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INTRODUCCIÓN 
 

Históricamente los análisis de situación de Salud han sido vistos como “una serie de procesos sistemáticos y 

analíticos que permiten caracterizar, medir y explicar el proceso salud-enfermedad en una unidad geográfica 

definida, para orientar la construcción de políticas públicas e impactar la situación de salud de los individuos, 

familia y comunidad”, sin embargo, en los últimos 4 años, con situaciones como la pandemia por COVID19, la 

evaluación del plan decenal de salud 2012-2021, el plan decenal de salud 2022-2031, el estado Colombiano  

ha buscado incorporación nuevas miradas en donde se trascienda del enfoque de determinantes sociales al 

enfoque participativo, buscando incorporar la visión sobre la situación de salud de actores claves en el territorio 

de Caldas. 

El análisis de situación de salud como la primera de las competencias esenciales en salud pública, de acuerdo 

con lo propuesto por la Organización Panamericana de la Salud OPS, se convierte en una herramienta que 

busca condensar el conocimiento de diferentes disciplinas en donde el centro es el reconocimiento de las 

particularidades del territorio para dar respuesta a las necesidades de sus habitantes.  

EL presente documento de ASIS busca aportar al reconocimiento de la salud de los Caldenses desde elementos 

propuestos en la guía conceptual y metodológica con el enfoque de los determinantes sociales en salud (2014) 

e incorporar algunos de los propuestos en la guía conceptual y metodológica para la construcción participativa 

del análisis de situación de salud (ASIS) en el territorio socializada por el MSPS en Noviembre de 2023, dado 

el tiempo con que se dispuso para este proceso, se considera un producto terminado para el año 2023, en 

consonancia con los procesos contractuales de las entidades territoriales enmarcadas en los planes de 

desarrollo departamentales y municipales, atendiendo que cumple su propósito de orientar el proceso de 

planeación de la salud en función del reconocimiento del territorio, y sus habitantes. 

El análisis de situación de salud debe estar orientado a disminuir la brecha entre la generación de información 

y los procesos de planeación y toma de decisiones. La complejidad de aprovechar de manera efectiva la 

información que se genera en las diversas intervenciones, se deriva en parte por las dificultades para articular 

la información resultante de cada acción en pro de un análisis integral y de lograr la articulación de diferentes 

tipos de información (cualitativa y cuantitativa) y la perspectiva de diferentes actores (institucionales y 

comunitarios) que permita cumplir los objetivos y alcances del análisis de situación.    

El presente documento da cuenta de la actualización de aspectos claves en el Análisis de situación de Salud 

del Municipio  de Pácora como la mortalidad, la morbilidad y los determinantes sociales; pero también incorpora 

temáticas como la relación de salud y el ambiente teniendo en cuenta los lineamientos definidos por el Ministerio 

de Salud y Protección Social. 
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En el municipio de Pácora se implementa el programa PAPSIVI, con el fin de favorecer la recuperación o 

mitigación de los daños psicosociales y el    sufrimiento    emocional    generados    a   las    víctimas,    sus    

familias y comunidades, como consecuencia de las graves violaciones a los Derechos Humanos y las 

infracciones al Derecho Internacional Humanitario. La atención psicosocial de las víctimas en el marco de la 

reparación tiene tres modalidades: individual, familiar y comunitaria, de la cual se espera ejecutar la modalidad 

individual y familiar en el municipio a causa de la contingencia COVID-19, a desarrollarse en cuatro fases: 

focalización, caracterización, atención y cierre. 
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METODOLOGÍA 
 

La presente actualización de ASIS como proceso transitorio entre las metodologías propuestas por el ministerio 

(2015, noviembre de 2023) incorpora elementos de ambas, se propone inicialmente las cuatro fases de la guía 

2015: preparación, búsqueda y uso de la información, análisis y divulgación, sin embargo amplie el proceso de 

búsqueda y uso de la información de otros sectores y el sistema educativo. 

Preparación del ASIS 

Es importante precisar que algunos procesos de la preparación son homologables con el proceso de 

alistamiento de la nueva metodología. consta de dos pasos que permiten definir los alcances del ejercicio en lo 

local y el inicio del proceso de gestión de la información con la identificación de actores y fuentes.  

El primer paso consiste en la definición del alcance y las temáticas que serán objeto del análisis, buscando 

reconocer cómo está la situación de salud de la población según ciclo vital, analizando diferencias por condición 

de etnia y de identidad de género, por condiciones socioeconómicas, educativas u otras perspectivas que 

requiera el análisis planteado incorporando un fuerte componente de la relación de las comunidades con el 

territorio. 

El segundo paso está dado por la identificación y actualización de espacios, actores sociales y fuentes de 

información consolidando un inventario donde se describa el plan de abordaje de dichos escenarios y actores 

y los mecanismos para la captación de información. 

Segunda fase: Búsqueda y uso de la Información 

La segunda fase se centro en el proceso de gestión de la información que implicó depurar y definir los usos de 

la información disponible, su naturaleza (cuantitativa o cualitativa), alcance, periodicidad y forma de 

sistematizarla. Dadas los nuevos temáticas a incorporar se incluyeron algunos procesos de análisis con 

información propia que no tiene alcance de documento científico pero que aporta al análisis de la relación con 

el ambiente como reportes y ejercicios de diagnósticos sectoriales. Algunos elementos son homologables con 

la fase de análisis y comprensión de la nueva metodología. 

Tercera fase: Análisis de la información  

En esta fase se diseñaron los diferentes planes de análisis que orientaron el procesamiento y análisis de la 

información. Este plan de análisis se debe apoyar en los enfoques de determinantes sociales, enfoque territorial 

y enfoque poblacional de acuerdo a los objetivos y consideraciones específicas del análisis que se busca 

desarrollar. 
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ASIS: Análisis de la Situación de Salud 
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CIE10: Clasificación Internacional de Enfermedades, versión 10 

DANE: Departamento Administrativo Nacional de Estadística  

Dpto: Departamento 
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EDA: Enfermedad Diarreica Aguda 

ESI: Enfermedad Similar a la Influenza 

ESAVI: Eventos Supuestamente Atribuidos a Inmunización 

ERC: Enfermedad Renal Crónica 

ETA: Enfermedades Transmitidas por Alimentos 

ETS: Enfermedades de Transmisión Sexual 

ETV: Enfermedades de Transmitidas por Vectores 

HTA: Hipertensión Arterial 

IC95%: Intervalo de Confianza al 95% 

INS: Instituto Nacional de Salud 

IRA: Infección Respiratoria Aguda 

IRAG: Infección Respiratoria Aguda Grave 

LI: Límite inferior 

LS: Límite superior 

MEF: Mujeres en edad fértil 

Mpio: Municipio 

MSPS: Ministerio de Salud y Protección Social 

NBI: Necesidades Básicas Insatisfechas 

No: Número 
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ODM: Objetivos de Desarrollo del Milenio 

OMS: Organización Mundial de la Salud 

OPS. Organización Panamericana de Salud 

RIPS: Registro Individual de la Prestación de Servicios 

RAP: Riesgo Atribuible Poblacional  

PIB: Producto Interno Bruto 

SISBEN: Sistema de Identificación y Clasificación de Potenciales Beneficiarios para los Programas Sociales. 

SGSSS: Sistema General de Seguridad Social en Salud 

SISPRO: Sistema Integral de Información de la Protección Social  

SIVIGILA: Sistema de Vigilancia en Salud Pública 

TB: Tuberculosis 

TGF: Tasa Global de Fecundidad 

VIH: Virus de Inmunodeficiencia Humano Haga clic aquí para escribir texto. 
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1 CAPITULO I. CONFIGURACIÓN DEL TERRITORIO 
 
El primer capítulo caracteriza el territorio en los contextos territorial y demográfico. Se debe utilizar la 
información disponible para conocer la relación entre la población, el territorio, su ambiente y la sociedad, que 
permitirá visibilizar los determinantes sociales de la salud de la población. 
 
1.1 Contexto territorial 
 

El contexto territorial corresponde a la manera cómo los procesos político-administrativos, económicos, socio 

ambientales y socio culturales se desarrollan en un territorio y debe dar elementos analíticos para comprender 

el proceso de salud-enfermedad-atención de una población. A continuación, una serie de aspectos y 

preguntas que le permitirán comprender la configuración de su territorio.  

1.1.1 Localización y accesibilidad geográfica 

 

Extensión total:   256,01 Km2 
Extensión área Rural:  254,4 Km2 
Extensión área Urbano:  1,61 Km2 
Altitud de la cabecera municipal: 1.832 metros sobre el nivel del mar 
Temperatura media:  18º C 
Distancia de referencia:  111 Kilómetros a Manizales 

El municipio de Pácora se encuentra ubicado en la zona norte del Departamento de Caldas, tiene una población 

aproximada de 15.680 habitantes, distribuidos en 7,877 hombres y 7,803 mujeres según distribución por género 

y según distribución por área son 8,194 en el área urbana y 7,486 en el área rural. 

Ubicación: El Territorio del municipio de Pácora, se localiza en la parte nor-occidental del departamento de 

Caldas, comprende zonas predominantemente montañosas que hace parte de la cordillera central. Dista por 

carretera de la cabecera municipal a la capital del Departamento - Manizales- 111 Km. Al municipio de Salamina 

52.3 Km. Al municipio de Aguadas 15 Km y a 133 de Medellín. A este municipio puede llegarse haciendo el 

viaje por los Municipios del norte del departamento (Manizales, Neira, Aránzazu, Salamina, Pácora) o por la vía 

a Medellín (Manizales, La Pintada, Arma, Aguadas, Pácora). Se categoriza  según ley 617 de 2000 en nivel 6 

Presenta un atractivo importante y es la abundancia y la pureza de los ríos y quebradas que recorren toda su 

geografía, representado en las cinco quebradas que atraviesan el subsuelo de la zona urbana del municipio 

denominadas: Pácora, Manantiales, Volcán o Chucha, Las Olletas y El Capiro. Sin embargo es la quebrada 

Manantiales la que atraviesa todo el municipio pasando por debajo de las casas y calles del municipio.  
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Extensión y Límites: La extensión del municipio de Pácora es de 256,01 Km cuadrados según el esquema de 

ordenamiento territorial del año 2021. El municipio de Pácora limita al sur con los municipios de la Merced y 

Salamina, desde el nacimiento de la quebrada de Pozo en la cordillera Tarcará o Cimitarra, en un punto llamado 

“CERRO DEL DIVIDENTE” hasta la desembocadura del rio Pozo en el Cauca, este trayecto mide 

aproximadamente 28 km, por el oriente y norte limita con el Municipio de Aguadas en una extensión de 39 km 

así: desde el Cerro del Dividente siguiendo el lomo de la cordillera de Tarcará hacia el norte, hasta cerca de 

arroyo del Cedral, con una extensión de 18 km; de este punto y siguiendo la corriente del Cedral, hasta la 

desembocadura en el rio Pácora, 5 km siguiendo por el rio Pácora hasta la desembocadura en el rio Cauca 16 

km; por el Occidente limita con los municipio de Caramanta y Marmato, sirviendo de límite el rio Cauca, gran 

parte de este terreno corresponde al área rural, en la cual se distribuyen 47 veredas. 

El perímetro total del territorio del Municipio de Pácora se calcula en 78 Km y en términos generales se puede 

considerar irregular y accidentado. 

El corregimiento de San Bartolomé agrupa las siguientes veredas: la loma, cerro grande, la soledad, el escobal, 

el guayabo, la quinta, alto de pozo, el rodeo, estación Salamina, la betulia. 

Corregimiento de Castilla: Agrupa el centro poblado y las veredas de Arrieta, Miraflores, Estación Pácora, El 

Limón, Tamboral, San Francisco y El Barro. 

Corregimiento de Buenos Aires: Sus veredas son Carboneral, Buenos Aires, Campoalegre, el cedral, y San 

Miguel.  

Corregimiento Los Morros: Integrado por las veredas de Payande, Los Morros, El Topacio, Filo Bonito, Palo 

Cabildo, La Palma y San Antonio. 

Corregimiento de Las Coles: Sus veredas son La Margarita (parte alta), ginebra, mata de guadua, las trojes, el 

castillo, loma hermosa, vendiagujal, la albania, el silencio y las coles. 

Corregimiento San lorenzo:  Olivares, San Lorenzo,  El Congo, Los Medios, San Lorencito, La Cubana, La 

Suecia, Maracas, y Palma Fría. 

Producción minera: Existen indicios de la presencia de minas de oro, plata, platino, cobre, carbón, mercurio, 

mármol, roca caliza, lignitas, y calcita, sin embargo aún no se conoce la magnitud real de las reservas. De 

Peñas Azules se saca material para las porcelanas y magnesio para la producción de fertilizantes. El material 

de cantera es extraído de las canteras de la Palma, El Silencio y La Quiebra. 
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Producción agrícola: En Pácora la agricultura ha desempeñado un papel protagónico en la vida económica. La 

diversidad de climas facilita el desarrollo de diferentes cultivos, a los que se dedican los agricultores para 

autoconsumo o comercialización.  

Con la colonización antioqueña, llegó el cultivo del café, principal actividad agrícola actual. En la franja altitudinal 

que va desde los 1.200 hasta los 1.800 m.s.n.m. se encuentran las principales fincas cafeteras, el 45.9% de 

estos suelos se dedican al cultivo, seguido de la actividad ganadera que ocupa el 35,54% de esta franja. Esto 

resalta la crisis que en los últimos años ha tenido el sector y que ha llevado a los agricultores a diversificar su 

producción. 

La encuesta nacional cafetera, reporto para 1.997, una extensión total de 4.300 hectáreas sembradas en café, 

de las cuales 1.293 Hectáreas se encuentran cultivadas con la variedad típica, 1.872 con caturra y 1.135 con 

variedad Colombia. La llegada de la broca al municipio ha replanteado el esquema tradicional de manejo de 

cafetales, incrementando la aplicación de insecticidas para su control, con el consiguiente impacto en el 

ecosistema de la zona cafetera. Se reporta una producción promedio para los cafetales tradicionales de 44 y 

de 124 para los tecnificados. 

La actividad agrícola más representativa después del café es el aguactae HASS, siendo un renglón importante 

en la economía alrededor de hace 7 años. En el momento se cuenta con 2200 hectareas cultivadas, teniendo 

en producción alrededor de 800 hectareas. Este cultivo es de tipo exportación por lo tanto se cumple con todos 

los estándares internacionales como norma GLOBAL GAP, reinfores, BPA entre otras. Este tipo de cultivo es 

muy importante, no solo desde el punto de vista de la producción agrícola, sino del social, pues en las hectáreas  

monitorizadas existentes se genera empleo durante la cosecha, producción  y su posterior comercialización. 

• El cultivo del maíz, está bien difundido en la región, ya que con el fríjol constituye una parte importante en 
la dieta alimenticia de los pobladores del municipio.  

 

• Se consume en choclo y como grano seco, se utiliza también en la alimentación de animales domésticos. 
 

• El cultivo del tomate chonto, no está muy difundido, es considerado como un producto que requiere de gran 
inversión en insumos y agroquímicos, por su susceptibilidad a plagas y enfermedades, su distribución se 
hace en cajas de madera y se comercializa en Pácora y los centros vecinos. Se reportan 10 Ha. Sembradas. 

 

• El plátano se encuentra asociado al cultivo del café, como un sombrío o como una barrera viva. La 
producción es básicamente utilizada para autoconsumo y los excedentes se comercializan en los centros 
poblados cercanos y en Medellín. Se explotan las variedades de dominico y dominico-hartón principalmente. 
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• En el municipio también se cultiva papaya, guineo, naranja y guanábana, en pequeña escala para 
autoconsumo. Ocasionalmente se generan excedentes comercializables que son acopiados por 
intermediarios de la región para ser llevados a Medellín o a Manizales. 

 

Areas de actividad 
 

Agrupamiento Urbano: en el área urbana se encuentran: dotacional, cambio destinación, dotacional 
proyectado, espacio publico existente y proyectado, multiple tipo I, multiple tipo II y residencail. 
 
Agrupamiento rural: conservación y protección, restauración, patrimonio cultural y cafetero, agroforestal, 
agropecuario intensivo, agrosilvopastoril y forestal. 
 

Uso de suelos: 

Unidad de 

manejo 
Tipo uso Usos 

Agroforestal 

Principal 

Combinación de cultivos transitorios y/o permanentes con especies 

forestales para producción de alimentos. Las opciones para establecer 

sistemas agro silvícolas son: cultivos transitorios y bosque productor, 

cultivos transitorios y bosque protector productor, cultivos permanentes y 

bosque productor, cultivos permanentes y bosque protector-productor. 

Plantación, replante, trasplante, aclareo, extracción de madera, 

aprovechamiento forestal secundario, conservación de bosques y fajas 

forestales protectoras.  

Compatibles 

Propagación de plantas (actividades de los viveros, incluyendo viveros 

forestales), actividades de apoyo a la agricultura, actividades posteriores 

a la cosecha, tratamiento de semillas para propagación, actividades de 

acopio, procesamiento, transformación, agregación de valor y de 

embalaje, actividades de investigación en actividades agrícolas 

productivas, ecoturismo, etnoturismo, agroturismo, acuaturismo, servicios 

de alojamiento y otros complementarios al turismo rural. 

Condicionados 

Ganadería semi intensiva, actividades de soporte a la actividad pecuaria, 

pesca de agua dulce, acuicultura de agua dulce; construcción de 

carreteras, líneas de transmisión de energía eléctrica, oleoductos o 

gasoductos que crucen esta zona por razonas de interés público. 

Prohibidos Industriales, urbanización y suburbanización. 

Agropecuario 

intensivo 

Principal Agricultura en cultivos transitorios intensivos, agricultura en cultivos 

permanentes intensivos, pastoreo intensivo. 
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Unidad de 

manejo 
Tipo uso Usos 

Compatibles Propagación de plantas (actividades de los viveros, excepto viveros 

forestales), actividades de apoyo a la agricultura, actividades posteriores 

a la cosecha, tratamiento de semillas para propagación, actividades de 

soporte a la actividad pecuaria, actividades de investigación en 

actividades agrícolas productivas; actividades de acopio, procesamiento, 

transformación, agregación de valor y de embalaje; ecoturismo, 

etnoturismo, agroturismo, acuaturismo, servicios de alojamiento y otros 

complementarios al turismo rural; conservación de bosques y fajas 

forestales protectoras. 

Condicionados Pesca de agua dulce, acuicultura de agua dulce; construcción de 

carreteras, líneas de transmisión de energía eléctrica, oleoductos o 

gasoductos que crucen esta zona por razonas de interés público. 

Prohibidos Replante, trasplante, aclareo, extracción de madera, aprovechamiento 

forestal secundario; industriales, urbanización y suburbanización. 

Agrosilvo 

pastoril 

Principal Corresponde a actividades agrícolas, forestales y ganaderas combinadas 

en cualquiera de las siguientes opciones: cultivos y pastos en 

plantaciones forestales, cultivos y pastos arbolados, cultivos y pastos 

protegidos por barreras rompevientos y cercas vivas. Igualmente, otras 

como cultivos transitorios, bosque productor y ganadería intensiva, 

cultivos transitorios, bosque productor y ganadería semi intensiva, 

cultivos transitorios, bosques protectores productor y ganadería 

extensiva, cultivos permanentes, bosque productor y ganadería intensiva. 

Plantación, replante, trasplante, aclareo, extracción de madera, 

aprovechamiento forestal secundario, conservación de bosques y fajas 

forestales protectoras. 

Compatibles Propagación de plantas (actividades de los viveros, incluyendo viveros 

forestales), actividades de apoyo a la agricultura, actividades posteriores 

a la cosecha, tratamiento de semillas para propagación, actividades de 

soporte a la actividad pecuaria, actividades de acopio, procesamiento, 

transformación, agregación de valor y de embalaje, actividades de 

investigación en actividades agrícolas productivas, ecoturismo, 

etnoturismo, agroturismo, acuaturismo, servicios de alojamiento y otros 

complementarios al turismo rural. 
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Unidad de 

manejo 
Tipo uso Usos 

Condicionados Pesca de agua dulce, acuicultura de agua dulce; construcción de 

carreteras, líneas de transmisión de energía eléctrica, oleoductos o 

gasoductos que crucen esta zona por razonas de interés público. 

Prohibidos Industriales, urbanización y suburbanización. 

Forestal Principal Sistemas forestales destinados a satisfacer la demanda industrial de 

productos derivados del bosque; este tipo de productos está relacionado 

con maderas, pulpas y materias primas farmacéuticas y de perfumería. 

Los usos contemplan plantación, replante, trasplante, aclareo, extracción 

de madera, aprovechamiento forestal secundario, y conservación de 

bosques fajas forestales protectoras. 

Compatibles Propagación de plantas (viveros forestales) 

Condicionados Ecoturismo; construcción de carreteras, líneas de transmisión de energía 

eléctrica, oleoductos o gasoductos que crucen esta zona por razonas de 

interés público. 

Prohibidos Agricultura, actividades pecuarias; industriales; pesca de agua dulce, 

acuicultura de agua dulce.  

 

 

Uso principal Conservación ZONA A 

Usos Compatibles 

Enriquecimiento vegetal, investigación científica, recreación y ecoturismo, obras para 

control de erosión o de fenómenos de remoción en masa, actividades y obras para 

control de incendios forestales, construcción de obras para captación de agua para 

acueductos o tomas individuales. 

Usos condicionados 

Producción agrícola y pecuaria con esquemas de producción sostenibles, 

construcción de carreteras, líneas de transmisión de energía eléctrica, oleoductos o 

gasoductos que crucen esta zona por razonas de interés público 

Usos prohibidos 

Actividades de producción agropecuarias intensivas, actividades extractivas mineras, 

infraestructura, cacería, introducción de especies invasivas de fauna y flora, 

desecación y relleno de humedales, vertimiento de residuos sólidos y líquidos a las 

fuentes de agua, deforestación y quemas, los demás usos que resulten 

incompatibles de acuerdo con los objetivos de conservación de estas áreas de la 

Estructura Ecológica de Soporte. 

Uso principal Restauración ZONA B 
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Usos Compatibles 

Ecoturismo, investigación científica, recreación pasiva, Producción agrícola y 

pecuaria con esquemas de producción sostenibles, producción forestal sostenible, 

construcción de obras civiles para abastecer acueductos veredales, municipales o 

regionales, obras para la mitigación del riesgo 

Usos condicionados 

Actividades de utilización responsable de los recursos naturales como es el caso de 

la pesca, la caza de subsistencia, la recolección de productos secundarios del 

bosque, uso de recursos naturales con fines investigativos, construcción de 

carreteras, líneas de transmisión de energía eléctrica, oleoductos o gasoductos que 

crucen esta zona por razonas de interés público 

Usos prohibidos 

Actividades de producción agropecuarias extensivas, actividades extractivas 

mineras, infraestructura, cacería, introducción de especies invasivas de fauna y flora, 

desecación y relleno de humedales, vertimiento de residuos sólidos y líquidos a las 

fuentes de agua, deforestación y quemas, los demás usos que resulten 

incompatibles de acuerdo con los objetivos de conservación de estas áreas de la 

Estructura Ecológica de Soporte. 

 

Sector Normativo 1 

Área de Actividad Múltiple 1 y Área de Actividad Dotacional / 
Tratamiento Conservación Integral 

Uso Principal Uso Compatible Uso Condicionado 

Uso Múltiple 1 (Uso 
Comercial C2 1 piso 
Residencial 2 piso) 

Uso comercial C2 
Uso Dotacional D1 y 

D2 

 

Actividad Múltiple 
1 

Principal Comercio C1 y C2 

Sector B. Tranquilidad 
y ruido moderado 

Compatible 
Residencial vivienda unifamiliar, 
bifamiliar, multifamiliar 

Condicionado Dotacional D1 

Prohibido Otros usos 

 

Sector Normativo 2 

Área de Actividad Múltiple 1 y Área de Actividad Dotacional / Tratamiento 

Conservación Contextual 

Uso Principal Uso Compatible Uso Condicionado 

Uso Múltiple 1 (Uso 

Comercial C2 1 piso 

Residencial 2 piso) 

Uso comercial C2, C3 Uso Dotacional D1 y D2 
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Sector Normativo 3 

Área de Actividad Múltiple 2 / Tratamiento Conservación 

Contextual 

Uso Principal Uso Compatible Uso Condicionado 

Uso Múltiple 1 (Uso 

Comercial C2, C3 1 piso 

Residencial 2 piso) 

Uso comercial C2 y 

C3 

Uso Dotacional D1 y 

D2 

 

Sector Normativo 

4 

 Área de Actividad Múltiple 1 y 2  / Tratamiento Consolidación 

Uso Principal 
Uso 

Compatible 

Uso 

Condicionado 

Uso Múltiple 2 (Uso 

Comercial C2, C3 1 

piso Residencial 2 

piso) 

Uso Múltiple 1 (Uso 

Comercial C2 1 piso 

Residencial 2 piso) 

Uso comercial 

C2 y C3 

Uso Dotacional 

D1 y D2 

 

Sector Normativo 5 

Área de Actividad Dotacional / Tratamiento Consolidación  

Uso Principal Uso Principal Uso Condicionado 

Uso Dotacional D1 

y D2 (predios 

menores a 500 M²) 

Uso Dotacional D1 

y D2 

(predios mayores 

500 M²) 

Espacio Público 

 

Sector Normativo 6 

Área de Actividad Residencial / Tratamiento Consolidación 

Uso Principal 
Uso 

Compatible 

Uso 

Condicionado 

Residencial 

(Vivienda 

unifamiliar) 

Residencial 

(Vivienda 

bifamiliar) 

Residencial 

(Vivienda, 

multifamiliar) 

Uso 

comercial 

C1 

Uso Dotacional 

D1 

 

Sector Normativo 

7 

Área de Actividad Residencial / Tratamiento Desarrollo 

Uso Principal 
Uso 

Compatible 

Uso 

Condicionado 

Residencial 

(Vivienda 

unifamiliar) 

Residencial 

(Vivienda 

bifamiliar) 

Residencial 

(Vivienda 

multifamiliar) 

Residencial 

(Vivienda 

Residencial 

VIS y/o VIP 

(Vivienda 

Uso 

comercial 

C1 

Uso 

Dotacional D1 

y D2 
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agrupada o 

conjunto) 

agrupada o 

conjunto) 

 

Comercio C1: Corresponde a aquellos comercios de bajo impacto que pueden incluso coexistir con los usos 
residenciales. Los usos están definidos en el CIIU en el grupo 471, 479 de la sección G “Comercio al por mayor 
y al por menor; reparación de vehículos automotores y motocicletas”. Estos son: Comercio al por menor en 
establecimientos no especializados, Comercio al por menor en establecimientos no especializados con surtido 
compuesto principalmente por alimentos, bebidas o tabaco, Comercio al por menor en establecimientos no 
especializados, con surtido compuesto principalmente por productos diferentes de alimentos (víveres en 
general), bebidas y tabaco (DIAN, 2012). 

Comercio C2: Corresponde al comercio y servicios especializados con espacios habilitados o adecuados 
especialmente para las actividades específicas del tipo de comercio. En general se pueden considerar de bajo 
impacto ambiental y social. Los usos están definidos en el CIIU en el grupo 472, 474, 475, 476, 477 de la 
sección G “Comercio al por mayor y al por menor; reparación de vehículos automotores y motocicletas” , en el  
grupo 531, 532 de la sección H “Transporte y Almacenamiento”, en el grupo 551, 561 y 562, de la sección I 
“Alojamiento y Servicios de Comida”,  en el grupo 581, 582, 601, 602, 631 y 639, de la sección J “Información 
y Comunicaciones” en el grupo 641, 642, 643, 649, 651, 652, 653, de la sección K “Actividades Financieras y 
de Seguros”, en el grupo 681 y 682 de la sección L “Actividades Inmobiliarias” en el grupo 691, 692, 701, 702, 
711, 731, 732, 741, 742, 749 y 750 de la sección M “Actividades Profesionales, Científicas y Técnicas” en el 
grupo 771, 772, 773, 774, 791, 799, 801, 802, 803, 811, 812, 813, 821, 823, de la sección N “Actividades de 
Servicios Administrativos y de Apoyo” en el grupo 900 de la sección  R “Actividades Artísticas, de 
Entretenimiento y Recreación” en el grupo 951 y 952 de la sección S “Otras Actividades de Servicios” 

Dotacional D1: Corresponde a espacios de cobertura local que pueden funcionar en predios “tipo” 
residenciales, con instalaciones adecuadas para el funcionamiento del uso dotacional. Los usos del Dotacional 
D1 pueden ser para guarderías, sala cunas y salones comunales. 
 
Dotacional D2: Corresponde a espacios de cobertura tanto urbana como local, que funcionan en predios de 
dimensiones mayores a los predios tipo residenciales y que cuentan con instalaciones adecuadas para el 
funcionamiento específico de acuerdo con su uso. Estos dotacionales pueden generar congestión vehicular, 
requerir estacionamientos vehiculares, generar ruidos y en algunos casos algún tipo de emisiones o 
contaminantes, dependiendo del tipo de dotacional, en cualquier caso, los dotacionales existentes y 
proyectados deberán mitigar los posibles impactos y cumplir con la respectiva normativa para la operación.  
Los usos del dotacional D2 pueden ser centros educativos como centros de educación superior, colegios de 
secundaria, primaria, jardines infantiles; servicios asistenciales de bienestar social como centros para el adulto 
mayor, centros de rehabilitación, hogares de bienestar, centros de desarrollo comunitario; centros para servicios 
de salud como hospitales, institutos prestadores de salud; servicios administrativos e institucionales como las 
edificaciones donde funcionan la alcaldía, oficinas de empresas prestadoras de servicios públicos; centros 
culturales como bibliotecas, teatros, auditorios, casa de la cultura ; espacios para la recreación como el estadio, 
polideportivo; servicios de defensa y seguridad como policía, bomberos, defensa civil; y centros exclusivos para 
culto religioso. 
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-Relleno Sanitario: Se encuentra ubicado en el municipio de Aguadas (Caldas) en  los eucaliptos ubicado en la 

vereda el cedral via a la vereda rio arriba en el kilometro 4 predio la paz, cuenta con certificación de 

CORPOCALDAS 2017-IE00020863 del 17 de agosto de 2017. Con una extensión de 29.7 hectareas, altura 

sobre nivel del mar 2250. 

 

-Microcuencas que surten acueductos: Cañada Honda, San Miguel, la Betulia, Aliñaderos, el Cedral, Yarumal, 

Filobonito, la Vitoriera, la Guadiela, la Quinta, el Castillo, Santa Lucía, la Pola, el Chuscal y la Chuscala para el 

sector rural y las microcuencas del Vergel, la Alsacia, Manantiales, Alto Bonito, los Naranjos y la Chucha surten 

el acueducto de la cabecera municipal. 

 

Aguas Superficiales: Las fuentes de aguas superficiales más importantes en el Municipio son los Ríos: Cauca, 
Pozo, Pácora y San Lorenzo y las Quebradas Guarguarabá y la Mica. 
 
Aprovechamiento Hídrico: El acueducto de la cabecera municipal toma agua de las quebradas el Vergel, las 
Olletas, los Naranjos, Manantiales y la Chucha; que abastecen a la planta de tratamiento con un caudal de 47 
lps. 
 
Dentro de las micro cuencas que surten los acueductos rurales se destacan, San Miguel, Cañada Honda, que 
abastecen los acueductos de los centros poblados de San Bartolomé y Castilla y las veredas de la Honda, Cerro 
Grande, la Quinta, Alto Pozo, el Escobal, la Soledad, el Rodeo, la Loma, el Guayabo, Tamboral y Miraflores. 
Ademas en el inventario de acueductos rurales se tiene los siguientes: El limon, San Francsco, el Barro, Palo 
Cabildo, Carboneral, Campo Alegre, San Antonio, el Topacio, Ginebra, la Margarita, Olivares, la Cubana, 
Maracas y Palma Fria. 
 
Recurso Hídrico: La industria en el Municipio no se ha desarrollado suficientemente como para generar 
contaminación atmosférica de magnitud apreciable. Solo se reportan situaciones puntuales como la presencia 
de pequeñas microempresas paneleras a nivel familiar. 
 
Límites del municipio: 
Al norte y al oriente con Aguadas, al sur con Salamina y la Merced y al occidente, separado por el río Cauca, 
con Marmato. En su territorio se ubican los corregimientos de San Bartolomé, Castilla, Buenos Aires, Los 
Morros, Las Coles y San Lorenzo. 
 
Tabla 1. Distribución del municipio de Pacora por extensión territorial y área de residencia, 2022 

Municipio 
Extensión Rural Extensión Urbana Extensión total 

Extensión Porcentaje Extensión Porcentaje Extensión Porcentaje 

PÁCORA 254,4 km2 
 1,61 km2  256,01 km2 
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Fuente: Secretaria de planeación 2021 

 

Existe una mayor extensión de tierra en el área rural que corresponde a 254,4 Km2, mientras que el área urbana 

solo presenta 1,61 Km2 de totalidad del municipio equivalente 256,01km2. 

 

Mapa 1. División política administrativa y limites, municipio de Pácora 

 

Fuente:Secretaria de Planeacion y Desarrollo Alcaldia - Pacora, 2021 
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Accesibilidad geográfica 

 

El Territorio del municipio de Pácora, se localiza en la parte nor-occidental del departamento de Caldas, 
comprende zonas predominantemente montañosas que hace parte de la cordillera central. Dista por carretera 
de la cabecera municipal a la capital del Departamento -Manizales- 111 Km. Al municipio de Salamina 35 Km. 
Al municipio de Aguadas 15 Km. A este municipio puede llegarse haciendo el viaje por los pueblos del norte 
(Manizales, Neira, Aránzazu, Salamina, Pácora) o por la vía a Medellín (Manizales, la Pintada, Arma, Aguadas, 
Pácora) 

Para llegar a la capital del Departamento de Caldas “Manizales”, es a través vía terrestre y cuyas vías de acceso 
son del nivel II, las cuales se encuentran en regulares condiciones. La vía del norte que va de Pácora al 
Municipio de Salamina es muy quebrada y está en malas condiciones lo que aumenta el tiempo de 
desplazamiento a la capital. Al norte y al oriente se comunica con el municipio de aguadas cuyas vías es de 
Nivel II y se encuentra en mejores condiciones. En su territorio se ubican los corregimientos de San Bartolomé, 
Castilla, Buenos Aires, Los Morros, Las Coles y San Lorenzo con vías de nivel III en regulares condiciones. 
 
A continuación se realizara una descripción de la distancia en Kilómetros, tiempo de traslado de la cabecera 
municipal a los diferentes corregimientos, municipios vecinos y la capital del departamento de calda y de 
Antioquia. 
 
Pácora hacia los diferentes corregimientos:  
 
Pácora – Corregimiento de San Bartolomé:  15,5 km a 1 hora 20 minutos 
Pácora – Corregimiento de Castilla:  10,9 Km a 45 minutos 
Pácora – Corregimiento de Los morros:  2,5 Km a 15 minutos 
Pácora – Corregimiento de Buenos Aires:  17 Km a 1 hora 20 minutos  
Pácora – Corregimiento de las Coles:  8,5 Km a 26 minutos 
 
Pácora hacia los diferentes municipios: 
 
Pácora – Salamina: 52,3 Km a 1 hora 20 minutos 
Pácora – Aguadas: 13,8 Km a 30 minutos 
Pácora – La merced: 42,8 Km a 2 horas 32 minutos 
Pácora – Supia: 60 Km a 2 horas 52 minutos 
 
 
Pácora hacia la capital: 
 
Pácora – Manizales: Ruta 1 Norte: (Salamina – Aránzazu – Neira): 111 Km a 4 horas 16 minutos 
   Ruta 2 Nor occidente: (Aguadas – La Pintada – Manizales): 181,5 Km a 5 horas 30 
minutos 
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   Ruta 3 Occidente: (San Bartolomé – La Felisa – Manizales): 121,5 Km a 4 horas 30 
minutos 
Pácora – Medellín: 133 Km a 4 horas 50 minutos 
 
 

Tabla 2. Tiempo de traslado, tipo de transporte y distancia en kilómetros a la capital, municipio de Pacora 
2022 

Pácora 

Tiempo de llegada en minutos 
desde el municipio de Pácora 
hasta la ciudad capital del 
departamento. 

Distancia en Kilómetros 
desde el municipio de Pácora 
hasta la ciudad capital del 
departamento 

Tipo de transporte desde el 
municipio de Pácora hasta la 
ciudad capital del departamento 

Manizales 4h 16min 111 Km Terrestre 

Medellín 290 – 300 minutos 133 Km Terrestre 

Fuente: Fuente:Secretaria de Planeacion y Desarrollo Alcaldia - Pacora, 2022 

La distancia en Kilómetros del municipio de Pácora hacia la ciudad de Medellín es mayor, con respecto a la 
ciudad de Manizales, el tiempo es aproximadamente el mismo, lo que varía son las vías de acceso, ya que la 
carretera hacia Manizales se encuentra en muy malas condiciones especialmente hacia al municipio de 
Salamina y de allí a Manizales la geografía es bastante quebrada; para la ciudad de Medellín, la vía se 
encuentra en regulares condiciones y se encuentra cerrada la via pintada-medellin por el municipio de Santa 
Barbara ya que se fue la banca en dicho municipio. 

 
Tabla 3. Tiempo de traslado, tipo de transporte, distancia en kilómetros desde el municipio de Pacora hacia 

los municipios vecinos, 2022 

Municipio 
Municipio 

vecino 

Tiempo de traslado 
entre el municipio de 

Pácora hacia el 
municipio vecino 

Distancia en 
Kilómetros entre el 

municipio de Pácora y 
los municipio vecino 

Tipo de transporte 
entre el municipio 

Pácora y los 
municipio vecino 

Tiempo estimado del traslado 
entre el municipio de Pácora al 

municipio vecino 

Horas Minutos 

Pácora 

Aguadas 20 minutos 13,8 Km Terrestre 0 30 

Salamina 80 minutos 52,3 Km Terrestre 1 20 

La Merced 120 minutos 42,8 Km Terrestre 2 32 

Supia 130 minutos 60 km Terrestre 2 52 

Fuente:Secretaria de Planeacion y Desarrollo Alcaldia - Pacora, 2020 
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Mapa 2. Vías de comunicación del departamento de Caldas y los diferentes municipios del departamento 
incluyendo Pácora 

 

Fuente:Instituto nacional de vias – Invias. 
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1.1.2 Relaciones de la sociedad y el ambiente en el territorio 

 
Se refiere a las diferentes relaciones que se establecen en el territorio entre los pobladores de éste, el ambiente 
y la naturaliza en general, y cuyo impacto en los diferentes ecosistemas puede afectar la vida y la salud de los 
pobladores o poblaciones en tránsito.  
 

1.1.2.1 Conflictos ambientales: 

 

Desde las secretaria general y gobierno y corpocaldas no se han identificado demandas por conflictos 
ambientales. 

 

1.1.2.2 Características físicas del territorio y zonas de riesgo 

 

El Municipio de Pácora está ubicado a 1.819 m.s.n.m. con una temperatura media anual de 18º C (grados 

centígrados), se encuentra a una distancia de 111 Kilómetros de Manizales, sus coordenadas geográficas son 

5º 31“de latitud norte y 75º 28” de longitud oeste. Se localiza en la zona norte departamental sobre las laderas 

de la cordillera central. 

Clima: El municipio se ubica en el rango altitudinal que va de los 800 hasta los 3.000 m.s.n.m. con pisos térmicos 

que oscilan de cálido húmedos al occidente municipal, a páramo y subpárrafo en su extremo oriental.  

Piso térmico cálido: Comprende el 8.43% del área municipal. La temperatura media es mayor de 24º C. La 

altura sobre el nivel del mar es inferior a 1.000 m. su clima se califica como muy húmedo y perhúmedo. La 

precipitación puede variar de 2.000 a 6.000 m.m/año. En Pácora, este piso térmico se encuentra representado 

por 2.173 ha. 

Piso térmico medio: En este clima, la temperatura varía entre 18 y 24º C, comprende desde los 1.000 hasta los 

2.000 m.s.n.m. La precipitación puede variar entre los 1.000 y los 3.000 mm/año. Su clima se clasifica como 

húmedo y perhúmedo. Es el piso térmico predominante en el municipio, ya que comprende el 57% de su 

territorio (14.686 Has). 

Piso térmico frio: Representado por 7.758 Has. Equivalentes al 30.1% del área municipal. Comprende las alturas 

entre los 2.000 y los 3.000 m.s.n.m. con temperaturas que oscilan entre los 12 y 18º C. El promedio de 

precipitación se ubica en un rango de 1.000 a 4.000 mm/año. En esta zona el clima se clasifica como húmedo 

y perhúmedo. 
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Piso térmico muy frio: Reúne el 4.15% de área del municipio con 1.070 Has. El clima se califica como húmedo 

y perhúmedo. Su rango de temperatura oscila entre los 6 y 12º C. Comprende alturas de 3.000 a 4.000 m.s.n.m; 

y rango de precipitación desde los 500 hasta los 2.000 mm/año. 

Pácora por ser un municipio donde se existen varios pisos términos, y encontrarse en plena cordillera, es muy 
propensa a diversos riesgos de origen natural los cuales se acrecientan en época invernal, dichas zonas son 
con más riesgos son el sector manantiales, El cerro los cuales afectan principalmente la zona urbana. 

En La zona rural se ven más afectadas las vías de acceso a veredas y corregimientos como son sector el 
brillante al cual afecta el corregimiento de San Bartolomé y este a su vez es una vía alterna para llegar a la 
ciudad de Manizales cuando por el norte se encuentra afectada. 

Otra zona muy afectada es el sector el Recreo, el cual queda aproximadamente a 5 Km del área urbana y afecta 
la vía norte para el desplazamiento hacia la capital. 

Todas estas amenazas y factores de riesgo se encuentran dentro de la segunda categoría correspondiente a 
las socio-naturales. 

Áreas de alto riesgo por movimientos de masa. 

-Sector el Brillante. Pérdida económica por desborde en la banca. 

-Sector el Paraíso. Carretera Pácora – Aguadas. Derrumbes y desestabilización de la banca.  

-Carretera Pacora-Castilla. Sector Pineras – Delgaditas – La Palma. Falta de estabilidad en los taludes. 

-San Bartolomé-Rio Pozo. Inestabilidad en la banca. 

 -Carretera las Coles. Desestabilización de la banca. 

-Carretera al Castillo. Interrupciones especialmente en época invernal, debido a los deslizamientos que se 
generan.  

-San Francisco-Cañada Honda. Desestabilización de la ladera y la banca. 



 

       
Pagina:   32 

Código: MP-DA-MECI-001 

Versión: 007 

Fecha:  2020/01/08 
Dependencia DIRECCION LOCAL DE SALUD 

 

32  

 

Mapa 3. Relieve, hidrografía, zonas de riesgo, municipio de Pácora 

 
Fuente: Secretaria de planeacion y desarrollo economico. EOT 2021 

 

1.1.2.3 Cambio climático  

 

La corporación autónoma de caldas realizó durante el año 2022 el perfil de cambio climático de cada 
uno de los municipios de Caldas, en cuanto a los posibles escenarios para el municipio de Pácora se 
presenta: 
 
Escenarios de cambio en la temperatura – Pácora 
Según la temperatura promedio de la línea base (1976-2005), en el municipio de Pácora se hacen 
presentes todos los pisos térmicos considerados, iniciando desde el páramo alto en el oriente del 
municipio hasta alcanzar un régimen cálido en el extremo occidental. Los escenarios de cambio 
climático de la Tercera Comunicación Nacional estiman para los diferentes periodos cambios en la 
temperatura así: 
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• 2011 – 2040: Aumentos hasta 1 °C, que corresponde a un cambio bajo medio, según las 
consideraciones del IDEAM (2017).  
• 2041 – 2070: Incrementos hasta 1,8 °C, que representa un cambio medio alto.  
• 2071 – 2100: Aumentos hasta 2,4 °C, que sugieren un cambio alto. Los principales aumentos en el 
municipio se proyectan en la zona occidental. 
 

Mapa 4. Escenarios de cambios de temperatura municipio de Pácora 
 

 
 
 
 
Escenarios de cambio en la precipitación - Pácora 
 
La precipitación promedio anual en el periodo de referencia (1976 – 2005) en el municipio de Pácora, 
varía entre 1501 mm y 3000 mm. Los escenarios de cambio climático propuestos por la Tercera 
Comunicación Nacional estiman cambios en la precipitación, con relación al nivel de referencia, para 
los diferentes periodos así:  
• 2011 – 2040: Aumentos en la precipitación entre 11 y 40%, con valores máximos en el norte del 
municipio. 
• 2041 – 2070: Incrementos generalizados en la precipitación, con mayores cambios en el norte del 
municipio. 
• 2071 – 2100: Aumentos en la precipitación superiores al 21%.  
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Mapa 5. Escenarios de cambios de la precipitación municipio de Pácora 
 

 
 
 
Fuente: https://www.corpocaldas.gov.co/WebSite/Contenido/?pag_Id=146 

 

Perfil de Vulnerabilidad Dimensiones Pácora 

Amenaza: Hábitat humano e Infraestructura presentan amenaza muy alta en este municipio.  

 

Sensibilidad: Con excepción de recurso hídrico que presenta sensibilidad media, todas las 

dimensiones presentan sensibilidad alta.  

 

Capacidad adaptativa: Recurso hídrico y biodiversidad presentan capacidad adaptativa muy baja, 

seguidos por seguridad alimentaria que se evalúa baja.  

 

Vulnerabilidad: Recurso hídrico y biodiversidad presentan vulnerabilidad muy alta. Ranking 20/27 en 

el departamento.  

 

Riesgo: Recurso hídrico y biodiversidad tienen valores de riesgo muy altos y altos, pero en conjunto, 

tienen una contribución baja al riesgo total por cambio climático del municipio. Ranking 16/27 en el 

departamento. 

 

De acuerdo al documento de perfil de cambio climático se evidencian las siguientes conclusiones para 

el municipio de Pácora: 

 

https://www.corpocaldas.gov.co/WebSite/Contenido/?pag_Id=146
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Amenaza: La amenaza por cambio climático en el municipio de Pácora se clasifica como alta. Las 

dimensiones que presentan amenaza alta por cambio climático para el municipio son Infraestructura y 

Hábitat Humano.  

 

Clima:  De acuerdo con los escenarios de cambio en la temperatura para el período 2011-2040, se 

estiman mayores aumentos en el occidente del municipio, con anomalías en el rango de 0,8 a 1,0 °C. 

Con respecto a la precipitación se esperan aumentos de hasta el 40% en el suroccidente del municipio.  

 

Vulnerabilidad:  El municipio de Pácora se encuentra en categoría media de sensibilidad, siendo las 

dimensiones Biodiversidad, Seguridad Alimentaria, Salud, Hábitat Humano e Infraestructura, las que 

presentan mayor sensibilidad al cambio climático. La capacidad adaptativa, se estima alta; las 

dimensiones con menor capacidad adaptativa en el municipio son Biodiversidad y Recurso Hídrico. 

Por lo tanto, el municipio presenta una vulnerabilidad baja.  

 

Riesgo: El municipio de Pácora presenta riesgo por cambio climático medio. La dimensión Recurso 

Hídrico presenta los valores más críticos, pero la dimensión Seguridad Alimentaria reporta las mayores 

contribuciones al riesgo por cambio climático.  

 

Emisiones: En el municipio de Pácora los sectores Pecuario, Transporte e Industrias Manufactureras; 

presentan las mayores emisiones netas. 

 

1.2 Contexto poblacional y demográfico 
 
Hace referencia a la caracterización general de la población que habita el territorio desde una perspectiva 
demográfica, y la descripción de pueblos y comunidades étnicas. Este aspecto, orienta el análisis respecto de 
procesos de salud-enfermedad-atención en poblaciones específicas, entendiendo que las poblaciones no son 
estáticas, y por el contrario fenómenos como las crisis económicas, las guerras, y la misma enfermedad puede 
generar cambios en la conformación de la población. 
 

Población  

El municipio de Pácora como dato oficial según proyecciones de población DANE 2023 cuenta con 15,680 

habitantes, sin embargo, al comparar esta proyección con la población SISBEN a 10 de noviembre de 2023 se 

observa que se encuentran 13,331 habitantes según la oficina de Planeación del municipio, la población 

sisbenizada se encuentra distribuida en 6,657 hombres y 6,674 mujeres según distribución por género y según 

distribución por área son 6,886  en el área urbana y 6,445 en el área rural, no toda la población ha sido 

encuestada.  
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Densidad poblacional por kilómetro cuadrado: 
 
La densidad poblacional por kilometro cuadrado según la proyección poblacional del 2022 es de 54,61. 
El municipio de Pácora cuenta con 6 corregimientos y 47 veredas. 
 
El Corregimiento de San Bartolomé agrupa Las Siguientes Veredas: La Loma, Cerro Grande, La Soledad, El 
Escobal, El Guayabo, La Quinta, La Betulia, Alto de Pozo, El Rodeo, y La Estación de Salamina; las cuales 
tienen la siguiente densidad poblacional: 
 
El corregimiento de San Bartolomé Zona Urbana: 550 Habitantes según población Sisbén año 2016 
La Loma:   14 habitantes 
Cerro Grande:   81 habitantes 
La Soledad:   87 Habitantes  
El Escobal:   103 habitantes 
El Guayabo:   82 habitantes. 
La Quinta:   141 habitantes 
La Betulia:   52 Habitantes 
Alto de Pozo:   145 habitantes 
El Rodeo:    120 habitantes 
La Estación de Salamina:  35 habitantes 
 
Corregimiento de Castilla: Agrupa el centro poblado y las veredas Arrieta, Miraflores, Estación Pácora, El 
Limón, Tamboral, San Francisco y El Barro, con la siguiente población: 
 
Corregimiento de Castilla Zona Urbana: 480 habitantes 
Arrieta:     211 habitantes  
Miraflores:    107 habitantes 
Estación Pácora:    45 habitantes 
El Limón:    116 habitantes 
Tamboral:    40 habitantes  
San Francisco:    224 habitante  
El barro:     19 habitantes 
 
Corregimiento de Buenos Aires: sus veredas son Carboneral, Buenos Aires, Campoalegre, El Cidral y San 
Miguel, cuya población es la siguiente: 
 
Buenos Aires:  276 habitantes 
Carboneral:  63 habitantes  
Campo Alegre:  51 habitantes 
El Cedral:  105 habitantes 
San Miguel:  53 habitantes 
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Corregimiento Los Morros: Integrado por las veredas de Payande alto, Los Morros, El Topacio, Filo Bonito, 
Palo Cabildo, La Palma, y San Antonio. 
 
Los Morros:  285 habitantes 
Payande:  215 habitantes 
El Topacio:  142 habitantes  
Filo Bonito:  94 habitantes 
Palo Cabildo:  192 habitantes  
La Palma Alta y baja: 400 habitantes 
San Antonio:  151 habitante 
 
Corregimiento de Las Coles: Sus veredas son La Margarita (parte alta), Ginebra, Olivares, Mata de Guadua, 
Las Trojes, El Castillo, Loma Hermosa, Vendiagujal, La Albania, y Las Coles, cuya población por veredas es la 
siguientes: 
Las Coles:   479 habitantes 
La Margarita:   185 habitantes  
Ginebra:   33 habitantes  
Olivares:   82 habitantes 
Mata de Guadua:  210 habitantes  
Las Trojes:  257 habitantes 
El Castillo:  91 habitantes 
Loma Hermosa:  323 habitantes  
Vendiagujal:  97 habitantes 
La Albania:  147 habitantes 
 
Corregimiento de San Lorenzo, con las veredas: El Congo, Los Medios, San Lorencito, La Cubana, La Suecia, 
Maracas, y Palma Fría, habitada por la siguiente población:  
 
Los Medios:   176 habitantes 
El Congo:   61 habitantes 
San Lorencito:   170 habitantes 
La Cubana:   43 habitantes 
La Suecia:   82 habitantes  
Maracas:   90 habitantes 
Palma Fría:   15 habitantes 
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Mapa 6. Densidad poblacional por kilómetro cuadrado del municipio de Pácora, 2022 

 
  
Fuente: Secretaria de Planeacion y Desarrollo Alcaldia - Pacora, 2022 
 
 
Población por área de residencia urbano / rural 
 
El municipio de Pácora para el 2023, tiene una población total de 15680 habitantes, distribuidos en 8194 en el 
área urbana que corresponde al 52,56 % y población rural de 7486 que equivale a 47.74 % del total. 
 

 
Tabla 4. Población por área de residencia municipio de Pacora, 2023 

 

Municipio 

Población cabecera 
municipal 

Población resto Población 
total 

Grado de urbanización 

Población Porcentaje Población Porcentaje 

Pácora 8194 52,56% 7486 47,74% 15680 52,26% 

 
Fuente:Secretaria de Planeacion y Desarrollo Alcaldia - Pacora, 2021 
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Mapa 7. Población por área de residencia municipio de Pácora, 2016 

 
Fuente:Secretaria de Planeacion y Desarrollo Alcaldia - Pacora, 2016 

 
 
Grado de urbanización: 
 
El municipio de Pácora tiene una población total de 15680 habitantes, su grado de urbanización (población en 
cabecera) es del 50,45% propia de municipios agrícolas caldenses. 
 
Número de viviendas: 
 
En el municipio de Pácora tiene un total de viviendas aproximada de 5772, distribuidas en casa o apartamento  
las cuales están divididas en 2778 viviendas en el área urbana y 2994 en el área rural, para el año 2023 no se 
han realizado mejoramientos de vivienda. 
 
Los hogares de Pácora en zona urbano son 2406, en cuanto a unidades de vivienda según condiciones de 
ocupación, unidades de vivienda con personas ausentes 28, unidades de vivienda de uso temporal 166, 
unidades de viviendas desocupadas 205, en tanto en la zona rural los hogares son 2225, unidades de vivienda 
según condiciones de ocupación, unidades de vivienda con personas ausentes 4, unidades de vivienda de uso 
temporal 269, unidades de viviendas desocupadas 506. 
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En el municipio predominan las casa tipo colonial con paredes muy altas y cuyo material más utilizado para 
construir las paredes es el bahareque. Dicho material tiene más prevalencia en el área rural, se presenta 2571 
viviendas construidas en dicho material, mientras que en el área urbana predominan las casas construidas con 
ladrillo con 914 y continúa las casas de bahareque con 801 viviendas, constituyendo un riesgo para el criadero 
de Chagas. 
 

Tabla 5. Material predominante de las paredes exteriores de los hogares de Pácora 
 

MUNICIPIO 

Total 

Total 

Materiales predominantes de las paredes exteriores 

Bloque, 
ladrillo, 
piedra, 
madera 
pulida 

Concreto 
vaciado 

Material 
prefabricado 

Guadua 

Tapia 
pisada, 

bahareque, 
adobe 

Madera 
burda, 
tabla, 
tablón 

Caña, 
esterilla, 

otros 
vegetales 

Materiales 
de 

desecho 
(Zinc, tela, 

cartón, 
latas, 

plásticos, 
otros) 

Sin 
paredes 

Pacora 4.594 2.751 180 34 3 1.536 58 11 15 6 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

Fuente:Secretaria de Planeacion y Desarrollo Alcaldia - Pacora, 2018 
 
 
 
 
 
 

Mapa 8.Ubicación de los hogares del municipio de Pácora 

Tipo de paredes Urbano Rural 

Bloque ladrillo 914 672 

Tapia pisada, adobe 85 87 

Bahareque 801 1124 

Material prefabricado 143 100 

Madera burda, tabla 4 57 

Guadua, caña, esterilla 3 15 

Zinc, tela, cartón, latas 2 1 
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Fuente: Secretaria de Planeacion y Desarrollo Alcaldia - Pacora, 2018 
 

Contexto Histórico de las victimas del conflicto armado interno 

El municipio de Pacora, se encuentra en la zona conocida como "Eje Cafetero", región de especial interés para 

los actores armados ilegales y legales que se han consolidado a través de las últimas décadas en este 

territorio. Debido a que representa "un corredor clave para entender la dinámica del conflicto armado. Por un 

lado, los terrenos montañosos permitieron consolidarse como zona de retaguardia de los grupos armados, 

especialmente la guerrilla. 

 

Es importante en este sentido entender que la antigua vía Bogotá-Medellín, que pasa muy cerca, sirve como 

pivote geopolítico en el cruce de vías y economías en el país, pues, de acuerdo a lo que sostiene Borja, el 

control del Antiguo Caldas permite dominar buena parte del país. 

 

En relación con el departamento de Caldas, Pácora se ubica a 111 kilómetros de la capital del departamento, el 

municipio de Pácora se encuentra a una altura sobre el nivel del mar de aproximadamente los 1.800 metros. 

Geográficamente comparte 'fronteras al sur con Salamina y la Merced, al Occidente con Marmato (Separados 

por el río Cauca) y al Norte y Oriente con el municipio de Aguadas. Dentro del municipio se encuentran los 

corregimientos de San Bartolomé, Castilla, Buenos Aires, Los Morros, Las Coles y San Lorenzo. La zona rural, 
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se compone de las veredas, Arrieta, El Barro, El Limón, Estación Pácora, Miraflores, San Francisco y el Tambor. 

En la década de los noventa empezaría para el municipio de Pácora con los rezagos de un fenómeno que 

tendría impacto en todo el departamento: la crisis cafetera producto del rompimiento del pacto de cuotas y el 

Pacto Cafetero en 1989. Aunque este hecho tuvo un gran impacto en la región, diferentes analistas insisten 

en señalar la importancia de no establecer líneas causales directas entre la crisis cafetera y el inicio del 

conflicto armado en el territorio caldense. De esta manera, existe una relación entre la crisis cafetera de 1989 

con la ruptura del acuerdo mundial cafetero, y el fortalecimiento y/o presencia de grupos armados al margen 

de la ley, pues estos últimos aprovecharon estas circunstancias para expandirse e imponer los cultivos de coca 

en algunos municipios del Caldas. Esta expansión y consolidación se daría principalmente a través del frente 

47 de las Farc. 

 

Si bien las Farc ya habían realizado algunas acciones en territorio caldense en la década de los ochentas como 

por ejemplo los combates entre el Ejército y las Farc en el municipio de Riosucio en 1984, no sería sino hasta 

la década de los noventas con la llegada del frente 47 que se puede identificar una presencia continua del grupo 

guerrillero en el departamento y en el municipio de Pácora. 

 

Así, el frente 47 "entró al departamento de Caldas por los municipios del oriente como Samaná, 

desplazándose por el norte del departamento a través de un corredor integrado por los municipios de 

Aguadas, Pácora y Salamina. De esta manera, estos municipios se convirtieron en zona de paso del frente, 

aunque su presencia fue poco registrada, lo cual ha llevado a varias afirmaciones sobre el surgimiento del 

frente en Caldas. 

 

Un hecho importante a la hora de entender la consolidación de las Farc en el departamento fue 'la llegada 

de Elda Neyis Mosquera, alias 'Karina' al frente 47. Inicialmente en el año de 1995 Karina había sido 

designada como tercera al mando y para el año de 1998 asumió el mando del frente tras la reestructuración 

del Bloque José María Córdoba. Con la llegada de 'Karina' a la comandancia se incrementaron las tomas de 

las cabeceras municipales y de las acciones contra las fuerzas militares. Karina llegó a convertirse en uno 

de los nombres más sonados de las Farc debido al control que lograría ejercer a finales de la década de los 

noventas en el viejo Caldas y Antioquia. 

 

De hecho, dentro de los relatos de restitución, el nombre que más recuerdan los solicitantes de un 

comandante de la guerrilla es el de 'Karina', e incluso algunos reconocen el área de acción de ésta, como 

por ejemplo la zona de San Lorenzo y la Suecia, donde se hacían retenes y "alías Karina atajaba gente". 

Así, una de las prácticas usadas por 'Karina' era los retenes, siendo la vía Manizales - Medellín una de las 

más utilizadas para este tipo de prácticas. 
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En el año de 1997 en el territorio caldense se empezaría a gestar el frente Caldas, el cual posteriormente 

cambiaría su nombre en el año 2000 al Frente Cacique Pipintá. Este frente inicialmente iniciaría bajo el Bloque 

Metro de Alias Rodrigo Doble Cero, para luego pasar a formar parte del Bloque Central Bolívar, quedando a 

disposición estratégica de Carlos Mario Jiménez, alias 'Macaco' y, sería comandado por Iván Roberto Duque 

Gaviria, alias 'Ernesto Báez. 

 

En principio 'las acciones del Frente Cacique Pipintá iban encaminadas a lograr diseminar a la guerrilla y 

cualquier colaborador que había logrado generar durante la década de los noventas. Para ello, una de las 

estrategias que utilizaron fue hacerse pasar por guerrilleros del frente 47 para descubrir quiénes auxiliaban 

a la guerrilla. 

 

A finales de la década del noventa y comienzos de siglo se establecería en el territorio grupo paramilitar 

conocido como el Frente Cacique Pipintá del Bloque central Bolívar. De esta manera, durante los primeros 

tres años del nuevo milenio la población de Pácora vivía una época de terror y silencio producto de la 

encrucijada que vivirían entre grupos guerrilleros y grupos paramilitares. La estrategia de distribución 

territorial que operó en estos municipios consistía en en la zona rural se asentaba la guerrilla, mientras que 

en el área urbana y en algunos corregimientos el control lo ejercerían los paramilitares. 

El escalamiento del conflicto armado que se vivía en el municipio de Pácora entre los años 2000-2003 tendría 

varios efectos en la población, uno de ellos el aumento en el desplazamiento por expulsión de este municipio. 

En Pácora se evidencia un aumento elevado entre los años 2000 y 2002, siendo este último el año en el que 

mayor número de personas se desplazaron llegando a una cifra de 200 personas. 

 

Además de las confrontaciones, una de los repertorios que empezó a utilizar el frente 47, liderado por' Karina', 

fue el uso de minas antipersonal como una estrategia de guerra para atentar contra la integridad de los 

miembros de la población civil y de la fuerza Pública. De acuerdo con la información del Programa 

Presidencial para La Acción Integral Contra Minas Antipersonal (PAICMA), la mayoría de los eventos se 

presentaron precisamente en el año 2004 para el municipio de Aguadas, cuando se presentaron cinco 

eventos, de los cuales solo dos se pudieron atribuir al frente 47. En el año 2005 se presentaron 3 eventos y 

en el año 2006 se registraron 4 accidentes. En el caso de Pácora, en el año 2004 sólo se presentaron dos 

eventos y en el año 2006 se registraron 4 accidentes, de los cuales sólo uno pudo ser atribuible al frente 47. 

 

En abril del 2019 se realizó por parte del Batallón de Desminado la certificación de territorios libres de minas 

antipersonal entre ellos el municipio de Pácora, donde hubo una investigación detallada en 39 veredas 

registrando 36 eventos entre accidentes, incidentes y denuncias por la comunidad y de ellos 6 víctimas civiles y 

11 víctimas militares; recibirán esta certificación. Y según la Dirección para la acción integral contra minas 

antipersona - 1990-2017, Pácora cuenta con 7 personas víctimas de minas antipersona. 
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Figura 1. Pirámide poblacional de la población víctima del conflicto armado del Municipio de Pácora 2023 

 

 
 

Fuente: registro único de víctimas SISPRO consultado el 05-11-2023 
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Tabla 6. Hechos victimizantes población victimas del conflicto armado municipio de Pácora 2023 

 
 

Población con pertenecía a pueblos y comunidades étnicas 

 

En el municipio de Pácora no se encuentran asentamientos de grupos indígenas o etnias, los que 
ocasionalmente se pueden encontrar, son procedentes de otros municipios o departamentos los cuales llegan 
para buscar trabajo y de esta manera mejorar sus condiciones de vida. 
 
 

Tabla 7. Población por pertenencia étnica y área de residencia del municipio de Pácora, 2022 
 

HECHO VICTIMIZANTE PERSONAS PESO PORCENTUAL 

ABANDONO O DESPOJO FORZADO DE TIERRAS 0

ACTO TERRORISTA / ATENTADOS / COMBATES / ENFRENTAMIENTOS / HOSTIGAMIENTOS 5 0,604594921

AMENAZA 39 4,715840387

CONFIMANIENTO 0

DELITOS CONTRA LA LIBERTAD Y LA INTEGRIDAD SEXUAL EN DESARROLLO DEL CONFLICTO 

ARMADO 3 0,362756953

DESAPARICIÓN FORZADA 11 1,330108827

DESPLAZAMIENTO FORZADO 719 86,9407497

HOMICIDIO 151 18,25876663

LESIONES PERSONALES FISICAS 2 0,241837969

LESIONES PERSONALES PSICOLOGICAS 4 0,483675937

MINAS ANTIPERSONAL, MUNICIÓN SIN EXPLOTAR Y ARTEFACTO EXPLOSIVO 

IMPROVISADO 3 0,362756953

PERDIDA DE BIENES MUEBLES O INMUEBLES 7 0,84643289

SECUESTRO 7 0,84643289

SIN INFORMACIÓN 0

TORTURA 1 0,120918984

VINCULACIÓN DE NIÑOS NIÑAS Y ADOLESCENTES A ACTIVIDADES RELACIONADAS CON 

GRUPOS ARMADOS 2 0,241837969

Total general 827 100

Población étnica 
Población urbana Población rural Población total 

Mujeres Hombres Mujeres Hombres Mujeres Hombres 

Indígena 0 0 0 0 0 0 

Rom (gitana) 0 0 0 0 0 0 

Raizal del archipiélago de 
San Andrés y Providencia 

0 0 0 0 0 0 

Palenquero de San Basilio 0 0 0 0 0 0 
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Fuente:Secretaria de Planeacion y Desarrollo Alcaldia - Pacora, 2022 

 
En cuanto al reconocimiento étnico se observa que la atención de los casos en la población indígena es del 
0,49% y negro, mulato, afrodescendiente, afrocolombiano es del 0,69%. 
 

Autoreconocimiento étnico Casos % Acumulado 
% 

Indígena     65 0,49% 0,49% 

Negro(a), Mulato(a), Afrodescendiente, 
Afrocolombiano(a) 

    26 0,20% 0,69% 

Ningún grupo étnico    13 069 98,90% 99,59% 

No informa     54 0,41% 100,00% 

Total    13 214 100,00% 100,00% 

 

1.2.1 Estructura demográfica 

 

En la pirámide poblacional del Municipio de Pácora se observa que en el año 2015 se aprecia un porcentaje 

similar de nacimientos tanto en hombres como mujeres, que a medida que se aumenta la edad la pirámide se 

va estrechando, esto se puede deber a la migración de la población a otros municipios o ciudades y haciéndose 

cada vez más estrecha en la edad adulta mayor, por las defunciones presentadas. Para el año 2023 se presenta 

un porcentaje de natalidad  menor, a medida que va aumentando la edad presenta una leve expansión ya que 

se presenta gran prevalencia de la migración de los jóvenes, adultos jóvenes al municipio debido a una nueva 

actividad económica productiva que es la producción del aguacate y migración de adultos mayores que están 

pensionados y desean retornar nuevamente al municipio por la tranquilidad que allí se presenta.  

 
Se aprecia en la pirámide la disminución de la población en la mayoría de los grupos etéreos tanto a nivel 
femenino como masculino comparando los 3 años en estudio, sin embargo en el año 2023, se observa que hay 
mayor número de hombres de los 55 a los 59 y mayor número de mujeres de los 55 a los 59 años siendo la 
relación de 598 hombres y 582 mujeres, los demás grupos de edad son relativamente similares.  
 

La estructura poblacional esta en proceso de envejecimiento, teniendo en cuenta que más del 50% de la 

población es mayor de 40 años de edad, el índice de Friz para el año 2023 es de 91,96. La pirámide muestra 

un comportamiento estacionaria, está tendencia la comparten los años 2015, 2023 y 2030. 

 

Negro(a), mulato(a), 
afrocolombiano(a) o 

Afrodescendiente 
0 0 0 0 0 0 

Ninguno de las anteriores 0 0 0 0 0 0 

Sin información 0 0 0 0 0 0 



 

       
Pagina:   47 

Código: MP-DA-MECI-001 

Versión: 007 

Fecha:  2020/01/08 
Dependencia DIRECCION LOCAL DE SALUD 

 

47  

 

Si bien la pirámide oficial se analiza con los datos de proyección, el nuevo censo evidencia cambios importantes 

en la población adulta debido a los procesos económicos que esta presentando Pácora con la exportación del 

aguacate y una disminución en la primera infancia y la infancia por la natalidad. 

  

Figura 2. Pirámide poblacional del Municipio de Pácora, 2015, 2023, 2030 

 

Población por grupo de edad: 

En términos generales se observa un leve aumento en la población a través de los años pasando de un total 

aproximado de 15754 en el año 2015, 15680 en el año 2023 a 16,163 en el año 2030 esto se atribuye a la 

disminución de la natalidad, la migración de la población joven, adulta y adulto mayor al municipio en gran parte 

se atribuye a los nuevos cultivos de aguacate, a la pandemia y pensionados. 
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Tabla 8. Proporción de la población por curso de vida, departamento Caldas  2015, 2023, 2030 grupos de 
riesgo MIAS 

Curso de Vida  

2015 2023 2030 

Número 
absoluto 

Frecuencia 
relativa 

Número 
absoluto 

Frecuencia 
relativa 

Número 
absoluto 

Frecuencia 
relativa 

Primera infancia (0 a 5 
años) 1.145 

7,27% 
1051 

6,70% 943 5,83% 

Infancia (6 a 11 años) 1.223 7,76% 1128 7,19% 1.041 6,44% 

Adolescencia (12 a 17 
años) 1.351 

8,58% 
1130 

7,21% 1.115 6,90% 

Juventud (18 a 28 años) 2.430 15,42% 2183 13,92% 1.966 12,16% 

Adultez (29 a 59 años) 6.657 42,26% 6509 41,51% 6.725 41,61% 

Persona mayor (60 años 
y más) 2.948 

18,71% 
3679 

23,46% 4.373 27,06% 

Total 15.754 100,00% 15680 100,00% 16.163 100,00% 

Fuente: DANE- SISPRO-MSPS 

En cuanto a la proporción, se observa un leve aumento para el año 2023 en la población entre 60 a 79 años y 

mayor de 80 años, esto se debe a la migración de las personas adultas pensionadas al municipio. 

Figura 3. Cambios en la proporción de población municipio de Pácora, 2015, 2023 y 2030 

 

Fuente: PROYECCION DE POBLACION SENSO 2018, ACTUALIZACION POST-COVID MARZO DE 2023 
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En cuanto a la población por sexo y grupo de edad se observa que el sexo predominante es el de hombres y la  
mayoría de la población se encuentra entre las edades de 25 a 44 años.  

Figura 4. Población por sexo y grupo de edad del municipio de Pácora, 2023 

 

Fuente:  PROYECCION DE POBLACION SENSO 2018, ACTUALIZACION POST-COVID MARZO DE 2023 
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Tabla 9. Otros indicadores de estructura demográfica del municipio de Pácora, 2015, 2023, 2030 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

Índices demográficos

Relación hombres/mujer

Razón ninos mujer

Indice de infancia

Indice de juventud

Indice de vejez

Indice de envejecimiento

Indice demografico de dependencia

Indice de dependencia infantil

Indice de dependencia mayores

Indice de Friz

Interpretación

En el año 2015 de 100 personas,  66 correspondían a población de 

65 años y más, mientras que para el año 2023 este grupo poblacional 

fue de  94 personas

En el año 2015 de 100 personas entre los 15 a 64 años, había  47 

personas menores de 15 años ó de 65 años y más (dependientes) , 

mientras que para el año 2023 este grupo poblacional fue de  51 

personas

En el año 2015,  28 personas menores de 15 años dependian de 100 

personas entre los 15 a 64 años , mientras que para el año 2023 fue 

de  26 personas

En el año 2015,  19 personas de 65 años y más dependian de 100 

personas entre los 15 a 64 años , mientras que para el año 2023 fue 

de  25 personas

Representa el porcentaje de población de menos de 20 años (entre 0 

y 19 años), con respecto al grupo de población de edades 

comprendidas entre los 30 y los 49 años. Cuando este índice supera 

el valor de 160 se considera que la población estudiada es una 

población joven, mientras que si resulta inferior a 60 se considera una 

población envejecida.

En el año 2015 por cada 102 hombres, había 100 mujeres, mientras 

que para el año 2023 por cada 101 hombres, había 100 mujeres

En el año 2015 por cada 26 niños y niñas (0-4años), había 100 

mujeres en edad fértil (15-49años), mientras que para el año 2023 por 

cada 25 niños y niñas (0-4años), había 100 mujeres en edad fértil

En el año 2015 de 100 personas,  19 correspondían a población 

hasta los 14 años, mientras que para el año 2023 este grupo 

poblacional fue de  17 personas

En el año 2015 de 100 personas,  21 correspondían a población de 

15 a 29 años, mientras que para el año 2023 este grupo poblacional 

fue de  19 personas

En el año 2015 de 100 personas,  13 correspondían a población de 

65 años y más, mientras que para el año 2023 este grupo poblacional 

fue de  16 personas
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1.2.2 Dinámica demográfica 

 

• La Tasa Bruta de Natalidad: Presenta un comportamiento fluctuante con tendencia al descenso, la tasa 
de natalidad del municipio está por debajo de la tasa de natalidad del departamento, en el año 2021. 

 

• La Tasa Bruta de Mortalidad: Presenta un comportamiento fluctuante con tendencia al ascenso, la tasa 

de mortalidad del municipio está por encima de la tasa de mortalidad del departamento, en el año 2021. 

 

• La tasa de crecimiento por vías naturales: Presenta un comportamiento fluctuante con una tendencia 

al descenso, la tasa de crecimiento por vías naturales del municipio está por debajo de la tasa de crecimiento 

por vías naturales del departamento en el año 2021, es decir que el municipio presenta un bajo crecimiento por 

vías naturales.  

 

Figura 5.Comparativo entre las tasas brutas de natalidad, mortalidad del municipio de Pácora y departamento 

de Caldas, 2005 a 2021 

 
 
 
 

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Tasa de mortalidad general Caldas 6,14 6,03 5,98 6,06 5,57 5,89 5,71 5,76 5,73 5,8 5,94 6,03 5,95 6,11 6,06 6,74 8,33

Tasa de Mortalidad general Pácora 6,58 7,48 6,35 6,44 7,54 7,72 6,46 8,02 8,61 7,43 6,94 8,48 8,07 8,18 5,10 5,81 9,45

Tasa bruta de natalidad Caldas 14,54 13,62 13,51 12,83 11,76 11,12 10,91 10,75 10,35 10,19 9,85 9,66 9,37 8,69 8,07 7,78 7,66

Tasa bruta de natalidad Pácora 13,03 13,07 14,01 12,81 10,73 8,91 11,25 12,69 9,33 9,47 9,96 8,05 11,14 9,79 8,50 6,79 6,86

Crecimiento por vias naturales Caldas 8,4 7,59 7,53 6,77 6,19 5,23 5,2 4,99 4,62 4,39 3,91 3,63 3,42 2,58 2,01 1,04 -0,67

Crecimiento por vias naturales Pácora 6,45 5,59 7,66 6,37 3,19 1,19 4,79 4,67 0,72 2,04 3,02 -0,43 3,07 1,61 3,40 0,98 -2,59

-4

-2

0

2

4

6

8

10

12

14

16

T
a

sa
 p

o
r 

1
0

0
0

 h
a

b
it

a
n

te
s 



 

       
Pagina:   52 

Código: MP-DA-MECI-001 

Versión: 007 

Fecha:  2020/01/08 
Dependencia DIRECCION LOCAL DE SALUD 

 

52  

 

 
 
 
 
 
Otros indicadores de la dinámica 
 

Tabla 10. Otros indicadores de la dinámica de la población del municipio de Pácora, 2022 

Indicador Valor 

Tasa general de fecundidad – TgenF 31,25 

Tasa global de fecundidad - TGF (2010 – 2018) 1,10 

Edad media 32,66 

 
 
La mayor parte de los nacimientos en el municipio de Pácora se presenta en las edades comprendidas entre 
los 25 a 29 años. 

 
Figura 6. Estructura de la fecundidad municipio de Pácora 2005 a 2021 

 

 
 
 
En relación a la tasa de fecundidad en mujeres entre 10 y 14 años muestra una tendencia oscilante al descenso 
al pasar de 1,14 nacidos vivos por 1.000 mujeres en 2005 a 0,00 nacidos vivos por 1.000 mujeres en 2021;  se 
muestra una leve disminución de la tasa de fecundidad en mujeres de 15 a 19 años para el año 2021 de 44,30 
nacidos por 1.000 mujeres y en la tasa de fecundidad en mujeres entre los 10 a 19 años de  22,20 nacidos por 
1.000 mujeres. 
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Figura 7. Comparativo entre la tasa de fecundidad especifica de 10 a 14 años, de 15 a 19 y 10 a 19 años, en 

departamento de Caldas y el municipio de Pácora, 2005-2021 

 

Según los gráficos anteriores podemos interpretar que la fecundidad en el municipio de Pacora para el año 
2021 sobrepasa la media departamental en las mujeres de 10 a 19 años, se evidencia un incremento con 
respecto a la tasa departamental en los años 2007, 2013 y 2022 en las mujeres de 10 a 14 años y en los años 
2006, 2012 , 2018, 2019 y 2021 en las mujeres de 15 a 19 años hubo un incremento con respecto a las tasas 
departamentales.  
 
 
Esperanza de vida 
 
La Esperanza de Vida es expresión del desarrollo socioeconómico del país y el desarrollo integral del sistema 
de salud; representa el número de años promedio que se espera que un individuo viva desde el momento que 
nace, si se mantienen estables y constantes las condiciones de mortalidad. 
 
A nivel municipal no se encuentran datos específicos sobre la esperanza de vida al nacer sin embargo el 
departamento de Caldas para el periodo 2018-2022 presenta una esperanza de vida al nacer de 78,10 años de 
edad, en el sexo femenino es de 80,96 años, disminuyendo 1 año al compararse con el año 2021 y para el sexo 
masculino es de 75,37 años, este se mantuvo al compararse con el año 2022. 
 
 

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Tasa de Fecundidad en mujeres de 10 a 14 años Caldas 3,01 3,16 3,33 2,90 3,48 2,56 2,96 3,00 2,42 2,56 2,16 1,90 2,02 1,77 1,62 1,63 1,3

Tasa de fecundidad en mujeres de 15 a 19 años  Caldas 67,26 68,07 67,75 68,58 62,93 62,28 61,56 62,76 59,89 57,70 54,12 51,57 47,24 42,81 39,54 38,26 37,38

Tasa de fecundidad en mujeres de 10 a 19 años Caldas 35,95 36,85 36,94 37,13 34,33 33,36 32,99 33,38 31,40 30,16 27,99 26,53 24,41 22,1 21,54 20,84 20,1

Tasa de fecundidad en mujeres de 10 a 14 años Pácora 1,14 1,25 3,76 1,26 0,00 0,00 1,29 1,31 5,38 0,00 1,47 0,00 1,57 0,00 0,00 2,12 0,00

Tasa de fecundidad en mujeres de 15 a 19 años Pácora 55,99 68,51 58,50 65,25 60,47 43,67 55,30 69,55 46,66 46,66 42,32 47,69 46,93 48,17 57,97 27,20 44,30

Tasa de fecundidad en mujeres de 10 a 19 años Pácora 26,72 33,95 30,03 31,35 27,91 20,00 25,95 32,67 24,53 22,08 21,24 23,29 23,90 23,77 29,26 14,75 22,20
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1.2.3 Movilidad forzada 

 

El desplazamiento forzado interno constituye una violación de los Derechos Humanos, el Derecho Internacional, 
los derechos constitucionales y la dignidad. En consecuencia, es de interés reconocer este evento en el 
departamento y el municipio, pero también es necesario identificar las condiciones sociales (enfrentamiento 
militar, las disputas por la tierra y la usurpación ilegal de predios, los grupos armados), y los efectos sobre el 
municipio receptor como elevación de índices de pobreza, agudización de los conflictos armados internos, la 
modificación en las formas de ocupación y prácticas culturales.  
 
Según la información disponible a corte 08 de septiembre de 2022 en el Registro Único de Victimas RUV, 719 

personas habían declarado haber sido víctimas de hechos del conflicto armado en la jurisdicción del municipio 

de Pácora. 

 

En informes anteriores se dice que de acuerdo a la información proporcionada por el registro único de víctimas 
los presuntos autores de hechos victimizantes en la jurisdicción del Municipio 35 pertenecían a autodefensas o 
paramilitares, 65 pertenecían a grupos guerrilleros y 3 a BACRIM.  
 
Nota: para la consulta y análisis de este indicador debe tenerse encuentra: 
•Las estadísticas del número de personas víctimas de desplazamiento, corresponden a las personas reportadas 
en RUV que se encontraron en las tablas de referencia de las fuentes del Sector Salud integradas en la Bodega 
de Datos de SISPRO (SGD) y cuyo hecho victimizante es desplazamiento forzado. 
•La edad que se está mostrando, corresponde a la edad de la persona para el momento actual. 
•Se observa que en el RUV para una misma persona se pueden encontrar más de un registro con geografía de 
residencia diferente. 
 
 

Tabla 11. Población desplazada por sexo del municipio Pácora, 2023 
 

Grupo de EDAD No. Mujeres 
victimizadas de 
desplazamiento 

No. Hombres 
victimizados de 
desplazamiento 

No definido Total  

De 0 a 04 años 0 3  3 

De 05 a 09 años 21 12  33 

De 10 a 14 años 23 33 2 58 

De 15 a 19 años 43 25  68 

De 20 a 24 años 42 32  74 
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De 25 a 29 años 29 38  67 

De 30 a 34 años 32 31  63 

De 35 a 39 años 35 26  61 

De 40 a 44 años 32 18  50 

De 45 a 49 años 23 19  42 

De 50 a 54 años 25 22  47 

De 55 a 59 años 29 15  44 

De 60 a 64 años 11 21  32 

De 65 a 69 años 8 15  23 

De 70 a 74 años 10 11  21 

De 75 a 79 años 5 6  11 

De 80 años o más 7 13  20 

No definido-no 
reportado 

0 0  0 

No reportado     2 

Total hombre y 
mujeres 

375 340  715 

Total de victimas    719 

 

1.2.4 Población LGBTIQ+ en el municipio de Pácora 

 

Actualmente en Colombia, no se cuenta con datos censales sobre la población que se identifica como LGTBIQ+, 

sin embargo, algunos acercamientos a traves de encuestas nacionales como “la gran encuesta integrada de 

hogares expresa que, para febrero de 2023, se estima un total de 471 mil personas lesbianas, gais, bisexuales, 

trans y no binarias (LGBT) que equivale al 1,3% de la población mayor de edad en el país. 
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Según la pagina https://colombiadiversa.org/cifras/ en el municipio de Pácora desde el año 1993 al año 2018 

en cuánto homicidio y feminicidios se identificó un feminicidio, el cual fue de género femenino. 

El Municipio de Pácora cuenta con una caracterización de la población LGTBIQ+, la cual se realizó en el año 

2019, 5 personas las cuales dos (2) son de sexo hombre y tres (3) de sexo mujer. Genero uno (1) masculino, 

dos (2) transgénero, un (1) travesti y uno (1) sin identificar. Orientación sexual tres (3) gay y dos (2) sin 

identificar. 

1.2.5 Población Migrante 

En el departamento de Caldas antes del fenómeno migratorio venezolano, no había presentado inmigraciones 

colectivas importantes, si no más bien procesos aislados relacionados con la oferta educativa de la ciudad o la 

producción de café. 

En investigaciones realizadas por el departamento nacional de estadística DANE como la caracterización de 

los migrantes y retornados desde Venezuela el departamento de Caldas alberga menos de 1% del total de los 

migrantes y retornados venezolanos, sin embargo,  para el análisis de población migrante en el departamento 

Caldas consideramos adecuado presentar los datos de las personas que han ingresado al régimen subsidiado 

o contributivo con documento de identidad extranjero, así como los datos preliminares de nacimientos y 

defunciones de población por país de residencia diferente a Colombia y su participación en las estadísticas 

vitales del departamento. 

En el municipio de Pácora durante el año 2023 se han presentado 457 afiliaciones en régimen subsidiado y 

contributivo, de los cuales 234 son de sexo mujer y se ubica principalmente entre las edades de 25 a 29 y 223 

de sexo hombre, se ubica entre las edades de 5 a 9 años.  

Cabe aclarar que se tiene establecida la ruta de atención a la población migrante en los servicios de salud y las 

acciones interinstitucionales para la atención adecuada. 

 

 

 

 

 

 

https://colombiadiversa.org/cifras/
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Figura 8. Pirámide población migrante asegurada al régimen subsidiado o contributivo del Municipio de 
Pácora, 2023 

 

Fuente: BDUA Aseguramiento DTSC 

 

Estadísticas vitales en población migrante año 2023 

En lo corrido del año 2023 en el municipio de Pácora se han presentado 5 nacimientos de mujeres migrantes 

venezolanas. En cuanto a las defunciones se ha presentado 1 muerte de sexo masculino, entre las edades de 

20 a 24 años, migrante venezolano por causas externas. 

 

1.2.6 Población Campesina 

En el municipio de Pácora no se tiene una caracterización de población campesina, mas sin embargo se 

cuenta con juntas de acción comunal. 

Los cultivos tradicionales son: el café, plátano y aguacate. 

Cuenta con la asociación gremio caficultor, platanera y aguacatera 
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1.3 Contexto Institucional de protección social y sectorial en salud  
 

El municipio de Pácora cuenta con instituciones de apoyo tales como Bomberos, Defensa Civil, Aguas 

manantiales y Personería municipal. 

 

La alcaldía municipal de Pácora consta de la oficina de la  Dirección local de salud, comisaria de familia, 

secretaria de hacienda, secretaria de planeación y desarrollo económico, secretaria general y de gobierno, 

secretaria de desarrollo social las cuales hacen parte para el fortalecimiento de la población de primera infancia, 

infancia, adolescencia y familia.  

 

La secretaria de desarrollo social se encuentra estructurada en 3 dependencias:  

Educación: se fortalecen los lazos entre las instituciones educativas del municipio, la secretaria de educación 

departamental y el municipio, la secretaria de desarrollo social acompaña los procesos de PAE, transporte 

escolar entre otros. 

La escuela municipal de deportes atiende a la población infantil y juvenil en distintas disciplinas deportivas, 

tiene 5 profesionales para todas las disciplinas deportivas del municipio, realiza varios torneos y campeonatos. 

las ludotecas y bibliotecas municipales brindan espacios de diversión y libre esparcimiento.  

Se poseen dos ludotecas y una biblioteca municipal. 

La casa de la cultura es un espacio de formación artística y cultura en donde se tienen procesos musicales 

tanto en el área urbana como rural, también se tiene el museo del maestro Guillermo Botero Gutiérrez. 

 

El municipio de Pácora cuenta con el plan territorial de salud de acuerdo a la resolución 518 de 2015 y la 

resolución 3280 del 2018. Se cuenta con la adopción la política pública APS por medio de la resolución 190 del 

5 mayo del 2020. El municipio de Pácora adoptó la política pública de participación social de salud por medio 

de la resolución 421 del 18 de noviembre de 2020. 

 

La dirección local de salud cuenta con los siguientes mecanismos para favorecer la participación social en 

salud: Comité territorial de seguridad social en salud, comité de participación comunitaria en salud (COPACOS), 

Veedurías, asociación de usuarios, comité de ética hospitalaria (CEH), sistema de información y atención al 

usuario (SIAU), servicio de atención a la comunidad (SAC). 

 

El municipio de Pácora cuenta con tres EAPB activas las cuales son: Nueva eps, Salud Total y Sura. Las EPS 

nueva eps y salud total cuentan con oficina de atención al publico en el municipio, sin embargo, la EPS SURA 

no cuenta con oficina de atención al público, por lo tanto, la población afiliada a esta eps se debe desplazar al 

municipio de Aguadas, lo que conlleva a una inconformidad de la comunidad. 
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Tabla 12. Entidades promotoras de Salud municipio Pácora, 2023 
 

 
 

El municipio de Pácora presenta una cobertura al sistema de salud a corte octubre de 2023 del 80,21%, 12650 

personas. 

 

Tabla 13. Población afiliada en Salud municipio Pácora, 2023 
 

 

TIPO DE REGIMEN  
octubre de 2023 # de 

poblacion  

Contributivo 3428 

Subsidiado 8827 

Excepecion & especiales 395 

Afiliados 12650 

Población DANE 15770 

Cobertura 80,21% 

Afiliados subsidiado sin SISBEN IV 792 

AFIL. Pob. Especial Subsiadiado sin SISBEN IV 104 

Aafiliados de Oficiana son SISVEN IV 1 

Afiliados Regimen Sub. No pobre, No vulnerable 1 

 

                                                                                  

El municipio de Pacora cuenta con 3 UPGD (unidad primaria generadora de datos) activas: El centro carcelario 

y penitenciario de mediana seguridad de Pácora, E.S.E Hospital Santa Teresita de Pácora y Consultorio médico 

Kostar Diego Tabares y 1 UI (unidad informadora) activa: laboratorio Silvio Alfonso Marín Uribe. 
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La  E.S.E municipal el Hospital Santa Teresita de Pacora, para el año 2022 continúan los mismos servicios 

habilitados que en el año 2015, todos ellos propios del nivel básico de atención, se incluye la especialidad de 

psicología y atención domiciliara del paciente agudo: 

 
Tabla 14. Servicios habilitados de las Instituciones Prestadoras de Salud municipio Pácora, 2015-2022 

 

 
Fuente: RESP – SISPRO - MSPS 

 

  

 

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

1 1 1 1 1 1 1 1

1 1 1 1 1 1 1 1

3 3 2 2 3 3 3 3

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

1 1 1 1 1 1 1 1

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 3 3 3 3

1 1 1 1 1 1 1 1

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

1 1 1

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

1

1 1 1

1 1 1 1 1 1 1

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2

1 1 1 1 1 1 1 1

1 1 1 1 1 1 1 1

3 3 2 2 2 2 2 2

3 3 2 2 2 2 2 2URGENCIAS Número de IPS habilitadas con el servicio de servicio de urgencias

QUIRURGICOS
Número de IPS habilitadas con el servicio de cirugía general

Número de IPS habilitadas con el servicio de cirugía ginecológica

TRANSPORTE ASISTENCIAL Número de IPS habilitadas con el servicio de transporte asistencial básico

Número de IPS habilitadas con el servicio de protección específica - atención del parto

Número de IPS habilitadas con el servicio de protección específica - atención en 

planificación familiar hombres y mujeres
Número de IPS habilitadas con el servicio de protección específica - atención 

preventiva en salud bucal
Número de IPS habilitadas con el servicio de protección específica - vacunación

Número de IPS habilitadas con el servicio de vacunación

OTROS SERVICIOS Número de IPS habilitadas con el servicio de atención domiciliaria de paciente agudo

PROCESOS Número de IPS habilitadas con el servicio de proceso esterilización

PROTECCION ESPECIFICA Y DETECCION TEMPRANA

Número de IPS habilitadas con el servicio de atención preventiva salud oral higiene 

oral
Número de IPS habilitadas con el servicio de detección temprana - alteraciones de la 

agudeza visual
Número de IPS habilitadas con el servicio de detección temprana - alteraciones del 

crecimiento y desarrollo ( menor a 10 años)
Número de IPS habilitadas con el servicio de detección temprana - alteraciones del 

desarrollo del joven ( de 10 a 29 años)
Número de IPS habilitadas con el servicio de detección temprana - alteraciones del 

embarazo
Número de IPS habilitadas con el servicio de detección temprana - alteraciones en el 

adulto ( mayor a 45 años)
Número de IPS habilitadas con el servicio de detección temprana - cáncer de cuello 

uterino
Número de IPS habilitadas con el servicio de detección temprana - cáncer seno

Número de IPS habilitadas con el servicio de planificación familiar

Número de IPS habilitadas con el servicio de promoción en salud

Número de IPS habilitadas con el servicio de protección específica - atención al recién 

nacido

INTERNACION

Número de IPS habilitadas con el servicio de general adultos

Número de IPS habilitadas con el servicio de general pediátrica

Número de IPS habilitadas con el servicio de obstetricia

NO DEFINIDO Número de IPS habilitadas con el servicio de proceso esterilización

CONSULTA EXTERNA

Número de IPS habilitadas con el servicio de enfermería

Número de IPS habilitadas con el servicio de fisioterapia

Número de IPS habilitadas con el servicio de medicina general

Número de IPS habilitadas con el servicio de odontología general

Número de IPS habilitadas con el servicio de otras consultas de especialidad

Número de IPS habilitadas con el servicio de psicología

Número de IPS habilitadas con el servicio de terapia respiratoria

Grupo Servicio Indicador

APOYO DIAGNÓSTICO Y COMPLEMENTACIÓN 

TERAPÉUTICA

Número de IPS habilitadas con el servicio de esterilización

Número de IPS habilitadas con el servicio de fisioterapia

Número de IPS habilitadas con el servicio de laboratorio clínico

Número de IPS habilitadas con el servicio de radiología e imágenes diagnosticas

Número de IPS habilitadas con el servicio de servicio farmacéutico

Número de IPS habilitadas con el servicio de tamización de cáncer de cuello uterino

Número de IPS habilitadas con el servicio de terapia respiratoria

Número de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras citologías cervico-

uterinas
Número de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras de laboratorio clínico

Número de IPS habilitadas con el servicio de toma e interpretación de radiografías 

odontológicas
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1.4 Gobierno y gobernanza en el sector salud 

 

Análisis de arquitectura institucional.  

Al inicio de la vigencia la administración municipal no contaba con un profesional en psicología en la comisaría 

de familia. Asimismo, la secretaría de planeación y obras públicas estaba sobrecargada con temas de carácter 

administrativo y de campo, ralentizando los procesos allí realizados. Además, lo mismo ocurría con la secretaría 

de gobierno que contaba allí mismo con la inspección de policía y tránsito.  

Se contrató un profesional en psicología en la comisaría de familia y se realizó una reestructuración que 

separaba la secretaría de planeación en planeación y desarrollo económico, e infraestructura. Asimismo, 

secretaría de gobierno fue separada de la inspección de policía y tránsito. Esto con el fin de mejorar los procesos 

dentro de la administració  

No fue posible establecer el hogar de paso debido a falta de presupuesto. 

¿Qué debería continuar? ¿Qué recomendaciones haría al próximo gobierno? 

Continuar con el profesional de psicología y establecer el hogar de paso del municipio. 

Análisis del marco normativo.  

Se recibieron políticas públicas establecidas pero las mismas fueron modificadas o adecuadas de acuerdo a 

las necesidades actuales del municipio.  

Antecedentes normativos del municipio de Pácora, en cuanto al Consejo de Política Social del municipio de 

Pácora, se realizó modificación al Decreto 074 de 2018, a través del Decreto 034 de 11 de junio de 2019, por 

medio del cual se modificó el artículo 9 en sus numerales 1, 2,3 y 4.  

Se adoptó la política de Libertades Religiosas por medio del DECRETO 0010 DEL 28 DE ENERO DE 2019 

“Por medio del cual se adopta la política pública integral de libertad religiosa y de cultos en el Departamento de 

Caldas”, la cual fue socializada y aprobada en la segunda sesión del CPS.  

Durante la vigencia 2020 a 2023 se han socializado, adoptado y aprobado las siguientes políticas públicas en 

los Consejos de Política Social.  

En cuanto al Consejo de Política social se realiza una modificación con el DECRETO NÚMERO 071 del 15 de 

agosto de 2020 “Por medio del cual se Integran los actos administrativos en relación con el desarrollo del 

Decreto 005 de 21 de febrero de 2001 que conformó el Consejo de Política Social en el municipio de Pácora “  
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Se adoptó Política pública de salud mental de la RESOLUCION No. 207 Mayo 30 de 2020 “por medio de la cual 

se adopta la política pública de salud mental en el municipio de Pácora” en la primera sesión del CPS del 2020. 

Se adoptó la Política pública de APS con la RESOLUCIÓN No. 190 del 5 de mayo de 2020 “Por medio de la 

cual se adopta la política pública para la atención primaria social en el municipio de Pácora Caldas” la cual fue 

socializada y aprobada en la primera sesión del CPS del 2020.  

Se adoptó la política pública de Familia por medio de la RESOLUCION N° 321 agosto 19 de 2020 “Por la cual 

se adopta la política pública de familia en el municipio de Pácora caldas”, la cual fue socializada y aprobada en 

la segunda sesión del CPS del 2020.  

Se adoptó la política pública en envejecimiento y vejez por medio del DECRETO 108 de 02 de diciembre de 

2020 “Por medio del cual se adopta la política pública social para el envejecimiento y vejez 2018-2028 en el 

municipio de Pacora”, la cual fue socializada y aprobada en la cuarta sesión del CPS 2020.  

Se adoptó la Política pública de participación social con la RESOLUCIÓN No. 421 DEL 18 DE NOVIEMBRE 

DE 2020 “Por medio de la cual se adopta la política pública de participación social en salud en el municipio de 

Pácora caldas”, la cual fue socializada y aprobada en la segunda sesión del CPS del año 2021.  

Se adoptó la política pública de Juventud por medio del DECRETO No 055 del 11 de junio de 2021 “por medio 

del cual el Municipio de Pácora adopta la política Departamental de juventud “Caldas Territorio Joven”, la cual 

fue socializa y aprobada en la segunda sesión de 2021.  

Se adoptó la política pública de primera infancia, infancia, adolescencia y fortalecimiento familiar con el 

DECRETO NUMERO 020 “Por medio del cual se adopta la política pública de primera infancia, infancia, 

adolescencia y fortalecimiento familiar en el municipio de Pácora, caldas”, la cual fue socializada y aprobada 

en la primera sesión del CPS del 2023. 

¿Qué debería continuar? ¿Qué recomendaciones haría al próximo gobierno?  

Deberían continuar las políticas públicas establecidas y actualizarlas de acuerdo a las necesidades del territorio 

y la evolución de sus habitantes. 

Análisis de la gestión y administración de la información.  

Unidades de análisis y jornadas transectoriales son estrategias que se utilizan para la identificación de las 

familias con necesidades, se realizan visitadas a sus lugares de residencia, estas se clasifican en el observatorio 

social, en las cuales son familias que están caracterizadas en alto riesgo y presentan problemas de 

infraestructura en la vivienda, es por esto que se gestionan ayudas por medio de la Administración Municipal 

para arreglos de vivienda, con el fin de atender las necesidades de los grupos más vulnerables del Municipio  
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Se realizan las unidades de análisis de APS donde se evalúa la situación de cada una de las familias, se solicita 

por medio de oficio a la oficina de Infraestructura para que realice las visitas a las familias que presentan 

problemas en la infraestructura de sus viviendas, por ende, se solicitó tenerlas en cuenta desde esa Secretaria 

y así contribuir a esta estrategia de APS que tiene como propósito generar prácticas de AUTOCUIDADO, que 

empoderen a la población para mejorar su calidad de vida y sus entornos. También se desarrollan las Jornada 

Transectoriales de manera trimestral se llevan a cabo en los territorio CAS, donde se brindan varias ofertas 

tanto de la ESE Hospital Santa Teresita, ofertas de la Administración Municipal, desde las diferentes 

dependencias con el fin de beneficiar las personas de esta comunidad, se brindan servicios, en Odontología, 

Auxiliares de enfermería, vacunación, de la Dirección Local de salud, asesoría en afiliación a las diferentes 

EPS, temas sobre discapacidad, la ludoteca, ofertas de la casa de la cultura, deportes, policía nacional, umata 

y otras ofertas. 

¿Qué debería continuar? ¿Qué recomendaciones haría al próximo gobierno?  

Sería bueno que desde la otra administración gestionen un rubro para que sea manejado desde APS y así 

poder dar más rápida solución ante algunos problemas y necesidades de personas vulnerables que requieren 

de alguna ayuda. 

Conclusiones 

 
El municipio de Pácora, tiene una extensión de 256,01 Km2, el cual 1,61 Km 2 pertenecen al área urbana y 
254,4 Km2 al área rural. 
 
Predomina la Caficultura seguido de la producción de aguacate y en menor intensidad la producción de 
diferentes frutas o verduras.  
 
El mayor número de población se encuentra en el área urbana 6,886, predomina la población femenina 6,674 
sobre la femenina 6,657. 
 
Presenta 3 vías de acceso a la capital del departamento, las cuales son carretera de categoría 2, que se 
encuentran en regulares condiciones por su topografía, y en época invernal las vías de acceso tienden a 
deteriorarse fuertemente. 
 
En el área urbana presenta 2 factores de riesgo naturales como son el Cerro de la Virgen y el sector 
Manantiales, en el área rural presenta dificultades en las vías ya que son de nivel o categoría terciaria limitando 
la accesibilidad a diferentes corregimientos y a la ciudad, dichas zonas de riego son el sector el Brillante, la 
delgadita y el sector el Recreo. 
 
En el municipio no existen grupos étnicos, solo se encuentran ocasionalmente por factores laborales como 
recolección de café y aguacate. 
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La población en el municipio, tiende a disminuir especialmente por  vias naturales dado que la natalidad 
presenta una disminución, sin embargo se tiene en cuenta que hay un aumento en la población adulta migrante 
debido a los procesos económicos que esta presentando Pácora con la exportación del aguacate  
 
En relación a la tasa global de fecundidad (TGF) el número promedio de niños que nacerían de una mujer 
que durante su vida fértil tuviera sus hijos de acuerdo a las tasas de fecundidad municipal y no estuviera 
expuesta a riesgo de mortalidad desde el nacimiento hasta el término del período fértil seria de 1,10 lo cual 
demuestra una baja natalidad. 
 
En relación a la tasa de fecundidad general, el número de nacimientos por cada mil mujeres en edad fértil 
habitantes de Pácora en el año 2022 fue de 31,25. Y la edad media de las mujeres para tener sus hijos es de 
32,66 años. 

La tasa de natalidad ha disminuido en la última década; esto se puede deber a que el mayor acceso a la 
planificación de la familia está ayudando a controlar el número de hijos y el tiempo que transcurre entre su 
nacimiento. Además, gracias al mayor acceso a la educación y al empleo, son más las mujeres que están 
formando sus familias a mayor edad y están teniendo menos hijos, pero más sanos. Incremento de la soltería.  

La edad media en que se contrae matrimonio es un factor social importante para la fecundidad; los matrimonios 
tempranos tienen un mayor número de hijos, los tardíos se reproducen en menor medida. Las formas de unión 
de la pareja (unión de hecho, matrimonio monógamo o polígamo, uniones homosexuales) tienen repercusiones 
diferentes en la fecundidad. El mayor tiempo de duración de los estudios, especialmente entre las mujeres, 
suele coincidir con una menor fecundidad. 

Los factores de la mortalidad que influyen son los siguientes: El sexo; normalmente existe una sobre mortalidad 
masculina. Los conflictos, los trabajos tradicionalmente desempeñados por los hombres, la conducción, el 
consumo de drogas, tabaco, alcohol pueden explicar estos datos.  

En Pácora se presenta un crecimiento natural en descenso consecuencia de la baja natalidad y aumento en la 
mortalidad. 

Predomina la población la población adulta mas que la joven, con un índice de Friz de 101,62 para el 2023, por 
lo tanto se deben implementar programas tendientes a mejorar los estilos de vida saludable para la prevención 
de enfermedades crónicas. 
 
El municipio de Pácora cuenta con mecanismo para favorecer la participación social en salud. 
 
En Pácora durante el año 2022  presentó atencion en salud a población migrante. Cabe aclarar que se tiene 

establecida la ruta de atención a la población migrante en los servicios de salud y las acciones 

interinstitucionales para la atención adecuada. 

https://es.wikipedia.org/wiki/Mujer
https://es.wikipedia.org/wiki/Mortalidad
https://es.wikipedia.org/wiki/Mujeres
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En el municipio de Pácora durante el año 2023 se han presentado 457 afiliaciones en régimen subsidiado y 

contributivo, de los cuales 234 son de sexo mujer y se ubica principalmente entre las edades de 25 a 29 y 223 

de sexo hombre, se ubica entre las edades de 5 a 9 años.  

En cuanto a las necesidades de salud PAPSIVI se encuentran algunas barrera tales como: 

* Poca comunicación y colaboración entre las entidades municipales y departamentales para trabajar en la 

atención integral de la población víctima, las mismas víctimas no conocen los derechos que en materia de salud 

física y mental tienen, a pesar de contar la ESE Hospital Santa Teresita con el servicio de atención psicológica 

especializada en psicoterapia no se ha dado a conocer  esta población el acceso a este servicio desde sus EPS, 

para así brindar ayuda a sus respuestas traumáticas, que es la indicada para las secuelas emocionales, 

producto de los hechos de violencia en el marco del conflicto armado. 

* No se evidencia continuidad de los procedimientos en salud mental debido a los trámites y tiempos 

prolongados de espera para brindar una oportuna atención y para acceder a los servicios de manera efectiva 

y satisfactoria. 

* Una de las barreras socioculturales  de acceso es el estigma, el cual priva a las personas con trastorno 

mental de la posibilidad de recibir una atención integral e integrada. El estigma puede actuar de forma directa 

sobre el individuo o de forma indirecta sobre quienes prestan los servicios de salud, sobre los 

interlocutores del sistema o sobre las familias y personas relacionadas. Las barreras de acceso a los 

servicios de salud mental se hacen más fuertes cuando se desconoce la importancia que tiene la promoción 

de la misma y las consecuencias que trae su falta de atención. En la población en general existen 

principalmente barreras personales, como por ejemplo percibir como innecesario ir a los servicios de salud 

mental o no tener tiempo para ello; en el caso de las víctimas del conflicto armado, estas barreras personales 

se incrementan por el desconocimiento del concepto de salud mental. 

* Barreras geográficas, se evidencia que en la población víctima del conflicto armado, debido a distancia, no 

siempre son cercanos los servicios de salud especializados (Manizales, Pereira y Cali), por lo que acudir a 

ellos requiere en muchos casos horas prolongadas para llegar a la ciudad de destino, e incluso el pago de 

alojamiento en caso de no tener familiares donde hospedase en estas ciudades antes mencionadas. 

* Aunque para el año 2022, se han realizado capacitación al área psicosical  de los funcionarios y entidades 

encargadas de la atención a población víctimas del conflicto en estrategias y técnicas de intervención para 

abordar y acompañar a este tipo de población, así como de elementos básicos de primeros auxilios 

psicológicos que pueden  facilitar su labor diaria, falta mas compromiso y formación hacia los funcionarios 

por parate de estas entidades. 
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2 CAPÍTULO II. PROCESOS ECONOMICOS Y CIRCUNSTANCIAS DE LA VIDA SOCIAL 
 

El segundo capítulo caracteriza el territorio en términos económicos y las condiciones de vida de la población.  

Se debe utilizar la información disponible para conocer la relación entre los procesos económicos del territorio, 

las condiciones de vida de la población y otros determinantes sociales de la salud que explican el proceso de 

salud-enfermedad-atención de la población. 

2.1 Procesos económicos y condiciones de trabajo del territorio  
 

Hace referencia a las actividades que se desarrollan en le territorio, en cada una de sus fases Producción 

manufacturera, agricultura y prestación de servicios. 

La economía del Departamento de Caldas se basa principalmente en la producción principalmente en la 

Producción Manufacturera, Agricultura y prestación de Servicios. 

En 2022, el Producto Interno Bruto (PIB) de Caldas fue de 23,9 billones de pesos, ubicándonos en la posición 

#15 a nivel nacional y en la posición #1 del Eje Cafetero por encima de Risaralda, que sumó un total de 23,8 

billones. La participación del PIB caldense en el total departamental ha aumentado levemente en comparación 

con el año 2012; mientras que en 2012 representábamos el 1,5% a nivel nacional, en 2022 llegamos al 1,64% 

de la participación total.   

Figura 9.  Evolución del PIB 2000-2020 para el departamento de Caldas 

 



 

       
Pagina:   67 

Código: MP-DA-MECI-001 

Versión: 007 

Fecha:  2020/01/08 
Dependencia DIRECCION LOCAL DE SALUD 

 

67  

 

De acuerdo a Caldata el Producto interno bruto del Municipio de Pácora para el año 2020 es de 167.068 mil 
millones de pesos con un porcentaje del 8,3% de variación porcentual, con un registro del PIB más alto en el 
año 2019 con un PIB de 182.096 mil millones de pesos representando un porcentaje de 8,1%. 

Figura 10.  Evolución del PIB 2000-2020 para el Municipio de Pácora 

 

 

 

En 2020, el Producto Interno Bruto (PIB) de Pácora fue de 100 mil millones de pesos, ubicándonos en la posición 

#15 a nivel departamental .  

A nivel del  municipio de Pácora los sectores de mayor importancia son: 

• Agropecuaria con el 52% 

• Comercio 9.4% 

• Gobierno 6,4% 

• Impuesto neto de subsidios 5,1% 
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Figura 11. Estructura del PIB participación de las actividades económicas en el PIB total año 2020, Municipio 

de Pácora 

 
 

Con respecto al mercado laboral no se tiene información del municipio de Pácora, sin embargo, a nivel nacional 

a octubre de 2023 la tasa de desocupación del total nacional fue 9,2%, la tasa global de participación se ubicó 

en 64,0% y la tasa de ocupación fue 58,1%. En el mismo mes de 2022 estas tasas fueron 9,7%, 64,0% y 57,7%, 

respectivamente. Y para Caldas para el año 2022 el 80,8% de la población está en edad de trabajar y la 

población económicamente activa es el 58.9 %. La tasa de ocupación 

Con respecto al mercado laboral, para el año 2022 el 80,8% de la población está en edad de trabajar y la 

población económicamente activa es el 58.9 %. La tasa de ocupación es del 51.7 %, la de desempleo del 10.9 

% y la de subempleo del 4.8 %. 
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Figura 12. Esquema de la clasificación laboral de la población en caldas. 2022 

 

Luego de la caída experimentada en 2020 a causa de la pandemia, la ocupación en el departamento retornó a 

sus niveles pre-pandemia, alcanzando incluso la cifra más alta de los últimos 10 años con 433.256 personas 

ocupadas. Este nivel de ocupación representa un crecimiento de casi el 6% frente al año anterior, equivalente 

a 24.000 personas más. Respecto a 2020, se han recuperado más de 27.000 empleos en el departamento. 

 

Comportamiento de la ocupación laboral 

Luego de la caída experimentada en 2020 a causa de la pandemia, la ocupación en el departamento retornó a 

sus niveles pre-pandemia, alcanzando incluso la cifra más alta de los últimos 10 años con 433.256 personas 

ocupadas. Este nivel de ocupación representa un crecimiento de casi el 6% frente al año anterior, equivalente 

a 24.000 personas más. Respecto a 2020, se han recuperado más de 27.000 empleos en el departamento. 

Figura 13. Tasa de ocupación por sexo. 
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La inserción de población ocupada al mercado laboral departamental originó una recuperación en la tasa de 

ocupación, luego de caer por debajo del 50% en 2020. En 2022, esta tasa llegó al 51,7%, la cual se espera que 

se mantenga al alza y recupere los niveles observados a mediados de la década pasada. Por sexo, la tasa de 

ocupación revela grandes brechas, las cuales no son desconocidas. la tasa de ocupación de los hombres es el 

doble de la tasa de las mujeres, manteniendo una brecha histórica, que de acuerdo con la evolución de los 

datos, está lejos de ser corregida. 

La tasa de desempleo continúa cediendo luego de llegar en 2020 a una cifra máxima histórica de los últimos 

10 años de 16,9% en 2020. El último año de análisis, la tasa de desempleo cerró en 10,9%, cayendo 1,1 puntos 

porcentuales frente a 2021. Esta reducción se debe a que la población desocupada pasó de 56.226 personas 

en 2021 a 53.162 en 2022. 

Figura 14. Tasa de desempleo anual en Caldas año 2022. 
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La mayor vulnerabilidad en el mercado de trabajo se mantiene sobre las mujeres. Como se observa en la 

siguiente gráfica, mientras que la tasa de desempleo de los hombres se situó en 7,9% en 2021, la de las mujeres 

alcanzó 15,5%, casi ocho puntos porcentuales por encima de la de los hombres. Sin embargo, debe destacarse 

que la brecha en la tasa de desempleo entre hombres y mujeres volvió a cerrarse, luego de haberse ampliado 

durante el año de pandemia. 

Cinco departamentos lograron cerrar su tasa de desempleo en un dígito. Entre estos se encuentran Nariño, 

Huila, Cauca, La Guajira y Magdalena. El resto de los departamentos registraron tasas de dos dígitos, con 

Caldas en el puesto 13 entre los departamentos con la menor tasa de desempleo. 

Figura 15. Tasa de desempleo por departamento 2022. 
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Composición sectorial del empleo  

La agricultura continúa siendo la actividad con la mayor participación en el empleo total del departamento con 

un 18%. Le sigue de cerca el sector comercio con el 15,9%, en tercer lugar, la administración pública y defensa 

con el 12,6% y la industria manufacturera con el 10,1%. Estos cuatro sectores generan el 56.5% del empleo 

total en el departamento. 

 

Figura 16. Composición del empleo por sector en Caldas.2022 
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Respecto a 2021, 12 actividades presentaron una variación positiva, siendo la más importante la de actividades 

inmobiliarias con un crecimiento del 16%. En contraste, tres sectores reportaron una contracción en el empleo, 

con el sector de suministro de electricidad, gas, agua y gestión de desechos a la cabeza con una disminución 

del 15,2%. 

Las actividades que más contribuyeron al crecimiento del empleo fueron la correspondiente a alojamiento y 

servicios de comida (1,4%), la administración pública y las actividades artísticas y de entretenimiento (ambas 

con el 0,9%) y las actividades profesionales, científicas, técnicas y de servicios administrativos con el 0,7%. 

Estas cuatro actividades contribuyeron en conjunto con el 3,9% del crecimiento 

Afiliación a riesgos laborales  

De acuerdo a los datos brindados por la Subdirección de Riesgos Laborales del MSPS en el municipio de 

Pácora al mes de septiembre de 2023 contaba con 120 empresas afiliadas a ARL, con un total de 617 

trabajadores dependientes, 195 trabajadores independientes, 119 estudiantes afiliados a ARL y 0 trabajadores 

voluntarios afiliados al Sistema de Riesgos Laborales, durante el tiempo comprendido entre julio a septiembre   

de 2023 se han reportado 18 presuntos Accidentes Laborales, de los cuales  17 fueron Accidentes Laborales y 

se han presentado a enfermedad laboral y 0 muerte reportada por presuntos accidentes de trabajo. 



 

       
Pagina:   74 

Código: MP-DA-MECI-001 

Versión: 007 

Fecha:  2020/01/08 
Dependencia DIRECCION LOCAL DE SALUD 

 

74  

 

 

1 Diferentes encuestas como la Encuesta de Hogares, la Encuesta de calidad de vida, y la encuesta de mercado laboral del DANE utiliza la Clasificación 

Industrial Internacional Uniforme de todas las actividades económicas – CIIU-.  
 

2.2 Condiciones de vida del territorio 
 

Aseguramiento en salud  

En el municipio de Pácora la cobertura al sistema de salud del municipio de Pácora con corte a noviembre de 

2023 es del 80,04% 

Figura 17. Cobertura del sistema de salud para el municipio de Pácora  

 

Fuente: cifras de afiliación en salud MINSALUD 

En la segunda parte se observa las entidades promotoras de salud que se encuentran activas en el municipio 

de Pácora y la cantidad afiliados que se encuentran en ellas. 
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Figura 18. Entidades promotoras de salud 2023 municipio de Pácora  

 

Fuente: https://www.minsalud.gov.co/proteccionsocial/Paginas/cifras-aseguramiento-salud.aspx 

Índice de pobreza multidimensional de 2018 

El IPS es un indicador que refleja el grado de privación de las personas en un conjunto de dimensiones. 

La medida permite determinar la naturaleza de la privación (de acuerdo con las dimensiones 

seleccionadas) y la intensidad de la misma EL IPM es la combinación del porcentaje de personas 

consideradas pobres, y de la proporción de dimensiones en las cuales los hogares son, en promedio, 

pobres. 

De las 15 dimensiones que se mide tener mas de 5 privaciones se considera pobres, el valor esta 

medido en porcentaje. Pueden enfocar el análisis a la diferencia urbano rural  

 

Tabla 15.  IPM Municipio Pácora 2018 

Municipio Total  Cabeceras 
Centros 

poblados y 
rural disperso 

PÁCORA 33,3 20,7 45,20 

Fuente:  DANE CNPV 2018  

Cobertura bruta de educación  

Se analizó la desigualdad por la tasa cobertura bruta de educación según la estimación de la razón de 
proporciones y sus intervalos de confianza al 95%. El municipio de Pácora usará como referencia el 
Departamento de Caldas.  
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• Porcentaje de hogares con analfabetismo, en el municipio de Pácora registró 18,80 mientras en Caldas fue 
8,60 la diferencia relativa entre los valores es estadísticamente significativa, es decir el municipio de Pácora 
se encuentra en peor situacion que el departamento de Caldas. (color rojo) 

 

• Tasa de cobertura bruta de educación categoría primaria, en el municipio de Pácora registró 91,73 mientras 
en Caldas fue 89,50 la diferencia relativa entre los valores no es estadísticamente significativa, es decir el 
municipio de Pácora se encuentra en igual condición que el departamento de Caldas. (color amarillo) 

 

• Tasa de cobertura bruta de educación categoría secundaria, en el municipio de Pácora registró un valor de 
109,36 mientras en Caldas fue 109,02 la diferencia relativa entre los valores no es estadísticamente 
significativa, es decir el municipio de Pácora se encuentra en igual condición que el departamento de Caldas. 
(color amarillo) 

 

• Tasa de cobertura bruta de educación categoría media, en el municipio de Pácora registró 105,44 mientras 
en Caldas fue 90,2 la diferencia relativa entre los valores no es estadísticamente significativa, es decir el 
municipio de Pácora se encuentra en igual condición que el departamento de Caldas. (color amarillo)  

 
 

Tabla 16. Tasa de cobertura bruta de educación del departamento de Caldas y el municipio de Pácora, 2005 – 

2022 

  

Fuente: Ministerio de educación nacional 

Acceso a servicios públicos 

Se realizó el análisis descriptivo de la condiciones de vida de acuerdo a la estimación de la razón de 
proporciones y sus intervalos de confianza al 95%. El municipio de Pácora tomara como valor de referencia el 
departamento de Caldas.   

• Cobertura de servicios de electricidad: En el municipio Pácora la cobertura para el 2021 es del 99,89%, 
valor similar al de Caldas que es de 99,90%, la diferencia relativa observada no es estadísticamente 
significativa entre el municipio de Pácora y el departamento de Caldas. (color amarillo) 
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Porcentaje de hogares con analfabetismo (DNP-

DANE)
8,6 18,80 ↗

Tasa de cobertura bruta de Educación categoría 

Primaria (MEN)
89,5 91,73 ↘ ↘ ↘ ↘ ↘ ↗↘↘↘ ↗

Tasa de cobertura bruta de Educación 

Categoría Secundario (MEN)
102,4 109,02 ↗ ↘ - - ↘ ↗↗↘↘ ↗

Tasa de cobertura bruta de Educación 

Categoría Media (MEN)
90,2 105,44 ↗ ↗ ↗ ↘ ↗ ↗↗↗↗ ↘

Tendencia 

Indicadores Caldas Caldas
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• Cobertura de acueducto: En el municipio Pácora la cobertura para el 2021 fue de 53,52%, valor inferior 
al de Caldas que es de 69,80%, la diferencia relativa observada no es estadísticamente significativa 
entre el municipio de Pácora y el departamento de Caldas. (color amarillo) 
 

• Cobertura de alcantarillado: En el municipio Pácora la cobertura para el 2021 fue de 39,23%, valor 
inferior al de Caldas que es de 49,60%, la diferencia relativa observada no es estadísticamente 
significativa entre el municipio de Pácora y el departamento de Caldas. (color amarillo) 
 

•     Índice de riesgo de la calidad del agua para consumo humano (IRCA) Urbano: En el municipio de 
Pacora zona urbana el Índice para el 2021 es de 0% mientras que en Caldas es de 0,8% la diferencia 
relativa observada no es estadísticamente significativa entre el municipio de Pácora y el departamento de 
Caldas. En la zona rural el índice para el 2021 es de 67,70 mientras que en Caldas es de 70,78 % la 
diferencia relativa observada no es estadísticamente significativa entre el municipio de Pácora y el 
departamento de Caldas. (color amarillo). 

 

•  Porcentaje de hogares sin acceso a fuentes de agua mejorada (DNP-DANE): En el municipio Pácora 

el porcentaje para el 2021 fue de 39,10%, valor superior al de Caldas que es de 8,70%, la diferencia 

relativa observada es estadísticamente significativa entre el municipio de Pácora y el departamento de 

Caldas. (color rojo)) 

•  Porcentaje de hogares con inadecuada eliminación de excretas (DNP-DANE): En el municipio Pácora 

el porcentaje para el 2021 fue de 25,80%, valor superior al de Caldas que es de 7%, la diferencia 

relativa observada es estadísticamente significativa entre el municipio de Pácora y el departamento de 

Caldas. (color rojo) 

 
Tabla 17. Condiciones de vida del municipio de Pácora, 2020 

 
 

 

Cobertura de servicios de electricidad 99,9 99,90

Cobertura de acueducto 69,8 53,52

Cobertura de alcantarillado 49,6 39,23

Índice de riesgo de la calidad del agua para 

consumo humano (IRCA) Urbano
0,8 0,00

Índice de riesgo de la calidad del agua para 

consumo humano (IRCA) Rural 
70,78 67,70

Porcentaje de hogares sin acceso a fuentes 

de agua mejorada (DNP-DANE)
8,7 39,10

Porcentaje de hogares con inadecuada 

eliminación de excretas (DNP-DANE)
7 25,80

Determinantes intermediarios de la salud CALDAS PÁCORA
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Fuente: DANE 
 

•  Para el año 2022 se cuenta en el municipio de Pácora con servicio de gas domiciliario con una 
cobertura de 953  usuarios.  

 

2.3 Dinámicas de convivencia en el territorio 
 

Victimas del conflicto armado 

Como ya se había expresado en el contexto histórico de las víctimas del conflicto armado el municipio de Pácora 

vivió diferentes situaciones de guerra como enfrentamientos entre la fuerzas armadas y los grupos y sus 

disidencias, después de los procesos de Paz con las autodefensas unidad de Colombia y las FARC EP estos 

grupo o sus disidencias no hacen parte del panorama municipal. sin embargo, para el presente año la defensoría 

del pueblo ha emitido 2 alertas en las cual expresa su preocupación por la presencia o transito en el territorio 

de grupos armados ilegales. 

Violencia 

La violencia es definida como “el uso deliberado de la fuerza física o el poder, ya sea en grado de amenaza o 

efectivo, contra uno mismo, otra persona o un grupo o comunidad, que cause o tenga mucha probabilidad de 

causar lesiones, muerte o daños psicológicos, trastornos en el desarrollo o privaciones”. La violencia contra la 

mujer constituye un gran problema de salud pública y una violación a los derechos humanos de las mujeres. 

La violencia interpersonal en Pácora en el año 2022 tiene un total de 22 casos para una tasa x 100.000 

habitantes de 140,97. La violencia sexual en Pácora en el año 2022 tiene un total de 9 casos para una tasa x 

100.000 habitantes de 27,67,21. La violencia intrafamiliar para niñas, niños y adolescentes en Pácora en el año 

2022 tiene un total de 1 caso para una tasa x 100.000 habitantes de 29,82. La violencia tipo presunto homicidio 

en Pácora en el año 2022 tiene un total de 3 casos para una tasa x 100.000 habitantes de 19,22.  

Para el año 2023 se tiene un informe preliminar en cuanto a violencia por causas externas en números 

absolutos, en la cual la violencia tipo presunto homicidio presenta 4 casos; la violencia tipo suicidio de 1 caso; 

y la violencia tipo accidente presenta 1 casos. 
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3 CAPÍTULO III. DESENLACES MÓRBIDOS Y MORTALES. 
 

Los ciclos vitales presentados en este documento obedecen a la reglamentación generada en las diferentes 
políticas públicas en el territorio nacional, por lo tanto, se entenderá como primera infancia a los menores de 5 
años de edad, infantes a los niños y niñas entre 6 a 11 años, adolescentes a las personas entre 12 a 17 años, 
jóvenes a personas entre 18 a 28 años, adultos entre 29 a 59 años y persona mayor a los mayores de 60 años 
(Ministerio de Salud y Protección Social). 
 
Se realizó un análisis de la morbilidad agrupada, los eventos de alto costo y los eventos de notificación 
obligatoria, las fuentes de información corresponde a los Registros Individuales de Prestación de Servicios – 
RIPS, bases de dato de alto costo, del Sistema de Vigilancia de la Salud Pública – Sivigila, y otra información 
que contribuya al análisis de la morbilidad en el territorio. 
 
Se utilizó la hoja de cálculo Excel para estimar las medidas de frecuencia (prevalencia o proporciones, 
incidencia, letalidad) y medidas de razón de prevalencia, la razón de incidencias y la razón de letalidad junto 
con los intervalos de confianza al 95% por el método de por el método de Rothman, K.J.; Greenland. 
 

 
3.1 Análisis de la morbilidad 

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

Para el año 2022 se presentaron 25.418 atenciones, que representa una disminución en el 29% de las 

atenciones respecto a 2021, situación generada por las medidas de aislamiento por la pandemia COVID19 y la 

reorganización de la prestación de servicios en salud. La tendencia desde ese año, es a la disminución.  

Para los grandes grupos de causas, en el mismo período evaluado, el 74,31% de las atenciones se brindaron 

por enfermedades no transmisibles, el 10,71% corresponde a signos y síntomas mal definidos, el 7,67% por 

condiciones transmisibles y nutricionales, el 6,36 % por lesiones y el 0,98% por condiciones materna 

perinatales. 
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Tabla 18.  Atenciones por grupos de causas de morbilidad municipio de Pácora, 2009 – 2022 

 

Fuente: RIPS 

Según los cursos de vida para el año 2022 las enfermedades no transmisibles son la primera causa de consulta 

en los ciclos de vida. En la morbilidad atendida por condiciones maternas aumento la frecuencia en el ciclos de 

vida de la primera infancia y disminuyo la frecuencia en los ciclos de vida de adolescencia, juventud y adultez; 

en cuanto a la morbilidad de condiciones transmisibles y nutricionales, se observa una disminución en los ciclos 

de vida de adolescencia, juventud, adultez y persona mayor, aumento la frecuencia en los ciclos de vida primera 

infancia e infancia;  en la morbilidad atendida por enfermedades no transmisibles se observa un aumento en la 

frecuencia de los ciclos de vida infancia, adultez y persona mayor y disminuye la frecuencia en los ciclos de 

vida de primera infancia, adolescencia y juventud; en la morbilidad atendida por lesiones se observa un aumento 

en el ciclo de vida de la infancia y una disminución en la frecuencia en los ciclos de vida de la primera infancia, 

infancia, adolescencia, juventud, adultez y persona mayor; en la morbilidad atendida por signos y síntomas mal 

definidos aumento la frecuencia en los ciclos de vida de primera infancia, infancia, adolescencia, juventud y 

adultez y disminuye la frecuencia en el ciclo de vida de persona mayor. 

# % # % # % # % # % #

2009 60 0,73% 1139 13,82% 5764 69,93% 514 6,24% 765 9,28% 8242

2010 91 0,40% 2740 12,14% 16208 71,79% 1277 5,66% 2260 10,01% 22576

2011 105 0,91% 1160 10,06% 8401 72,87% 588 5,10% 1274 11,05% 11528

2012 146 1,41% 918 8,86% 7684 74,16% 663 6,40% 950 9,17% 10361

2013 179 0,94% 1769 9,32% 13714 72,27% 1127 5,94% 2187 11,53% 18976

2014 205 0,97% 1631 7,68% 15602 73,45% 1523 7,17% 2280 10,73% 21241

2015 298 1,49% 1556 7,75% 14531 72,41% 1427 7,11% 2255 11,24% 20067

2016 102 0,86% 734 6,20% 9095 76,77% 798 6,74% 1118 9,44% 11847

2017 136 0,77% 993 5,62% 14014 79,31% 944 5,34% 1582 8,95% 17669

2018 295 1,13% 1724 6,59% 19636 75,10% 1537 5,88% 2955 11,30% 26147

2019 293 0,94% 1861 5,94% 23751 75,83% 2243 7,16% 3172 10,13% 31320

2020 270 1,09% 1218 4,91% 18823 75,94% 1993 8,04% 2483 10,02% 24787

2021 307 1,17% 2190 8,37% 19060 72,86% 1573 6,01% 3030 11,58% 26160

2022 220 0,87% 1569 6,17% 19057 74,97% 1281 5,04% 3291 12,95% 25418

Total 2.707 0,98% 21.202 7,67% 205.340 74,31% 17.488 6,33% 29.602 10,71% 276.339

Variación % 

2022-2021
8,61%

Δ pp 2022-2021 -0,31% -2,20% 2,12% -0,97% 108,61%

-28,34% -28,36% -28,36% -0,02% -18,56%

Año
Condiciones maternas 

perinatales

Condiciones 

transmisibles y  

nutricionales

Enfermedades no 

transmisibles
Lesiones

Signos y  síntomas mal 

definidos
Total
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Tabla 19.  Atenciones por grandes causas de morbilidad por ciclos de vida municipio de Pácora, 2009 – 2022 

  

PRIMERA INFANCIA 

Año 
Condiciones maternas 

perinatales 

Condiciones 
transmisibles y 
nutricionales 

Enfermedades no 
transmisibles 

Lesiones 
Signos y síntomas 

mal definidos 
Total 

 

  # % # % # % # % # % #  

2009 4 0,69% 327 56,67% 164 28,42% 24 4,16% 58 10,05% 577  

2010 9 0,59% 657 43,31% 560 36,91% 81 5,34% 210 13,84% 1.517  

2011 17 2,18% 365 46,73% 240 30,73% 55 7,04% 104 13,32% 781  

2012 12 2,44% 223 45,42% 158 32,18% 36 7,33% 62 12,63% 491  

2013 21 1,93% 506 46,42% 362 33,21% 81 7,43% 120 11,01% 1.090  

2014 13 1,05% 446 35,97% 513 41,37% 101 8,15% 167 13,47% 1.240  

2015 10 0,98% 366 35,81% 433 42,37% 84 8,22% 129 12,62% 1.022  

2016 22 4,08% 199 36,92% 210 38,96% 42 7,79% 66 12,24% 539  

2017 12 1,55% 184 23,74% 418 53,94% 63 8,13% 98 12,65% 775  

2018 7 0,85% 287 34,79% 323 39,15% 66 8,00% 142 17,21% 825  

2019 27 2,06% 359 27,34% 631 48,06% 88 6,70% 208 15,84% 1.313  

2020 6 1,07% 93 16,64% 292 52,24% 76 13,60% 92 16,46% 559  

2021 12 1,39% 227 26,27% 399 46,18% 73 8,45% 153 17,71% 864  

2022 15 1,73% 315 36,25% 333 38,32% 42 4,83% 164 18,87% 869  

Total 187 1,50% 4.554 36,54% 5.036 40,41% 912 7,32% 1.773 14,23% 12.462  

Variación % 
2022-2021 

25,00% 38,77% -16,54% -42,47% 7,19% 0,58%  

Δ pp 2022-
2021  

0,34% 9,98% -7,86% -3,62% 1,16%    

   

INFANCIA  

Año 
Condiciones maternas 

perinatales 

Condiciones 
transmisibles y 
nutricionales 

Enfermedades no 
transmisibles 

Lesiones 
Signos y síntomas 

mal definidos 
Total 

 

 

  # % # % # % # % # % #  

2009 0 0,00% 108 31,03% 172 49,43% 24 6,90% 44 12,64% 348  

2010 0 0,00% 290 29,59% 490 50,00% 92 9,39% 108 11,02% 980  
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2011 0 0,00% 119 23,94% 250 50,30% 52 10,46% 76 15,29% 497  

2012 0 0,00% 120 29,06% 178 43,10% 42 10,17% 73 17,68% 413  

2013 0 0,00% 200 26,74% 331 44,25% 62 8,29% 155 20,72% 748  

2014 0 0,00% 121 18,82% 313 48,68% 74 11,51% 135 21,00% 643  

2015 2 0,27% 151 20,05% 349 46,35% 95 12,62% 156 20,72% 753  

2016 1 0,25% 62 15,38% 222 55,09% 59 14,64% 59 14,64% 403  

2017 0 0,00% 73 15,43% 292 61,73% 35 7,40% 73 15,43% 473  

2018 0 0,00% 94 13,72% 373 54,45% 87 12,70% 131 19,12% 685  

2019 0 0,00% 136 17,04% 436 54,64% 91 11,40% 135 16,92% 798  

2020 8 1,77% 39 8,61% 273 60,26% 69 15,23% 64 14,13% 453  

2021 0 0,00% 110 16,13% 395 57,92% 91 13,34% 86 12,61% 682  

2022 0 0,00% 115 14,32% 417 51,93% 94 11,71% 177 22,04% 803  

Total 11 0,13% 1.738 20,03% 4.491 51,75% 967 11,14% 1.472 16,96% 8.679  

Variación % 
2022-2021 

_ 4,55% 5,57% 3,30% 105,81% 17,74%  

Δ pp 2022-
2021  

0,00% -1,81% -5,99% -1,64% 9,43%    

   

Adolescencia  

Año 
Condiciones maternas 

perinatales 

Condiciones 
transmisibles y 
nutricionales 

Enfermedades no 
transmisibles 

Lesiones 
Signos y síntomas 

mal definidos 
Total 

 

 

  # % # % # % # % # % #  

2009 7 1,15% 101 16,53% 361 59,08% 53 8,67% 89 14,57% 611  

2010 10 0,78% 216 16,90% 740 57,90% 106 8,29% 206 16,12% 1.278  

2011 20 2,56% 116 14,87% 432 55,38% 64 8,21% 148 18,97% 780  

2012 29 4,61% 99 15,74% 327 51,99% 83 13,20% 91 14,47% 629  

2013 35 2,86% 166 13,56% 658 53,76% 145 11,85% 220 17,97% 1.224  

2014 32 2,53% 122 9,66% 695 55,03% 193 15,28% 221 17,50% 1.263  

2015 58 4,62% 127 10,12% 684 54,50% 150 11,95% 236 18,80% 1.255  

2016 6 0,85% 57 8,05% 430 60,73% 95 13,42% 120 16,95% 708  

2017 11 1,32% 90 10,79% 489 58,63% 97 11,63% 147 17,63% 834  

2018 37 2,54% 154 10,58% 826 56,73% 151 10,37% 288 19,78% 1.456  

2019 44 2,58% 132 7,74% 1.029 60,35% 244 14,31% 256 15,01% 1.705  
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2020 19 1,72% 63 5,70% 769 69,59% 113 10,23% 141 12,76% 1.105  

2021 35 2,72% 168 13,04% 719 55,82% 140 10,87% 226 17,55% 1.288  

2022 19 1,59% 109 9,14% 718 60,23% 105 8,81% 241 20,22% 1.192  

Total 362 2,36% 1.720 11,22% 8.877 57,91% 1.739 11,35% 2.630 17,16% 15.328  

Variación % 
2022-2021 

-45,71% -35,12% -0,14% -25,00% 6,64% -7,45%  

Δ pp 2022-
2021  

-1,12% -3,90% 4,41% -2,06% 2,67%    

   

Juventud  

Año 
Condiciones maternas 

perinatales 

Condiciones 
transmisibles y 
nutricionales 

Enfermedades no 
transmisibles 

Lesiones 
Signos y síntomas 

mal definidos 
Total 

 

 

  # % # % # % # % # % #  

2009 22 2,03% 133 12,26% 690 63,59% 93 8,57% 147 13,55% 1.085  

2010 43 1,58% 428 15,72% 1.646 60,47% 250 9,18% 355 13,04% 2.722  

2011 45 3,57% 153 12,14% 731 58,02% 97 7,70% 234 18,57% 1.260  

2012 72 7,02% 134 13,06% 544 53,02% 106 10,33% 170 16,57% 1.026  

2013 99 4,16% 235 9,88% 1.370 57,59% 193 8,11% 482 20,26% 2.379  

2014 96 4,09% 202 8,60% 1.389 59,16% 264 11,24% 397 16,91% 2.348  

2015 144 6,05% 194 8,14% 1.334 56,00% 297 12,47% 413 17,34% 2.382  

2016 42 3,27% 90 7,00% 778 60,50% 157 12,21% 219 17,03% 1.286  

2017 65 4,16% 171 10,94% 942 60,27% 135 8,64% 250 15,99% 1.563  

2018 147 5,39% 288 10,57% 1.553 56,99% 269 9,87% 468 17,17% 2.725  

2019 132 3,95% 244 7,29% 2.011 60,10% 484 14,47% 475 14,20% 3.346  

2020 111 4,20% 242 9,15% 1.571 59,42% 360 13,62% 360 13,62% 2.644  

2021 159 5,66% 355 12,64% 1.475 52,53% 290 10,33% 529 18,84% 2.808  

2022 114 4,45% 267 10,43% 1.436 56,09% 217 8,48% 526 20,55% 2.560  

Total 1.291 4,28% 3.136 10,41% 17.470 57,97% 3.212 10,66% 5.025 16,68% 30.134  

Variación % 
2022-2021 

-28,30% -24,79% -2,64% -25,17% -0,57% -8,83%  

Δ pp 2022-
2021  

-1,21% -2,21% 3,57% -1,85% 1,71%    

   

Adultez  

Año Lesiones Total  
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Condiciones maternas 
perinatales 

Condiciones 
transmisibles y 
nutricionales 

Enfermedades no 
transmisibles 

Signos y síntomas 
mal definidos 

 

  # % # % # % # % # % #  

2009 27 0,71% 375 9,90% 2.836 74,89% 243 6,42% 306 8,08% 3.787  

2010 29 0,29% 911 9,19% 7.495 75,65% 545 5,50% 928 9,37% 9.908  

2011 23 0,53% 280 6,39% 3.428 78,28% 224 5,12% 424 9,68% 4.379  

2012 33 0,84% 237 6,03% 3.050 77,59% 289 7,35% 322 8,19% 3.931  

2013 23 0,30% 486 6,36% 5.802 75,91% 485 6,35% 847 11,08% 7.643  

2014 59 0,69% 492 5,75% 6.463 75,48% 666 7,78% 882 10,30% 8.562  

2015 84 1,02% 490 5,96% 6.196 75,42% 540 6,57% 905 11,02% 8.215  

2016 31 0,68% 212 4,68% 3.548 78,29% 301 6,64% 440 9,71% 4.532  

2017 48 0,68% 337 4,75% 5.597 78,90% 434 6,12% 678 9,56% 7.094  

2018 104 1,04% 551 5,53% 7.531 75,65% 591 5,94% 1.178 11,83% 9.955  

2019 90 0,74% 626 5,14% 9.374 77,04% 859 7,06% 1.219 10,02% 12.168  

2020 126 1,31% 565 5,86% 7.032 72,92% 859 8,91% 1.062 11,01% 9.644  

2021 101 1,02% 888 8,96% 7.115 71,79% 630 6,36% 1.177 11,88% 9.911  

2022 72 0,75% 497 5,16% 7.183 74,62% 514 5,34% 1.360 14,13% 9.626  

Total 850 0,78% 6.947 6,35% 82.650 75,58% 7.180 6,57% 11.728 10,72% 109.355  

Variación % 
2022-2021 

-28,71% -44,03% 0,96% -18,41% 15,55% -2,88%  

Δ pp 2022-
2021  

-0,27% -3,80% 2,83% -1,02% 2,25%    

  

Persona Mayor  

Año 
Condiciones maternas 

perinatales 

Condiciones 
transmisibles y 
nutricionales 

Enfermedades no 
transmisibles 

Lesiones 
Signos y síntomas 

mal definidos 
Total 

 

 

  # % # % # % # % # % #  

2009 0 0,00% 95 5,18% 1.541 84,02% 77 4,20% 121 6,60% 1.834  

2010 0 0,00% 238 3,86% 5.277 85,51% 203 3,29% 453 7,34% 6.171  

2011 0 0,00% 127 3,32% 3.320 86,66% 96 2,51% 288 7,52% 3.831  

2012 0 0,00% 105 2,71% 3.427 88,53% 107 2,76% 232 5,99% 3.871  

2013 1 0,02% 176 2,99% 5.191 88,10% 161 2,73% 363 6,16% 5.892  

2014 5 0,07% 248 3,45% 6.229 86,69% 225 3,13% 478 6,65% 7.185  

2015 0 0,00% 228 3,54% 5.535 85,95% 261 4,05% 416 6,46% 6.440  
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2016 0 0,00% 114 2,60% 3.907 89,22% 144 3,29% 214 4,89% 4.379  

2017 0 0,00% 138 1,99% 6.276 90,56% 180 2,60% 336 4,85% 6.930  

2018 0 0,00% 350 3,33% 9.030 85,99% 373 3,55% 748 7,12% 10.501  

2019 0 0,00% 364 3,04% 10.270 85,65% 477 3,98% 879 7,33% 11.990  

2020 0 0,00% 216 2,08% 8.886 85,59% 516 4,97% 764 7,36% 10.382  

2021 0 0,00% 442 4,17% 8.957 84,44% 349 3,29% 859 8,10% 10.607  

2022 
 

0,00% 266 2,57% 8.970 86,52% 309 2,98% 823 7,94% 10.368  

Total 6 0,01% 3.107 3,10% 86.816 86,49% 3.478 3,46% 6.974 6,95% 100.381  

Variación % 
2022-2021 

_ -39,82% 0,15% -11,46% -4,19% -2,25%  

Δ pp 2022-
2021  

0,00% -1,60% 2,07% -0,31% -0,16%    

 

Para el año 2022, la causa más frecuente en las consultas de la población indígena son las enfermedades no 

transmisibles con un 77,99 porciento (202 consultas) y la segunda causa son las enfermedades signos y 

síntomas mal definidos con un 11,20 porciento (29 consultas). 

Tabla 20.  Atenciones por grupos de causas de morbilidad en población indígena, municipio de 2013 – 2022 

 

Año 
Condiciones maternas 

perinatales 

Condiciones 
transmisibles y 
nutricionales 

Enfermedades no 
transmisibles 

Lesiones 
Signos y síntomas 

mal definidos 
Total 

 

  # % # % # % # % # % #  

2013 0 0,00% 7 50,00% 6 42,86% 0 0,00% 1 7,14% 14  

2014 0 0,00% 0 0,00% 15 88,24% 2 11,76% 0 0,00% 17  

2015 0 0,00% 0 0,00% 8 100,00% 0 0,00% 0 0,00% 8  

2016 0 0,00% 0 0,00% 1 50,00% 1 50,00% 0 0,00% 2  

2017 0 0,00% 0 0,00% 7 87,50% 1 12,50% 0 0,00% 8  

2018 0 0,00% 0 0,00% 42 79,25% 2 3,77% 9 16,98% 53  

2019 0 0,00% 1 2,38% 32 76,19% 7 16,67% 2 4,76% 42  

2020 0 0,00% 0 0,00% 31 93,94% 0 0,00% 2 6,06% 33  

2021 0 0,00% 4 11,43% 23 65,71% 0 0,00% 8 22,86% 35  

2022 3 6,38% 0 0,00% 37 78,72% 0 0,00% 7 14,89% 47  

Total 3 1,16% 12 4,63% 202 77,99% 13 5,02% 29 11,20% 259  

Variación % 
2022-2021 

_ -100,00% 60,87% _ _ 34,29%  
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Δ pp 2022-
2021  

6,38% -11,43% 13,01% 0,00% 65,16%    

 

Para el año 2022, la causa más frecuente en las consultas de la población NARP son las enfermedades no 

transmisibles con un 62 porciento (62 consultas) y la segunda causa son las enfermedades signos y síntomas 

mal definidos con un 20 porciento (20 consultas) 

Tabla 21.  Atenciones grupos de causas de morbilidad en población NARP, Pácora de 2013 – 2022 

Año 
Condiciones maternas 

perinatales 

Condiciones 
transmisibles y 
nutricionales 

Enfermedades no 
transmisibles 

Lesiones 
Signos y síntomas mal 

definidos 
Total 

 

  # % # % # % # % # % #  

2013 0 0,00% 1 14,29% 5 71,43% 1 14,29% 0 0,00% 7  

2014 0 0,00% 1 10,00% 5 50,00% 0 0,00% 4 40,00% 10  

2015 0 0,00% 1 33,33% 2 66,67% 0 0,00% 0 0,00% 3  

2016 0 0,00% 1 14,29% 1 14,29% 0 0,00% 5 71,43% 7  

2017 0 0,00% 0 0,00% 2 100,00% 0 0,00% 0 0,00% 2  

2018 0 0,00% 0 0,00% 8 57,14% 0 0,00% 6 42,86% 14  

2019 0 0,00% 0 0,00% 13 72,22% 3 16,67% 2 11,11% 18  

2020 2 10,53% 1 5,26% 13 68,42% 2 10,53% 1 5,26% 19  

2021 0 0,00% 2 22,22% 5 55,56% 2 22,22% 0 0,00% 9  

2022 0 0,00% 1 9,09% 8 72,73% 0 0,00% 2 18,18% 11  

Total 2 2,00% 8 8,00% 62 62,00% 8 8,00% 20 20,00% 100  

Variación % 
2022-2021 

_ -50,00% 60,00% -100,00% _ 22,22%  

Δ pp 2022-
2021  

0,00% -13,13% 17,17% -22,22% 18,18%    

 

Para el año 2021, en la población víctima del conflicto armado la primera causa de consulta son factores que 

influyen en el estado de salud y contacto con los servicios de salud con un 21,55 porciento (248 consultas) y la 

segunda causa más consultada son las enfermedades del sistema digestivo con un 13,73 porciento (158 

consultas)  
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Tabla 22. Tabla de salud en la población víctima del conflicto armado por grandes grupos  CIE10 2014-2021 

 

 
Para las condiciones transmisibles y nutricionales la mayor carga de morbilidad atendida está en las infecciones 
respiratorias, en las enfermedades no transmisibles las enfermedades cardiovasculares presenta la mayor 
carga y en las lesiones la mayor carga está dada por  otras consecuencias de las causas externas. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

GRUPO DE MORBILIDAD 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Porcentaje 

para 2021

C01 - CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 7 3 2 6 4 8 9 0,78%

C02 - TUMORES 1 3 2 4 10 8 15 1,30%

C03 - ENFERMEDADES DE LA SANGRE Y DE LOS ORGANOS HEMATOPOYETICOS, Y 

CIERTOS TRASTORNOS QUE AFECTAN EL MECANISMO DE LA INMUNIDAD 1 4 0,00%

C04 - ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 11 21 12 25 18 26 22 20 1,74%

C05 - TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 2 1 2 12 3 9 0,78%

C06 - ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 1 6 28 3 8 10 8 3 0,26%

C07 - ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS 10 18 18 13 5 0,43%

C08 - ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 3 1 3 4 7 4 4 0,35%

C09 - ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 27 25 12 22 40 50 27 39 3,39%

C10 - ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 5 11 3 8 12 18 11 5 0,43%

C11 - ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 86 91 48 154 210 152 133 158 13,73%

C12 - ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 11 5 4 10 5 9 4 1 0,09%

C13 - ENFERMEDADES DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 15 20 22 30 43 78 54 42 3,65%

C14 - ENFERMEDADS DEL SISTEMA GENITOURINARIO 15 11 4 9 17 22 13 22 1,91%

C15 - EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 3 2 11 3 9 17 1,48%

C16 - CIERTAS AFECCIONES ORIGINALES EN EL PERIODO PERINATAL 0,00%

C17 - MALFORMACIONES CONGENITAS, DEFORMIDADES Y ANOMALIAS CROSOMICAS 1 1 3 2 3 0,00%

C18 - SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS Y DE LABORATORIO, NO 

CLASIFICADOS EN OTRA PARTE 20 30 30 188 178 73 17 65 5,65%

C19 - TRAUMATISMOS, ENVENENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS DE 

CAUSA EXTERNAS 19 28 6 35 27 63 34 29 2,52%

C20 - CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 1 1 2 3 4 0,00%

C21 - FACTORES QUE INFLUYEN EN EL ESTADO DE SALUD Y CONTACTO CON LOS 

SERVICIOS DE SALUD 63 96 63 150 271 177 291 248 21,55%

C22 - CODIGOS PARA PROPOSITOS ESPECIALES 2 7 0,61%

NO REPORTADO 213 287 129 258 403 614 296 453 39,36%

Total general 502 643 379 918 1.277 1.348 952 1.151 100,00%
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Tabla 23. Morbilidad específica en la población en general municipio Pácora, 2009 – 2022 

 
Fuente: RIPS - SISPRO, MSPS 
 
 

 

Morbilidad especifica en hombres 

La morbilidad específica por subgrupo en hombres del municipio de pacora presenta una tendencia similar a la 
morbilidad específica por subgrupo de la población en general.  
 

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Δ pp 2021-

2022

Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00-

B99, G00, G03-G04,N70-N73)
40,66 35,71 29,86 35,02 30,73 36,89 28,74 43,19 55,49 37,65 35,57 67,57 76,11 43,21 -32,89

Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, J20-

J22, H65-H66)
58,63 63,60 68,40 63,78 66,76 62,00 69,65 55,04 41,19 58,47 60,40 28,74 20,47 52,50 32,03

Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, 

E50, D50-D53, D64.9, E51-E64))
0,71 0,70 1,74 1,21 2,51 1,11 1,61 1,77 3,32 3,89 4,03 3,69 3,43 4,29 0,86

Condiciones maternas (O00-O99) 91,67 89,01 80,00 87,67 79,33 93,17 95,97 78,43 91,18 94,24 92,83 91,48 92,18 90,45 -1,73

Condiciones derivadas durante el periodo 

perinatal (P00-P96)
8,33 10,99 20,00 12,33 20,67 6,83 4,03 21,57 8,82 5,76 7,17 8,52 7,82 9,55 1,73

Neoplasias malignas (C00-C97) 0,38 0,59 1,16 1,13 0,81 1,12 1,45 0,90 1,21 0,81 1,53 1,91 1,49 3,04 1,55

Otras neoplasias (D00-D48) 0,28 0,54 0,57 0,52 1,13 0,62 0,68 0,74 0,96 0,90 1,31 1,69 0,97 0,99 0,02

Diabetes mellitus (E10-E14) 2,12 1,86 1,63 2,67 2,38 2,35 1,52 0,98 1,98 1,73 1,61 1,81 1,70 2,03 0,33

Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto 

D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16, E20-E34, 

E65-E88)

3,74 2,67 3,78 4,69 5,88 6,30 6,50 6,81 7,46 6,94 7,20 6,91 7,25 7,06 -0,19

Condiciones neuropsiquiatricas (F01-F99, G06-

G98)
8,70 8,99 7,03 6,32 7,14 7,32 8,87 9,30 9,08 9,90 10,33 10,43 11,23 10,65 -0,58

Enfermedades de los órganos de los sentidos 

(H00-H61, H68-H93)
3,95 3,93 4,11 4,34 5,47 5,59 4,19 3,96 5,85 6,40 6,61 4,77 4,89 7,23 2,34

Enfermedades cardiovasculares (I00-I99) 26,66 30,81 38,80 42,34 35,25 36,61 38,41 43,97 40,33 38,95 34,65 40,68 39,88 36,40 -3,49

Enfermedades respiratorias (J30-J98) 4,82 4,18 5,60 3,93 3,78 3,54 4,78 4,13 3,63 4,56 4,31 2,85 3,69 4,12 0,43

Enfermedades digestivas (K20-K92) 7,88 6,57 5,05 4,73 5,66 6,32 6,59 6,81 5,58 5,74 6,56 6,14 5,53 5,29 -0,25

Enfermedades genitourinarias (N00-N64, N75-

N98)
10,28 10,65 9,92 9,65 9,87 9,38 8,96 6,77 6,93 7,74 7,92 6,77 7,66 7,73 0,07

Enfermedades de la piel (L00-L98) 5,97 5,22 4,17 3,24 3,75 4,07 3,44 3,41 2,85 2,62 2,97 2,35 2,76 3,00 0,24

Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-

M99)
12,73 13,39 12,14 9,85 12,64 11,51 11,74 10,23 10,75 9,79 12,65 10,54 10,62 10,85 0,23

Anomalías congénitas (Q00-Q99) 0,12 0,40 0,62 0,35 0,61 0,37 0,69 0,56 0,57 0,61 0,64 0,43 0,74 0,49 -0,25

Condiciones orales (K00-K14) 12,38 10,20 5,42 6,25 5,63 4,89 2,18 1,44 2,81 3,32 1,70 2,70 1,60 1,14 -0,45

Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86, 

Y88, Y89)
4,68 3,52 3,77 6,22 6,49 5,98 6,14 6,42 5,83 6,06 7,67 5,57 8,14 10,49 2,36

Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36, Y870, 

Y871)
0,39 0,16 1,03 0,76 0,27 0,99 0,64 1,89 0,95 1,30 1,03 0,55 1,54 1,49 -0,05

Lesiones de intencionalidad indeterminada (Y10-

Y34, Y872)
0,39 0,00 0,00 0,00 0,00 0,13 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,05 0,51 0,23 -0,28

Traumatismos, envenenamientos u algunas 

otras consecuencias de causas externas (S00-

T98)

94,54 96,32 95,21 93,02 93,24 92,90 93,23 91,70 93,22 92,64 91,31 93,83 89,81 87,78 -2,03

Signos y síntomas mal definidos (R00-

R99)
100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 0,00

Condiciones transmisibles y 

nutricionales  (A00-B99, G00-G04, N70-

N73, J00-J06, J10-J18, J20-J22, H65-

H66, E00-E02, E40-E46, E50, D50-D53, 

D64.9, E51-E64)

Condiciones maternas perinatales (O00-

O99, P00-P96)

Enfermedades no transmisibles (C00-

C97, D00-D48, D55-D64 (menos D64.9), 

D65-D89, E03-E07, E10-E16, E20-E34,

E65-E88, F01-F99, G06-G98, H00-H61, 

H68-H93, I00-I99, J30-J98, K00-K92, 

N00-N64, N75-N98, L00-L98, M00-M99, 

Q00-Q99)

Lesiones (V01-Y89, S00-T98)

Total

Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad
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Tabla 24. Morbilidad específica en los hombres municipio Pácora, 2009 – 2022 
 

 
Fuente: RIPS - SISPRO, MSPS 

 

 

Morbilidad especifica en Mujeres  

La morbilidad específica por subgrupo en mujeres del municipio de pacora presenta una tendencia similar a la 
morbilidad específica por subgrupo de la población en general. 
 

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Δ pp 2021-

2022

Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00-

B99, G00, G03-G04,N70-N73)
47,92 42,73 30,53 33,96 31,85 39,63 29,17 39,94 59,15 43,22 36,83 71,83 76,19 42,38 -33,81

Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, J20-

J22, H65-H66)
51,67 56,95 67,58 66,04 67,16 60,22 68,97 58,20 39,15 54,12 60,84 27,41 21,63 54,30 32,68

Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, 

E50, D50-D53, D64.9, E51-E64))
0,42 0,32 1,89 0,00 0,99 0,15 1,85 1,86 1,70 2,66 2,33 0,76 2,18 3,31 1,13

Condiciones maternas (O00-O99) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 16,67 16,67

Condiciones derivadas durante el periodo 

perinatal (P00-P96)
100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 83,33 -16,67

Neoplasias malignas (C00-C97) 0,67 0,63 1,47 1,47 0,79 1,90 1,96 0,94 1,38 0,66 1,62 2,41 2,07 3,00 0,93

Otras neoplasias (D00-D48) 0,14 0,78 0,26 0,49 1,19 0,67 0,42 0,57 0,84 0,54 0,99 0,99 0,62 0,66 0,03

Diabetes mellitus (E10-E14) 2,35 1,78 1,50 2,14 1,83 2,35 1,77 1,17 1,71 1,27 1,42 1,42 1,22 1,65 0,43

Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto 

D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16, E20-E34, 

E65-E88)

2,35 1,72 2,67 2,91 3,29 3,42 4,00 4,22 4,39 3,93 4,12 3,75 4,01 4,22 0,21

Condiciones neuropsiquiatricas (F01-F99, G06-

G98)
7,33 8,82 6,98 6,35 6,88 7,74 8,99 9,38 9,04 10,29 10,51 11,74 13,09 11,84 -1,25

Enfermedades de los órganos de los sentidos 

(H00-H61, H68-H93)
5,51 5,59 4,99 4,49 6,31 6,37 4,56 4,34 6,96 7,50 7,29 5,32 5,32 7,92 2,60

Enfermedades cardiovasculares (I00-I99) 22,48 26,48 37,63 41,93 37,58 36,72 38,64 44,75 42,66 41,08 36,93 41,59 39,54 36,63 -2,91

Enfermedades respiratorias (J30-J98) 5,56 6,19 6,98 4,81 5,98 4,90 6,42 6,13 5,11 6,10 5,83 3,43 4,55 4,72 0,17

Enfermedades digestivas (K20-K92) 8,87 7,17 5,48 5,47 5,31 6,21 7,01 6,96 5,36 6,35 6,33 6,15 6,07 5,56 -0,52

Enfermedades genitourinarias (N00-N64, N75-

N98)
5,51 4,66 4,86 6,18 5,35 6,35 5,66 3,85 4,20 5,02 6,29 6,47 6,66 6,49 -0,17

Enfermedades de la piel (L00-L98) 7,29 6,71 4,89 4,56 4,60 4,54 3,75 3,51 3,35 3,06 3,25 2,66 3,18 3,89 0,72

Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-

M99)
15,05 14,70 14,51 11,02 13,69 12,15 13,13 11,89 11,36 9,91 12,87 10,23 10,65 11,48 0,84

Anomalías congénitas (Q00-Q99) 0,05 0,73 0,85 0,42 0,56 0,46 1,03 0,63 0,54 0,61 0,96 0,55 1,02 0,68 -0,34

Condiciones orales (K00-K14) 16,83 14,02 6,94 7,75 6,65 6,23 2,65 1,65 3,11 3,68 1,61 3,30 1,99 1,26 -0,74

Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86, 

Y88, Y89)
5,16 3,08 3,79 7,73 5,93 5,75 5,80 6,69 4,39 6,48 7,75 4,88 7,01 11,37 4,37

Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36, 

Y870, Y871)
0,54 0,11 0,00 0,94 0,42 0,84 0,63 0,59 0,88 1,01 1,37 0,08 0,20 0,65 0,45

Lesiones de intencionalidad indeterminada (Y10-

Y34, Y872)
0,54 0,00 0,00 0,00 0,00 0,21 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,08 0,40 0,39 -0,01

Traumatismos, envenenamientos u algunas 

otras consecuencias de causas externas (S00-

T98)

93,75 96,81 96,21 91,33 93,64 93,20 93,57 92,72 94,74 92,51 90,88 94,96 92,39 87,58 -4,81

Signos y síntomas mal definidos (R00-

R99)
100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 0,00

Lesiones (V01-Y89, S00-T98)

Condiciones maternas perinatales (O00-

O99, P00-P96)

Enfermedades no transmisibles (C00-

C97, D00-D48, D55-D64 (menos D64.9), 

D65-D89, E03-E07, E10-E16, E20-E34,

E65-E88, F01-F99, G06-G98, H00-H61, 

H68-H93, I00-I99, J30-J98, K00-K92, 

N00-N64, N75-N98, L00-L98, M00-M99, 

Q00-Q99)

Condiciones transmisibles y 

nutricionales  (A00-B99, G00-G04, N70-

N73, J00-J06, J10-J18, J20-J22, H65-

H66, E00-E02, E40-E46, E50, D50-D53, 

D64.9, E51-E64)

Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad

Hombres
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Tabla 25. Morbilidad específica por subgrupo municipio de Pácora, 2009 – 2021 

 
 

Fuente: RIPS - SISPRO, MSPS 
 
 

Morbilidad especifica de salud mental 
 

Para el análisis de la morbilidad salud mental se evalúan 3 grandes grupos Trastornos mentales y del 

comportamiento, Trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, 

Epilepsia. Para los grupos primera infancia, infancia, juventud, y adultez  el mayor peso porcentual esta dado 

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Δ pp 2020-

2021

Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00-

B99, G00, G03-G04,N70-N73)
35,25 29,67 29,39 35,75 29,77 35,08 28,47 45,74 52,20 32,94 34,50 64,30 76,04 43,99 -32,05

Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, J20-

J22, H65-H66)
63,82 69,30 68,98 62,20 66,42 63,18 70,07 52,55 43,02 62,14 60,02 29,75 19,48 50,81 31,33

Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, 

E50, D50-D53, D64.9, E51-E64))
0,93 1,02 1,62 2,05 3,81 1,74 1,46 1,70 4,78 4,92 5,48 5,95 4,49 5,20 0,72

Condiciones maternas (O00-O99) 98,21 90,00 91,30 92,09 81,61 95,50 97,28 100,00 94,66 95,53 97,14 91,82 94,65 92,52 -2,13

Condiciones derivadas durante el periodo 

perinatal (P00-P96)
1,79 10,00 8,70 7,91 18,39 4,50 2,72 0,00 5,34 4,47 2,86 8,18 5,35 7,48 2,13

Neoplasias malignas (C00-C97) 0,22 0,57 0,98 0,93 0,82 0,66 1,12 0,88 1,11 0,90 1,48 1,58 1,11 3,07 1,95

Otras neoplasias (D00-D48) 0,35 0,41 0,75 0,54 1,09 0,58 0,85 0,84 1,04 1,11 1,53 2,18 1,19 1,21 0,02

Diabetes mellitus (E10-E14) 1,99 1,90 1,71 2,98 2,72 2,36 1,36 0,86 2,14 2,01 1,74 2,08 2,01 2,28 0,28

Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto 

D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16, E20-E34, 

E65-E88)

4,53 3,21 4,41 5,74 7,47 8,02 8,09 8,44 9,38 8,76 9,26 9,06 9,36 8,96 -0,40

Condiciones neuropsiquiatricas (F01-F99, G06-

G98)
9,47 9,09 7,06 6,30 7,30 7,08 8,80 9,24 9,11 9,66 10,21 9,54 10,01 9,85 -0,16

Enfermedades de los órganos de los sentidos 

(H00-H61, H68-H93)
3,06 2,98 3,60 4,25 4,95 5,12 3,96 3,73 5,16 5,74 6,15 4,40 4,62 6,77 2,15

Enfermedades cardiovasculares (I00-I99) 29,04 33,28 39,48 42,58 33,83 36,54 38,26 43,47 38,88 37,66 33,13 40,07 40,11 36,24 -3,87

Enfermedades respiratorias (J30-J98) 4,39 3,03 4,81 3,42 2,43 2,73 3,74 2,87 2,71 3,62 3,29 2,46 3,13 3,72 0,58

Enfermedades digestivas (K20-K92) 7,31 6,22 4,81 4,29 5,88 6,38 6,32 6,72 5,72 5,37 6,72 6,13 5,18 5,10 -0,08

Enfermedades genitourinarias (N00-N64, N75-

N98)
12,99 14,07 12,84 11,70 12,63 11,20 11,05 8,60 8,63 9,38 9,01 6,97 8,31 8,56 0,25

Enfermedades de la piel (L00-L98) 5,21 4,37 3,75 2,46 3,23 3,79 3,25 3,35 2,54 2,35 2,78 2,15 2,49 2,40 -0,09

Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) 11,41 12,64 10,78 9,15 12,00 11,13 10,86 9,19 10,36 9,71 12,50 10,75 10,61 10,43 -0,18

Anomalías congénitas (Q00-Q99) 0,16 0,20 0,49 0,31 0,64 0,32 0,47 0,52 0,59 0,61 0,44 0,34 0,55 0,36 -0,19

Condiciones orales (K00-K14) 9,85 8,02 4,54 5,36 5,00 4,09 1,87 1,31 2,63 3,10 1,76 2,29 1,34 1,06 -0,27

Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86, 

Y88, Y89)
3,45 4,63 3,72 3,45 7,45 6,37 6,82 5,92 8,02 5,47 7,57 6,78 10,14 9,18 -0,96

Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36, Y870, 

Y871)
0,00 0,27 2,79 0,43 0,00 1,24 0,64 4,18 1,07 1,72 0,60 1,38 3,91 2,73 -1,18

Lesiones de intencionalidad indeterminada (Y10-

Y34, Y872)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,71 0,00 -0,71

Traumatismos, envenenamientos u algunas otras 

consecuencias de causas externas (S00-T98)
96,55 95,10 93,49 96,12 92,55 92,39 92,54 89,90 90,91 92,81 91,83 91,84 85,23 88,09 2,85

Signos y síntomas mal definidos (R00-

R99)
100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 0,00

Condiciones maternas perinatales (O00-

O99, P00-P96)

Enfermedades no transmisibles (C00-

C97, D00-D48, D55-D64 (menos D64.9), 

D65-D89, E03-E07, E10-E16, E20-E34,

E65-E88, F01-F99, G06-G98, H00-H61, 

H68-H93, I00-I99, J30-J98, K00-K92, 

N00-N64, N75-N98, L00-L98, M00-M99, 

Q00-Q99)

Lesiones (V01-Y89, S00-T98)

Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad

Condiciones transmisibles y 

nutricionales  (A00-B99, G00-G04, N70-

N73, J00-J06, J10-J18, J20-J22, H65-

H66, E00-E02, E40-E46, E50, D50-D53, 

D64.9, E51-E64)

Mujeres



 

       
Pagina:   91 

Código: MP-DA-MECI-001 

Versión: 007 

Fecha:  2020/01/08 
Dependencia DIRECCION LOCAL DE SALUD 

 

91  

 

por los trastornos mentales y del comportamiento. Por el contrario, en la adolescencia y vejez se presenta una 

disminución en el peso porcentual. Para el grupo de la adolescencia el mayor peso porcentual esta dado por 

los trastornos mentales y del comportamiento debido al uso de sustancias psicoactivas, para el abordaje de 

esta problemática en el municipio se implementó desde el año 2020 la estrategias MAITUS. Para el grupo de 

la vejez el mayor peso porcentual esta dado por la epilepsia.  

Tabla 26. Morbilidad específica de salud mental municipio de Pácora, 2009 – 2021 

 

 

Fuente: RIPS - SISPRO 

 

Para el análisis de la morbilidad de salud mental en hombres, en el ciclo de vida de primera inancia, infancia, 

juventud y adultez el mayor peso porcentual esta dado por Trastornos mentales y del comportamiento. En la 

adolescenica y la vejez el mayor peso porcentual esta dado por transtornos mentales y del comportamiento 

debido al uso de sustancias psicoactivas.  

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Δ pp 2021-

2020

Trastornos mentales y del comportamiento 25,00 45,83 4,55 12,50 50,00 65,38 79,49 100,00 60,00 88,24 78,43 77,42 97,22 19,80

Trastornos mentales y del comportamiento 

debidos al uso de sustancias psicoactivas
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3,92 9,68 0,00 -9,68

Epilepsia 75,00 54,17 95,45 87,50 50,00 34,62 20,51 0,00 40,00 11,76 17,65 12,90 2,78 -10,13

Trastornos mentales y del comportamiento 33,33 42,86 100,00 100,00 75,00 51,52 51,16 66,67 77,38 82,86 91,30 93,33 89,41 -3,92

Trastornos mentales y del comportamiento 

debidos al uso de sustancias psicoactivas
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,95 0,00 0,00 0,00 0,00

Epilepsia 66,67 57,14 0,00 0,00 25,00 48,48 48,84 33,33 22,62 16,19 8,70 6,67 10,59 3,92

Trastornos mentales y del comportamiento 0,00 36,36 23,81 84,21 53,45 82,54 71,67 82,86 91,67 81,82 78,23 72,38 39,19 -33,19

Trastornos mentales y del comportamiento 

debidos al uso de sustancias psicoactivas
0,00 0,00 0,00 0,00 24,14 7,94 11,67 7,14 1,52 7,85 16,61 21,90 45,95 24,04

Epilepsia 100,00 63,64 76,19 15,79 22,41 9,52 16,67 10,00 6,82 10,33 5,17 5,71 14,86 9,15

Juventud 

(18 - 28 años)
Trastornos mentales y del comportamiento 51,28 55,84 23,29 50,00 78,95 51,90 55,36 89,92 75,31 75,00 62,34 76,60 83,79 7,19

Trastornos mentales y del comportamiento 

debidos al uso de sustancias psicoactivas
0,00 5,84 1,37 0,00 0,00 5,06 16,07 0,78 6,17 8,77 19,48 21,89 9,88 -12,01

Epilepsia 48,72 38,31 75,34 50,00 21,05 43,04 28,57 9,30 18,52 16,23 18,18 1,51 6,32 4,81

Adultez 

(29 - 59 años)
Trastornos mentales y del comportamiento 68,24 63,19 62,07 67,63 64,49 60,77 73,82 64,73 64,58 77,19 80,79 81,11 86,90 5,79

Trastornos mentales y del comportamiento 

debidos al uso de sustancias psicoactivas
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3,85 0,00 1,45 2,38 0,20 0,00 1,56 2,56 1,00

Epilepsia 31,76 36,81 37,93 32,37 35,51 35,37 26,18 33,82 33,04 22,61 19,21 17,33 10,54 -6,79

Vejez

(60 años y más)
Trastornos mentales y del comportamiento 89,47 90,72 77,33 88,00 81,63 86,92 59,78 53,95 50,45 61,28 68,80 67,23 22,47 -44,75

Trastornos mentales y del comportamiento 

debidos al uso de sustancias psicoactivas
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,35 0,00 0,00 3,37 3,37

Epilepsia 10,53 9,28 22,67 12,00 18,37 13,08 40,22 46,05 49,55 37,37 31,20 32,77 74,16 41,38

Infancia 

(6 - 11 años)

Adolescencia

(12 -17 años)

Ciclo vital Gran causa de morbilidad

Total

Primera infancia

(0 - 5años)
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Tabla 27. Morbilidad específica de salud mental en hombres municipio de Pácora, 2009 – 2021 

 

 

Fuente: RIPS - SISPRO 

Para el análisis de la morbilidad de salud mental en mujeres, en el ciclo de vida de la primera infancia y adultez 

el mayor peso porcentual esta dado por trastornos mentales y del comportamiento. En el ciclo de vida de la 

infancia, adolescencia, juventud y vejez el mayor peso porcentual esta dado por la epilepsia. 

Tabla 28. Morbilidad específica de salud mental mujeres municipio de Pácora, 2009 – 2021 

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Δ pp 2021-

2020

Trastornos mentales y del 

comportamiento
25,00 78,57 12,50 14,29 37,50 80,00 71,43 100,00 50,00 100,00 89,66 80,00 96,30 16,30

Trastornos mentales y del 

comportamiento debidos al uso de 

sustancias psicoactivas

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6,90 20,00 0,00 -20,00

Epilepsia 75,00 21,43 87,50 85,71 62,50 20,00 28,57 0,00 50,00 0,00 3,45 0,00 3,70 3,70

Trastornos mentales y del 

comportamiento
50,00 44,44 100,00 100,00 75,00 58,33 65,52 66,67 77,61 84,21 91,53 100,00 100,00 0,00

Trastornos mentales y del 

comportamiento debidos al uso de 

sustancias psicoactivas

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,32 0,00 0,00 0,00 0,00

Epilepsia 50,00 55,56 0,00 0,00 25,00 41,67 34,48 33,33 22,39 14,47 8,47 0,00 0,00 0,00

Trastornos mentales y del 

comportamiento
0,00 60,00 5,88 78,57 37,04 62,96 50,00 82,00 91,00 79,58 61,76 0,00 0,00 0,00

Trastornos mentales y del 

comportamiento debidos al uso de 

sustancias psicoactivas

0,00 0,00 0,00 0,00 14,81 14,81 20,59 4,00 2,00 11,27 32,35 100,00 100,00 0,00

Epilepsia 0,00 40,00 94,12 21,43 48,15 22,22 29,41 14,00 7,00 9,15 5,88 0,00 0,00 0,00

Juventud 

(18 - 28 años)

Trastornos mentales y del 

comportamiento
33,33 46,34 6,67 0,00 84,62 66,67 0,00 93,98 65,12 62,28 47,48 74,32 86,70 12,38

Trastornos mentales y del 

comportamiento debidos al uso de 

sustancias psicoactivas

0,00 7,32 0,00 0,00 0,00 9,09 100,00 1,20 6,98 17,54 32,37 25,68 13,30 -12,38

Epilepsia 66,67 46,34 93,33 100,00 15,38 24,24 0,00 4,82 27,91 20,18 20,14 0,00 0,00 0,00

Adultez 

(29 - 59 años)

Trastornos mentales y del 

comportamiento
47,27 48,94 40,79 41,94 30,48 37,85 0,00 0,00 0,00 61,49 76,64 94,02 93,89 -0,12

Trastornos mentales y del 

comportamiento debidos al uso de 

sustancias psicoactivas

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9,60 0,00 6,25 9,41 0,68 0,00 5,98 6,11 0,12

Epilepsia 52,73 51,06 59,21 58,06 69,52 52,54 100,00 93,75 90,59 37,84 23,36 0,00 0,00 0,00

Vejez

(60 años y más)

Trastornos mentales y del 

comportamiento
88,89 89,13 62,07 91,67 81,82 68,97 34,00 50,00 45,00 51,24 71,59 0,00 0,00 0,00

Trastornos mentales y del 

comportamiento debidos al uso de 

sustancias psicoactivas

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2,48 0,00 0,00 100,00 100,00

Epilepsia 11,11 10,87 37,93 8,33 18,18 31,03 66,00 50,00 55,00 46,28 28,41 0,00 0,00 0,00

Infancia 

(6 - 11 años)

Adolescencia

(12 -17 años)

Primera infancia

(0 - 5años)

Curso de vida Morbilidad en salud mental

Hombres
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Fuente: RIPS – SISPRO 

 

3.1.2 Morbilidad de eventos de alto costo y precursores 
Se realizó la estimación de los siguientes indicadores de tasa de incidencia de enfermedad renal crónica en 

fase cinco con necesidad de terapia de restitución o reemplazo renal, tasa de incidencia de VIH notificada 

(SIVIGILA), tasa de incidencia de leucemia aguda pediátrica mieloide (menores de 15 años), tasa de incidencia 

de leucemia aguda pediátrica linfoide (menores de 15 años) el primero de estos indicadores es tomado de la 

cuenta de alto costo y los tres siguientes de SIVIGILA.  

Para el año 2022 no  se presentaron casos de enfermedad renal crónica en fase cinco con necesidad de terapia 

de restitución o reemplazo renal. 

Se realizó la estimación de los siguientes indicadores la prevalencia de diabetes mellitus y la prevalencia de 

hipertensión arterial en población de 18 a 69 años, la fuente de información corresponden a Sivigila y reporte 

de enfermedades precursoras. 

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Δ pp 2021-

2020

Trastornos mentales y del comportamiento 0,00 0,00 0,00 0,00 100,00 45,45 100,00 100,00 100,00 63,64 63,64 75,00 100,00 25,00

Trastornos mentales y del comportamiento 

debidos al uso de sustancias psicoactivas
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Epilepsia 0,00 100,00 100,00 100,00 0,00 54,55 0,00 0,00 0,00 36,36 36,36 25,00 0,00 -25,00

Trastornos mentales y del comportamiento 28,57 40,00 100,00 0,00 0,00 33,33 21,43 66,67 76,47 79,31 90,91 86,21 73,53 -12,68

Trastornos mentales y del comportamiento 

debidos al uso de sustancias psicoactivas
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Epilepsia 71,43 60,00 0,00 0,00 0,00 66,67 78,57 33,33 23,53 20,69 9,09 13,79 26,47 12,68

Trastornos mentales y del comportamiento 0,00 29,41 100,00 100,00 67,74 97,22 100,00 85,00 93,75 85,00 94,81 90,48 72,50 -17,98

Trastornos mentales y del comportamiento 

debidos al uso de sustancias psicoactivas
0,00 0,00 0,00 0,00 32,26 2,78 0,00 15,00 0,00 3,00 0,74 2,38 0,00 -2,38

Epilepsia 100,00 70,59 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6,25 12,00 4,44 7,14 27,50 20,36

Juventud 

(18 - 28 años)
Trastornos mentales y del comportamiento 66,67 66,67 27,59 76,92 76,00 41,30 64,58 82,61 86,84 87,72 84,78 88,37 75,38 -12,99

Trastornos mentales y del comportamiento 

debidos al uso de sustancias psicoactivas
0,00 4,17 1,72 0,00 0,00 2,17 2,08 0,00 5,26 0,00 0,00 2,33 0,00 -2,33

Epilepsia 33,33 29,17 70,69 23,08 24,00 56,52 33,33 17,39 7,89 12,28 15,22 9,30 24,62 15,31

Adultez 

(29 - 59 años)
Trastornos mentales y del comportamiento 80,65 73,33 78,57 88,31 90,00 76,14 83,88 84,28 86,45 83,97 82,15 76,58 81,87 5,29

Trastornos mentales y del comportamiento 

debidos al uso de sustancias psicoactivas
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Epilepsia 19,35 26,67 21,43 11,69 10,00 23,86 16,12 15,72 13,55 16,03 17,85 23,42 18,13 -5,29

Vejez

(60 años y más)
Trastornos mentales y del comportamiento 90,00 92,16 86,96 86,84 81,58 93,59 69,77 59,68 59,52 68,18 67,42 67,23 23,26 -43,97

Trastornos mentales y del comportamiento 

debidos al uso de sustancias psicoactivas
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,57 0,00 0,00 0,00 0,00

Epilepsia 10,00 7,84 13,04 13,16 18,42 6,41 30,23 40,32 40,48 31,25 32,58 32,77 76,74 43,97

Infancia 

(6 - 11 años)

Adolescencia

(12 -17 años)

Primera infancia

(0 - 5años)

Ciclo vital Gran causa de morbilidad

Mujeres
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En el municipio de Pacora para el año 2022 se presenta una tasa para casos de diabetes mellitus por debajo 

del departamento en 2,53  lo que ubica al municipio en mejor situación que el departamento, para hipertensión 

arterial para la cual estamos por encima del departamento en 11,66, lo que ubica al municipio en peor situación. 

Tabla 29. Semaforización y tendencia de los eventos de alto costo municipio de Pácora, 2016 – 2022 
 

 
 

 
3.1.3 Morbilidad de eventos de notificación obligatoria 

 
Si bien la letalidad por eventos de salud mental es baja, el análisis por incidencia evidencia que el municipio 
presenta casos para el 2022 en 22 de los eventos de notificación obligatoria. En cuanto al evento la mayor tasa 
la presenta vigilancia en salud pública de las agresiones por animales potencialmente transmisores de rabia. 
 
   

Tabla 30.  Incidencia por 100000 habitantes  de los eventos de notificación obligatoria del municipio de 
Pácora, 2013- 2022 

 

2
0
1
6

Prevalencia en Diagnosticados de la

enfermedad renal crónica en fase cinco

por cada 100000 habitantes

64,74 6,44 42,83 43,86 ↗ 26,95 ↘ 9,09 ↘ 19,60 ↗ 13,00 ↘ 6,44 ↘

Tasa de incidencia de enfermedad renal

crónica en fase cinco por 100.000

habitantes

4,85 0,00 0,00 0,00 - 0,00 - 0,00 - 6,53 ↗ 0,00 ↘ 0,00 -

Tasa de incidencia de VIH notificada por

100000 afiliados
23,19 8,00 0,00 8,31 ↗ 8,53 ↗ 8,58 ↗ 0,00 ↘ 0,00 - 8,00 ↗

Prevalencia de VIH notificada por 1000

afiliados 
2,79 0,80 0,40 0,33 ↘ 0,68 ↗ 0,77 ↗ 0,59 ↘ 0,67 ↗ 0,80 ↗

Cobertura de TAR en PVV 89,02 80,00 80,00 66,67 ↘ 75,00 ↗ 25,00 ↘ 100,00 ↗ 100,00 - 80,00 ↘

Tasa de incidencia de leucemia aguda

pediátrica mieloide (menores de 15 años)
0,47 0,00 0,00 0,00 - 0,00 - 0,00 - 0,00 - 0,00 - 0,00

Tasa de incidencia de leucemia aguda

pediátrica linfoide (menores de 15 años)
1,41 0,00 0,00 0,00 - 0,00 - 0,00 - 0,00 - 0,00 - 0,00

Prevalencia de diabetes mellitus en

personas de 18 a 69 años 
3,23 2,53 2,72 2,46 ↘ 2,50 ↗ 2,72 ↗ 1,80 ↘ 2,37 ↗ 2,53 ↗

Prevalencia de hipertensión arterial en

personas de 18 a 69 años 
10,78 11,66 12,04 11,93 ↘ 12,10 ↗ 13,67 ↗ 8,94 ↘ 11,74 ↘ 11,66 ↘

Evento CALDAS PÁCORA

Tendencia*

2
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1
9

2
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0
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2
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2
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2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Número de casos sospechosos de Rubeola 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

Número de casos sospechosos de Sindrome 

de Rubeola Congenita  
0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

Número de casos sospechosos de 

Sarampión 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Número de casos sospechosos de Paralisis 

Flacida Aguda 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Número de casos sospechosos de Tosferina 
0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

Número de casos sospechosos de Tetanos 

Accidental
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Número de casos sospechosos de Tetanos 

Neonatal
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Incidencia de Tos ferina 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Incidencia de Varicela 99,23 37,77 57,13 25,67 77,74 208,81 183,05 70,93 32,18 44,85

Incidencia de Parotiditis 12,40 18,88 6,35 6,42 12,96 6,53 6,54 0,00 0,00 6,41

Incidencia de Meningitis por Neumococo 6,20 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de Fiebre Tifoidea y Paratifoidea 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de Hepatitis A 6,20 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de eventos adverso grave posterior 

a la vacunación 
12,40 0,00 6,35 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de Infección Respiratoria Aguda 6,20 0,00 0,00 0,00 0,00 6,53 6,54 12,90 0,00 83,30

Incidencia de Mortalidad por IRA en menores 

de 5 años
0,00 0,00 0,00 0,00 136,80 134,23 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de Accidente Ofidico 12,40 18,88 19,04 12,83 0,00 19,58 6,54 12,90 19,31 32,04

Incidencia de Agresiones Por Animales 

Potencialmente Transmisores De Rabia
285,29 302,13 336,42 282,36 395,15 280,59 477,25 257,91 296,09 474,18

Incidencia de Leptospirosis 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de Dengue 6,20 0,00 6,35 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de  Dengue Grave 0,00 0,00 6,35 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de  Leishmaniasis Cutánea 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de Leishmaniasis Mucocutanea 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de  Malaria Asociada (Formas 

Mixtas)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de  Malaria Vivax 0,00 6,29 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de  Malaria Complicada 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de Chikungunya 0,00 6,29 0,00 6,42 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de Zika 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de Chagas Cronico 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de Chagas Agudo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de vih/sida/mortalidad por sida 0,00 6,29 0,00 12,83 25,91 19,58 26,15 6,45 0,00 6,41

Incidencia de hepatitis B 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6,54 0,00 6,44 6,41

Incidencia de  hepatitis C 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de sífilis congénita 0,00 862,07 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1000,00

Incidencia de sífilis gestacional 0,00 862,07 0,00 1063,83 0,00 1834,86 1538,46 1923,08 1886,79 5000,00

Incidencia de Tuberculosis Pulmonar 0,00 6,29 0,00 6,42 0,00 0,00 6,54 0,00 6,44 0,00

Incidencia de Tubeculosis Extrapulmonar 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6,53 0,00 0,00 6,44 0,00

Incidencia de Tuberculosis 

Fármacorresistente
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de Lepra 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00Incidencia de Cáncer De La Mama Y Cuello 

Uterino 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia Cancer Infantil 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 30,34 0,00 0,00 0,00

Incidencia de Enfermedades Huerfanas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 13,08 19,34 38,62 6,41

Defectos Congénitos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de morbilidad materna extrema 854,70 0,00 1680,67 1063,83 5511,81 917,43 2307,69 4807,69 5660,38 5000,00

Incidencia de mortalidad materna 0,00 862,07 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 943,40 0,00

Incidencia de  mortalidad perinatal y neonatal 

tardia
1709,40 2586,21 2521,01 0,00 3149,61 0,00 769,23 1923,08 943,40 1000,00

Incidencia de Bajo peso al nacer 4273,50 4310,34 3361,34 2127,66 2362,20 2752,29 2307,69 2884,62 1886,79 2000,00

Desnutrición 

Incidencia de Desnutrición en menores de 5 

años 
0,00 0,00 0,00 0,00 273,60 402,68 804,29 216,22 219,78 224,97

Incidencia de Intento De Suicidio 0,00 0,00 0,00 115,51 97,17 84,83 91,53 90,27 45,06 121,75

Incidencia de Vcm, Vif, Vsx 93,03 119,59 641,11 410,70 382,20 300,16 300,73 232,12 167,35 192,23

Incidencia de Lesiones de causa externa 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Incidencia de Lesiones por Polvora 12,40 0,00 0,00 12,83 12,96 6,53 0,00 6,45 12,87 6,41

Incidencia de Intoxicación Por Plaguicidas 62,02 56,65 152,34 51,34 71,26 39,15 78,45 70,93 32,18 76,89

Incidencia de Intoxicación Por Fármacos 18,61 12,59 38,09 25,67 32,39 45,68 32,69 45,14 25,75 38,45

Incidencia de Intoxicación Por Solventes 6,20 6,29 0,00 6,42 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12,82

Incidencia de Intoxicación Por Otras 

Sustancias Quím.
0,00 6,29 25,39 51,34 12,96 13,05 39,23 38,69 12,87 19,22

Incidencia de Intoxicacion Por Monoxido De 

Carbono Y Otros Gases
0,00 0,00 6,35 6,42 0,00 6,53 0,00 6,45 0,00 0,00

Incidencia de Intoxicacion Por Sustancias 

Psicoactivas
12,40 0,00 82,52 115,51 19,43 58,73 202,67 245,02 167,35 160,19

Incidencia de intoxicaciones por metanol 0,00 0,00 6,35 0,00 12,96 0,00 0,00 6,45 45,06 0,00

Incidencia de Enfermedades transmitidas por 

Alimentos 
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Eventos 

prevenibles 

por 

vacunación 

Infecciones 

Respiratorias 

Agudas

Eventos 

Zoonoticos 

Enfermedade

s 

transmitidas 

por vectores 

Infecciones 

de 

transmisión 

sexual 

Micobacteria

s 

Eventos 

Crónicos no 

transmisible

s 

Maternidad 

Segura 

Factores de 

Riesgo 

ambiental

Eventos 

relacionados 

con salud 

mental y 

lesiones de 

EVENTO 
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Fuente: Eventos de notificación obligatoria SISPRO-INS. Proyecciones de población DANE. Cálculos 
propios 

 
3.1.4 Análisis de la población con discapacidad 
Las alteraciones permanentes están organizadas por las siguientes categorías el sistema nervioso; la piel;; los 
ojos; los oídos; los demás órganos de los sentidos (olfato, tacto y gusto); la voz y el habla; el sistema 
cardiorrespiratorio y las defensas; la digestión, el metabolismo y las hormonas; el sistema genital y reproductivo 
y el movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas.  
  
Para el análisis de la información se utilizó el Registro de Localización y Caracterización de Personas con 
Discapacidad que se encuentra disponible en la Bodega de Datos de SISPRO.  
 
El municipio de Pacora a 01 de agosto de 2022, tiene inscritas 620 personas en condición de discapacidad, de 
estos el 57,74 presenta limitaciones permanentes para el movimiento del cuerpo, manos, brazos y piernas y el 
47,26% del sistema nervioso, y en tercer lugar una limitación permanente en la voz y el habla en el 24,84% de 
las personas en esta condición. 
 
Es importante recalcar que las personas pueden convivir con más de una limitación lo que evidencia mayor 
dificultad para adaptarse a la sociedad.  
  

Tabla 31.  Distribución de las alteraciones permanentes del municipio de Pacora, 2022 
 

 
Fuente: RLCP- SISPRO- MISANLUD 
Fecha de corte: 1 de agosto 2022 
 

La población en condición de discapacidad se encuentra mayoritariamente en el grupo de 80 y más años, 
agudizando su vulnerabilidad al ser adultos mayores y personas con discapacidad a la vez. En este sentido el 
tema del envejecimiento de la población debe ser prioridad en la política pública en cuanto la demanda se 
servicios que conlleva. En cuanto a la relación urbana rural por grupos de edad tradicionales esta presenta una 
tendencia similar tanto para el área urbana como rural. 

Tipo de discapacidad Personas Proporción**

El movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas 358 57,74

El sistema nervioso 293 47,26

Los ojos 145 23,39

El sistema cardiorrespiratorio y las defensas 41 6,61

Los oídos 108 17,42

La voz y el habla 154 24,84

La digestión, el metabolismo, las hormonas 20 3,23

El sistema genital y reproductivo 40 6,45

La piel 19 3,06

Los demás órganos de los sentidos (olfato, tacto y gusto) 12 1,94

Ninguna 0 0,00

Total 620 100,00
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Figura 19. Pirámide poblacional de las personas en condición de discapacidad municipio de Pacora, 2022 

    
Fuente: RLCP- SISPRO- MISANLUD 
Fecha de corte: 1 de agosto 2022 
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3.1.5 Identificación de prioridades en la morbilidad 
Tabla 32.  Prioridades identificadas en la morbilidad atendida, eventos de alto costo eventos de notificación 

obligatoria y discapacidad municipio de Pácora, 2021 
 

Morbilidad Prioridad Pacora  
2022 

Tendencia  

General por 
grandes 
causas 

1. Enfermedades no transmisibles 
primera infancia 

38,32 Ascendente 

2. Enfermedades no transmisibles en 
infancia  

51,93 Ascendente 

3. Enfermedades no transmisibles  
en la persona mayor 

86,52 Ascendente 

Específica 
por 

subcausas o 
subgrupos 

1. Condiciones transmisibles y 
nutricionales: infecciones 
respiratorias 

52,50 Ascendente 

2. Condiciones maternas: 
Condiciones maternas 

90,45 Descendente 

3. Enfermedades no transmisibles: 
Enfermedades cardiovasculares   

40,37 Descendente 

4. Lesiones: Traumatismos, 
envenenamiento y algunas otras 
consecuencias de las causas 
externas 

87,78 Descendente 

Morbilidad 
especifica 
por salud 

mental 

1. Transtornos mentales y del 
comportamiento en primera infancia   

97,22 Ascendente 

2. Trastornos mentales y del 
comportamiento debidos al uso de 
sustancias psicoactivas en 
adolescencia 

45,95 Ascendente 

3.Epilepsia  en vejez 74,16 Fluctuante  

Eventos 
precursores  

1. Diabetes mellitus 1,81 Ascendente 

Eventos de 
notificación 
obligatoria 

1.Agresiones por animales 
potencialmente transmisores de 
rabia 

474,18 Ascendente 

Discapacidad 1.Movimiento del cuerpo, manos, 
brazos y piernas 

57,74 Descendente 

2.El sistema nervioso 47,26 Descendente 

3.Los ojos  23,39 Descendente 

Fuente: Elaboración propia 
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Conclusiones 

  
A nivel general, en todos los cursos de vida predominan las consultas por enfermedades no trasmisibles a partir 
de 2015 siendo las enfermedades cardiovascular la enfermedad mayor atendida y para el 2022 las condiciones 
transmisibles y nutricionales son la segunda causa de consulta siendo las infecciones respiratorias de mayor 
enfermedad. 
 
Para el año 2021, se presenta mayor peso porcentual en los trastornos mentales y del comportamiento debido 
al uso de sustancias psicoactivas en la adolescencia. En el municipio se implementó Durante los dos últimos 
años la estrategia MAITUS, que tuvo como fin identificar los riesgos asociados al consumo se SPA y realizar 
su intervención desde un enfoque psicosocial donde se reconoce la importancia de intervenir al usuario que 
consume la sustancia y a su familia, desde psicología y desarrollo familiar respectivamente. La estrategia en su 
desarrollo se convierte en una alternativa para canalizar inicialmente a los servicios de salud especializados  en 
atención al consumo de sustancias psicoactivas. 
 
Para el 2022 se presentan letalidades por eventos de notificación obligatoria en enfermedades zoonóticas. 
 
En cuanto a la discapacidad se observan varios factores que acentúan la vulnerabilidad al presentarse más de 
una alteración permanente y ser mayoritariamente población adulta mayor. 
 
 
 

 
3.2 Análisis de la mortalidad 

3.2.1 Mortalidad general  
 

Para el análisis de mortalidad se tomaron como referencia los listados de agrupación de mortalidad por grupos 
y subgrupos 6/67 de la Organización Panamericana de la Salud. El análisis se desagrego por cada quinquenio 
y sexo en el periodo comprendido del 2005 al 2021. El análisis de mortalidad general por grandes causas se 
realizó por la estimación y ajuste de tasa por edad según el método directo.   
 
En la población total del municipio Pácora, entre 2005 a 2021 las enfermedades del sistema circulatorio 
presentan un comportamiento fluctuante con tendencia al aumento, para el año 2021 es el grupo que presenta 
la tasa más alta y ocupa el primer lugar en 15 de los 17 años evaluados, la segunda tasa más alta la presenta 
las demás causas. 
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Figura 20. Número de muertes por grandes causas municipio de Pácora 2005-2021 

 

 

Fuente: DANE 

 
En la población masculina del municipio Pácora, entre 2005 a 2021 las enfermedades del sistema circulatorio 
presentan un comportamiento fluctuante, para el año 2021 es el grupo que presenta la tasa más alta de las 
muertes y ocupa el primer lugar en 15 de los 17 años evaluados, la segunda tasa más alta la presenta las 
demás causas.  
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Figura 21. Tasa de mortalidad ajustada por edad para los hombres del municipio de Pácora, 2005 – 2021 

 

 

Para las mujeres de Pácora, las enfermedades del sistema circulatorio fueron la principal causa de muerte para 
el año 2021 y fueron la principal causa de muerte en 14 de los 17 años evaluados, con un aumento significativo 
en 2016 con respecto al 2014, por lo tanto es importante seguir con las actividades de promoción y 
mantenimiento de las salud en pacientes crónicos. Las demás causas para el año 2021, presenta la segunda 
tasa más alta. 
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Figura 22. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las mujeres del municipio de Pácora, 2005 – 2021 
 

 
 

Años de Vida Potencialmente Perdidos –AVPP 

Ahora en complemento con las tasas de mortalidad ajustada por edad para hombres y mujeres, se estimaron 
los Años de Vida Potenciales Perdidos – AVPP 
 
Los años de vida potencialmente perdidos en una población reflejan la pérdida que sufre la sociedad como 
consecuencia de la muerte de personas jóvenes o de fallecimientos prematuros, la identificación de las causas 
con mayor cantidad de muertes prematuras nos permite observar desigualdades en salud y conocer el impacto 
de las políticas públicas sobre acceso y protección de grupos vulnerables. 
 
En el municipio de pacora para el  2021 se perdieron 1,048 años por la muerte prematura de personas (se 
considera prematuro todos los años que no llegaron a la esperanza de vida al nacer). 
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Figura 23.  Años de Vida Potencialmente Perdidos – AVPP- por grandes causas lista 6/67 municipio de 
Pácora, 2005 – 2021 

 

 
 
En el municipio de Pácora, Caldas para el año 2021 se observa que las causas que aportan más años de vida 
potencialmente perdidos a los hombres en orden de mayor a menor fueron enfermedades del sistema 
circulatorio, las demás causas, causas externas, signos y síntomas mal definidos, neoplasias y enfermedades 
transmisibles; no se presentan AVPP en los hombres por afecciones periodo perinatal. 
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Figura 24. Años de Vida Potencialmente Perdidos –AVPP- por grandes causas lista 6/67 en hombres del 
municipio de Pácora, 2005 – 2021 

 
 
 
En el municipio de Pácora, Caldas para el año 2021 se observa que las causas que aportan más años 
de vida potencialmente perdidos a las mujeres en orden de mayor a menor fueron las enfermedades 
del sistema circulatorio, las demás causas, neoplasias, enfermedades transmisibles, afecciones 
periodo perinatal, signos y síntomas mal definidos y causas externas. 
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Figura 25. Años de Vida Potencialmente Perdidos –AVPP- por grandes causas lista 6/67 en mujeres del 
municipio de Pácora, 2005 – 2021 

 
 
 
Tasa de AVPP ajustadas 
 
Las tasas de AVPP ajustadas por la edad en el periodo de tiempo evaluado en el municipio de Pacora evidencia 
que todas las grandes causas presentan un comportamiento fluctuante, las demás caulas, enfermedades del 
sistema circulatorio y signos y síntomas mal definidos y enfermedades transmisibles presentan una tendencia 
al aumento, mientras que las neoplasias presentan una tendencia a la disminución. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

100%
20

05

20
06

20
07

20
08

20
09

20
10

20
11

20
12

20
13

20
14

20
15

20
16

20
17

20
18

20
19

20
20

20
21

A
ño

s 
de

 V
id

a 
P

ot
en

ci
al

m
en

te
 P

er
di

do
s

Año de defunción

Causas externas

Signos y síntomas mal definidos

Afecciones periodo perinatal

Enfermedades transmisibles

Neoplasias

Las demás causas

Enfermedades sistema circulatorio



 

       
Pagina:   106 

Código: MP-DA-MECI-001 

Versión: 007 

Fecha:  2020/01/08 
Dependencia DIRECCION LOCAL DE SALUD 

 

106  

 

Figura 26. Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 general del municipio de Pácora, 2005 – 2021 

 

Las tasas de AVPP ajustadas por la edad en los hombres del municipio de Pacora evidencia que entre las tasas 

más alta durante el periodo evaluado se encontraron las causas externas con dos picos importantes en 2006 y 

2013 superiores a 6000 años por cada 100000 habitantes. Para el 2021 la tasa ajustada de AVPP más alta fue 

por las causas externas observándose un pico marcado superando a 2000 años por cada 100000, seguido de 

las demás causas, enfermedades del sistema circulatorio, signos y síntomas mal definidos, neoplasias y 

enfermedades transmisibles.  
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Figura 27. Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustada en hombres del municipio de Pácora, 2005 – 
2021 

 

 
Las causas que aportan mayor cantidad de años de vida perdidos en las mujeres del municipio de Pácora, 

correspondió en primer lugar a las demás causas, los dos picos más altos de esta tasa de AVPP ajustada por 

la edad se encuentran en 2010 con una tasa superior a 7000 años por 100000 mujeres, en y 2018 con una tasa 

superior a 6000 años por 100000 mujeres, se observa que de los años evaluados, en el año 2006 se presentó 

una tasa superior a 9000 años por 100000 mujeres en las demás causas. 
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Figura 28.  Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustada en mujeres del municipio de Pácora, 2005 – 
2021 

 

 

Mortalidad por grandes causas en la población victima del conflicto armado 

 
En este apartado se dará a conocer la información de la población víctima del conflicto armado que se ha visto 
afectada por las diferentes enfermedades que han contribuido a la muerte de estas personas en el municipio 
de Pácora. 
 
Como se puede observar en la tabla 33, el mayor porcentaje de muertes se dio en el año 2021 con 5 muertes. 
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Tabla 33. Porcentaje muerte en población victima 2014-2021 municipio Pácora 
 

 
 
En la población víctima del conflicto armado del municipio de Pácora, entre 2014 a 2021, se presenta mortalidad 

por grandes causas, enfermedades transmisibles en los años 2020 y 2021, neoplasias en los años 2018, 2019 

y 2020, enfermedades sistema circulatorio en los años 2015, 2017, 2018, 2020 y 2021, causas externas en los 

años 2016, 2017 y 2019,  todas las demás causas en los años 2014, 2017 y 2019. 

Tabla 34. Mortalidad por grandes causas en población victima 2014-2021 
 

 
Fuente: Registro Unico de Victimas RUV, consultado en bodega de datos SISPRO 
 
En cuanto a la tasa de mortalidad, se observa que para el año 2021 se presenta la mayor tasa en enfermedades 
transmisibles con 342,86 por 100.000 habitantes.  
 

Tabla 35. Tasa de mortalidad por 100.000 de la población victima del conflicto armado del municipio de 
Pácora 2014-2021. 

 

 
 

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Porcentaje 1% 1,2% 1,0% 3,2% 3,3% 3,8% 3,3% 3,4%

Número de muertes en la población victima 1 1 1 3 3 3 3 5

Total Municipio, número de muertes 95 86 103 94 92 79 90 149

100 - ENFERMEDADES TRANSMISIBLES 1 3

200 - NEOPLASIAS 1 1 1

300 - ENFERMEDADES SISTEMA CIRCULATORIO 1 1 2 1 2

400 - AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL 

500 - CAUSAS EXTERNAS 1 1 1

600 - TODAS LAS DEMÁS ENFERMEDADES 1 1 1

700 - SIGNOS, SÍNTOMAS Y AFECCIONES MAL DEFINIDAS

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

100 - ENFERMEDADES TRANSMISIBLES 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 117,10 342,86

200 - NEOPLASIAS 0,00 0,00 0,00 0,00 137,36 127,39 117,10 0,00

300 - ENFERMEDADES SISTEMA CIRCULATORIO 0,00 107,76 0,00 167,50 274,73 0,00 117,10 228,57

400 - AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO
PERINATAL

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

500 - CAUSAS EXTERNAS 0,00 0,00 106,95 167,50 0,00 127,39 0,00 0,00

600 - TODAS LAS DEMÁS ENFERMEDADES 120,48 0,00 0,00 167,50 0,00 127,39 0,00 0,00

700 - SIGNOS, SÍNTOMAS Y AFECCIONES MAL DEFINIDAS 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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Mortalidad por grandes causas en los grupos étnicos presentes en el territorio 

 

En el municipio de Pácora de 2014 a 2021 no se encuentran asentamientos indígenas, afrodescendientes y 

población ROM. 

 
Fuente: Registro de estadísticas vitales, consultado en bodega de datos SISPRO 

 
 

3.2.2 Mortalidad especifica por subgrupo 
 

 

Enfermedades transmisibles 

 

Dentro de las enfermedades trasmisibles en hombres, las que han generado mayor mortalidad, son la 
infecciones respiratorias agudas presente en todos los años evaluado a excepción de los años 2015, 2016 y 
2019, otras subcasuas presentadas en el periodo evaluado fueron enfermedades infecciosas intestinales, 
tuberculosis, ciertas enfernedade transmitidas por vectores y rabia, ciertas enfermedades inmunoprevenibles, 
meningitis, septicemia, excepto neonatal, enfermedades por el VIH (SIDA), resto de ciertas enfermedades 
infeccionsas y parasitarias. Para el 2021 la subcausa que genero mayor mortalidad fue la de  Infecciones 
respiratorias agudas . 
 
 
 
 

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Muertes en población Indigena 

Porcentaje de las muertes en población indigena sobre 

la población total 0,00% 0 0 0 0 0 0 0

Muertes en población ROM (Gitano)

Porcentaje de las muertes en población ROM (Gitano) 

sobre la población total 0,00% 0 0 0 0 0 0 0

Muertes en población Negro, Mulato, Afrocolombiano o 

afrodescendiente 
Porcentaje de las muertes en población Negro, Mulato, 

Afrocolombiano o afrodescendiente  sobre la población 0,00% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%

Total Municipio, número de muertes 95 86 103 94 92 79 90 149
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Figura 29. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en hombres del 
municipio de Pácora, 2005 – 2021 

 

El grupo de enfermedades transmisibles en las mujeres que han generado mayor mortalidad son las infecciones 
respiratorias agudas otros eventos por la subcausas son, enfermedades infecciosas intestinales, meningitis, 
tuberculosis, ciertas enfermedades transmitidas por vectores y rabia entre otras. Para el 2021 la subcausa que 
genero mayor mortalidad fue la de infecciones respiratorias agudas, se presentaron muertes por enfermedades 
infecciosas intestinales y meningitis en las mujeres del municipio de Pacora. 
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Figura 30. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en mujeres del 

municipio Pácora, 2005 – 2021 

 

Neoplasias 
 
Las Neoplasias según la OMS son una de las principales causas de muerte en todo el mundo, en el 2008 
representan el 13% del total de las muertes del mundo, presentan características específicas de acuerdo al 
sexo, en el municipio de Pácora son la tercer causa de muerte según las tasas ajustadas, sin embargo afectan 
de manera distinta a cada uno de los sexos, mientras en los hombres el tumor de próstata, tumor maligno del 
estómago y el tumor maligno de los órganos digestivos y del peritoneo, excepto estómago y colon  son los que 
más muertes generan, en las mujeres es el tumor maligno de la mama de la mujer el que ha representado el 
mayor número de muertes. 
 
Tanto el tumor de próstata como el del cuello del útero y la mama hacen parte de los programas nacionales de 
prevención y promoción, dada la alta incidencia no solo a nivel municipal sino nacional. 
 
En los hombres del municipio de Pacora se presentó para el 2015 la tasa ajustada por la edad más alta de todo 
el periodo evaluado por tumor maligno de los órganos digestivos y del peritoneo, excepto estómago y colon, 
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con una proyección superior a 90 muertes por 100000 habitantes, otras neoplasias que produjeron muertes en 
2021 fueron tumor maligno de estómago y tumor maligno de próstata. 
 

Figura 31. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en hombres del municipio de Pacora, 
2005 – 2021 

 

 

En el caso de las mujeres, las neoplasias presentan una estructura oscilante inferior a 45 muertes por cada 

100000 mujeres a excepción del año 2013 en donde las subcausas de tumores malignos de otras localizaciones 

y de las no especificadas y tumor maligno del útero, parte no especificada y del año 2016 en donde la subcausa 

de tumor maligno de mama de la mujer, presentaron tasas superiores a 90 muertes por cada 100000 mujeres. 

Para el 2021 las subcausas que generaron muertes, fueron tumor maligno de los órganos digestivos y del 

peritoneo, excepto estómago y colon, tumor maligno del colon y de la unión rectosigmoidea, tumores malignos 

de otras localizaciones y de las no especificadas, tumor maligno de la tráquea, los bronquios y el pulmón, tumor 

maligno de la mama de la mujer, tumores in situ, benignos y los de comportamiento incierto o desconocido. 
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Figura 32. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en mujeres del municipio de Pácora, 
2005 – 2021 

 

Enfermedades del sistema circulatorio   

Según la OMS las enfermedades del sistema circulatorio son la principal causa de muerte en el mundo, estas 
enfermedades causaron casi 17,5 millones de muertes en 2012; es decir, 3 de cada 10 de estas, 7,4 millones 
se atribuyeron a la cardiopatía isquémica, y 6,7 millones a los accidentes cerebrovasculares lo que representa 
el 30% del total de las muertes del mundo.     
 
En el municipio de Pacora si bien el comportamiento de esta causa es fluctuante siempre está en las primeras 
dos causas que más muertes generan, al igual que en el mundo las enfermedades isquémicas del corazón 
generan casi la mitad de todas las muertes de esta gran causa, en segundo lugar además de las enfermedades 
cerebrovasculares encontramos las enfermedades hipertensivas propias de una comunidad con tendencia al 
envejecimiento de la población.  
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En los hombres que fallecen por enfermedades del sistema circulatorio en el municipio de Pacora durante el 
periodo de tiempo evaluado las enfermedades isquémicas del corazón presentan las tasas más altas en 17 de 
los 17 años evaluados incluyendo el 2021, el comportamiento de esta subcausa es fluctuante con tendencia al 
incremento para este año. Las otras tres subcausas que más se presentan en hombres son las enfermedades 
cerebrovasculares, las enfermedades hipertensivas y las demás enfermedades del sistema circulatorio. 
 
Figura 33. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en hombres 

del municipio de Pácora, 2005 – 2021 

 

Fuente: DANE – SISPRO- MSPS 

 

La tasa de mortalidad por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en mujeres del municipio de 
Pácora 2005 – 2021 registra en enfermedades isquémicas del corazón como la primera causa en 14 de los 17 
años evaluados, además presento para los años 2006, 2007, 2009, 2010, 2016, 2017 y 2018 tasas superiores 
a 300 muertes por 100000 mujeres. 

Las otras subcausas que más se presentan en las mujeres del municipio de Pacora son: Enfermedad 
cardiopulmonar, enfermedades de la circulación pulmonar y otras formas de enfermedad del corazón, 
enfermedades hipertensivas, enfermedades cerebrovasculares. 
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Figura 34. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en mujeres 
del municipio de Pácora, 2005 – 2021 

 

 
 
Mortalidad por causas externas 
 
Por causas externas de mortalidad entendemos las ocurridas por accidentes y violencias. Estas últimas, según 
la Organización Mundial de la Salud (OMS), comprenden a las agresiones (homicidios), las lesiones auto 
infligidas (suicidios), lesiones producidas por grupos grandes como los grupos políticos organizados, milicias, 
agrupaciones terroristas y las ocurridas en conflictos bélicos. 

La tasa más alta de causas externas para el 2021 en hombres son accidentes de transporte terrestre subcausa 

presente en varios de los años evaluados con un comportamiento fluctuante.  
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Figura 35.  Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en hombres del municipio de 

Pacora, 2005 – 2021 

 
 

 
 
 
Fuente: DANE – SISPRO- MSPS 

Con respecto a las mujeres el comportamiento de las causas externas durante el periodo de tiempo evaluado 

se evidencia la presencia de agresiones (homicidios) en 9 de los 16 años evaluados. Para el año 2021 no se 

evidenciaron muertes por las subcausas de las causas externa. 

Figura 36. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en mujeres del municipio de 
Pácora, 2005 – 2021 
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Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 
 
La mortalidad perinatal y neonatal tardía son indicadores ligados a la reproducción y son muy importantes al 
permitir tener reflejo de la atención prenatal, durante el parto y posparto, actuando como demarcador tanto de 
la calidad del servicio de salud materno infantil como de la condición nutricional de la madre y del entorno en 
que esta vive. 
 
Las muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal son uno de los procesos más analizados 
en la vigilancia de la salud pública, se calcula que alrededor del 80% de estas muertes en Colombia son 
evitables y se deben a fallas en el acceso a los servicios de salud de las gestantes ya sea por sus hábitos y 
creencias o por las barreras de acceso tanto geográficas, económicas y sociales, los cuales se analizan a través 
de la metodología ruta de la vida camino a la supervivencia. 
 
Para el año 2021  no se presentó muerte en hombres por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal. 
En el municipio de Pácora se han presentado 3 casusas para los años evaluados que son Restos de ciertas 
afecciones originadas en el periodo perinatal, trastornos respiratorios específicos del periodo perinatal. 
 

Figura 37. Número de muertes para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en mujeres del 
municipio de Pácora, 2005 – 2021 
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En las mujeres del municipio de Pacora para el 2006,2012, 2015, 2017, 2018 y 2019 se presentaron la subcausa 
de trastornos respiratorios específicos del periodo perinatal. Este tipo de muertes no son comunes en el 
municipio por lo cual se realiza un examen cuidadoso de las acciones en aras de mejorar la atención. En el 
municipio de Pácora se han presentado 3 casusas para los años evaluados que son Restos de ciertas 
afecciones originadas en el periodo perinatal, trastornos respiratorios específicos del periodo perinatal y Sepsis 
bacteriana del recién nacido. 
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Figura 38. Número de muertes para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en mujeres del 
municipio de Pácora, 2005 – 2021 

 

Fuente: DANE – SISPRO- MSPS 

 

 

Seguimiento al Plan Decenal de Salud Pública 

Para realizar monitoreo y seguimiento al Plan Decenal de Salud Pública 2022 -2032, se realizó un análisis de 

tendencia y desigualdad de salud mediante la estimación de diferencias relativas de los indicadores que 

muestra la tabla 36. 

 
La tasa de mortalidad por accidentes de, accidentes de transporte terrestre, tumor maligno de mama, tumor 

maligno de estómago, tumor maligno de próstata, tumor maligno de estómago, diabetes mellitus y lesiones 

auto-infligidas intencionalmente, agresiones (homicidios) y enfermedades transmisibles, aunque se presentan 
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para el año 2021 no representa una diferencia relativa estadísticamente significativa ubicando al municipio en 

una situación similar a la del departamento. 

Los eventos de mortalidad ajustada por edad por tumor maligno de cuello uterino, tumor maligno de la próstata,  

trastornos mentales y del comportamiento, mortalidad especifica por edad por malaria y mortalidad especifica 

por exposición a fuerzas de la naturaleza, no presentan casos para el 2021. 

Tabla 36. Semaforización de las tasas de mortalidad por causas especificas municipio de Pácora, 2005-2021 

 

  Fuente: DANE- SISPRO, MSPS 

 

 
3.2.3 Mortalidad materno – infantil y en la niñez 
 
De las 16 grandes causas las muertes en la infancia en menores de 1 año se presentaron por 4 causas 
que son Enfermedades Del Sistema Respiratorio, Ciertas Afecciones Originadas En El Periodo Perinatal, 
Malformaciones Congénitas, Deformidades Y Anomalías Cromosómicas y  Causas Externas De 
Morbilidad y Mortalidad. 
 
Para los años 2005, 2014, 2016 y 2020 no se presentan muertes en este grupo de edad. Para el año 
2021 se presentaron dos muertes 1 por malformaciones congénitas, deformidades y anomalías 
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Tasa de mortalidad específica por edad por

malaria
0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - - - - -

Tasa de mortalidad ajustada por edad por

enfermedades transmisibles
27,80 29,22 ↘ ↗ ↗ ↘ ↘ ↗ ↗ ↘ ↘ ↘ ↗ ↗ ↗ ↘ ↗ ↗

Tasa de mortalidad específica por exposición

a fuerzas de la naturaleza
0,68 0,00 - - - - - ↗ ↘ - - - - - - - - -

Causa de muerte Caldas Pácora
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cromosómicas y 1 signos, síntomas y hallazgos anormales clínicos y de laboratorio. 
 

Tabla 37. Tasa muertes infancia y niñez, menores de 1 año según la lista de las 16 grandes causas 
general municipio de Pacora, 2005 – 2021 

 

 

 

En los hombres menores de 1 año en el periodo de tiempo evaluado se presentaron casos por Ciertas 
Afecciones Originadas En El Periodo Perinatal en 10 de los 17 años evaluados, Enfermedades Del 
Sistema Respiratorio en el año 2008 y 1 muerte en la infancia y niñez por Malformaciones congénitas, 
deformidades y anomalías cromosómicas en el años 2017 y 2021. Para el año 2021 se presentaron 
muertes en hombres menores de 1 año, 1 por malformaciones congénitas, deformidades y anomalías 
cromosómicas y 1 signos, síntomas y hallazgos anormales clínicos y de laboratorio se sigue realizando  
el seguimiento y control del periodo periodo  perinatal y crecimiento y desarrollo que realiza la ESE de 
nuestro municipio.  
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C iertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Tumores (neoplasias)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades de la sangre y de los órganos hematopoyéticos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabólicas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema nerv ioso 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del oído y de la apófisis mastoides 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,00 3,00 2,00 2,00 2,00 1,00 3,00 2,00 1,00 0,00 2,00 0,00 1,00 1,00 1,00 0,00 0,00

Malformaciones congénitas, deformidades y anomalías cromosómicas 0,00 3,00 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 1,00

Signos, síntomas y hallazgos anormales clínicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00

Todas las demás enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Causa de muerte según lista de tabulación para la mortalidad infantil y  del niño

Total
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Tabla 38.Tasa muertes infancia y niñez, menores de 1 año según la lista de las 16 grandes causas en 
hombres municipio de Pacora, 2005 – 2021 

 

 

DANE- SISPRO, MSPS 
 

En las mujeres menores de un año se han presentado muertes en 9 de los años evaluado por ciertas afecciones 
originadas en el periodo perinatal. Se han presentado muertes por malformaciones congénitas, deformidades y 
anomalías cromosómicas, enfermedades del sistema respiratorio y por causas externas de la mortalidad y la 
morbilidad.  
 

Tabla 39. Tasa muertes infancia y niñez, menores de 1 año según la lista de las 16 grandes causas 
en mujeres municipio de Pacora, 2005 – 2021 
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Fuente: DANE- SISPRO, MSPS 

 
De las 16 grandes causas las muertes en la infancia y niñez en menores de 1 a 4 años se presentaron por 5 
causas que son  Tumones (Neoplasias), enfermedades del sistema respiratorio, Malformaciones Congénitas, 
Deformidades Y Anomalías Cromosómicas, todas las demás enfermedades y Causas Externas De Morbilidad 
y Mortalidad. Para el año 2021 no se presentaron muertes en menores de 1 a 4 años. 
 

Tabla 40. Tasa muertes infancia y niñez, menores de 1 a 4 años según la lista de las 16 grandes causas 
general municipio de Pacora, 2005 – 2021 

 

 
 
 

Fuente: DANE – SISPRO – MSPS 

 

En los hombres entre 1 y 4 años del municipio de Pacora se presentó una (1) sola muerte por tumores para el 
año 2012, una (1) muerte por Enfermedades del sistema respiratorio año 2017 y  dos (2) muertes en todas las 
demás enfermedades en los años 2017 y 2018 respectivamente. Para el años 2021 no se presentaron muertes 
en  hombres entre 1 y 4 años.  
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C iertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades de la sangre y de los órganos hematopoyéticos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabólicas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema nerv ioso 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del oído y de la apófisis mastoides 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Malformaciones congénitas, deformidades y anomalías cromosómicas 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Signos, síntomas y hallazgos anormales clínicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Todas las demás enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 1,00 0,00 0,00 0,00

Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Causa de muerte según lista de tabulación para la mortalidad infantil y  del niño

Total
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Tabla 41. Tasa muertes infancia y niñez, menores de 1 a 4 años según la lista de las 16 grandes causas en 
hombres municipio de Pacora, 2005 – 2021 

 
 

 
 
 

En las mujeres de 1 a 4 años en el periodo evaluado se han presentado 2 muertes una en el año 2007 por 
malformaciones congénitas, deformidades y anomalías cromosómicas y otra en el año 2009 por causas 
externas de la mortalidad y la morbilidad.  
 

Tabla 42. Tasa muertes infancia y niñez, menores de 1 a 4 años según la lista de las 16 grandes causas en 
mujeres municipio de Pacora, 2005 – 2021 

 
 
 

 
Durante el periodo evaluado de las 16 grandes causas las muertes en la niñez en menores de 5 años se 
presentan casos en Tumores (neoplasias), Enfermedades del sistema respiratorio, Ciertas afecciones 
originadas en el periodo perinatal, Malformaciones congénitas, deformidades y anomalías cromosómicas, 
Todas las demás enfermedades y Causas externas de morbilidad y mortalidad. 
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C iertas enfermedades infecciosas y parasitarias

Tumores (neoplasias) 1,00

Enfermedades de la sangre y de los órganos hematopoyéticos

Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabólicas

Enfermedades del sistema nerv ioso

Enfermedades del oído y de la apófisis mastoides

Enfermedades del sistema circulatorio

Enfermedades del sistema respiratorio 1,00

Enfermedades del sistema digestivo

Enfermedades del sistema genitourinario

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal

Malformaciones congénitas, deformidades y anomalías cromosómicas

Signos, síntomas y hallazgos anormales clínicos y de laboratorio

Todas las demás enfermedades 1,00 1,00

Causas externas de morbilidad y mortalidad

Causa de muerte según lista de tabulación para la mortalidad infantil y  del niño

Hombres
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C iertas enfermedades infecciosas y parasitarias

Tumores (neoplasias)

Enfermedades de la sangre y de los órganos hematopoyéticos

Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabólicas

Enfermedades del sistema nerv ioso

Enfermedades del oído y de la apófisis 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 anomalías cromosómicas 1,00

Signos, síntomas y hallazgos anormales clínicos y de laboratorio

Todas las demás enfermedades

Causas externas de morbilidad y mortalidad 1,00

Causa de muerte según lista de tabulación para la mortalidad infantil y  del niño

Mujeres
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Tabla 43. Tasa muertes infancia y niñez, menores de 5 años según la lista de las 16 grandes causas general 
municipio de Pacora, 2005 – 2021 

 
 

 
 
 
Fuente: DANE – SISPRO – MSPS 
 

Durante el periodo evaluado en los hombres menores de 5 años se presentan muertes según la lista de las 16 
grandes causas en 12 de los 17 años evaluados. De los 19 casos presentados 15 son en menores de 1 año.  

Tabla 44. Tasa muertes infancia y niñez, menores de 5 años según la lista de las 16 grandes causas en 
hombres municipio de Pacora, 2005 – 2021 
 

 
 

Fuente: DANE – SISPRO – MSPS 
 
 

Durante el periodo evaluado en las mujeres menores de 5 años se presentaron 19 muertes mayoritariamente 
por ciertas afecciones del periodo perinatal y malformaciones congénitas. 
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C iertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades de la sangre y de los órganos hematopoyéticos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabólicas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema nerv ioso 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del oído y de la apófisis mastoides 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,00 3,00 2,00 2,00 2,00 1,00 3,00 2,00 1,00 0,00 2,00 0,00 1,00 1,00 1,00 0,00 0,00

Malformaciones congénitas, deformidades y anomalías cromosómicas 0,00 3,00 1,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 1,00

Signos, síntomas y hallazgos anormales clínicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00

Todas las demás enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 1,00 0,00 0,00 0,00

Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,00 1,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Causa de muerte según lista de tabulación para la mortalidad infantil y  del niño

Total
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C iertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades de la sangre y de los órganos hematopoyéticos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabólicas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema nerv ioso 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del oído y de la apófisis mastoides 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,00 2,00 1,00 2,00 2,00 1,00 1,00 0,00 1,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Malformaciones congénitas, deformidades y anomalías cromosómicas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 1,00

Signos, síntomas y hallazgos anormales clínicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00

Todas las demás enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 1,00 0,00 0,00 0,00

Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Causa de muerte según lista de tabulación para la mortalidad infantil y  del niño

Hombres
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Tabla 45. Tasa muertes infancia y niñez, menores de 5 años según la lista de las 16 grandes causas en 
mujeres municipio de Pacora, 2005 – 2021 

 
 

 
Análisis desigualdad en la mortalidad materno – infantil y en la niñez 
 
Ahora después de identificar las causas de muerte que se presenta con mayor frecuencia en los niños, se 
realizó un análisis materno – infantil, que permitió identificar los indicadores que en peor situación se 
encuentran. Para estimar la razón de las razones de la mortalidad materna y la razón de las tasas de mortalidad 
neonatal, de la mortalidad infantil, de la mortalidad en la niñez, de la mortalidad por EDA, de la mortalidad por 
IRA y de la mortalidad por desnutrición crónica en los menores de cinco años de edad, se calcularon los 
intervalos de confianza al 95% utilizando el método de Rothman, K.J.; Greenland, S.  

Al estimar la razón de las razones y las razones de las tasas, se obtuvo valores entre menos infinito y más 
infinito, donde la unidad representa ausencia de desigualdad; los valores por encima de uno indican que la 
entidad territorial presenta la peor situación que su referente de comparación (Departamento Caldas – Municipio 
Pácora) y los valores menores de uno indican una mejor situación del municipio de Pácora con respecto el 
departamento de Caldas de comparación.  

Para evitar la clasificación erróneamente de las entidades territoriales, se utilizara la estimación de los intervalos 
de confianza al 95%, para identificar aquellos indicadores que se encuentran en peor o mejor situación con 
respecto a la unidad de referencia y la correspondiente semaforización. 

Amarillo: Cuando la diferencia relativa es uno o el intervalo de confianza 95% atraviesa el uno, indica que no 
hay diferencias estadísticamente significativas entre el valor que toma el indicador en la región o departamento 
y el indicador nacional. 
 
Rojo: Cuando la diferencia relativa es mayor de uno y el intervalo de confianza 95% no atraviesa el uno, indica 
que el indicador es significativamente más alto en la región o departamento comparado con el indicador 
nacional. 
 

2
0

0
5

2
0

0
6

2
0

0
7

2
0

0
8

2
0

0
9

2
0

1
0

2
0

1
1

2
0

1
2

2
0

1
3

2
0

1
4

2
0

1
5

2
0

1
6

2
0

1
7

2
0

1
8

2
0

1
9

2
0

2
0

2
0

2
1

C iertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades de la sangre y de los órganos hematopoyéticos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabólicas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema nerv ioso 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del oído y de la apófisis mastoides 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,00 1,00 1,00 0,00 0,00 0,00 2,00 2,00 0,00 0,00 1,00 0,00 1,00 1,00 1,00 0,00 0,00

Malformaciones congénitas, deformidades y anomalías cromosómicas 0,00 3,00 1,00 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Signos, síntomas y hallazgos anormales clínicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Todas las demás enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Causa de muerte según lista de tabulación para la mortalidad infantil y  del niño

Mujeres
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Verde: Cuando la diferencia relativa es menor de uno y el intervalo de confianza 95% no atraviesa el uno, indica 
que el indicador es significativamente más bajo en la región o departamento comparado con el indicador 
nacional. 
 
También aparecerá graficado con flechas el comportamiento de cada indicador a partir del año 2005 hasta el 
año 2021 
 
↘   Indica que el indicador disminuyó con respecto al año anterior 
↗   Indica que el indicador aumentó con respecto al año anterior 
-   Indica que el indicador se mantuvo igual con respecto al año anterior. 
 
En el municipio de Pácora durante el periodo de tiempo evaluado no se han presentado muertes maternas, 
situación que evidencia la necesidad de seguir analizando la morbilidad materna extrema que permita seguir 
monitoreando la atención adecuada de las mujeres gestantes y puérperas. 

Para el año 2021 no se presenta muertes para los indicadores trazadores de la mortalidad materno infantil de 
muerte materna, mortalidad neonatal, mortalidad por IRA en menor de 5 años, mortalidad por EDA en menor 
de 5 años y mortalidad por desnutrición en menor de 5 años. Se presentaron muertes en los indicadores 
trazadores de mortalidad materno infantil  en la mortalidad infantil y mortalidad en la niñez lo cual indica un 
aumento con respecto al año 2020. 

Durante el periodo de tiempo evaluado no se han presentado muertes por EDA en menores de cinco años ni 
por desnutrición en menores de 5 años. 

En cuanto a los indicadores de mortalidad neonatal, mortalidad infantil y mortalidad en la niñez en el periodo de 
tiempo evaluado presenta un comportamiento fluctuante. 

Tabla 46. Semaforización y tendencia de la mortalidad materno – infantil y niñez municipio de Pácora, 2006-
2021 

 

Determinantes Estructurales  
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Razón de mortalidad materna 88,96 0,00 - - - - - - - - - - - - - - - -

Tasa de mortalidad neonatal 6,10 0,00 ↗ ↘ ↗ ↗ ↗ ↗ ↘ ↗ ↘ ↗ ↘ ↗ ↘ ↗ ↘ -

Tasa de mortalidad infantil 8,77 18,87 ↗ ↘ ↗ ↘ ↗ ↗ ↘ ↘ ↘ ↗ ↘ ↗ ↘ ↘ ↘ ↗

Tasa de mortalidad en la niñez 11,40 18,87 ↗ ↘ ↗ ↗ ↘ ↗ ↘ ↘ ↘ ↗ ↘ ↗ ↘ ↘ ↘ ↗

Tasa de mortalidad por IRA en 

menores de cinco años
7,70 0,00 - - ↗ ↘ - - - - - ↗ ↘ ↗ ↘ - - -

Tasa de mortalidad por EDA en 

menores de cinco años
3,08 0,00 - - - - - - - - - - - - - - - -

Tasa de mortalidad por desnutrición 

en menores de cinco años
4,62 0,00 - - - - - - - - - - - - - - - -

Causa de muerte Caldas Pácora

Comportamiento
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Determinantes de área de residencia en la razón de mortalidad materna a 42 días y mortalidad neonatal 

municipio de Pacora 2021 

En el municipio de Pácora no se presentan muertes maternas en el periodo de tiempo analizado. 

La tasa mortalidad neonatal por área de residencia del 2009 al 2021 del municipio de Pácora evidencia que 
para los años 2010, 2011, 2012 y 2017 se presentaron casos en el área rural dispersa, en el 2015 y 2017 en 
centro poblado y el resto de casos en cabecera. Para el año 2009, 2011, 2013 y 2019 se presentaron muertes 
neonatales  en la cabecera municipal. Para el año 2021 no se presentaron muertes neonatales a nivel municipal. 
 
 
  

Tabla 47. Tasa de mortalidad neonatal por área municipio de Pácora, 2005 – 2021 
 

Area 
Geográfica 

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 

              

1 - 
CABECERA 

37,74   35,09   20,41           15,87     

2 - CENTRO 
POBLADO 

            58,82   71,43         

3 - AREA 
RURAL 
DISPERSA 

  44,44 13,70 13,70         17,54         

Total 
General 

13,51 16,67 20,27 6,13 8,55   8,40   15,75   7,69     

 

 FUENTE:  Bodega de Datos de SISPRO (SGD) – Registro de Estadísticas Vitales, 2009 - 2021 

 

 

Determinantes de etnia en la razón de mortalidad materna a 42 días y mortalidad neonatal municipio 

de Pacora 2021 

En el municipio de Pácora no se presentan muertes maternas en el periodo de tiempo analizado. 

Frente a la mortalidad neonatal el municipio de Pacora no presenta casos en comunidades indígenas o 

afrodescendientes.  

Tabla 48. Tasa de mortalidad neonatal por etnia municipio de Pácora, 2005 – 2021 
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Etnia 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021  
1 - INDÍGENA                           

 
5 - NEGRO, MULATO, 
AFROCOLOMBIANO 
O 
AFRODESCENCIENTE 

                          

 
6 - OTRAS ETNIAS                           

 
NO REPORTADO                           

 
Total General                           

 
 

Fuente: SISPRO – MSPS 

 

Identificación de las prioridades de la mortalidad  

 
Tabla 49. Identificación de prioridades en salud del municipio de Pácora 2021 

 

Mortalidad Prioridad Pacora 
2021 

Tendencia 
2005 a 2021 

General por 
grandes 
causas (año 
2021)  

1. Enfermedades del sistema 
circulatorio 

202,14 por 
cada 100000 
habitantes 

Ascendente  

2. Las demás causas 114.78 por 
cada 100000 
habitantes 

Ascendente 

3. Neoplasias  40.86 por cada 
100000 
habitantes  

Descendente 

4.Causas externas  39.30 por cada 
100000 
habitantes 
hombres 

Ascendente 

Específica 
por 
Subcausas 
o 
subgrupos 
(año 2021)  

Enfermedades del sistema 
circulatorio: Enfermedades 
isquémicas del corazón 

134.04 por 
cada 100000 
habitantes 

Ascendente 

Enfermedades del sistema 
circulatorio: Enfermedades 
cerebrovasculares 

 25.64 por 
cada 100000 
habitantes 

Ascendente  

Las demás causas: 
Enfermedades crónicas de las 
vías respiratorias inferiores 

26.82 por cada 
100000 
habitantes 

Ascendente 
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Mortalidad Prioridad Pacora 
2021 

Tendencia 
2005 a 2021 

Las demás causas: Resto de 
las enfermedades 
 
 

18.04 por cada 
100000 
habitantes 

Descendente  

Neoplasias: Tumor maligno de 
los órganos digestivos y del 
peritoneo, excepto estómago y 
colon 

9.61 por cada 
100000 
habitantes 

Ascendente 

Neoplasias: Tumor maligno de 
la próstata 

7.64 por cada 
100000 
habitantes 

Ascendente 

Causas externas: Agresiones 
(homicidios) 

8.70 por cada 
100000 
habitantes  

Ascendente 

Mortalidad 
infantil y de 
la niñez: 16 
grandes 
causas  

Ciertas afecciones originadas 
en el periodo perinatal 
 

0.0 por cada 
1000 nacidos 
vivos (2020) 

Fluctuante 

Mortalidad 
materno 
infantil y   en 
la niñez: 
Indicadores 
trazadores  

Malformaciones congénitas, 
deformidades y anomalías 
cromosómicas 

0.0 por cada 
mil nacidos 
vivos (2020) 

Fluctuante 

Mortalidad 
por eventos 
en salud 
mental 

Epilepsia 1 personas Fluctuante 

 

 

Conclusiones 

 

Para el año 2021 las tasas de mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio es la primera causa de 

muerte tanto en hombres como en mujeres; estas enfermedades afectan a los vasos sanguíneos a lo largo de 

los años, creando complicaciones más adelante en la vida. Estos pueden incluir enfermedades como 

enfermedades isquémicas del corazón y enfermedades cerebrovasculares.  
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Para el año 2021 se pudo evidenciar que la mortalidad en la población victima por grandes causas se dio por 

Enfermedades transmisibles  y Enfermedades del sistema circulatorio. 

Por subcausas la prevención de las Enfermedades isquémicas, enfermedades cerebrovasculares, tumor 
maligno del estomago, enfermedades isquémicas del corazón, agresiones (homicidios) y restos de 
enfermedades podrían generar cambios importantes en las tendencias de la mortalidad del municipio. 
 
En el municipio de Pácora, Caldas para el año 2021 se observa que las causas que aportan más años de vida 
potencialmente perdidos tanto en hombres como en mujeres son  las enfermedades del sistema circulatorio; lo 
que evidencia grandes similitudes entre ambos sexos.  
 
En el municipio de Pácora se presentaron 2 muertes en la infancia y en niñez durante el año 2021, por lo tanto 

para la mortalidad en la niñez, la prevención de la mortalidad neonatal es vital. 

En la niñez del municipio de Pacora durante el periodo evaluado se evidencia como las tasas de mortalidad en 
menores de 1 año son lo que representan la mayoría de las muertes de menores de 5 años, lo que evidencia 
la necesidad de seguir trabajando en el seguimiento a la gestante, neonato y menor de 5 años. 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


