETO 'Y RECIEN NACIDO
AFECTADOS POR CIERTAS AFECC. - - - - - - 1 - - - - -1 2%
MATERNAS

Fuente: Estadisticas vitales DANE 2005- 2017 Preliminar

En la figura 60 se muestra la proporcién de defunciones ocurridas en poblacion del sexo masculino a causa de
afecciones originadas en el periodo perinatal ocurridas en poblacion residente en el municipio de Paz de Ariporo
durante el periodo 2005 a 2016. En la figura 45 se muestra la proporcion de defunciones ocurridas en poblacion
del sexo masculino (izquierda) y sexo femenino (derecha) a causa de afecciones originadas en el periodo
perinatal, ocurridas en poblacion residente en el municipio de Paz de Ariporo durante el periodo 2005 a 2016

Figura 60. Defunciones de hombres por afecciones originadas en el periodo perinatal. Paz de Ariporo 2005 a
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Fuente: Elaboracidn propia a partir de Estadisticas vitales DANE 2005- 2016
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Causas externas

Dentro del grupo de causas externas se encuentran los siguientes subgrupos: accidentes de transporte
terrestre, los demas accidentes de transporte y los no especificados, caidas, accidentes por disparo de arma
de fuego, ahogamiento y sumersion accidentales, accidentes que obstruyen la respiracion, exposicién a la
corriente eléctrica, exposicion al humo, fuego y llamas, envenenamiento accidental por, y exposicion a
sustancias nocivas, los demas accidentes, lesiones auto infligidas intencionalmente (suicidios), agresiones
(homicidios) y los eventos de intencion no determinada.

Durante el periodo 2005 a 2017 fallecieron 296 personas por causas externas, que equivalen al 21% del total
de defunciones por todas las causas. 243 fueron hombres y 63 mujeres. Las principales causas de defuncién
en este subgrupo fueron las agresiones (homicidios) con el 38% (113 casos), los accidentes e transporte
terrestre con el 32% (95 casos) y los eventos de intension no especificada con el 13% (37 casos). En la tabla
33 se muestran las defunciones por afio de ocurrencia ocurridas durante el periodo 2005 a 2017 en el municipio
de Paz de Ariporo, originadas por causas externas

Tabla 33. Casos de mortalidad por causas externas. Paz de Ariporo 2005 — 2017

Causa 6/67 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | Total

AGRESIONES
(HOMICIDIOS), 4 6 - 0 2 0 0 3 0 0 2 1 0 18
INCLUSIVE SECUELAS

ACC. TRANSPORTE
TERRESTRE, INCLUSIVE | 1 1 2 1 1 1 1 2 2 1 0 4 1 18
SECUELAS

EVENTOS DE
INTENCION NO
DETERMINADA, INCL.
SECUELAS

OTROS ACCIDENTES,
INCLUSIVE SECUELAS

LESIONES
AUTOINFLIGIDAS
INTENC. (SUICIDIOS),
INCL. SECUELAS

HOGAMIENTO Y
SUMERSION - - - 0 0 1 - 0 0 - 1 0 0 2
ACCIDENTALES

CAIDAS - - - 1 - - - 0 | o - - 0o | o 1

INTERVENCION LEGAL
Y OPERAC. DE
GUERRA, INCL.
SECUELAS

Total 6 12 2 6 5 7 2 6 4 2 5 5 1 63

Fuente: Estadisticas vitales DANE 2005- 2017 Preliminar
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En la figura 61, se muestran las tasas ajustadas de mortalidad por eventos de causa externa del municipio de
Paz de Ariporo,

Figura 61. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas. Paz de Ariporo 2005 — 2016
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Fuente: Sistema Integral de Informacion de la Proteccion Social -SISPRO- MSPS, estadisticas DANE 2005- 2016

La mortalidad en hombres por enfermedades lesiones de causa externa ocurridas en el municipio de Paz de
Ariporo, las agresiones (homicidios), los accidentes de transporte terrestre los eventos de intension no
especificada fueron en su orden las principales causas de defuncion por este grupo de patologias. En la tabla
34 se muestra los fallecimientos por afio en el sexo masculino, ocurridos en el periodo 2005 a 2017 en el
municipio de Paz de Ariporo
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Tabla 34. Casos de mortalidad en hombres por causas externas, Paz de Ariporo 2005 — 2017

Subgrupo Causa 6/67 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | TOTAL

AGRESIONES
(HOMICIDIOS), 12 | 12 6 8 8 11 1 8 6 5 6 12 1 96
INCLUSIVE SECUELAS

ACC. TRANSPORTE 33| 8| 5| 3|8 4]8/|12]6¢s 10 3 5 78
TERRESTRE,
INCLUSIVE SECUELAS

EVENTOS DE

INTENCION NO 2 211|345 03|31 1 1 1 27
DETERMINADA, INCL.

SECUELAS

OTROS ACCIDENTES, 1 1 2 2 - 2 - 1 - - 1 1 0 11
INCLUSIVE SECUELAS
AHOGAMIENTO Y

SUMERSION - - 2 1 1 1 - 1 1 - 0 1 0 8
ACCIDENTALES

LESIONES
AUTOINFLIGIDAS P P P N P
INTENC.(SUICIDIOS),
INCL. SECUELAS

CAIDAS 1 1 - 1 - - - 1 1 - - 1 0 6

INTERVENCION LEGAL
Y OPERAC. DE 1 1 3 . 0 1 . B B . . - 0 6
GUERRA, INCL.
SECUELAS

OTROS ACC.
TRANSPORTEYLOS | 4 | 4
NO ESP., INCLUSIVE
SECUELAS

Total 2 | 2| 24 20|17 | 28| 6 | 22| 24| 12 19 19 8 243
Fuente: Estadisticas vitales DANE 2005- 2017

En la figura nimero 62 se muestra la variacién de las primeras causas de defunciones ocasionadas por causas
externas ocurridas en hombres residentes en el municipio de Paz de Ariporo durante el periodo 2005 a 2016

126

Secretaria de Salud Municipal - Alcaldia Paz de Ariporo
Direccion: Calle 10 No. 8-03 telefax; (098) 6 37 30 13
Email: s.local@pazdeariporo-casanare.gov.co, regimensubsidiadopza@gmail.com
WWW.pazdeariporo-casanare.gov.co




A

Tt

ANALISIS SITUACION DE SALUD- ASIS- 2018
PAZ DE ARIPORO POR EL CAMINO CORRECTO

Figura 62. Tendencia de la mortalidad en hombres por causas externas. Paz de Ariporo, 2005 - 2017
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Fuente: Elaboracién propia a partir de Estadisticas vitales DANE 2005- 2017

Las mayores tasas ajustadas de defuncidén en hombres se presentaron para las agresiones (homicidios), los
accidentes de transporte terrestre, los eventos de intension no determinada (Figura 63). En mujeres, las
mayores tasas ajustadas de defuncién se presentaron para las agresiones (homicidios), los accidentes de
transporte terrestre, los eventos de intension no determinada. (Figura 64)

Figura 63. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en hombres. Paz de Ariporo, 2005
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Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas vitales DANE 2005- 2016
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Figura 64. Proporcién de casos de mortalidad de mujeres por causas externas. Paz de Ariporo 2005 — 2017
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Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas vitales DANE 2005- 2017

Las demas causas

Dentro del grupo categorizado como las demas causas se encuentran los siguientes subgrupos: diabetes
mellitus, deficiencias nutricionales y anemias nutricionales, trastornos mentales y del comportamiento,
enfermedades del sistema nerviosos excepto meningitis, enfermedades crénicas de las vias respiratorias
inferiores, resto de enfermedades del sistema, apendicitis, hernia de la cavidad abdominal y obstruccion
intestinal, cirrosis y ciertas otras enfermedades cronicas del higado, resto de enfermedades del sistema
digestivo, enfermedades del sistema urinario, hiperplasia de la préstata, embarazo, parto y puerperio,
malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas y resto de las enfermedades.

Durante el periodo 2005 a 2017 fallecieron 312 personas por patologias del grupo “las demas causas’,
equivalentes al 22% del total de defunciones por todas las causas. De los fallecidos, 178 fueron hombres y 147
mujeres. Las principales causas de defuncién en este subgrupo enfermedades cronicas de las vias
respiratorias inferiores con el 23% (71 casos) del total de defunciones, seguido por las defunciones por diabetes
mellitus con el 13% (41casos) En la tabla 35 se muestran las defunciones por afio de ocurrencia ocurridas
durante el periodo 2005 a 2017 en el municipio de Paz de Ariporo secundarias al grupo de patologias “las
demés causas
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Tabla 35. Casos de mortalidad por el subgrupo de las deméas enfermedades Municipio de Paz de Ariporo,
2005 - 2017

Subgrupo Causa 6/67 2005 | 2006 2007| 2008 [2009| 2010 2011 (2012 [2013[2014/2015 (2016 | 2017 | Total

ENF. CRONICAS VIAS
REPIRATORIAS INFERIORES

DIABETES MELLITUS 3 |3 ]2 2 |1 0 2 2413|211 2 27
ENFERMEDADES SISTEMA
URINARIO

OTRAS ENF. SISTEMADISGESTIVO| - | - | 1| 3 | 2| O 1] - 1210 4] 2 1 16

EMBARAZO,PARTOYPUERPERIO| 2 | 2 |6 | 1 [ - | - | - | - | -[-| -] -] 0 | 1
OTRAS ENFERMEDADES
RESPIRATORIAS
MALFORMACIONES CONGEN.,
DEFORMID.Y ANOMALIAS -l -l -lo 12 4]o|1]olo] 1] 4 | 13
CROMOSOMICAS

DEFICIENCIAS NUTRICIONALES Y
ANEMIAS NUTRICIONALES

ENF. SISTEMA NERVIOSO,
EXCEPTO MENINGITIS
TRASTORNOS MENTALES Y DEL
COMPORTAMIENTO

OTRAS ENF. DE LAS VIAS
RESPIRATORIAS SUPERIORES
ENF. DEL PULMON DEBIDAS A
AGENTES EXTERNOS
APENDICITIS, HERNIA CAVIDAD
ABDOMINAL Y OBSTR. INTESTINAL
CIERTAS ENF. CRONICAS DEL
HIGADO Y CIRROSIS

Total 9 | 9 (1212|910 | 14| 9 [11]|12|14]13| 13 147
Fuente: Estadisticas vitales DANE 2005- 2017

2 2 |1 3 2 1 4 5 12|2] 4] 4 4 36

Las mayores tasas ajustadas se presentaron para las enfermedades crénicas de las vias respiratorias, seguido

por las enfermedades del sistema digestivo, las defunciones por patologias del grupo enfermedades del
sistema urinario y la diabetes mellitus. En la figura numero 65 se muestran las tasas ajustadas de mortalidad
por las patologias del grupo “las demas causas” ocurridas en el municipio de Paz de Ariporo.
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Figura 65. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas enfermedades Municipio de Paz de Ariporo,
2005 - 2016
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Fuente: Sistema Integral de Informacién de la Proteccién Social -SISPRO- MSPS, estadisticas DANE 2005- 2016
La mortalidad en hombres por enfermedades del grupo “las deméas causas de defuncion” ocurridas en el
municipio de Paz de Ariporo, las enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores, las enfermedades
del sistema nervioso excepto meningitis y ciertas enfermedades crénicas del higado y cirrosis fueron en su
orden las principales causas de defuncién por este grupo de patologias.
Las mayores tasas ajustadas de defunciones en mujeres, se presentaron para las enfermedades del sistema
respiratorio y las defunciones por patologias del grupo resto de enfermedades. En la figura 66 se muestran las
tasas ajustadas de mortalidad en mujeres por las patologias del grupo “las demas causas” ocurridas en el
municipio de Paz de Ariporo
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Figura 66. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas enfermedades en hombres y mujeres del
Municipio de Paz de Ariporo, 2005 — 2016
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Fuente: Sistema Integral de Informacion de la Proteccidn Social -SISPRO- MSPS, estadisticas DANE 2005- 2016
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Semaforizacion de La mortalidad

Al comparar las tasas de mortalidad del municipio de Paz e Ariporo con las del Departamento (semaforizacion
Tabla 36) e observa lo siguiente:

Tasa de mortalidad ajustada por edad por accidentes de transporte terrestre de Paz de Ariporo fue de 35,02
defunciones por 100.000 habitantes, ligeramente superior a la tasa promedio presentada para el Departamento
(33,35) pero la diferencia no es estadisticamente significativa. La tendencia en el tiempo ha sido oscilante

Tasa de mortalidad ajustada por edad por tumor maligno de mama de Paz de Ariporo fue de 16,39 defunciones
por cada 100.000 habitantes, superior a la tasa promedio presentada para el Departamento (11,43) pero la
diferencia no es estadisticamente significativa. La tendencia en el tiempo ha sido oscilante

Tasa de mortalidad ajustada por edad por tumor maligno del cuello uterino de Paz de Ariporo fue de 38,42
defunciones de mujeres por cada 100.000 mujeres, superior a la tasa promedio presentada para el
Departamento (13,02) y su diferencia es estadisticamente significativa. La tendencia en el tiempo ha sido
oscilante.

Tasa de mortalidad ajustada por edad por tumor maligno de la prostata de Paz de Ariporo  fue de 15,41, inferior
a la tasa promedio presentada para el Departamento (19,02) y su diferencia no es estadisticamente significativa.

Tasa de mortalidad ajustada por edad por tumor maligno del estdémago de Paz de Ariporo fue de 42,07
defunciones por cada 100.000 habitantes, superior a la tasa promedio presentada para el Departamento (12,43)
y su diferencia es estadisticamente significativa. La tendencia en el tiempo ha sido oscilante

Tasa de mortalidad ajustada por edad por diabetes mellitus de Paz de Ariporo fue de 9,67, inferior a la tasa
promedio presentada para el Departamento (26,21) pero su diferencia es estadisticamente significativa. La
tendencia en el tiempo ha sido oscilante

Tasa de mortalidad ajustada por edad por lesiones auto infringidas intencionalmente de Paz de Ariporo fue
cero, inferior a la tasa promedio presentada para el Departamento (4,80) y su diferencia es estadisticamente
significativa.

Tasa de mortalidad ajustada por edad por trastornos mentales y del comportamiento de Paz de Ariporo fue 0
defunciones por cada 100.000 habitantes, similar a la tasa promedio presentada para el Departamento (0)

Tasa de mortalidad ajustada por edad por agresiones (homicidios) de Paz de Ariporo fue 55,20 defunciones
por cada 100.000 habitantes, inferior a la tasa promedio presentada para el Departamento (21,22) y la diferencia
es estadisticamente significativa. La tendencia en el tiempo ha sido oscilante
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Tasa de mortalidad ajustada por edad por enfermedades transmisibles (A00-A99) de Paz de Ariporo fue de
35,50 defunciones por cada 100.000 habitantes, inferior a la tasa promedio presentada para el Departamento
(49,97) y la diferencia es estadisticamente significativa. La tendencia en el tiempo ha sido oscilante

Tabla 36. Semaforizacion de las tasas de mortalidad por causas especificas Municipio de Paz de Ariporo,

2005- 2016
Paz de A Comportamiento
Causa de muerte Casanare 2016 az de Ariporo O~ DOV DHO — N M IO ©
2016 S888S5 35555 55
AN AN AN AN AN AN AN AN N AN N
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
accidentes de transporte terrestre 33,35 S
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
tumor maligno de marJna P P .43 162

Tasa de mortalidad ajustada por edad por
tumor maligno del cuello uterino 13,02 -

Tasa de mortalidad ajustada por edad por

tumor maligno de la préstata 19,08 1541 T
s o por a5 a4 |
g;sbaetcles xhtiiﬂi:ad ajustada por edad por 26.21 967
edonee o fingdas mensonamee 40 000
tostoos mentalesyde omporaments, 0% L 2 g

Tasa de mortalidad ajustada por edad por
agresiones (homicidios) 2122 -

Tasa de mortalidad especifica por edad por

: 0,00 0,00
malaria
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
enfermedades transmisibles 4997 ¢y
Tasa de mortalidad especifica por 0,00 0.00

exposicion a fuerzas de la naturaleza - - - .o .o oo
Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social, Indicadores para el ASIS
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MORTALIDAD MATERNO - INFANTIL Y EN LA NINEZ

La mortalidad de la nifiez es un indicador de las condiciones de vida de la poblacion y de las oportunidades
sociales de desarrollo de la comunidad y de los esfuerzos sociales para proteger a los nifios, como los seres
mas vulnerables. Con excepcion de ciertas malformaciones mayores incompatibles con la vida, la mayoria de
las muertes en menores de un afio son prevenibles y es imprescindible como indicador de monitoreo del
derecho a la salud. La sobre mortalidad infantil puede interpretarse como una brecha en la implementacion del
derecho a la salud y producto de discriminacion estructural.

Para el analisis de la mortalidad infantil y en la nifiez se utilizé |a lista de los 16 grandes grupos que corresponde
a: ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias; tumores (neoplasias); enfermedades de la sangre y de los
érganos hematopoyéticos y ciertos trastornos que afectan el mecanismo de la inmunidad; enfermedades
endocrinas, nutricionales y metabolicas; enfermedades del sistema nervioso; enfermedades del oido y de la
apofisis mastoides; enfermedades del sistema circulatorio; enfermedades del sistema respiratorio;
enfermedades del sistema digestivo; enfermedades del sistema genitourinario; ciertas afecciones originadas en
el periodo perinatal; malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas; signos, sintomas y
hallazgos anormales clinicos y de laboratorio, no clasificados en otra parte; todas las demas enfermedades;
causas externas de morbilidad y mortalidad; Sindrome Respiratorio Agudo Grave — SRAG.

Mortalidad Infantil

La mortalidad infantil (defunciones de menores de un afio por cada mil nacidos vivos) representa la probabilidad
que tiene un recién nacido de morir antes de cumplir el primer afio de vida. La mortalidad infantil es un indicador
importante del desarrollo de los paises y un reflejo de sus prioridades y valores. La tasa de mortalidad infantil
esta estrechamente relacionada con diferentes variables, como el acceso de la comunidad a agua potable y
saneamiento basico, las condiciones de nutricion de la mujery los nifios, las practicas de higiene y alimentacion,
el nivel educativo de las madres y el acceso a los servicios sociales basicos, incluyendo servicios de salud y
vacunacion.

La mortalidad y la desnutricién de las madres, los recién nacidos y los nifios pequefios comparten una serie de
determinantes estructurales y subyacentes, como servicios de salud y nutricion pobremente dotados, sin
capacidad de respuesta y culturalmente inapropiados, inseguridad alimentaria, practicas inadecuadas de
alimentacién, higiene deficiente y falta de acceso a agua potable o a instalaciones adecuadas de saneamiento,
analfabetismo de la mujer, embarazo en adolescentes, discriminacién y exclusidn de las madres, los nifios y
nifias del acceso a servicios y productos esenciales de salud y nutricion debido a la pobreza y a la marginacion.

En el periodo 2005 a 2016, murieron 84 menores de un afio para un promedio anual de 7 defunciones,
mostrando una disminucion importante, pasando de 11 defunciones en el 2011 a 3 en el 2016.
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El 51,19% (43) de las defunciones de menores de un afio fueron del sexo masculino y 48,81% (41) fueron del
sexo femenino (Figura 67)

Figura 67. Casos de mortalidad infantil. Paz de Ariporo 2005- 2016
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Fuente: Elaboracidn propia a partir de Estadisticas vitales DANE 2005- 2016

La tasa de mortalidad infantil del municipio de Paz de Ariporo en el periodo 2005 a 2015 fue de 13,59
defunciones por cada mil nacidos vivo, mostrando una importante disminucién al pasar de 19,82 en el 2005 a
6,09 en 201. La tasa més alta se presento en el afio 2007 con 25,04 defunciones por mil nacidos vivo. En la
figura 68 se muestran las tasas de mortalidad infantil en nifios del municipio de Paz de Ariporo en el periodo
2005 a 2016

Figura 68. Tasas de mortalidad infantil. Paz de Ariporo 2005 a 2015
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Fuente: Elaboracién propia a partir de cubo indicadores, Ministerio de Salud y Proteccién Social
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La tasa de mortalidad infantil en nifios del municipio de Paz de Ariporo en el periodo 2005 a 2016 fue de 13,39
defunciones por cada mil nifios nacidos vivo, mostrando una importante disminucién al pasar de 20,69 en el
2005 a 6,17 en 2016. La tasa mas alta se presenté en el afio 2006 con 27,59 defunciones por mil nacidos vivo.
En la figura 68 (Izquierda) se muestran las tasas de mortalidad infantil en nifios del municipio de Paz de Ariporo
en el periodo 2005 a 2016.

La tasa de mortalidad infantil en nifias del municipio de Paz de Ariporo en el periodo 2005 a 2016 fue de 16,59
defunciones por cada mil nifias nacidas vivo, mostrando una importante disminucién al pasar de 26,42 en el
2005 a 6,01 en 2016. La tasa mas alta se presentd en el afio 2010 con 19,50 defunciones por mil nifias nacidas
vivo. En la figura 69 (Derecha) se muestran las tasas de mortalidad infantil en nifias del municipio de Paz de
Ariporo en el periodo 2005 a 2016.

Figura 69. Tasas de mortalidad infantil en nifios y nifias. Paz de Ariporo 2005 a 2016
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Fuente: Elaboracion propia a partir de cubo indicadores, Ministerio de Salud y Proteccion Social

Mortalidad Neonatal

La mortalidad neonatal es componente de la mortalidad infantil; en el municipio, la tasa de mortalidad promedio
en el periodo 2005 a 2016 fue de 6,58 defunciones por cada mil nacidos vivo; el afio con la tasa de mortalidad
mas alta fue 2005. La tendencia de la mortalidad neonatal en el municipio muestra una clara tendencia al
descenso (Figura 70)
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Figura 70. Tasa de mortalidad neonatal, Municipio de Paz de Ariporo, 2005- 2015
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Fuente: Elaboracion propia a partir de cubo indicadores, Ministerio de Salud y Proteccidn Social

Mortalidad neonatal en nifios: La tasa de mortalidad neonatal especifica en nifios muestra una reduccion
importante. Es asi como en el 2005 era de 20,69 defunciones por cada mil nacidos vivo del sexo masculino y
en el 2016 fue de 3,09. Durante los afios 2011y 2013, no se registraron defunciones neonatales en nifios

Mortalidad neonatal en nifias: La tasa de mortalidad neonatal especifica en nifias muestra una reduccion
importante. Es asi como en el 2005 era de 11,32 defunciones por cada mil nacido vivo del sexo femenino y en
el 2016 fue de 0. Durante los afios 2005 y 2011, la tasa fue oscilatoria, presentando la tasa mas alta en 2011
con 17,73. no se registraron defunciones neonatales en nifios durante los afios 2013 a 2016.

Tanto la mortalidad neonatal en hombres como la de mujeres presentan una clara tendencia al descenso. El
comportamiento de la mortalidad neonatal especifica de nifios y nifias durante el periodo 2005 a 2016 se
muestra en la figura 71
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Figura 71. Tasa de mortalidad neonatal en nifios, Municipio de Paz de Ariporo, 2005- 2015
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Mortalidad neonatal por area

Por area de residencia, las tasas de mortalidad mas altas se presentaron en poblacion residente en el area rural
dispersa, con excepcion de 1012, en donde la mayor tasa de mortalidad neonatal se present6 en centros

poblados. (Figura 72)

Figura 72. Tasa de mortalidad neonatal segun &rea de residencia. Paz de Ariporo 200- 2017
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Mortalidad en menores de 0 a 4 aiios

Mortalidad en poblacion de 1 a 4 afios: En el periodo 2005 a 2016, murieron 25 menores con edad entre 1y 4
afios, un promedio anual de 2 defunciones, mostrando un comportamiento oscilante. EI 28% (7) de los fallecidos
eran del sexo masculino y el 72% (18) eran del sexo femenino (Figura 73)

Figura 73. Casos de mortalidad en menores de 1 a 4 afios. Paz de Ariporo 2005- 2016
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Fuente: Elaboracion propia a partir de cubo indicadores, Ministerio de Salud y Proteccién Social
Mortalidad en menores de 5 afios

La tasa de mortalidad en los menores de cinco afios indica la probabilidad de que un recién
nacido pierda la vida antes de alcanzar los cinco afios. Permite medir el resultado de la
interaccion de determinantes sociales de la salud, como la disponibilidad de alimentos, los
ingresos del hogar, los conocimientos de la madre sobre cuidados de salud, el acceso a los
servicios de salud y la oportunidad y calidad de la atencién, el acceso a agua apta para el
consumo y a saneamiento basico. Ademas, dada la baja posibilidad de que una minoria
econOmicamente aventajada afecte la tasa en un pais, este indicador ofrece una medida
cercana al estado de salud de la mayoria de los nifios y de la poblacién general como un
todo69

La tasa de mortalidad de nifios menores de cinco afios es la probabilidad por cada 1000 nacimientos de que un
menor muera antes de cumplir cinco afios, sujeta a las tasas de mortalidad actuales especificas por edad.

Para el analisis de la mortalidad por las 67 causas OPS, se han eliminado los subgrupos que no registraron
defunciones para ninguno de los tres grupos de edad en que se ha subdividido la mortalidad infantil y en la
nifiez asi: mortalidad infantil (menores de 1 afio), mortalidad en la nifiez (1 a 4 afios) y mortalidad total en
menores de 5 afios: suma de las defunciones en menores de 1 afio y los del subgrupo de 1 a 4 afios.
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Durante el periodo 2005 a 2016 en el municipio de Paz de Ariporo se registraron 109 defunciones en poblacién

menor de 5 afios, un promedio anual de 9, con una tendencia al descenso, pasando de 13 defunciones en el
2005 a 4 defunciones en 2016. El 45% (50) de los fallecimientos ocurridos en el periodo fueron del sexo
masculino y 54,13% (59) eran del sexo femenino (Figura 74)

Figura 74. Casos de mortalidad en menores de 5 afios. Paz de Ariporo 2005- 2016
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Fuente: Elaboracidn propia a partir de cubo indicadores, Ministerio de Salud y Proteccién Social

La tasa de mortalidad en la nifiez de Paz de Ariporo, en promedio fue de 14,95 defunciones de menores de 5
afios por cada mil nacidos vivo. La tasa mas alta se present6 en el afio 2007 con 25,04 defunciones por mil
nacidos vivo. La mortalidad en la nifiez presenta una mercada tendencia a la disminucién, pasando de 23,42
en 2005 a 6,09 en 2016. En la figura 75 se muestran las tasas de mortalidad en la nifiez del municipio de Paz
de Ariporo en el periodo 2005 a 2016.

Figura 75. Tasa de mortalidad especifica en la nifiez. Paz de Ariporo 2005- 2015
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La tasa especifica de mortalidad en la nifiez en el sexo masculino de Paz de Ariporo en el periodo en 2005 fue
de 20,69 defunciones por cada mil nacidos vivo del sexo masculino y en 2016 fue de 6,17 defunciones por cada
mil nacidos vivo, mostrando una importante disminucion. La tasa mas alta se presenté en el afio 2007 con 27,59
defunciones por mil nacidos vivo.

La tasa especifica de mortalidad en la nifiez en el sexo femenino de Paz de Ariporo en el periodo en 2005 fue
de 26,42 defunciones por cada mil nacidos vivo del sexo femenino y en 2016 fue de 6,01 defunciones por cada
mil nacidos vivo de sexo femenino, mostrando una importante disminucién. La tasa mas alta se presenté en el
afio 2010 con 29,50 defunciones por mil nacidos vivo del sexo femenino. Las tasas de mortalidad en ambos
sexos presentan una marcada tendencia al descenso. En la figura 76 se muestran las tasas de mortalidad
especifica en la nifiez en los sexos masculino y femenino del municipio de Paz de Ariporo en el periodo 2005 a
2016.
Figura 76. Tasas especificas de mortalidad en nifios y nifias. Paz de Ariporo 2005- 2016
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Fuente: Elaboracion propia a partir de cubo indicadores, Ministerio de Salud y Proteccion Social
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Mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda —-EDA

La tasa de mortalidad promedio por enfermedad diarreica aguda en menores de cinco afios en el Municipio de
Paz de Ariporo en el periodo 2005 a 2014 fue 6,30 defunciones por 100.000 menores de este grupo de edad.
Solamente se han presentado defunciones por EDA en los afios 2009 con una tasa especifica 29,09 y en 2008
de 30,95.

Las mortalidades ocurrieron en poblacién del sexo femenino con tasa promedio para el periodo de 13,01. En el
afio 2005 la tasa especifica fue de 60,68 y en 2008 de 60,68 defunciones por cada cien mil menores de cinco
afios del sexo femenino del municipio.

Durante este periodo (2005 a 2016) no se registraron defunciones en menores de cinco afios del sexo masculino
ocasionadas por EDA

Mortalidad por Infeccion Respiratoria Aguda - IRA

La tasa de mortalidad promedio por infeccién respiratoria aguda en menores de cinco afios en el Municipio de
Paz de Ariporo en el periodo 2005 a 2016 fue 12,61 defunciones por 100.000 menores de este grupo de edad.
Solamente se han presentado defunciones por IRA en los afios 2006 con una tasa especifica 59,45 y en 2013
de 66,53.

Durante este periodo (2005 a 2016) se registraron defunciones en menores de cinco afios del sexo masculino
ocasionadas por IRA. La tasa promedio durante este periodo fue de 18,36; en los afios 2006 con una tasa
especifica de 57,08 y en 2013 con 130,21 defunciones por cada cien mil menores de 5 afios del sexo masculino
residentes en el municipio. En 2016, la tasa fue de 34,52 defunciones por 100.000 menores de 5 afios

Las mortalidades ocurrieron en poblacién del sexo femenino con tasa promedio para el periodo fue de 6,60.
Solamente se registraron casos de mortalidad en mujeres menores de 5 afios en el afio 2006 con una tasa
especifica de 62,03 defunciones por cada 100.000 menores del sexo femenino residentes en el municipio

Mortalidad por desnutricion crénica (DNT)

La tasa de mortalidad promedio por desnutricion cronica en menores de cinco afios en el Municipio de Paz de
Ariporo en el periodo 2005 a 2014 fue 3,15 defunciones por 100.000 menores de este grupo de edad. Solamente
se han presentado defunciones por DNT en los afios 2010 con una tasa especifica 32,03 defunciones por cada
100.000 menores de 5 afios residentes en el municipio.

Las mortalidades ocurrieron en poblacién del sexo femenino con tasa promedio para el periodo de 6,50.
Solamente se han presentado defunciones por DNT en los afios 2010 con una tasa especifica 65,70
defunciones por cada 100.000 menores de 5 afios de sexo femenino residentes en el municipio.
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Durante este periodo (2005 a 2016) no se registraron defunciones en menores de cinco afios del sexo masculino
ocasionadas por EDA

MORTALIDAD MATERNA

La razén de mortalidad materna en el Municipio de Paz de Ariporo para el periodo 2005 a 2016, en promedio
fue de 50,20 defunciones por cada 1.000 nacidos vivo. Solamente se registraron casos de mortalidad materna
en los afos 2005 con una razon de mortalidad de 360,36 y en 2008 con una razén de mortalidad de 164,20. En
los demas arios del periodo de analisis no se registraron casos de mortalidad materna

ANALISIS DE DESIGUALDAD EN LA MORTALIDAD MATERNO - INFANTIL Y EN LA NINEZ

Una vez han sido identificadas las causas de muerte que se presentan con mayor frecuencia en los nifios, se
procedié a realizar un analisis materno — infantil, identificando los indicadores que peor situacion se encuentran
en el Municipio de Paz de Ariporo, para tal efecto se elabor6 una tabla de semaforizacién y tendencia materno
—infantil y nifiez, en aras de estimar la razén de razones de la mortalidad materna y la razén de las tasas de
mortalidad neonatal, de mortalidad infantil, de mortalidad en la nifiez, de mortalidad por EDA, de mortalidad por
IRA y mortalidad por desnutricion crénica en los menores de cinco afios de edad en el periodo de 2005 a 2011
y también fueron calculados los intervalos de confianza al 95% utilizando el método de Rothman, K.J,;
Greenland, S.

Para la interpretacion de los resultados se debe tener en cuenta que al estimar la razén de razones y las razones
de tasas, se obtuvieron valores entre menos infinito y mas infinito, donde la unidad representa ausencia de
desigualdad; los valores por encima de uno indican que el Municipio presenta la peor situacion que su referente
de comparacion, que para este caso es el Departamento de Casanare y los valores menores de uno indican
una mejor situacion para la entidad territorial con respecto a la de comparacion. Para evitar la clasificacion
erréneamente del Municipio de Paz de Ariporo, se utilizé la estimacion de los intervalos de confianza al 95%,
para identificar aquellos indicadores que se encuentran en peor 0 mejor situacién con respecto a la unidad de
referencia y la correspondiente semaforizacion. Tabla 37

Razon de mortalidad materna del municipio de Paz de Ariporo fue de cero, similar al promedio departamental
que fue de cero defunciones por cada 1.000 nacidos vivo. En el municipio, desde 2009 no se registran casos
de mortalidad materna

Tasa de mortalidad neonatal del municipio de Paz de Ariporo fue de 6,08 casos por cada mil nacidos vivo,
superior a la tasa promedio del Departamento (4,22) pero la diferencia no es estadisticamente significativa.

Tasa de mortalidad infantil del municipio fue de 4,57, inferior a la tasa promedio del departamento que fue de
7,82 defunciones de menores de 1 afio por cada 1.000 nacidos vivo, sin embargo, la diferencia no es
estadisticamente significativa.
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Tasa de mortalidad en la nifiez del municipio fue de 6,09 defunciones de menores de cinco afios, inferior a la
tasa promedio para Casanare (10,01), sin embargo, la diferencia no es estadisticamente significativa.

Tasa de mortalidad por IRA en menores de cinco afios en el municipio fue de 34,57 defunciones por cada mil
nacidos vivo, superior a la tasa PROMEDIO DEL Departamento (16,37) y la diferencia es estadisticamente
significativa.

Tasa de mortalidad por EDA en menores de cinco afios en el municipio fue de cero, inferior a la tasa promedio
del departamento (2,73) pero la diferencia no es estadisticamente significativa.

Tasa de mortalidad por desnutricién en menores de cinco afios en el municipio fue de cero, inferior a la tasa
promedio del departamento (2,75) y la diferencia no es estadisticamente significativa.

Tabla 37. Semaforizacién y tendencia de la mortalidad materno — infantil y nifiez, Municipio de Paz de Ariporo,

2005- 2015
Comportamiento
Paz de
Casanare i
Causa de muerte Ariporo ©|~|o|lo|lo| || ®m|<x]|w]|w©
2016 0 |8/18|8|8|s|s|s|s|s|3]|3
N N N N N N N N N N N
Razon de mortalidad
materna 0,00 0,00 - - - -
Tasa de mortalidad
e 42 | 608
Tasa de mortalidad
infantil 7,82 4,57
Tasa de mortalidad en la 10.01 6.09
nifiez ’ !

Tasa de mortalidad por
IRA en menores de 16,37
cinco afos

N
[<]
]

]
N
[]
N

Tasa de mortalidad por

EDA en menores de 2,73 0,00

cinco afios - - - -
Tasa de mortalidad por

desnutricion en menores 2,75 0,00

de cinco afios L i ol

Fuente: Cubo indicadores, Ministerio de Salud y Proteccion Social, Indicadores para el ASIS 2018
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PRIORIDADES IDENTIFICADAS POR MORTALIDAD GENERAL, ESPECIFICA Y MATERNO -INFANTIL

A continuacién, se listan las prioridades identificadas en la mortalidad general por las grandes causas,
mortalidad especifica por subgrupo y la mortalidad materno — infantil y nifiez en el Municipio de Paz de Ariporo,
de acuerdo a las diferencias relativas, la tendencia y los determinantes sociales de la salud (Tabla 38).

Tabla 38. Identificacion de prioridades en salud del Municipio de Paz de Ariporo, 2018

in:ilia::(rigf Le Valor del Tendencia Grupos
Mortalidad Prioridad - indicador de de Riesgo
Paz de Ariporo 2005 a 2015
Casanare (2016) (MIAS)
(2016)
B 1. Las demas causas 137,08 130,05 | Al aumento 000
el "
= 2. Enfermedades del sistema
§v*‘g circulatorio 218,12 179,83 | Oscilante 001
_% é 3. Neoplasias 17834 105,33 | Oscilante 007
g 4. Enfermedades transmisibles 39,23 49,57 | Al aumento 009
© 5. Causas externas 11,37 Disminucion 012
1. Causas Externas: Agresiones
2 (Homicidios) 55,20 21,22 | Oscilante 012
8 2. Transmisibles y nutricionales:
= Infecciones respiratorias agudas 13,64 18,52 | Oscilante 009
(=2 n
<2 o |4 Enfermedades del sistema
o © . . . P
= 3 circulatorio: Enfermedades isquémicas
S 8 | del corazon 100,0 76,00 | Oscilante 001
RS - . .
g 3.Neoplasias: Tumor maligno estomago 42,07 12.43 | Al aumento 007
0 4. Neoplasias: Tumor maligno de cuello
uterino 38,41 13,02 | Oscilante 000
2 1. Mortalidad materna 0 0 | Estable 008
[}
> ¢ |2 Mortalidad neonatal 6,08 4,22 | Oscilante 008
% g 3. Mortalidad Infantil 4,57 7,82 | Oscilante 008
E N § 4. Mortalidad en la nifiez 6,09 10,01 | Oscilante 008
S 'S & |5. Mortalidad por IRA en menores de
g 8 |cinco afios 34,57 16,37 | Estable 009
° g 6. Mortalidad por EDA en menores de
% £ | cinco afios 0 2,73 | Estable 009
k= 7. Mortalidad por desnutricion en
= menores de cinco afos 0 2,75 | Estable 003

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social, SISPRO, CUBOS, DANE EEVVV, ASIS Casanare 2014, Indicadores
Basicos de Salud Casanare 2013
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CONCLUSIONES

e Durante el periodo 2005 a 2016, en promedio murieron en el municipio 114
personas, con una sobre mortalidad masculina del 20%.

¢ Tanto en hombres como en mujeres, la principal causa de mortalidad en el municipio
fueron las patologias del grupo 6/67 “las demas causas” entre las que se incluyen
entre otras: diabetes mellitus; deficiencias nutricionales y anemias nutricionales;
trastornos mentales y del comportamiento; enfermedades del sistema nervioso,
excepto meningitis; enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores.

e En hombres, el mayor nimero de afios de vida potencialmente perdidos (AVPP) los
aportan las defunciones por causas externas, aunque o son la principal causa de
mortalidad en el municipio, a diferencia de las mujeres en donde, la primera causa
de defuncién son las que aportan el mayor nimero de AVPP

e En el grupo de patologias transmisibles, las infecciones respiratorias fueron la
primera causa de defuncion tanto en hombres como en mujeres.

e Las principales causas de defuncién por patologias neoplasicas fueron ocasionadas
por los tumores malignos de estémago. En mujeres, fue el cancer de cuello uterino
y en hombres tumor maligno de estdmago

e En hombres, las enfermedades isquémicas del corazon y en las mujeres las
enfermedades cerebrovasculares fueron la principal causa de defunciéon por
patologias del grupo de las enfermedades no transmisibles

e En el grupo de enfermedades materno perinatales, los trastornos respiratorios del
periodo perinatal fueron la principal causa de defuncion en el municipio.

e En el grupo de causas externas, las principales causas de defuncion fueron las
agresiones (homicidios) y los accidentes de transito.

e En el grupo de las demés causas de defuncion, en hombres la principal causa de
defuncion fueron las patologias del subgrupo “resto de enfermedades respiratorias”
y en mujeres las enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores
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La mortalidad infantil, la mortalidad en nifios y nifias menores de 5 afios y la
mortalidad neonatal presentan una clara tendencia a disminuir en el periodo 2005 a
2016

La principal causa de mortalidad infantil en el periodo 2005 a 2016 fueron las
afecciones del periodo perinatal, en menores de 4 afios, las enfermedades
infecciosas y parasitarias.

La tasa de mortalidad por enfermedad diarreica aguda, por infeccion respiratoria
aguda y por desnutricion fue de cero.

La razon de mortalidad materna en el municipio es inferior a la tasa promedio del
departamento.
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CAPITULO 5

PRIORIZACION DE LOS EFECTOS DE SALUD

Secretaria de Salud Municipal - Alcaldia Paz de Ariporo 148

Direccion: Calle 10 No. 8-03 telefax; (098) 6 37 30 13
Email: s.local@pazdeariporo-casanare.qov.co, reqimensubsidiadopza@gmail.com
Www. pazdeariporo-casanare.qov.co




\ w

o Sgh!

ANALISIS SITUACION DE SALUD- ASIS- 2018
PAZ DE ARIPORO POR EL CAMINO CORRECTO

RECONOCIMIENTO DE LOS PRINCIPALES EFECTOS DE SALUD IDENTIFICADOS
PREVIAMENTE

El Plan Decenal de Salud Publica PDSP, 2012-2021, incorpora diferentes enfoques complementarios: 1) el
enfoque de derechos; 2) el enfoque de perspectiva de género y ciclo de vida (persona mayor, adultez, juventud
y nifiez); 3) el enfoque diferencial (considerando las necesidades especificas de las poblaciones con
discapacidad, de las victimas de la violencia, y situaciones de desplazamiento, de la diversidad sexual, y de
los grupos étnicos); y 4) el modelo de Determinantes Sociales de Salud DSS, dado que las inequidades en
salud estan determinadas por procesos que hacen referencia a las condiciones en las cuales las personas
nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen. Los Determinantes Sociales de la Salud, entendidos como aquellas
situaciones o condiciones o circunstancias que hacen parte del bienestar, calidad de vida, desarrollo humano,
que ejercen influencia sobre la salud de las personas y que, actuando e interactuando en diferentes niveles de
organizacion, determinan el estado de salud de la poblacién (Whitehead, 2006).

El PDSP, para su formulacion, define tres componentes esenciales desde la fundamentacién teérico
conceptual: 1) los enfoques conceptuales, 2) el disefio estratégico y 3) las lineas operativas que permiten llevar
a la practica las acciones en los planes operativos territoriales.

- Enfoques y modelo conceptual: El Plan Decenal de Salud Publica 2012-2021 asume un abordaje con
multiples enfoques: la salud como un derecho, el enfoque por ciclo de vida, el enfoque diferencial, el enfoque
poblacional y el modelo conceptual de los Determinantes Sociales de la Salud.

- Disefio estratégico: el PDSP 2012-2021 se despliega mediante estrategias que se configuran como un
conjunto de acciones para ocho dimensiones prioritarias y dos dimensiones transversales en el PDSP,
entendidas como elementos técnicos y politicos ordenadores del abordaje y de la actuacién, con visién
positiva de la salud, en las cuales se vinculan la accién sectorial, comunitaria y transitoria.

Dimensiones prioritarias: salud ambiental; sexualidad y derechos sexuales y reproductivos; seguridad
alimentaria y nutricional; convivencia social y salud mental; vida saludable y enfermedades transmisibles; vida
saludable y condiciones no transmisibles; salud publica en emergencias y desastres; y salud en el entorno
laboral.

Dimensiones transversales: gestion diferencial de poblaciones vulnerables y fortalecimiento de la Autoridad
Sanitaria para la gestién de la salud.

- Lineas operativas: Promocion de la salud, gestion del riesgo en salud y gestion de la salud publica

De acuerdo a los efectos de salud identificados en los capitulos uno y dos se procedid a reconocer los
principales efectos de salud y sus determinantes, asi como la identificacidn de los indicadores que se hallaron
en peor situacion para el Municipio de Paz de Ariporo. Posteriormente, se procedié a realizar el ejercicio de
priorizacién mediante el método Hanlon con participacién comunitaria.
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Las principales prioridades se relacionan a continuacién en la tabla 39:

Tabla 39. Prioridades de salud por dimensiones del Municipio de Paz de Ariporo, 2018

transmision de enfermedades de transmision sexual

Dimension Plan . Grupos de Riesgo
Decenal Prioridad (MIAS)
1.Salud Ambiental 1. Abogacia intersectorial y acciones IEC para la 012
reduccién de la Accidentalidad y la movilidad segura
1. Realizacion de acciones articuladas con las EAPB,
IPS para el abordaje integral para la deteccion 007
2. Vida saludable y temprana, diagndstico y tratamiento de las
condiciones no enfermedades neoplésicas.
transmisibles 2. Gestion intersectorial y acciones IEC para el
fomento de habitos y estilos saludables para la 001, 002
reduccion de la morbilidad por enfermedades cronicas
1. Realizacién de acciones de IEC tendientes a reducir 004
3. Convivencia social y | el consumo de sustancias psicoactivas
salud menta 1. Realizacion de acciones de IEC tendientes a reducir 012
la violencia intrafamiliar y la violencia de género
1. Deteccidn y canalizacion de poblacion vulnerable 003
con riesgos nutricionales
2. Realizacion de estrategias tendientes a fomentar 001. 002
4.Seguridad alimentaria | Habitos de consumo saludables ’
y nutricional 3. Realizar acciones de gestion intersectorial
tendientes a mejorar el acceso, la disponibilidad 003
aprovechamiento biolégico de los alimentos en
comunidades indigenas
: 1. Acciones intersectoriales y de IEC tendientes a
5. Sexualidad, derechos disminuir la morbimortalidad n¥aterna extrema 008
sexualesy
reproductivos 2. Realizacién de acciones intersectoriales y de IEC 008
tendientes a educir el embarazo en adolescentes
1. Acciones |EC tendientes a reducir el riesgo de 009
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prevalencia en el municipio.

Dimension Plan . Grupos de Riesgo
Decenal Prioridad (MIAS)
2. Realizacién de acciones de IEC y de promocion de
6. Vida saludable los factores de riesgo relacionados con las 009
énferme dades y enfermedades transmitidas por vectores
transmisibles 3. Acciones de |IEC, bisqueda activa de sintomaticos
respiratorios y de piel y seguimiento a la adherencia 009
del tratamiento a los casos diagnosticados
7. Salud publica en 1. Realizar gestién para el fortalecimiento y la
emergencias y capacidad de respuesta ante situaciones de 000
desastres emergencias y desastres
o 1. Identificacion y priorizacion de acciones con
gbi?;lljd y Ambito trabajadores de la economia informal y acciones de 011
promocién de la salud en el ambito laboral
9.Gestion diferencial en 1. Realizacién de acciones integrales con
6blaciones vulnerables comunidades indigenas para mejorar la accesibilidad 008
P y cobertura de servicios de salud
1. Realizar acciones de fortalecimiento del Sistema de
vigilancia epidemiolégica del municipio para la
C ; ., . 008, 009
10. Fortalecimiento de deteccidn o'portuna e |nterven0|9n de los riesgos de
la éutori dad sanitaria eventos de interés en salud publica
2. Realizacion de acciones de gestion del riesgo de los
eventos de interés en salud puablica de mayor 008, 009

Fuente: Construccion propia sobre datos de Morbilidad y Mortalidad Paz de Ariporo y aportes de la comunidad 2016.
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