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PRESENTACION

El Andlisis de Situacion de Salud - ASIS, incluye una bateria de indicadores que dan cuenta de las estadisticas
basicas que permiten la caracterizacion de la situacion territorial, demogréfica, politica, de determinantes sociales y
de los efectos en salud del pais. Esta informacion se genera a partir de las fuentes de informacion que se encuentran
integradas y disponibles en la Bodega de datos del Sistema Integral de Informacion de la Proteccion Social - SISPRO.

Para el Ministerio de Salud y Proteccion Social, el ASIS, Son procesos analitico-sintéticos que permiten caracterizar,
medir y explicar el estado de salud la poblacién en el territorio, permitiendo identificar los desafios y retos en salud
en marco de los determinantes sociales en salud

En este orden de ideas, se puede expresar que los ASIS tienen como finalidad identificar las interacciones entre
multiples variables, de diversas dimensiones: politica, social, econdmica, demografica, cultural, ecolégica, servicios
de salud, entre otros; ademas de identificar los factores explicativos del proceso dinamico salud enfermedad en la
produccion.

Por ofra parte, el Plan Decenal de Salud Publica - PDSP 2012- 2021, constituye el marco nacional de politica sanitaria,
en el cual las entidades territoriales deben adoptar las orientaciones alli plasmadas. El pilar fundamental para la
construccién de los Planes de Desarrollo Territorial (PDT) y los Planes Territoriales de Salud Publica (PTSP), es el
Andlisis de Situacién de la Salud- ASIS. Razon por la cual, el Ministerio elaboré la Guia conceptual y metodolégica
con el modelo de Determinantes Sociales de la Salud — DSS, y la plantilla para la construccion del documento que
da cuenta de la situacion de Salud de cada una de las entidades territoriales de salud.

Segun la resolucion 1536 del 2015 define el anélisis de situacién de salud como una metodologia analitica-sintética
que comprende diversos tipos de modelos explicativos y afirma en su articulo 7 que los planes territoriales de salud
deben incluir este documento en su contenido.

El presente documento se encuentra estructurado en tres partes, la primera, la caracterizacion de los contextos
territorial y demografico; la segunda parte es, el abordaje de los efectos de la salud y sus determinantes y la tercera
corresponde a la priorizacion de los efectos de salud. Se construyd, siguiendo la estructura propuesta, orientaciones
y recomendaciones conceptuales y metodologicas suministradas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Se espera que este documento sirva a las Entidades Territoriales de salud en la construccion de sus Planes
Territoriales de Salud Publica, de consulta para los profesionales involucrados en la elaboracion del ASIS,
investigadores, la academia y todos aquellos actores interesados en conocer el estado de salud de una poblacién en
particular del Municipio de Samana.
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INTRODUCCION

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

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

Este andlisis tiene como objetivo actualizar el diagnostico en salud del municipio con la obtencién de informacion de
fuentes primarias y secundarias para una poblacién determinada, con el fin de obtener una informacion
multidimensional e intersectorial para la toma de decisiones teniendo en cuenta un contexto socio cultural un tiempo
y espacio determinado que nos influencia. En el presente informe se relaciona datos demograficos, climaticos,
sociales y analisis de morbimortalidad que permite establecer condiciones de vida de la poblacion y ademas
establecer procesos sociales que en los ultimos cinco afios han modificado el proceso salud enfermedad en el
municipio. Se logra consolidar la informacion de todo el territorio samanefio sus 4 corregimientos y 167 veredas.

El analisis estadistico permite la identificacion de puntos coyunturales hacia los cuales se dirigen las estrategias en
salud publica, pero también para generar nuevas hipotesis de investigacion y planes de desarrollo local.

Aunque el estado de salud de las personas es dindmico, se evidencia que la situacion en salud del municipio de
Samana ha presentado cambios muy graduales, marcados por contextos historico sociales, avances en el desarrollo
de la industria hidroeléctrica y minera que modifica ecosistemas, dinamicas climaticas mundiales, que de alguna
forma generaron impacto y que hacen que las instituciones locales y la administracién municipal generen estrategias
para el sostenimiento y desarrollo del municipio.

La priorizacion se realiza de acuerdo al Modelo Integral de Atencion en salud(MIAS), el cual tiene como objetivo
mejorar el acceso y la calidad de los servicios de salud en lugares apartados de la geografia nacional, basado en el
enfoque de salud familiar y comunitaria y en la gestion integral del riesgo, involucra la participacién comunitaria como
eje principal respecto a la atencion de la salud de las poblaciones que conforman el territorio, haciendo énfasis en las
herramientas de la Atencion Primaria en Salud (APS),
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METODOLOGIA

El Analisis de Situacién de Salud (ASIS) del Municipio de Samana se realiz6 con la informaciédn disponible para 2020
en las fuentes oficiales y brindadas por la Direccion Territorial de Salud de Caldas (DTSC), entendiendo los rezagos
de informacién propios de cada base de datos consultada. Para la construccién del contexto territorial se us6 como
referencia bibliografica el Atlas de Colombia 2005, elaborado por el Instituto Geogréfico Agustin Codazz. Varios
apartes fueron tomados textualmente teniendo en cuenta que constituye la mejor fuente para la descripcion del
territorio. Para el andlisis demografico se usaron las estimaciones y proyecciones censales del Departamento
Administrativo Nacional de Estadistica (DANE) a partir del Censo 2015 y los indicadores demograficos dispuestos
por esta institucién en su sitio web: www.dane.gov.co. También se consulté el Registro Unico de Victimas (RUV)
dispuesto en la Bodega de datos del SISPRO a través del cubo de victimas y el Registro para la localizacién y
caracterizacion de personas con discapacidad.

Los resultados presentados en este documento, corresponden a la informacién que se encuentra disponible en la
bodega de datos del Sistema Integral de Informacién de la Proteccion Social — SISPRO del Ministerio de Salud y
Proteccién Social.

A continuacion, se describe la metodologia empleada y los afios de informacién analizados en el Analisis de Situacion
de Salud.

El analisis de la mortalidad se utiliz6 la informacion del periodo entre el 2005 al 2018, de acuerdo a las bases de datos
de Estadisticas vitales (nacimientos y defunciones), consolidadas por el Departamento Administrativo Nacional de
Estadistica — DANE y dispuestas en SISPRO. Se utilizé la lista corta de tabulacién de la mortalidad 6/67 propuesta
por la Organizacion Panamericana de la Salud, que recoge en 6 grandes grupos, 67 subgrupos de diagnésticos segun
la Clasificacion Internacional de Enfermedades CIE10: signos, sintomas y estados morbosos mal definidos;
enfermedades transmisibles; tumores (neoplasias); enfermedades del aparato circulatorio; ciertas afecciones
originadas en el periodo perinatal; causas externas de traumatismos y envenenamientos; y las demés enfermedades.
Se realizé estimacion de medidas de frecuencia, tasa de mortalidad ajustada por edad y sexo mediante el método
directo, también se midio la carga de la enfermedad se calcularon los Afios de Vida Potencialmente Perdidos — AVPP.

Por otra parte, se realizd un analisis a profundidad de la salud materno — infantil y la nifiez a través de los indices de
razon de mortalidad materna, tasa de mortalidad neonatal, tasa de mortalidad infantil, tasa de mortalidad en menores
de cinco afos, tasa de mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) en menores de cinco afios, tasa de
mortalidad por Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) en menores de cinco afios y tasa de mortalidad por desnutricién
en menores de cinco afios. En el andlisis de las causas de mortalidad infantil se realizd con la lista de tabulacién
para la mortalidad infantil y del nifio de 67 causas, que agrupa 67 subgrupos de causas de muerte en 16 grandes
grupos: Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias; tumores (neoplasias); enfermedades de la sangre y de los
drganos hematopoyéticos y ciertos trastornos que afectan el mecanismo de la inmunidad; enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabdlicas; enfermedades del sistema nervioso; enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides;
enfermedades del sistema circulatorio; enfermedades del sistema respiratorio; enfermedades del sistema digestivo;
enfermedades del sistema genitourinario; ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal; malformaciones
congeénitas, deformidades y anomalias cromosémicas; signos sintomas y hallazgos anormales clinicos y de
laboratorio, no clasificados en ofra parte; causas externas de morbilidad y mortalidad; sindrome respiratorio agudo
grave (SRAG); y todas las demas enfermedades. Se construyeron tasas especificas para los menores de un afio
usando como denominador los nacidos vivos.

El andlisis de morbilidad se utilizé la informacidn de los Registros Individuales de Prestacion de Servicios — RIPS, las
bases de datos de los eventos de alto costo, el Sistema de Vigilancia de Salud Publica del Instituto Nacional de Salud.
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El periodo del analisis para los RIPS fue del 2010 al 2020; para los eventos de alto costo fue el periodo comprendido
entre el 2008 al 2017 y los eventos de notificacion obligatoria desde el 2007 al 2018; Se estimaron las medidas de
frecuencia (proporciones, incidencia, letalidad) y otras medidas como la razén de prevalencia, la razén de incidencias
yla razén de letalidad para estas medidas se les estim6 los intervalos de confianza al 95% por el método de Rothman,
K.J.; Greenland, S.

La lista empleada para el analisis de morbilidad fue la del estudio mundial de carga de la enfermedad modificada por
el Ministerio de Salud y Proteccidn Social, que agrupa las causas de morbilidad atendida en las siguientes categorias:
condiciones transmisibles y nutricionales; condiciones maternas perinatales; enfermedades no transmisibles;
lesiones, donde ademas de las lesiones intencionales y no intencionales se incluird todo lo relacionado con los
traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de las causas externas; y condiciones mal
clasificadas.

En morbilidad se presenta informacion descriptiva de las personas con una alteracién permanente disponible en los
datos recogidos a través del Registro de Localizacién y Caracterizacién de Personas con Discapacidad.

Otro aspecto importante es la medicion de la desigualdad social que nos permite reconocer las causas de las causas
y evidenciar las diferencias entre el departamento de Caldas y el Municipio de Samana, para evidenciar las
desigualdades se estim6 las diferencias relativas y diferencias absolutas junto con sus intervalos de confianza al 95%.

Los efectos de salud corresponde a la educacién, etnia e ingresos, en este documento se describen el
comportamiento de los indicadores de la Tasa de Cobertura Bruta por niveles, indice de Pobreza Multidimensional,
Necesidades Basicas Insatisfechas como elementos que constituyen determinantes estructurales que influyen en la
salud de la poblacién.

La caracterizacion del municipio se obtiene de la pagina oficial y de documentos oficiales el municipio, como los
POT, planes de desarrollo y cartilla de indicadores.
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Siglas

ASIS: Andlisis de la Situacion de Salud

AVPP: Afos de Vida Potencialmente Perdidos

CAC: Cuenta de Alto Costo

CIE10: Clasificacién Internacional de Enfermedades, version 10
DANE: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica
DTSC: Direccién Territorial de Salud de Caldas

Dpto: Departamento

DSS: Determinantes Sociales de la Salud

EDA: Enfermedad Diarreica Aguda

ESI: Enfermedad Similar a la Influenza

ESAVI: Eventos Supuestamente Atribuidos a Inmunizacion
ERC: Enfermedad Renal Crénica

ETA: Enfermedades Transmitidas por Alimentos

ETS: Enfermedades de Transmisién Sexual

ETV: Enfermedades de Transmitidas por Vectores

HTA: Hipertension Arterial

IC95%: Intervalo de Confianza al 95%

INS: Instituto Nacional de Salud

IRA: Infeccién Respiratoria Aguda

IRAG: Infeccién Respiratoria Aguda Grave

LI: Limite inferior

LS: Limite superior

MEF: Mujeres en edad fértil

Mpio: Municipio

MSPS: Ministerio de Salud y Proteccion Social

NBI: Necesidades Bésicas Insatisfechas

No: Numero

ODM: Objetivos de Desarrollo del Milenio

OMS: Organizacion Mundial de la Salud

OPS. Organizacién Panamericana de Salud

RLCPD: Registro de Localizacion y Caracterizacién de Personas con Discapacidad
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RIPS: Registro Individual de la Prestacion de Servicios

RAP: Riesgo Atribuible Poblacional

PIB: Producto Interno Bruto

SSPD: Superintendencia de Servicios Publicos Domiciliarios
SISBEN: Sistema de Identificacién y Clasificacion de Potenciales Beneficiarios para los Programas Sociales.
SGSSS: Sistema General de Seguridad Social en Salud
SISPRO: Sistema Integral de Informacion de la Proteccion Social
SLSBS: Secretaria Local de Salud y Bienestar Social

SIVIGILA: Sistema de Vigilancia en Salud Publica

TB: Tuberculosis

TGF: Tasa Global de Fecundidad

VIH: Virus de Inmunodeficiencia Humano.
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CAPITULO I. CARACTERIZACION DE LOS CONTEXTOS TERRITORIAL Y DEMOGRAFICO

Este capitulo aborda cinco aspectos claves para describir la relacién del territorio y la salud de las personas. Estos
son: la localizacién, las caracteristicas fisicas del territorio, los riesgos y amenazas geograficas y el sistema de vias
de comunicacion sobre el que las personas se movilizan. Esto con el fin de comprender los elementos basicos para
el abordaje de los capitulos posteriores del analisis de situacién de salud.

1.1 Contexto territorial

Se define a partir de la localizacion y la division politico administrativa del municipio, las vias de comunicacion, las
caracteristicas fisicas del territorio, su relacién con la poblacién y potencial influencia sobre la salud.

1.1.1 Localizacion

Samané se encuentra ubicado en el Departamento de caldas, en la regién nororiente, situado a 189 kilémetros de la
ciudad de Manizales, capital del departamento, a una altura de 1460 msnm su temperatura media de 20° centigrados.
El Municipio de Samana esta ubicado Geograficamente a 5° 32" Latitud Norte meridiano de Greenwich y 74° 50"
Longitud Oeste meridiano de Greenwich.

Division politico administrativa

El Municipio de Samana Caldas se encuentra dividido en 5 areas asi: Cabecera Municipal con 65 veredas,
Corregimiento de Florencia con 45 veredas, Corregimiento de San Diego con 32 veredas, Corregimiento de Berlin
con 14 veredas y Corregimiento de Encimadas con 11 veredas. (Mapa 1).

Barrios, sectores, calles y urbanizaciones municipio de Samana cabecera.

Barrio La Plazuela, Barrio Buenos Aires, Barrio El Divino Nifio, Barrio Fabio Arias / Comunitario, Barrio Ocampo,
Barrio Juan Pablo Il, Barrio Villamaria, Barrio La Esperanza, barrio La Amistad, Barrio Villa Pilar, Barrio Santa Ana,
Barrio Pueblo Nuevo, Barrio Obrero, Calle De La Cultura , Calle De La Vida, Calle Real, Calle De La Pendiente, Calle
De Faroles, Sector La Piscina, Sector La Inmaculada, Avenida Fundadores, Avenida Nuevo Milenio, Urbanizacion
Asovipar, Urbanizacion Asovisa, Sector Alto Del Cementerio, Sector EI Matadero, Sector El Coliseo, Sector Penjamo,
Sector Plaza De Ferias, Sector La Laguna, Sector Divino Nifio, Sector Plaza Principal.

Zona rural

Veredas cabecera municipal: Alto Bonito, Altomira, Balcones, Campamento, Cafiaveral, California Alta, California
Baja, Campo Alegre, Costarica Alta, Costa Rica Baja, Confines, Cuatro Esquinas, Delgaditas, El Arrebol, El Brasil, El
Bosque, El Castillo, EI Convenio, El Cirpial, EI Consuelo, El Dorado, El Jardin, El Naranjo, El Silencio, EI Zancudo,
El Verbel, Guadualejo, La Cristalina, La Circacia, La Cumbre, La Esmeralda, La Florida, La Miel, La Mula, La Libertad,
La Palma, La Planta, La Quinta, La Sombra, La Retirada, La Rica, La Vencion, Las Animas, Los Limones, Los Ceibos,
Macias, Media Cuesta, Montebello, Modin, Naranjal, Patio Bonito, Pekin, Rancholargo, San Isidro, Santa Rita, San
Luis, San Rafael, Sasaima, Segovia, Tarro Pintado, Tesoritos, Tibacuy, Villeta, Union Tenerife.

Veredas Corregimiento de Florencia: Buenos Aires, Buena Vista Alta, Buena Vista Baja, Bombona, Dulce Nombre,

Encimadas, El Bosque, EI Congreso, El Diamante, El Porvenir, El Triunfo, Jardines, La Aguadita, La Aurora, La
Abundancia, La Balsa, La Beiba, La Bella, La Bretafia, La Cabaria, La Esmeralda, La Floresta, La Gallera, La Moravia,
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La Italia, La Palmera, Guayaquil, La Quiebra, La Selva, La Reina, La Vifa, Las Margaritas, Las Mercedes, El Recreo,
El Roble, Montecristo, Montesory, Paramito, Santa Marta Alta, San Vicente, Santa Marta Baja, San Antonio, San
Lorenza, San Lucas y Villa Hermosa.

MUNICIPIO DE SAMANA CALDAS
Nit: 890.801.149-5

Veredas Corregimiento de San Diego: Belén Alto, Belén Bajo, Caracoli, El Castillo, , EI Congal, El Rosario, El
Tesoro, El Rayado, Manizalito, La Alejandria, La Argentina, La Armenia, La Sonrisa, La Primavera, La linda, La
Betulia, La Arabia, La Esmeralda, La Gallera, La Guayana, La Gaviota, La Mensajera, La Tolda, Quebrada Seca,,
Pantanos, San Roque, Riachuelo, Risaralda, Tarro Pintado, Volcanes, Doradal,

Veredas Corregimiento de Berlin: La Samaria, Piedras Verdes, San Juan, La Tulia, Finca Nueva, Santa Barbara,
Lagunilla, la Reforma, La Reseca, Los Pomos, Patio Bonito.

Veredas Corregimiento de Encimadas: Encimadas, Yarumal, Yarumalito, Guacamayal, La Argelia, La Manuela,
San Francisco, Vivoral, Pichinche-El Placer, Santa Isabel, El Quindio, Monte Bello, La Sombra.

v Limites geograficos

Oriente: Municipios de Victoria y Norcasia.

Occidente: Municipio de Pensilvana y el Departamento de Antioquia.

Norte: Departamento de Antioquia.

Sur: Municipios de Marquetalia y Victoria

v Extension territorial

El municipio de Samana cuenta con un extension de 761.02 km2 en total teniendo unas de las extensiones mas
grandes del departamento, cuenta con una extension rural del 99,94% con 760.55 km?2 y la extension urbana solo
alcanza el 0,06 % con 0,47 Km2, donde esto proporciona un panorama general sobre las condiciones de vida de la
poblacién, la economia que es netamente agricola y ganadera, y el potencial desarrollo del municipio con una amplia
riqueza natural. (Tabla 1)

v Poblacién DANE: 25.798 Habitantes. (Censo DANE 2005)

v Densidad poblacional: 33.90 Habitantes x Km2

Tabla 1.Distribucién del municipio de Samana por extensidn territorial y &rea de residencia, 2019

Municipio Extensién urbana Extensién rural Extensidn total
Extensién Porcentaje Extension Porcentaje Extension Porcentaje
Municipio 1 0.47 Km2 0.06% 760.55 Km2 | 99.94% 761.02Km2 | 100%

Fuente: Secretaria Municipal de Planeacién, Infraestructura y Obras Publicas de Saman4, Caldas, 2019
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Mapa 1. Division politica administrativa y limites, Municipio de Samana 2019
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1.1.2 Caracteristicas fisicas del territorio

En general la altura y la topografia del Municipio esta caracterizada por una zona quebrada de influencia de la
cordillera andina con inclinaciones de 15y 150 % , la riqueza hidrica que potencializa la inversion de la industria
eléctrica como el proyecto miel 1, la biodiversidad de la flora y fauna hacen que el Municipio centre su riqueza en la
parte natural, su temperatura y la humedad alta favorecen el desarrollo de patologias propias de regiones con
influencia de selva tropical como la leishmaniosis problematica que afecta a gran parte de la poblacién debido a que
se cuenta con una gran extension rural y la mayoria de la poblacion reside en esta zona.

v Altura:1460 msnm
v Temperatura promedio: entre 12'y 24°c
v Extension: 761.02 Km2.

v Topografia: La topografia de Samana resulta de la deformacién geoldgica caracterizada por el paisaje
quebrado de la cordillera alto andina, posee cinco cuencas hidrograficas determinadas asi: cuenca del rio
Tenerife, cuenca del rio la miel, cuenca del rio moro, cuenca del rio manso y al norte la gran cuenca del rio
Samana. El area es precedida por un abundante recurso hidrico que corre por innumerables afluentes que
sucumben al embalse Amani con un espejo de agua promedio de 1.500 Has, lo que hace de Samana
contraer dos condiciones, una elevada concentracion de humedad producto de la evapotranspiracion
potencial de lago y un fortin paisajista y ecoturistico. La topografia de Samana estd determinada por
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pendientes que oscilan entre 75y 150% lo que hace de Samana una zona propensa para conservacion de
la biodiversidad en el centro del pais.

v Clima: El Clima del municipio de Samana se encuentra dentro del rango altitudinal de la franja pre montafia
con una altura de 1.460 metros S.N.M. precedida por zonas de vida como: (bh) tropical, (bh) premontano,
(bmh) premontano, (bp) premontano, (bh) montano bajo; con una temperatura que oscila entre los 12° y 24°
centigrados y precipitaciones que alcanzan los 4000mm anuales. Esté regido por los vientos que vienen del
occidente sobre el paramo de Sonsén (frios), y corrientes de aire calido provenientes, del valle aluvial del
magdalena centro (oriente), esta condicion hace que la zona sea propensa a la precipitacién constante y a
la nubosidad. Por otro lado en el corregimiento de Florencia por ser afluente directo del bosque alto andino
(P.N.N. Selva de Florencia) sus condiciones de humedad y precipitacién hacen de este paisaje un aporte
directo del recurso hidrico.

v Hidrografia:Las aguas del Municipio pertenecen a la parte media de la gran hoya hidrografica del Rio
Magdalena, siendo su principal tributario el Rio la Miel después de recibir el Rio Tenerife y el rio Pensilvania
como tributantes importantes, y demas afluentes que descienden de la parte alta de la P.N. Selva de
Florencia con una extension de 10.054 Ha Aprox. como detalle importante se puede mencionar en este caso
las siguientes cuencas de importancia asi: Cuenca del rio Tenerife, cuenca del rio pichinche, cuenca del rio
san Antonio, cuenca del rio moro, cuenca del riachuelo y cuenca del rio manso. (Mapa 2).

La hoya del Rio La Miel, es el cauce fluvial mas importante del oriente caldense, por su extensién y potencial
en la generacion de energia, Cubre 1.105 Km2 en su extension de cuenca (15% del territorio departamental
y mas del 60% municipal), con un caudal de 82 M3/Seg. Corre entre los 3.500 y los 160 m. sobre el nivel del
mar, con una longitud aproximada de 68 Km., desde el nacimiento hasta el sitio de presa de Miel I;
perteneciendo a ella entre otros importantes afluentes el Rio Tenerife, el Rio Moro, el rio manso. Cabe anotar
que las aguas del rio Guarino alimentan el cauce del rio la miel gracias a un mega proyecto denominado:
“transvase Guarino-la miel” liderado por ISAGEN.
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Tabla 2.Sitios afectados en area urbana y rural del municipio de Samana

2011 fuertes lluvias

Camelias), 3. La Planta, 4. Macias, 5. La Palma, 6. El
Naranjo, 7. La Cristalina, 8. Mod, 9. California Alta,
10Patio Bonito, 11. La Argelia, 12. La Sombra, 13. Unién
Tenerife, Corregimiento de Florencia (14. Veredas La
Argentina, 15. La Armenia, 16. Dulcenombre), 17.
Corregimiento de San Diego (Vereda La Guayana),

AREA URBANA

CAUSAS CLASES SITIOS AFECTADOS TOTAL
SECTORES

Ola invernal 2010- 1. Corregimiento de Florencia (casco Urbano, Samané 3
2011 fuertes lluvias | Deslizamientos | cabecera sectores (2. La inmaculada, 3. La Esperanza)
Ola invernal 2010- Vendavales 1. Corregimiento de Berlin (Casco Urbano), 2. 16
2011 fuertes Corregimiento de San Diego (Casco Urbano), 3.
vientos Corregimiento de Florencia (Casco Urbano), Samana

Cabecera sectores (4. Santa Monica, 5. Juanpablo Il, 6.

La Plazuela, 7. Salida a Macias, 8. La Inmaculada, 9.

Pueblo Nuevo, 10. El hoyo, 11. Hernando Ocampo, 12.

Villapilar, 13. Fundecos Santa Ana, 14. Divino Nifio, 15

Calle Real, 16Asovisa)
Ola invernal 2010- Inundaciones Samana Cabecera ( 1. Sector Plaza de Ferias, 2. La 5
2011 fuerte lluvias Laguna, 3. La Amistad, 4. Santa Ana). 5. Corregimiento de
insuficiencia redes Berlin (Casco Urbano).
de alcantarillado

AREA RURAL
CAUSAS CLASES SITIOS AFECTADOS TOTAL

SECTORES

Ola invernal 2010- 1. Veredas Montebello, 2. El Consuelo, 3. Pichinche, 4. 27
2011 fuertes lluvias | Deslizamientos | San Luis, 5. Guamayal, 6. La circasia, 7. Santa Rita, 8.

Rancho Largo, 9. La Sombra, 10. El Quidio, 11. La

Esmeralda, 12. San Isidro, 13. El Bosque, 14. El Silencio

sector morro alegre, 15. Union Tenerife, 16. Segovia, 17.

Modin, 18. Corregimiento de Encimadas Los Limones, 19.

Villeta, 20. La Cristalina, 21. El Zancudo, 22. Yarumal,

Corregimiento de Florencia (23. Veredas Montesory, 24.

El Diamante, 25. Jardines, 26. La Vifia, 27. La Cabafia,

28. El Tesoro), Corregimiento de Berlin (29. Veredas La

Tulia, 30. Santa Barbara, 31. Finca Nueva,
Ola invernal 2010- Vendavales Veredas Rancho Largo sector (1. Cominal, 2. Las 19
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Mapa 2. Relieve, hidrografia, del municipio de Samana 2019
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Mapa 3. Mapa de zonas de riesgo del municipio de Samana, 2019
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Fuente: Secretaria Municipal de Planeacion, Infraestructura y Obras Publicas de Samana, Caldas, 2019

; 4 obierno de La salud ;
@ erivorial Wekivis GO Lo, | Minata

Dweccion Temitonal do Sahxd de Caldas



4 p ;
Samana h/w MUNICIPIO DE SAMANA CALDAS

Nit: 890.801.149-5

1.1.3 Accesibilidad geografica

Samana cuenta con una extension de 761.02 km2 y una red vial de 301.25 km, sin incluir las brechas de carreteras
que se han ido abriendo en los ultimos afios. El 90% de esta infraestructura esta sin pavimentar, con terreno
compuesto por suelos arcillosos, escarpado y montafioso que dificulta la accesibilidad y la interconexion de los
productos y la poblacién. La tabla 3 y 4 muestra la distribucién de tramos viales y tipo y tiempo de traslado a municipios

vecinos.
Tabla 3. Sistema de vias del Municipio de Samana 2019
VIAS DEPARTAMENTALES O SECUNDARIAS
DESCRIPCION LONGITUD (Km)

Samana - Rio La Miel 16,00
El codo — Santa Barbara 28,30
Berlin - Puente Linda 64,50
Samana - El Silencio — Uni6n Tenerife 26,75

TOTAL, VIAS DEPARTAMENTALES SECUNDARIAS 135.55

VIAS MUNICIPALES O TERCIARIAS
Samana - California — La florida 12,00
Samana - Balcones 5,50
Samana - Encimadas 36,00
El silencio — La libertad 9,10
Alto del Abejorro - El consuelo 5,85
Florencia — La Quiebra 16,00
San Diego — Volcanes 1,15
San Diego —Caracoli 3,80
San Diego — Risaralda - Planes 18,00
Cruce a la Laguna de San Diego 3,60
San Diego — El Rayado 3,80
TOTAL VIAS MUNICIPALES O TERCIARIAS 114,8
VIAS TERCIARIAS DEL ORDEN NACIONAL

Rancho Largo — Cafaveral — Confines 31,40
Berlin — San Diego - San Rogue - Rio Samana 25,50
TOTAL, VIAS TERCIARIAS DEL ORDEN NACIONAL 56,9
TOTAL, INFRAESTRUCTURA VIAS MUNICIPIO DE 307,25
SAMANA

Fuente: Plan Basico de Ordenamiento Territorial, acuerdo No. 3 de febrero de 2004
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Tabla 4. Tiempo de traslado, tipo de transporte, distancia en kilémetros desde el municipio hacia los municipios
vecinos, 2020

MUNICIPIO | MUNICIPIO VECINO Distancia en Tipo de transporte Tiempo estimado del
Kilometros de entre Samanay el traslado entre Samana al
Samana al Municipio municipio vecino* municipio vecino
vecino

Horas Minutos

SAMANA | Victoria 32 Terrestre 1 30

Marquetalia 43 Terrestre 1 50

Norcasia via dorada 98,4 Terrestre 4 0

Dorada 70 Terrestre 2 40

Pensilvania 22,62 Terrestre 3
Manizales * capital 189 Terrestre 5 5

Fuente: Secretaria Municipal de Planeacion, Infraestructura y Obras Publicas de Samana, Caldas, 2020

Mapa 4. Vias de comunicacion del Municipio de Samana, 2020
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Mapa 5. Tipos de suelo del Municipio de Samana

Fuente: Secretaria Municipal de Planeacién, Infraestructura y Obras Publicas de Samana, Caldas, 2019

1.2 Contexto demografico
Poblacion total

En las proyecciones DANE se evidencia que el Municipio de Samana - Caldas contaba en la vigencia de 2015 con
20.420 habitantes en donde para la vigencia 2020 se proyectaron 19.967 lo que indica una disminucion en la
poblacion de un 2,7 situacion que ha venido cambiando debido al decremento de la natalidad y los proceso
migratorios generados por una década de conflicto interno armado que genero un aumento de la mortalidad por
causa externa y el desplazamiento forzado, ademés el municipio cuenta con el censo SISBEN el cual registra para
el afio 2020 22.068 habitantes.

Densidad poblacional por kilometro cuadrado

La densidad poblacional del Municipio de Samana para el 2020 se encuentra en 34.54 personas por Km2, una
densidad propia de los territorios con grandes extensiones rurales, donde la principal problematica es la emigracion
alas grandes ciudades en busqueda de oportunidades académicas y laborales ademas de los procesos migratorios
propios del conflicto armado interno del pais, lo que hace que en las grandes ciudades exista el hacinamiento; la
vivienda y el transporte son limitados en las areas rurales por la concentracion demografica de la poblacion esto
se ve reflejado por el impacto en la disminucién de la mano de obra para el trabajo agricola, y este es el centro de
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la economia del Municipio junto con la ganaderia, ademas de contemplar que se cuenta con zonas de reserva
natural de gran extensién.

De acuerdo al censo DANE 2018 se observa una densidad poblacional para el afio 2018 de 22,95
Poblacion por area de residencia urbano/rural

Al comparar el asentamiento de la poblacion encontramos que el 30.80% de la Poblacion del Municipio vive en el
area Urbana, y que el 69.19 % de la poblacién vive en el &rea rural, evidenciandose que la mayoria de la poblacién
se encuentra con factores de vulnerabilidad como el acceso geografico, las secuelas de la violencia y las condiciones
economicas inadecuadas producto de la agricultura.

Tabla 5. Poblacién por area de residencia municipio de Samana 2020
Municipio Poblacion urbana Poblacién rural Poblacion Grado de
total urbanizacion

Poblacion | Porcentaje Poblacién Porcentaje
Samana 6.150 30.80 13.817 69.19 19.967 30.80
Fuente DANE Estimaciones de Poblacion total municipal por Area

Grado de urbanizacion

El Municipio alcanza un grado de urbanizacién del 30.80 % haciendo referencia que el grado de urbanizacién de
un territorio evidencia el desarrollo del mismo lo que implica que el municipio como tal se encuentra en un proceso
inicial en busqueda del desarrollo ya que la poblacion aun es netamente rural con un 69.19 % y basada en cultivos
transitorios que demandan gran cantidad de mano de obra, el desarrollo inicial se ha visto influenciado por el
desarrollo de la industria hidrica la mineria y el desarrollo turistico, los programas del estado han generado impacto
en el proceso de superacion de la pobreza extrema.

Numero de viviendas

El municipio de Samana cuenta con 8626 viviendas segun censo DANE — 2018 donde se evidencia que el material
predominante en la construccion de paredes exteriores de las viviendas en él, es el bloque, ladrillo y madera pulida
con un total de viviendas de 3432 que corresponde a un 57.6%; la segunda variable que predomina es de madera
burda, tabla o tablén en la que encontramos 2312 viviendas que corresponden al 38,8%, y 217 viviendas se
encuentran con otro tipo de material correspondiente al 3.7%. La variable predominate en cuanto al material de
construccion de los pisos en las viviendas es el cemento o gravilla con un total de viviendas de 3430 correspondiendo
al 57.5% y la segunda variable a tener en cuenta es la madera burda, madera en mal estado tabla o tablon en la que
se encuentran 1802 viviendas con que corresponde a un 30,2% , se destaca que se encuentran 388 viviendas cuyo
material del piso es tierra 0 arena que corresponden a un 6.5% siendo esta una variable de interés ya que se evidencia
las condiciones de vivienda que en cierto modo reflejan la calidad de vida de esta de la poblacién, también se
encuentran en baldosa y vinilo 314 viviendas lo que corresponde al 5.2% y en otros materiales 27 con un 0,45%.

También encontramos que por fuente DANE Censo 2018 el municipio cuenta con 8262 de viviendas de las cuales el
91,71% corresponden a construcciones tipo casa, 0,10% tipo indigena, 6,76% apartamentos, 1,09 cuartos y otro tipo
de viviendas son el 0,27%
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Numero de hogares

Segun censo nacional de poblacion y vivienda — 2018 el Municipio de Samana cuenta 8.626 viviendas ubicadas en
6.326 hogares lo que indicaria que en general en cada vivienda se ubica 1.00 hogares; el 77.84% de la poblacion se
encuentra con SISBEN 1 seguido del nivel 2 con un 10.96% y en el nivel 3 encontramos un 11.2%, se debe tener en
cuenta que la gran mayoria de la poblacion en el Municipio es poblacion en situacion de desplazamiento y que
ademas de esto no toda la poblacién desplazada se encuentra sisbenizada, aun asi se puede concluir que la mayoria
de la poblacién se encuentra bajo un diagnostico socioeconomico y calidad de vida desfavorable, siendo potenciales
beneficiarios de los programas del estado.

El déficit cuantitativo muestra la ausencia en la tenencia de vivienda propia dentro del total de la poblacion, medida
por hogares. El déficit cualitativo hace referencia a las viviendas particulares que presentan deficiencias en la
estructura del piso, espacio (hacinamiento mitigable y cocina), a la disponibilidad de servicios publicos domiciliarios.

Tabla 6. Hogares con deficit, municipio de Samana 2018

AREA HOGARES SIN HOGARES EN HOGARES CON HOGARES CON
DEFICIT DEFICIT DEFICIT CUANTITATIVO DEFICIT
CUALITATIVO
Numero % Numero % Numero % Numero %

TOTAL 1940 30.72 4.375 69.27 1385 21.93 2990 47.34
CABECERA 1453 72.68 546 27.31 174 8.70 372 18.61
HOGARES EN
CENTROS 487 11.28 3.829 88,72 1211 28.06 2618 60.66
POBLADOS Y
RURAL DISPERSO
(CPRD)

Fuente: Censo Nacional de Poblacion y Vivienda -CNPV 2018

Segun censo nacional de poblacién y vivienda — 2018 el Municipio de Samana tiene 1999 hogares en la zona urbana
y 4.316 hogares en centros poblados y rural disperso, los hogares que no representan ningin déficit de vivienda son
en total 1453 con un porcentaje del 72.68 los cuales pertenecen a la cabecera y el 487 hogares que corresponde al
resto de viviendas con un porcentaje del 11.22 para un total de 30.72 hogares sin déficit. Con déficit de vivienda
encontramos 4375, de las cuales 8.70 presentan déficit cuantitativo y 60.66 cualitativo, se evidencia también como
el mayor porcentaje de déficit lo presenta la zona rural.

Poblacion por pertenencia étnica

Segun el Censo Basico DANE 2005 en el Municipio de Samana viven personas Indigenas y Afro-descendientes sin
embargo estos no estan constituidos como asentamientos y pertenecen mas bien a los procesos de inmigracion
dados sobre todo en la construccién de la Hidroeléctrica en los afios 90 y principios de la década del 2000, se esta
en espera de los datos exactos del nuevo censo DANE 2018.
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Tabla 7. Poblacion por pertenencia étnica y area de residencia del Municipio Samana, 2020

Poblacion étnica Poblacién urbana Poblacién rural Poblacion total
Mujeres | Hombres | Mujeres | Hombres | Mujeres | Hombres
Indigena 1 0 0 0 1 0
Rom (gitana) 0 0 0 0 0 0
Raizal del archipiélago de San Andrés
Providencia ° ! 0 0 0 0 0 0
Negro(a), mulato(a), afrocolombiano(a) o 2 6 1 7 13 13

Afrodescendiente
Ninguno de las anteriores

Sin informacion 10 13 56 67 66 80
Fuente: Proyecciones DANE de Poblacién 2018-2023

1.2.1 Estructura demografica

La pirdmide poblacion del municipio de Samané es regresiva y muestra el descenso de la fecundidad y la natalidad
con un estrechamiento en su base para 2020, comparado con 2015; los grupos de edad donde hay mayor cantidad
de poblacién son los intermedios y a medida que avanza la edad, se evidencian cambios en la representacion de
adulto mayor que para la vigencia 2015 la grafica se muestra estrecha a comparacion de las vigencia 2020 — 2023.
(Figura. 1).

Figura 1.Piramide poblacional del municipio de Samana, 2015, 2020, 2023
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Fuente: DANE, SISPRO-MSPS

/ : . | Gobierno de ~a La salud ;
’ lerritorial BGCbALDdAS @ es de todos Minsalud

Dweccion Temitonial de Sabxt de Caldas




”

4 By, :

P W MUNICIPIO DE SAMANA CALDAS
Catane Nit: 890.801.149-5

Poblacién por grupo de edad

El analisis de la poblacién por ciclo vital, permiten identificar en salud los factores protectores o vulnerabilidades para
un cierto grupo de enfermedades, estos ciclos son muy acertados para el andlisis de la morbilidad y mortalidad, se
realiza el analisis también por poblacion por ciclo vital de acuerdo a las MIAS (tabla 8)

De acuerdo a los datos que se presentan en el municipio se evidencia una vulnerabilidad alta para la presentacién
de enfermedades comunes a los ciclos de vida joven y adultez.

Tabla 8. Proporcién de la poblacién por curso de vida, clasificacion MIAS municipio de Samana 2015, 2020, 2023.

NUMERO FRECUENCIA NUMERO FRECUENCIA NUMERO FRECUENCIA
ABSOLUTO  RELATIVA  ABSOLUTO  RELATIVA  ABSOLUTO  RELATIVA

2144 10,49 2046 10,25 2036 9,92
2114 10,35 2000 10,02 2073 10,10
2070 10,13 1889 9,46 1931 9,41
3237 15,85 2854 14,29 2849 13,88
7866 38,52 7669 38,41 7685 37,46
2989 14,63 3509 17,57 3939 19,20
20420 100 19967 100,00 20513 100

Fuente: DANE, SISPRO-MSPS

De acuerdo a las proporciones poblaciones por grupos de edad se proyecta que afio tras afio la poblacion infantil y
joven disminuye mientras la poblacién adulta y adulta mayor aumenta, actualmente esta situacion podria tornarse
mas marcada dado los cambios en las tasas de natalidad y mortalidad. Para la vigencia 2020 la poblacién adulto
mayor tiene una proporcién del 17.57% lo que indica un aumento en la proporcion de la poblacion comparandolo
con los datos de la vigencia 2015, para la vigencia 2023 se proyecta una proporcién del 19,20 % de la poblacion
adulto mayor. Para 2019, el 63,6%, es decir 21 de 33 territorios registran valores por encima del promedio nacional
en el indice de envejecimiento, segun los datos de proyeccion del CENSO 2005 DANE, Caldas tiene el mayor indice
de envejecimiento con 68,2% (Figura 2).
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Figura 2.Cambio en la proporcion de la poblacion por grupo etarios municipio de Samana 2015, 2020 Y 2023
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Fuente: DANE, SISPRO-MSPS

El Municipio de Samana muestra una relacién cercana a un hombre por cada mujer, se evidencia gran representacion
de la poblacion econémicamente activa (PEA) observandose un nimero proporcional entre los rangos de edad de 25
- 44 afios (25.12%), la poblacion mayor de 60 afios adulta mayor es bastante baja respecto del total de la poblacion
(17.01 % de la poblacién total), porque sin descuidar esta poblacién también se debe pensar en fortalecer programas
municipales orientados a la poblacidn infantil, adolescente, joven y adulta joven, pues representan el grueso de los
habitantes del Municipio. (Figura 3).

Figura 3.Poblacién por sexo y grupo de edad del municipio de Samana, 2020
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Otros indicadores demograficos

Los indicadores demograficos son cifras estadisticas que nos revelan distintas caracteristicas de la poblacion, y nos
dan a conocer la realidad de una sociedad, son fundamentales para planificar el desarrollo y econémico de un
territorio. (Tabla 09)

Relacion hombres/mujer: En el afio 2015 por cada 105 hombres, habia 100 mujeres, mientras que para el afio 2020
por cada 104 hombres, habia 100 mujeres.

Razoén nifios mujer: En el afio 2015 por cada 38 nifios y nifias (0-4afios), habia 100 mujeres en edad fértil (15-
49afios), mientras que para el afio 2020 por cada 38 nifios y nifias (0-4afios), habia 100 mujeres en edad fértil.

indice de infancia: En el afio 2015 de 100 personas, 26 correspondian a poblacién hasta los 14 afios, mientras que
para el afio 2020 este grupo poblacional fue de 25 personas.

indice de juventud: En el afio 2015 de 100 personas, 22 correspondian a poblacién de 15 a 29 afios, mientras que
para el afio 2020 este grupo poblacional fue de 20 personas.

indice de vejez: En el afio 2015 de 100 personas, 15 correspondian a poblacion de 65 afios y més, mientras que
para el afio 2020 este grupo poblacional fue de 18 personas.

indice de envejecimiento: En el afio 2015 de 100 personas, 56 correspondian a poblacion de 65 afios y mas,
mientras que para el afio 2020 este grupo poblacional fue de 70 personas.

indice demografico de dependencia: En el afio 2015 de 100 personas entre los 15 a 64 afios, habia 56 personas
menores de 15 afios 6 de 65 afios y mas (dependientes) , mientras que para el afio 2020 este grupo poblacional fue
de 60 personas.

indice de dependencia infantil: En el afio 2015, 40 personas menores de 15 afios dependian de 100 personas
entre los 15 a 64 afios, mientras que para el afio 2020 fue de 40 personas.

indice de dependencia mayores: En el afio 2015, 16 personas de 65 afios y mas dependian de 100 personas entre
los 15 a 64 afios , mientras que para el afio 2020 fue de 20 personas.

indice de Friz: Representa el porcentaje de poblacion de menos de 20 afios (entre 0 y 19 afios), con respecto al
grupo de poblacién de edades comprendidas entre los 30 y los 49 afios. Cuando este indice supera el valor de 160
se considera que la poblacion estudiada es una poblacion joven, mientras que si resulta inferior a 60 se considera
una poblacion envejecida.

Tabla 9 . Otros indicadores de estructura demografica en el Municipio Samana, 2015, 2020, 2023.

Indicadores 2015 2020 2023

Razon de hombre: mujer 105,39 103.72 103

indice de infancia 26 25 25
indice de juventud 22 20 20

Indice de vejez 15 18 19
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Indice de envejecimiento 56 70 77

T

!ndice demografico de dependencia 56,03 59,63 62,76
Indice de dependencia infantil 40,43 40,09 40,48

indice de dependencia mayores 15,60 19,54 22,28

indice de Friz 133,91 130,34 132,19
Fuente: DANE, SISPRO-MSPS 2020

1.2.2 Dinamica demografica

El crecimiento demografico expresa el incremento anual de las poblaciones, relacionando nacimientos, defunciones
y migracion. En cifras absolutas el crecimiento natural refleja la diferencia entre las tasas de natalidad y las de
mortalidad general; mientras que el crecimiento exponencial afiade el aporte de la migracién neta58. Entre 2002 y
2012, por cada 1.000 habitantes la poblacion mundial se incrementé anualmente en 1,2%,la de los paises de ingresos
medianos altos en un 0,8% y la de Colombia en 1,5%59 . Segun las estimaciones del DANE, las tasas de crecimiento
natural muestran un marcado descenso a través del tiempo, pasando de 22,0 personas por cada mil habitantes en el
quinquenio 1985-1990 a una tasa proyectada de 12,1 en el quinquenio 2015-2020, esto en términos relativos
representa una reduccion del 45,217% en la tasa de crecimiento natural y en términos absolutos en casi diez personas
por cada 1.000 habitantes. Asi mismo, se proyecta que las tasas de crecimiento exponencial pasen de 20,6% por
cada 1.000 habitantes en el quinquenio 1985-1990 a 11,0% en el quinquenio 2015-2020.

Dado que el crecimiento se da a expensas de los nacimientos, defunciones y la migracién, es pertinente resaltar que
en Colombia la natalidad se proyecta con una tendencia al descenso entre los quinquenios 1985-1990 y 2015-2020,
pasando de 28,8 a 18,0 nacidos vivos por cada 1.000 personas, lo cual representa una reduccion en términos relativos
del 37,4% en la tasa bruta de natalidad y en términos absolutos de 10,8 nacidos vivos por cada 1.000 personas.
Aunque entre 2005 y 2020 las proyecciones poblacionales muestran un suavizamiento de la pendiente, se prevé que
la tendencia se mantenga al descenso. Por su parte la mortalidad se prevé estable con una leve inclinacién al
descenso, pasando de 6,8 muertes por cada mil habitantes en el quinquenio 1985- 1990, a 6,0 muertes por cada mil
en el quinquenio 2015-2020 y se espera que se mantenga constante durante el decenio siguiente. En cuanto a la
tasa neta de migracion se espera que las salidas de poblacion predominen sobre las llegadas; para el quinquenio
2015-2020 la tasa neta de migracion es menor en un 68,5% que para 1995-2000 pasando de -3,6 a -1,1 migrantes
por cada mil habitantes.

La Tasa de Crecimiento Natural: La tasa de crecimiento vegetativo se considera alta si supera el 4%, moderada
si se encuentra entre el 1% y el 2%, y baja si es inferior al 1%, aunque esta escala no debe tomarse en sentido
estricto. De acuerdo a lo anterior el Municipio de Samana presenta un crecimiento moderado vegetativo con un
1.86% comparado con los dos ultimos afios evaluados, en donde se evidencia la diferencia entre la disminucién
de la tasa de crecimiento vegetativo. (Figura4).

La Tasa Bruta de Natalidad: Suele ser el factor decisivo para determinar la tasa de crecimiento de la poblacién.
Depende tanto del nivel de fertilidad y de la estructura por edades de la poblacion. El municipio de Samana
presenta para el afio 2018 una tasa de 6,32 ubicandose por debajo de la tasa del departamento y comparado
con el afio 2017 tuvo una disminucién del 17.27%.

La Tasa Bruta de Mortalidad: Para la vigencia del 2018 el Municipio de Samana presenta una tasa de 4.46
ubicandose por debajo de la tasa del departamento.
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Figura 4. Comparacion entre la Tasa de Crecimiento natural y las Tasas Brutas de Natalidad, Mortalidad, 2005 al
2018
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o 2005 2008 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
—Tasa de mortalidad general Caldas 6,14 6,03 5,98 6,06 5,57 5,89 571 5,76 5,73 5,8 5,93 6,03 5,95 6,11

Tasa de Mortalidad general Municipio 5,42 5,43 5,14 432 517 463 395 427 437 388 450 427 3,88 4,46

e T3 bruta de natalidad Caldas 14,54 13,62 15,51 12,83 11,76 11,12 10,91 10,75 10,35 10,15 G.B4 9,66 9,37 3,69
e Ta58 bruta de natalidad Municipio 1485 1551 1262 11,79 1015 103 10,37 917 9,14 523 7.8 6,67 7,64 6,32
e CreCimiento por vias naturales Caldas 24 7,59 7.53 8,77 6,19 5,23 52 4,99 4,62 4,39 3,91 3,83 342 2,58

e Crecimiento por vias naturales Municipio 8,43 9,08 748 747 408 5,67 541 4,90 4 87 435 3,30 2,40 378 1,36

Fuente: DANE, SISPRO-MSPS.

Otros indicadores de la dinamica de la poblacién

La fecundidad representa la posibilidad de reproduccion biolégica y cultural de la poblacion humana. Para las
comunidades indigenas, los hijos representan la continuacién de la vida y de la naturaleza. Una fecundidad alta esté
asociada con el tamafio ideal del hogar, el rol econdmico de la familia en la sociedad, la supervivencia del grupo y el
bienestar en general. Sin embargo, las condiciones adversas de sobrevivencia, los cambios generacionales y las
diferencias individuales en las probabilidades de éxito precedidas por los determinantes sociales de la salud, han
influido sobre la capacidad de alcanzar el ideal de hijos y han hecho que se considere reducir el numero deseado.

En el Municipio de Samana las tasas de fecundidad muestran una caida importante entre los Ultimos dos afios y se
proyecta que para 2020 sigan disminuyendo. A nivel nacional se estima que para el quinquenio 2015-2020 en
promedio cada mujer en edad reproductiva tenga 2,29 hijos, para la vigencia 2018 Samana cada mujer en edad
productiva tiene 1.21 lo cual representa una disminucion en la tasa global de fecundidad o la reduccién en casi un
hijo por mujer con respecto a las vigencias anteriores.

e Tasa General de Fecundidad: Samand, presenta una tasa general de fecundidad de 34,80, en términos
presentando un descenso a comparaciéon en vigencias anteriores, proyecta que para 2020 sigan
disminuyendo. (Tabla 10). Numero de hijos por cada 1000 mujeres

o Tasa Global de Fecundidad -TGF: El Municipio de Samana para 2018 presenta una tasa global de
Fecundidad de 1.21 lo cual al realizar comparacion a la vigencia 2017 mejoro ya que este indicador se
encontraba en 1.060 en con un aumento del (Tabla 10).
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Tabla 10. Otros de los indicadores de la dinamica municipio de Samana, 2018

Indicador Valor
Tasa general de fecundidad - TGF (estimada) 34.80
Tasa global de fecundidad - TGLF, (2010 - 2018) 1.21
Tasa de fecundidad en mujeres de 15 a 19 afios 17.5
Tasa de fecundidad en mujeres de 20 a 24 afios 22.5
Tasa de fecundidad en mujeres de 25 a 29 afios 32.5
Tasa de fecundidad en mujeres de 30 a 34 afios 375
Tasa de fecundidad en mujeres de 35 a 39 afios 42.5
Tasa de fecundidad en mujeres de 40 a 44 afios 47.5

Fuente: DANE, SISPRO-MSPS

Se observa una tasa de fecundidad muy alta en las mujeres entre 15 y 19 afios situacién que debe ser analizada a
la luz de los proyectos de vida de las adolescentes del municipio quienes asumen a muy temprana edad la maternidad.

Para el afio 2018 se presentd un nacimiento en mujeres de 10? 14 afios.

Figura 5. Comparacion de las tasas de fecundidad especifica de 10 a 14 afios y tasa de fecundidad especifica de
15 a 19 afios en Samana y Caldas, 2005 al 2018
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-
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v Tovst de Fecundided en mujeres de 10 » 14 sios Caldes 30 jae 3,53 1%0 SAN 2,56 156 300 A2 .56 218 190 202 L
s Trs de fecundidasd en mujeres de 15 » 19 afios Coldas 6726 6807 6775 6858 6293 €228 €156 6276 5989 5770 S5332 5157 4724 4181
v Tasa defecundidad en mujeres de 10 2 19 aflos Caldas 3595 3585 3694 3733 3833 3336 3199 3338 3340 3016 2851 2652 2841 221
Tass de fecundided en mujeres de 10 » 14 sfios Munciplo 5,03 146 270 3085 50 08 333 11 i 178 0% 185 092 09

seeTasa de fecundidad en mujeres de 15 2 19 afics Municipio 6250 £323 6282 6866 6523 5529 6184 5537 4325 4728 4491 4430 4151 3455
e Taza de fecundidad en mujeres de 10 3 19 afics Municipio 3251 3216 3347 3823 3417 2835 3252 2878 2261 2450 2272 2278 2075 1721

Fuente: SISPRO-MSPS

Esperanza de vida

La esperanza de vida al nacer indica la cantidad de afios que vivira un recién nacido si los patrones de mortalidad se
mantienen constantes a lo largo de su vida; ademas, permite evaluar las condiciones con que los individuos se
desarrollan en la sociedad. En el mundo la esperanza de vida se increment6 en seis afios durante 1990 y 2012; en
promedio cada persona vive 70 afios y hay diferencias por sexo: las mujeres viven 73y los hombres 6859. Mientras
en los paises de ingresos medio altos el promedio de afios que se espera que una persona viva es de 7460, en
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Colombia se espera que para el quinquenio 2015-2020 sea de 76,15.

Las proyecciones poblacionales estimaron un comportamiento ascendente en la esperanza de vida en Colombia. El
incremento sostenido paso de 67,99 afios en el quinquenio 1985-1990 a 75,22 afios en el quinquenio 2010-2015.
Entre 2015 y 2020 se espera un incremento de 0,93 afios con respecto al quinquenio inmediatamente anterior. Por
sexo se observa que la esperanza de vida tiende a ser més alta en las mujeres que en los hombres aunque con el
tiempo la brecha tiende a disminuir; para los afios 2015-2020 se espera un incremento de 0,85 y 1,01 afios
respectivamente en relacién con el quinquenio 2010-2015.

La Esperanza de Vida es expresion del desarrollo socioecondmico del pais, el desarrollo integral del sistema de salud,
representa el nimero de afios 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 encuentra datos especificos sobre la esperanza de vida al nacer, sin embargo, el
departamento de Caldas para el periodo 2018-2050 presenta una esperanza de vida al nacer en mujeres de 80.06 y
en hombres de 75, en general 77.8.

La esperanza de vida al nacer en muijeres es la tercera mas alta de todos los departamentos de Colombia mientras
que la de hombres esta en el doceavo lugar evidenciando factores protectores de género para las mujeres que no
solo les da mayor esperanza de vida sino también vida en la edad adulta con mayor calidad.

1.2.3 Movilidad forzada

Desde 1997 Colombia reconoci6 la existencia del desplazamiento interno forzado por medio de la Ley 357 de 1997,
normativa que da medidas para la prevencion, la proteccidn y la atencion de la poblacion en condicidn de victima. A
partir de 1997 se crea en registro oficial, bajo la responsabilidad de la Agencia Presidencial la Accién Social y
Cooperacion Internacional.

De acuerdo, a los datos del Registro Unico de Victimas, (RUV) para marzo de 2019 se han registrado 338.311.496
hechos victimizantes y 8.911.602 personas, es decir una persona registro alrededor de 38 hechos victimizantes. El
67,1% (226.887.262) fue caracterizado como desplazamiento forzado en 7.669.519 personas, para una razén hecho:
persona de 29,6. Esta cifra representa el 15,237% del total de la poblacién colombiana en 2019. EI 50,1% (3.843.946)
mujeres y el 46,6% (3.571.419) hombres, para una razén mujer: hombre de 1,1. EI 49,10% (3.638.279) de las victimas
de movilidad forzada eran menores de 25 afios y el 9,4% (695.561) mayores de 65.

La mayor parte de la poblacion victima de la violencia en el municipio es por desplazamiento forzado donde el 20.39
% corresponde a las edades entre 15 y 24 afios afectando esto fuertemente los indicadores de infancia y
adolescencia por vulneracion de derechos, a nivel de género siendo coherente con la situacién municipal la
predominancia del género femenino para el desplazamiento forzado, el municipio en general sufrié unas de las épocas
mas dificiles del conflicto armado que genero un estado de pobreza extremay detencién del desarrollo del municipio,
viendo esto reflejado en cambios culturales propios de una poblacion con graves secuelas donde las familias
disminuyeron su crecimiento, se desplazan a grandes ciudades en busqueda de oportunidades laborales, y otras
familias que permanecen en el municipio se ven beneficiadas de los programas del estado para la superacion de la
pobreza y de las secuelas del conflicto.

En el municipio existen dos enlaces de victimas uno municipal y otro departamental, los cuales se encargan del
registro, también se encuentra activo el comité de justicia transicional mediante el cual se coordinan las actividades
en materia de inclusién e inversién social para la poblacién vulnerable, y adoptar las medidas conducentes a
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materializar la politica, planes, programas y estrategias en materia de desarme, desmovilizacién y reintegracion.

Tabla 11. Poblacién desplazada por sexo, municipio de Samana, 2020

2020
Grupo de edad Hombre Mujer Total general

De 0 a 4 afios 108 201
93

De 05 a 09 afios 588 1132
544

De 10 a 14 afios 910 1.770
860

De 15 a 19 afios 1.007 1.948
941

De 20 a 24 arios 1.360 2.628

1.268

De 25 a 29 afios 695 1.374
679

De 30 a 34 arios 503 990
487

De 35 a 39 afios 496 975
479

De 40 a 44 afios 519 1.042
523

De 45 a 49 afios 490 966
476

De 50 a 54 afios 552 1.080
528

De 55 a 59 afios 520 993
473

De 60 a 64 arios 480 899
419

De 65 a 69 afios 439 812
373

De 70 a 74 afios 335 619
284

De 75 a 79 afios 242 526
222

De 80 afios 0 mas 513 880
367

No reportado 9 6 15

Total general 9.769 9.022 18.791

Fuente: Registro Unico de Victimas, Bodega de Datos de SISPRO, fecha corte 10 de Junio de 2020

1.2.4 Dinamica Migratoria

La migracién es el desplazamiento de una poblacién que se produce desde un lugar de origen a otro distinto y lleva
consigo un cambio de la residencia habitual, durante el afio 2019 el municipio de Samané presento 3 atenciones por
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consulta externa, 2 servicios de hospitalizacion, 2 entrega de medicamentos, 1 atencion a recién nacido, 2 servicio
de urgencias a poblacién extranjera, correspondiente a una mujer en edad de 25 a 29 afios, el departamento de
Caldas, presento 1038 atenciones que representan el 0.33 % de todas la atenciones a nivel nacional, por tanto para
el departamento no hubo una fuerte presencia de la dinamica migratoria de Venezuela.

Conclusiones

El Municipio de Samana cuenta con un relieve montafioso con grandes alturas y colinas, un rango altitudinal que va
de los 500 a los 2000 msnm lo que trae grandes beneficios como la produccion agricola y desventajas como
amenazas por deslizamientos, sus vias de acceso son terrestres y terciarias a ciertas zonas rurales del Municipio, lo
que dificulta en ocasiones el acceso a los servicios de salud.

La baja densidad poblacional, la extensién del municipio y su ruralidad hace que las caracteristicas territoriales del
municipio se conviertan en una vulnerabilidad para el acceso oportuno a los servicios de salud en la medida que los
primeros niveles de atencion para algunas veredas se encuentran hasta tres horas de distancia por vias destapadas.

La piramide poblacién del municipio de Samana es regresiva y muestra el descenso de la fecundidad y la natalidad
con un estrechamiento en su base para 2020, comparado con 2015; los grupos de edad donde hay mayor cantidad
de poblacién son los intermedios y a medida que avanza la edad, se evidencia un estrechamiento que representa a
la poblacién adulta mayor, ademas del descenso de mortalidad.

Lo anterior conduciria a plantearse nuevas estrategias a nivel de los servicios de salud y demas instituciones para
dar solucidén a los problemas derivados del envejecimiento gradual de la poblacién Samanefia; como son las
enfermedades de tipo crénico no transmisible, para lo cual se deberia realizar un amplio trabajo en promocién de la
salud y prevencion de la enfermedad, fomentando habitos de vida saludable, actividad fisica y fortalecer los
programas de atencion al adulto y riesgo cardiovascular estos Ultimos con el fin de mitigar la carga de enfermedad
en aquellos que ya la tienen, componentes determinantes de la reduccion de su incidencia.

Al afio 2020 el Municipio de Samana no ha tenido desplazamientos masivos por conflicto armado, situacion que no
se presenta por ya mas de 10 afios en el Municipio. En los consejos de seguridad las fuerzas militares no han
informado de situaciones de riesgo.
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CAPITULO Il. ABORDAJE DE LOS EFECTOS DE SALUD Y SUS DETERMINANTES

En este capitulo se realiz6 el analisis de la mortalidad por las grandes causas, especifica por subgrupo y materno —
infantil y de la nifiez; asi como la morbilidad atendida y los determinantes de salud intermediarios y estructurales. El
andlisis incorporara variables que causen gradientes como el género, el nivel educativo, area de residencia, afiliacion,
etnia, desplazamiento y condicidn de discapacidad.

2.1 Anélisis de la mortalidad
2.1.1 Mortalidad general por grandes causas

Ajuste de tasas por edad

Para el andlisis de mortalidad se tomaran como referencia los listados de agrupacién de mortalidad 6/67 de la
Organizacion Panamericana de la Salud. Este andlisis se desagregara por cada quinquenio y sexo en el periodo
comprendido del 2005 al afio 2018.

La mortalidad general por grandes causas nos permite observar las causas que generan mayor mortalidad por sexo
y a través del tiempo ajustada por la poblacién estandar propuesta por la OMS. En el Municipio de Samana se observa
como las enfermedades del sistema circulatorio en los afios analizados son las que mas muertes generan con un
pico en el afio 2006 (237,8), y 2012 (tasa 187,3), se observa un descenso para el afio 2014 con una tasa de 123,8,
pero para el afio 2016 y 2017 vuelven a incrementarse con una tasa de 159.0 y 161.0 respectivamente. Para la
vigencia 2018 se observa un descenso de la misma con una tasa del 141.40. La segunda causa de mortalidad para
el afio 2018 son las demas causas, las neoplasias y causas externas ocupando el tercer y cuarto lugar. (Figura 6).

Figura 6. Tasa de mortalidad ajustada por edad municipio de Saman4, 2005 — 2018
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Fuente: DANE, SISPRO- MSPS

La tasa de mortalidad ajustada por edad para los hombres del Municipio de Samana en el periodo comprendido entre
2005 y el 2018 presenta como causa principal las enfermedades del sistema circulatorio con una tasa de 157.50, las
demas causas cobran importancia ocupando el segundo lugar con una tasa de 141.48 en el tercero lugar se observan
las causas externas con 98.15 en donde se presenta un gran incremento a realizar la comparacion con vigencias
anteriores en donde en el afio 2017 esta ocupaba el cuarto lugar, en cuarto lugar se encuentran las con el 62,67
(Figura 7).

Figura 7.Tasa de mortalidad ajustada por edad para los hombres del Municipio de Samana, 2005 - 2018
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Fuente: DANE, SISPRO-MSPS

La tasa de mortalidad ajustada por edad del Municipio de Samana para las mujeres muestra las enfermedades del
sistema circulatorio como la principal causa de mortalidad en once de los trece afios evaluados, las demas causas y
las Neoplasias le siguen en orden de importancia. (Figura 8).
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Figura 8. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las mujeres del Municipio de Samana, 2005 - 2018
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Fuente: DANE, SISPRO-MSPS

Las afecciones originadas en el periodo perinatal han sido para el municipio de Samanéa una causa presente en los
afios evaluados sin embargo metodoldgicamente no se puede hacer una tasa ajustada por quinquenios solo se
tendra en cuenta para el analisis por subcausas.

Anos de Vida Potencialmente Perdidos ~AVPP

Los afios de vida potencialmente perdidos en una poblacion reflejan la pérdida que sufre la sociedad como
consecuencia de la muerte de personas jévenes o de fallecimientos prematuros, la identificacion de las causas con
mayor cantidad de muertes prematuras nos permite observar desigualdades en salud y conocer el impacto de las
politicas publicas sobre acceso y proteccion de grupos vulnerables.

En el Municipio de Samana los AVPP durante los afios comprendidos entre el 2005 y 2018 fueron causados
principalmente por enfermedades del sistema circulatorio siendo la primera causa para la vigencia evaluada con leve
decremento de las cifras.

Encontramos que la segunda causa que genera AVPP son las causas externas con un 27.38% y la tercera causa
son las demés causas con una tasa de con un 24.25% (Figura 9).
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Figura 9. Afios de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP por grandes causas lista 6/67 Municipio de Samana, 2005
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Fuente: DANE, SISPRO-MSPS.

Entre el 2005 al 2018, la causa que mas AVPP represento para los hombres fueron las causas externas con un
43.15% evidenciandose un aumento significativo en la tasa comparado con el afio anterior, en segundo lugar se
encuentran las enfermedades del sistema circulatorio con un 27.80% y la tercera son las demas causas con un
ubicandose con més AVPP en los afios evaluados. (Figura 10).
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Figura 10. Afios de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP por grandes causas lista 6/67 en hombres del Municipio
de Samana, 2005 - 2018
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Las causas que aportan mayor cantidad de afios de vida potencialmente perdidos en las mujeres correspondieron a
las enfermedades del sistema circulatorio con un 38.74% con un incremento importante para este afio, en el segundo
lugar estan las demas causas con un 34.33 % y en tercer lugar estan las neoplasias con un 22.22 %. (Figura 11).
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Figura 11.Afios de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP por grandes causas lista 6/67 en mujeres del Municipio de
Samana, 2005 - 2018
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Fuente: DANE, SISPRO MSPS

Al comparar los AVPP tanto para hombres como para mujeres se evidencia que la primer causas son las
enfermedades del sistema circulatorio para ambos géneros pero en la segunda y tercera cusas existen diferencias
significativas de género, siendo para los hombres las demas causas y causas externas, en las mujeres estan centrado
en segundo lugar las neoplasias y en tercer lugar las demés causas.

Tasas ajustadas de los afos de Vida Potencialmente Perdidos ~AVPP

Al comparar la tasa de mortalidad por grandes causas y la tasa ajustas de AVPP se evidencia de una forma méas
clara como las muertes por causas externas a través de los afios va en decremento, ubicandose en cuarto lugar para
el afio 2018 y mostrando un aumento las enfermedades del sistema circulatorio las cuales se ubican en primer lugar
con una tasa de 31.85 afectando la poblacion adulta joven y sumando asi las mayores tasas de AVPP. (Figura 12).
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Figura 12. Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 general del municipio de Samana, 2005 - 2018
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Fuente: DANE, SISPRO — MSPS

Tasa de AVPP ajustada por edad en los hombres

La tasa de mortalidad por grandes causas y la tasa AVPP ajustado para los hombres evidencia como las causas
externas son la principal causa de afios de vida perdidos, llama la atencion su incremento debido a que en los afios
evaluados ocupaba el segundo y tercer lugar. (Figura 13).
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Figura 13. Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustada en los hombres del Municipio de Samana, 2005 -

2018
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Fuente: DANE, SISPROMSPS

Tasa de AVPP ajustada por edad en las mujeres

Al comparar la tasa de mortalidad por grandes causas y la tasa AVPP ajustada para las mujeres se puede identificar
como las enfermedades del sistema circulatorio son la principal causa de muerte con una tasa de 38.74 y la principal
causa en AVPP para este grupo poblacional. (Figura 14).
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Figura 14.Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustado en las mujeres del Municipio de Samana,

2005 -2018
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2.1.2 Mortalidad especifica por subgrupo

Tasas ajustadas por la edad

A continuacion, se presenta un analisis mas detallado que permite identificar los subgrupos de las causas dentro los
seis grupos de mortalidad de las enfermedades transmisibles; neoplasias (tumores); enfermedades del sistema
circulatorio; ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal; causas externas; todas las demas causas y
sintomas, signos y afecciones mal definidas.
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Enfermedades transmisibles

Las tasas ajustadas por edad de mortalidad por enfermedades trasmisibles en el Municipio de Samana durante los
afios 2010 -2018 son la séptima causa de mortalidad, estas estan dadas por infecciones respiratorias agudas,
enfermedad por VIH (SIDA), llama la atencion que si bien son las enfermedades transmitidas por vectores las que
son endémicas del municipio estas no causan muertes como las Infecciones respiratorias. Para el afio 2018 para los
hombres la enfermedad por VIH (SIDA), es la causa de defuncién con la tasa mas alta, para este afio no se
presentaron defunciones en mujeres en este grupo de enfermedades, siendo en ellas las infecciones respiratorias las
que ocupan el primer lugar en este grupo de enfermedades. (Figura15-16)

Figura 15. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en hombres del Municipio de
Samana, 2005 - 2018
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Fuente: DANE, SISPRO - MSPS
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Figura 16.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en mujeres del Municipio de
Samana, 2005 - 2018
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Neoplasias

Segun la OMS el cancer es una de las principales causas de morbilidad y mortalidad en todo el mundo; en 2012 hubo
unos 14 millones de nuevos casos y 8,2 millones de muertes relacionadas con el cancer. Se prevé que el nimero
de nuevos casos aumente en aproximadamente un 70% en los préximos 20 afios.

En el Municipio de Samana ocupan la sexta causa de mortalidad por tasas ajustadas, siendo méas prevalente el tumor
maligno de estomago, en el género masculino los Tumores malignos de otras localizaciones son la primera causa y

en el género femenino prevalece la mortalidad por Tumores in situ, benignos y los de comportamiento incierto o
desconocido. (Figura 17-18)

- ; : Bl Gobierno de oo Lasalud
B rerivorial Oeieis D O S

Dweccion Teritonial do Sahxd de Caldas




Juntos
hagamaos

MUNICIPIO DE SAMANA CALDAS
Nit: 890.801.149-5

’__-——_—

Figura 17.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en hombres del Municipio de Samana, 2005 -
2018
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Figura 18.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en mujeres del Municipio de Samana ,2005 -

2018
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Fuente: DANE, SISPRO - MSPS

Enfermedades del sistema circulatorio

Las enfermedades circulatorias son una de las principales causas de muerte en el mundo, el municipio de Samana
no es ajeno a esta situacion siendo la causa més frecuente, las enfermedades isquémicas del corazon muestran una
marcada diferencia ubicandose en la principal causa de origen circulatorio tanto en hombres como en mujeres. La
segunda y tercera causa para ambos géneros son las enfermedades cerebrovasculares y las enfermedades
hipertensivas respectivamente. (Figura 19-20).
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Figura 19.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en hombres del
municipio de Samana, 2005 — 2018
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Figura 20. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en mujeres del
municipio de Samana 2005 - 2018
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Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal

Las muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal son uno de los procesos mas analizados en la
vigilancia de la salud publica, 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 habitos y creencia o por las
barreras de acceso tanto geogréficas, econémicas y sociales.

La mortalidad ocasionada por afecciones del periodo perinatal en el municipio de Samané en hombres y mujeres
no presenta un comportamiento especifico en el periodo comprendido entre el 2005 y 2018, pero se logra identificar
como la principal causa, los trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal; en el municipio las mortalidades
perinatales estan asociadas a los embarazos de alto riesgo obstétrico y a los embarazos en adolescentes que son
una problematica sentida en el municipio ademas de resaltar que las condiciones de vida en el &rea rural suponen
un riesgo para la mortalidad materno perinatal. (Figura 21-22).
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Figura 21.Tasa de mortalidad ajustada por edad para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en
hombres del municipio de Samana, 2005 - 2018
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Figura 22. Tasa de mortalidad ajustada por edad para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en
mujeres en el Municipio de Samana, 2005 - 2018
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Afecciones por Causas externas

La mortalidad por causas externas abarca las Lesiones no intencionales que comprenden los accidentes, y las
lesiones intencionales (violencia), que pueden ser auto infligidas (lesiones auto infligidas intencionalmente) o
causadas por terceros (agresiones).

Los accidentes y la violencia constituyen problemas importantes para la salud publica, no sélo por la elevada
mortalidad que ocasionan, sino también por las discapacidades y el elevado costo resultantes de las lesiones no
mortales.

En el municipio de Samana se observa que en las causas externas en hombres la principal causa son las agresiones
homicidios con unas tasas de 60.75, para las mujeres las tasa mas alta esta dada por Agresiones (homicidios) 11.62
y la segunda causa son Lesiones auto infligidas intencionalmente (suicidios) con una tasa de 10.26. (Figura 23-24).
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Figura 23. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en hombres del Municipio de Samana,
2005-2018
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Figura 24. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en mujeres del Municipio Samana, 2005
-2018
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Demas causas

El grupo de las Demas Causas comprende todas las demas causas de defuncién definidas que no se incluyen en los
grupos 1 a 4. Cabe sefialar que este no es un grupo residual, y contiene varios subgrupos que son de gran importancia
para la salud publica. Algunos ejemplos de esto los constituyen la diabetes mellitus, las anomalias congénitas y las
complicaciones del embarazo, del parto y del puerperio.

En el municipio de Samana para la vigencia 2018 la tasa de mortalidad ajustada para los hombres ocupa el primer
lugar las enfermedades del sistema respiratorio con 30.44 seguidas de las Enfermedades cronicas de las vias
respiratorias inferiores con una tasa del 24.35 y en tercer lugar ocupa por este grupo de enfermedades ocupan el
tercer lugar lo ocupa Diabetes mellitus con una tasa de 20.49.

El primer lugar para las mujeres son las enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores con una tasa de
36.87 y en segundo lugar Enfermedades del sistema urinario con una tasa del 16.65, llama la atencion que para el
género masculino la primera causa son las enfermedades del sistema nervioso, excepto meningitis vy el segundo
lugar la diabetes mellitus quien en los afios anteriores ocupaba entre el cuarto y quinto lugar. (Figura 25-26).
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Figura 25.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas causas en hombres del Municipio de Samana,
2005-2018
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Figura 26.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas causas en mujeres del municipio, de Samana 2005

-2018
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Seguimiento al plan decenal de salud publica

Para realizar monitoreo y seguimiento al Plan Decenal de Salud Publica 2012 -2021 se realiz6 un anélisis de
tendencia y desigualdad de salud mediante la estimacion de diferencias relativas de los indicadores que muestran a
continuacién en la tabla.

Se tuvo en cuenta las tasas de mortalidad por causas especificas en el municipio de Samana en el periodo de 2005
a 2017 encontrandose diferencias relativas por las tasas de mortalidad ajustada por edad para mortalidad por tumor
maligno del cuello uterino, tumor maligno del estémago, por diabetes mellitus, por lesiones auto-infringidas
intencionalmente, las demas causas muestran diferencias relativas que estadisticamente no son significativas. (Tabla
12).
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Tabla 12.Tabla de semaforizacion de las tasas de mortalidad por causas especificas del municipio de
Samana Caldas, 2005-2018

Comportamiento
Causa de muerte CALDAS SANMANS T 5 EE 2 oz- oo o= @ © = @
=] [=] o o [ =] [ =] =2 9 [ =] [=] [=] =2 =2
o4 o4 o4 o4 o4 o4 o4 o o o4 o4 o4 o4
Tasa de mortalidad ajustada por edad por 1357 345 PR R VT T N P
accidentes de transporte terrestre ' '
Taza de mortalidad ajustada por edad por 1480 000 B w w s o s N B o
tumor maligno de mama ' '
Taza de mortalidad ajustada por edad por 576 000 W ow v A w A w - _ o
tumor maligno del cuello uterino ' '
Tasa de mortalidad ajustada por edad per 1175 000 A 2 P
tumeor maligno de la prostata ' '
Tasa de mortalidad ajustada por edad por 1233 _ oo A ow A w A - w s
tumor maligno del estomago '
Taza de mortalidad ajustada por edad por 1558 16.90 T N “ s
diabetes mellitus ' '
Tasa de mortalidad ajustada por edad per 205 000 P ow A A w - Ao A N w Ao
lesiones auto-infringidas intencionalmente ' '
Tasa de mortalidad ajustada por edad por 1,86 0,00 [ ~ B o

trastornos mentales y del comportamiento

Taza .de murtaln.:la.d. ajustada por edad por 1973 _\_ W w ow A w A P “ s
agresiones (homicidios)

Tasa de mortalidad especifica por edad por 000 000 S _ _ o
malaria ' '

Tasa de mortalidad ajustada por edad por 3139 1570 W A w P o R N W o
enfermedades transmizibles ' '

Tasa de mortalidad especifica por exposicion 181 0.00

a fuerzas de la naturaleza ' ' LR R .

Fuente: DANE, SISPRO- MSPS

2.1.3 Mortalidad materno - infantil y en la nifiez

La mortalidad infantil constituye una tematica compleja en que la enfermedad y la muerte se presentan como
fendmenos bioldgicos en un contexto social. La Tasa de Mortalidad Infantil (TMI), junto con la tasa de mortalidad en
menores de 5 Afios, es uno de los principales indicadores utilizados para medir niveles y alteraciones relacionados
al bienestar de la nifiez.

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

Mortalidad en la Infancia y en la Nifiez

El andlisis de la mortalidad infantil y en la nifiez en el municipio de Samana presenta el numero de muertes,
desagregada por las muertes ocurridas en nifios y nifias de acuerdo a la lista de tabulacion de las 16 causas, que se
agrupa en 67 subgrupos.
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En menores de un afio se observa para el afio 2017 por ciertas afecciones del periodo perinatal como la Unica causa
de mortalidad para el género femenino con un caso, en el género masculino no se observan mortalidades en este
grupo de edad. (Tabla 13-14-15).

Tabla 13. Tasas especificas de mortalidad 16 grandes grupos general, en menores de un afio, Municipio
de Samana, 2005-2018

Cauza de musne segin zts de tsbulacion pars la monsidad infand y fes
deifo s |lg|g|g|e|s|cs|eg|g|2|c|c|8|¢
] = ] ] = 3 = = = 3 = = = =
Cierias enfermedades infecciosas y parasitanas 0oo oo 0 L] 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Tumares [neoglasias) oo g 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 00
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoysscos 0oo o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades endocrinas, nuiricionales y metabolicas oo oo .2 /] ] 0 0 E 1 L] 0 0 0 0 0,00
Enfermedates del sigema nenvioso 0.00/F 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades del oido y de I apdfisis mastoides oo o 0 [} 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades ded sistema circulatono ool o« 0 ] 0 [ ] o [z 0 ] 0 0 0,00
Enfermedades del sistema respirsiono oo o (B4 o |1 [} o [+ o M1 (01 0 0 0,00
Enfermedades del sistema digestvo 000l o 0 [} [ 0 0 o [l 1 0 0 0 0 0,00
Enfermedades del sisiema geniourinano oo o [ ¢ [ [ 0 0 0 [ 0 [} 0 [} 0,00
Cierias sfecciones originadas en & periodo pernatal 1 ] 1 0 o W [Wz B¢ 0,00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicad 1] 1 1] ] 1 1] 1 /] 1] I 1 1] 0,00
Signog, sintomas y hallarges anormales cinicos y de laboratonio 0 [} 1] /] 0 0 [} /] 0 0 [} 0 0,00
Todss las demés enfermedades 000l o 0 [} [ 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Causas exiemas de morbiidad y monahidad oo o [ ¢ [ [ 0 0 0 [ 0 [} 0 [} 0,00

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS

Tabla 14. Tasas especificas de mortalidad 16 grandes grupos en nifios menores de un afio, Municipio de
Samana, 2005-2018

Hombres

Causa de muerie segin lista de tabulacion para la mortabidad infand v del - - — - - _ _ —~ - = - - .~._ -

e = 2| 2| g| g| 5| | 5| 5| &| | =| = 5
Ciertas enfermedades infociosas y parasianzs W 45| om| oo oo oo oo oo oo ooo] ooo] oo oo om[ om
Tumores {neoplasias) 000 oo oo om om| o o0 om| o 00| o0 oo 0w
Enfermedades de |z zangre y de los drganos hematopoyéscos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Erfermedades endocrinas, nuticionsles y metzbé 000 o[ 5% ow| om| oo om| om| o] omw| ow| om| om| om
Enfermedadss del sisema nenvioso 000 o0 ooo] oo o] ool oo ool ool ool om| om| om|  om
Erfermedades del oido y d 2 apdfsis masioides 000 om| oo om| om| om| om om| om| oo oo om| 0w
Erfermedads de! sistema creulatono oo 602 ooo] ool ooo] ool om| oo ool es| om| om| om|  om
Erfermedades del sisiema resgiratonio I 2| ow| oo ool soo| oo oo[ oo oo o] o[ om[ em
Erfermedades del sistema digess 000 oo ooo] oo o] ool o] o] ool es| o] om| om|  ow
Erfermedades de! sisema gentourinario 000 ool 5wl om| oo ool oo oo ool oo o] om| om|  om
Ciertas afcciones orginadas en el periodo perinaid [ o0 IS0 5]  om| o o,mql 943 om| om| om o,m’i,dz 0,00
Mafiormacianes congénitzs, deformidades y anomaliss comosémicas | 990 000  ogo| ool oco[M 73] ooo[M a3 oo oo0| ool ool am|  om
Signos, sinomas y hallazgos anormales clinicos v de lahorstono 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Todas las demés enfermedadss 000 oo oo oo oo ool oo oo ool oo o] om| om|  om
Causse axtemes de morbiided y monalidad 000 oo oo om| o] ool oo oo ool ool om| om] om|  ow

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS
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Tabla 15. Tasas especificas de mortalidad 16 grandes grupos en nifias menores de un afio, Municipio de
Samana, 2005-2018

™
Causa de muerts 2egin beta de tsbulacion para la monahdad infandl y del

» o = — oo = = — o o = o o= — =

nifio = = = = = = = = = = = = = =

= = = = = = = = = = = = = =
Ciertas enfermedades incciosas y parasianas 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00( 0,00
Tumores (neoplasie) 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00 o,00
Enfermedades de la zangre y de los drganos hematopoysioos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0| 0,000 0,00
Enfermedades endocnnas, nuincionales y T [u] a 6,37 a a a [u] E 7,69 a a a o] 0,00 0,00
Enfzrmedades del sistema nerviozo o] I 6,45 1] 1] 1] o] o] 1] 1] 1] 1] o] 0,00 0,00
Enfermedades del oido y de la apdfsis mastides 0 0 0 0 0 a 0 0 0 0 0 0| 0,00 0,00
Enfermedades del sisiema circulatono 0 0 0 0 0 0 0250 0 0 of o00 o000
Enfermedades del sictema 0 ol 537 0 0 0 ol 758 [ TEE 0 o o00] o000
Enfermedades del sistema digesivo o 0 0 0 a 0 0 0 0 0 ol 000f 000
Enfermedades del sistema gend . o] 1] 1] 1] 1] 0 o] 1] 1] 1] 1] o] 0,00 0,00
Cienas sieccionss originadas en & periodo perinaia [ 0 0 :l 7,75 0 0 0 DE 8,93 DDD,ZD 0,00
MaHormaciones congéniae, deformidades y ias c1 e 0 0 l 6,37 0 0 0 0 l 7,69 .2,50 0 0 a| 0,00 0,00
Signos, sinomas y hallazgos anomales clinicos y de lsborstono 0 0 0 0 0 a 0 0 0 0 0| 0,00 0,00
Todzz la= demas enfermedades o] 1] 1] 1] 1] o] o] 1] 1] 1] 1] o] 0,00 0,00
Causas extemas de morbilidad y morsidad E 5,58 0 E 6,37 0 a 0 0 0 0 0 a| 0,000 0,00

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS

Frente a las tasas de mortalidad en menores de 1 a 4 afios, se observa como las enfermedades del sistema
circulatorio son la Unica causa de mortalidad en este grupo de edad y se presentd solo en el género masculino; cabe
resaltar que desde el afio 2007 no se presentaban mortalidades por este grupo de enfermedades.. (Tabla 16-17-18).

Tabla 16. Tasas especificas de mortalidad 16 grandes grupos, general, en menores de 1 a 4 afios,
Municipio de Samana, 2005-2018

Causa de muere segin ksia de tabulacion para la mortalidad infandl y del - - — -~ - _ ‘_Tﬂm - = - - — -
e SO I = I I (= = = (= = = = = =
Cieras enfermedades infecciosas v parssianas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Tumores (necplasizs) o | o | o | o] oo o | o | o] o o | o] o 000
Enfermedades de |2 zangre y de los dvganos hemaiopoyéécos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades endocings, nusicionales y metsbiicas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades del sistema nervicso 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades del oido y de la apifisis mastoides 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enemnsdads del ssiems crcalsion K F T o [ e [0 [ oo [ e [0 0] o W 0,00
Enfermedades del siciema El o [l 0 0 B K 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades del sisiema digestvo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades del sistema gentouninano 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Ciertzs afecriones onginadas en e penodo pennatal 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Maformacionss congénias, deformidadss v anomalizs cromosmicas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos v de laboratono 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Todas lae deméas enfermedades 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Causas exiemas de morbilidad y moriidad [ K 0 0 0 0 [l E 0 0 0 [l E 0 0,00

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS
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Tabla 17. Tasas especificas de mortalidad 16 grandes grupos en nifios menores de 1 a 4 afios, Municipio

de Samana, 2005-2018
Hombres

Causa de muerts segn ket de tabulacidn para la fidad infandl y del - - - - - = — - - - - - - -

e E|E |2 |2 |E |52 |5 |5E|5 |2 |8 |8 |5 | %
Ciertas enfermedades infecciosas y p 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Tumores (neoplasias) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedadas de la sangre v de los drganos hematopoysicos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades end nutricionales y metzbdh 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades del sistema nervicso 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades del oido y de |2 apibsis masiodes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades del sistema circulstorio 0 [ 0 0 0 0 0 0 0 0 o [ 0,00
Enfermedades dl siziema respirsinio e o [ 0 0 [ 0 0 0 0 0 0 0.0
Enfermedades del sistema digess 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades del sistema genfounnano 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Cientzs afecriones originadas en & peniodo pesinatal 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Maformacionss congénitas, deformidades v anomaliss cromosdmicas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Signos, sinomas y hallargos anomales clinicos y de Ishoratono 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Todas las demés enfermedades 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Causas extemas de mosiidad y morshiad ] 0 0 0 0 0 0 0| 0 0 0 0 0 00

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS

Tabla 18. Tasas especificas de mortalidad 16 grandes grupos en nifias menores de 1 a 4 afios, Municipio
de Samana, 2005-2018

I3 _r m
Causa de muerte seoun Bzta de tabulacion para la monalidad
i 6l o g| g| g 8| g| 8| | 8| g &| gl g| & &
= = = = = = = = = = = = = =

Cierias enfermedades infecciosas y parasitanias 0 0 [i] 0 L] [i] 0 [i] 0 [i] [i] 0 [i] 1,00
Tumeres (neoplasias) 0 0 0 0 [ 0 0 0 0 [ 0 0 0 0,00
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoyeicos 0 0 [i] 0 ] V] 0 [i] 0 1] V] 0 [i] 1,00
Enfermedades endocrinas, nuiicionales y mesabolicas 0 0 0 0 ] 0 0 0 0 1] 0 0 L] 0,00
Enfermedades del sisiema nervieso 0 0 L] 0 ] 0 0 L] 0 1] 0 0 ] 0,00
Enfermedades del okdo y de |2 apoisis masipides 0 1] 0 0 L] /] 1] 0 0 4] /] 0 L] 0,00
Enfermedades del sistema circulatonio 1] 1] L] 1] L] /] 1] L] 1] 1] /] [} L] ib,00
Enfzrmedades del sistema respirainio I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 b0
Enfermedades del sisiema digesivo 0 0 [i] 0 L] [i] 0 [i] 0 [i] [i] 0 [i] 1,00
Enfermedades del sisiema genitourinanio [i] 1] [i] [i] L] V] 1] [i] [i] [i] V] 0 [i] 0,00
Cierias afecciones onginadas en e periodo perinatal 0 0 [i] 0 ] V] 0 [i] 0 1] V] 0 [i] 0,00
Maffcrmacionss congsnilas, defoemidades y anomaliss cromesémid 0 0 L] 0 ] 0 0 L] 0 1] 0 0 ] 0,00
Signos, siniomag y hallazgos ancrmales dinicos v de laborsionio 0 0 /] 0 /] 0 0 /] 0 /] 0 0 ] D00
Todas I3z demas enfermedades 0 1] 0 0 L] /] 1] 0 0 4] /] 0 L] 0,00
Causas sxiemas de morbidad y monsidad 0 0 0 0 0 o | o 0 0 o [ o D,00

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS
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En menores de 5 afios prevalecen ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal y enfermedades del sistema
circulatorio como Unicas causas en este grupo de edad. (Tabla 19-20-21).

Tabla 19. Tasas especificas de mortalidad 16 grandes grupos, general, en menores de 5 afios, Municipio
de Samana, 2005-2018

Causa de musns segin Bsta de tabulacion para la maortalidad e

infandl y del nifio g | 8 s | 8 = | = £ |2 g | 2 S 2z |2

S S = | = S S == = | =
Ciertas enfermedades infecciosas y parssitarias 'K 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 ,00
Tumares (necplasias) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades de I3 sangre v de los drganos hemaopoysicos 0 ] 0 ] 0 ] 0 ] 0 ] 0 ] L] 0,00
Eniermedades endocrings, nuiicionales y metabolicas 0 [i] [i] 0 [i] 0 E 1 0 L] 0 L] 0 0,00
Enfermeadades del sistema nenvioso 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 b,00
Enfermedades del oo y de I apdfisis mastoides 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio o 1 1 0 o 0 o [l B 0 o T D,00
Enfermedades del sistema respiraiorio | o 0 1 o W M ' 0 0 0,00
Enfermedades del sisiema digesive 0 0 0 0 0 0 ii 1 0 0 [] 0 b,00
Enfermadadss el sisiema genitourinario 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Cientas afscciones originadas en & periodo pernatal CHE 0 o M W I D,00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomaliss Cromosamid 0 1 0 0 1 0 K 0 o [0 0 0,00
Signos, sinlomas y hallazgoes anormales clinicos y de laboraiono 0 ] 0 ] 0 ] 0 ] 0 ] 0 ] 0 0,00
Todes las demés enfermedades 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 [] 0 0,00
Causas extemas de morbiidad y moriidad m: o I 0 0 o I 0 0 0 K 0 b,00

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS

Tabla 20. Tasas especificas de mortalidad 16 grandes grupos en nifios menores de 5 afios, Municipio de
Samana, 2005-2018

Hombres
Causa de muere segun lisia de tabulacion para la mortaiidad

sy st o s |g|s|8|g|s|s|s|e|s|2|s|s|¢

b= = = = = & & & & & = & & &
Cierizs enfermedadss infecciosss y parssiarias K 0 0 [} 0 0 0 0 0 0 [} 0 0 i,00
Tumores (neoplasias) [} 0 0 [} 0 0 0 0 0 0 [} 0 0 i,00
Enfermedades de la sanges v de los drgancs hematopoysicos 0 0 0 ] 0 0 0 0 0 0 ] 0 0 0,00
Enfermedades endocrings, nuiricionales y metabolicas /] 0 E 1 [i] 0 0 1] 1] 0 1] L] /] 0 0,00
Enfermedades del sisema nenvioso [} 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 .00
Enfermedades del oido y de I3 apdfisis masioides 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 in,00
Enfermedades del sistema circulaiono 0 K 0 0 [} 0 o (1 0 0 0 E 1 0,00
Enfermedates el sistema respiraiorio [ ] o |f ¢ o ] ¢ o |J ¢ 0 0 o [J ¢ o 0 .00
Enfermedades del sistema digesiivo [} 0 0 [ 0 0 0 o [l 1 0 [ 0 0 i,00
Enfermedades del sistems genitourinario [} o [l 1 [ 0 0 0 0 0 0 [ 0 0 in,00
Cieias slecciones originadas en & periodo perinatal [ ] 0 0 [ B E 0 0 0 ’jz 0 i,00
Malformacionss congénitas, deformidades y anomaliss cromosimi 0 0 K o (B¢ 0 0 o [f 1 0 i,00
Signos, sintomas y hallazgos ancrmales cimicos y de laboraiono 0 /] 0 0 0 0 0 0 ] 0 0 1,00
Todss las demés enfermedades 0 [} 0 0 0 0 0 0 [} 0 0 in,00
Causas exiemas de morbiidad y moraidad 0 [} 0 0 0 0 0 0 [} 0 0 .00

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS
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Samana M MUNICIPIO DE SAMANA CALDAS

Nit: 890.801.149-5

Tabla 21. Tasas especificas de mortalidad 16 grandes grupos en nifias menores de 5 afios, Municipio de
Samana, 2005-2018

I o m
Causa de muerte segun Bsta de tabulacion para la monaldad
infanél y del nifio = S = g = = = = = = = = = =
= = = = = = = = = = = = = =

Cienss enfermedates NECCI0SSS ¥ parasianas o 0 o 0 0 0 0 o 0 o 0 0 0 b,00
Tumares {neoplasias) o 0 ) 0 0 0 0 o 0 ) 0 0 0 D,00
Enfermedades de la sangre y de los drgancs hemalopoyEdcos 0 L] 0 0 [i] [i] 0 0 L] 0 0 1] L] 0,00
Enfermedates endocrnas, nuicionsies y metsbdicas 0 TLE 0 0 0 K 0 [ 0 o 0 D,00
Enfermedades de! sistema nenvioso K ) 0 0 0 0 0 0 ) 0 0 0 0,00
Enfermedades de! oido y de la apofisis masioides 0 0 ) 0 0 0 0 0 0 ) 0 0 0 D,00
Enfermedades de! sistema crculsiono o 0 ) 0 0 0 0 K ) 0 0 0 0,00
Enfermedades de! sisiema resgiraiorio K o || ) ) 0 ' E o || 0 0 0 0,00
Enfermedades de! sistema digesivo o 0 ) 0 o 0 0 o 0 ) [ 0 0 b,00
Enfermedades de! sistema genitgurinaric o 0 ) 0 o 0 0 o 0 ) [ 0 0 b,00
Ciertzs afecciones originadas en el periodo perinatzl [E 0 0 [E 0 0 0 0 E 1 o E 1 0,00
Malformacionss congénitas, deformidadss y anomaliss cromosémi 0 LK 0 [ 0 0 'K 0 0 [ 0 .00
Signos, sinomas v hallazgos anormalss clinicos y de Isborstonio [1} 1] 0 0 [1] 1] 0 [1} 1] 0 0 1] ] 0,00
Todss las demés enfermedades o 0 ) 0 0 0 0 o 0 ) 0 0 0 D,00
Cauzse extemas de morbiidad y monsidad E 1 0 E 1 0 0 0 E 1 0 0 0 0 E 1 0 0,00

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS

En el Municipio de Samané durante los afios 2005 a 2017 no se presentaron casos de mortalidad infantil y nifiez en
los siguientes subgrupos: Tumores (neoplasias), enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos,
enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides, signos sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio,
todas las demas enfermedades; por tanto son analizados a continuacion los subgrupos en los cuales si se presentaron
muertes

Se encuentra un caso de mortalidad en el género masculino en menores de un afio para el afio 2017 en el grupo de
no aplica para un total de 62 mortalidades en menores de 5 afios en los afios evaluados

Subgrupo de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias
Las enfermedades infecciones y parasitarias no representan mayor importancia en la mortalidad en la nifiez,

analizando el comportamiento solo se encontr6 una defuncién para el 2005 lo que dispara las tasas, la causa son
enfermedades de origen viral. (Tabla 22).

Tabla 22. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias Municipio
de Samana, 2005 - 2017

Subgrupos de causas de muerte
segun lista de tabulacién para la
mortalidad infantil y del nifio (67
causas)

Grupos de edad

No de Muertes 2005
No de Muertes 2006
No de Muertes 2007
No de Muertes 2008
No de Muertes 2009
No de Muertes 2010
No de Muertes 2011
No de Muertes 2012
No de Muerte 2013

No de Muerte 2014

No de Muertes 2015
No de Muertes 2016
No de Muertes 2017

Menores de 5
Otras enfermedades virales (A81- | afios
B04, B06-B19, B25-B34) Entrety4afios | 0 [ 0 |0 | 0|0 /0|0 /0|00 |0o]O0] O
Menores de 1
afio

—_
o
o
o
o
o
o
o
o
o
o
o
o

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS
Subgrupo de las enfermedades endocrinas, nutricionales y metabélicas
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En el municipio la mortalidad por enfermedades endocrinas , nutricionales o metabolicas no es tan representativa
encontramos que para el afio 2007 y 2012 se registran 2 muertes por deficiencias nutricionales situacién que pudo
ser producida a causa de las condiciones socioculturales, crisis econdmicas y sociales producto del conflicto
armado que llevaron al municipio a estados de pobreza extrema estas mortalidades por desnutricién son prevenibles
e intervenibles tanto desde el ambito social como desde el sistema de salud , actualmente encontramos que el
municipio es beneficiario de los programas del estado para la superacion de la pobreza donde el estado nutricional
de la poblacién se ha intervenido desde un ambito integral y la segunda causa que reporta 1 solo caso es el Resto
de enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas. (Tabla 23).

Tabla 23. NUumero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas,
Municipio de Samana, 2005 — 2018

Yol © ~ [eo] D o ~ N o <+ (Yol © N~ (o)
Sls|l8| 8| 8| s|s|s|s|s|ls|s|s| s
Subgrupos de causas de muerte 2l %% %%/ %222/ 921 %1% %/ %%
segun lista de tabulacion para la Grupos de edad S5 55|55/ 5[5| 515155 5%
mortalidad infantil y del nifio (67 2221212121222 12122|2 2
causas) S| 3 8|8 88|88 8|8 8|88 s
o o o o o o o o o o o o o o
= = = = = = = = = =2 = =2 =2 =
Desnutricion y otras deficiencias | Menores de 5 0
nutricionales (E40-E64) afios ojojrjoejojojoprjojopo oo
Menores de 1 afo 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
Resto de enfermedades | Menores de 5 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 00 0
endocrinas,  nutricionales y | afios
metablicas (E0-E34, E65-E88). | Menoresdetaiio | o | o [ 1 | o | 0 | 0o | o | 0o | ol ool olol?0

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS

Subgrupo de las enfermedades del sistema nervioso; enfermedades del oido y de la apéfisis mastoides

En el municipio de Samana se encontr6 que para el afio 2006 se presenta una muerte por meningitis, este tipo de
patologias cada vez se presentan con menor frecuencia debido a la inclusién de vacunas en el PAI como el
meningococo por tanto el municipio realiza grandes esfuerzo por tener unas coberturas de vacunacion satisfactorias,
pese a las dificultades geogréficas y a la extension de municipio que es una de las principales barreras. (Tabla 24).

Tabla 24. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades del sistema nervioso; enfermedades del
oido y de la apdfisis mastoides, Municipio de Samana, 2005 - 2018

Yol [<=] ~ [eo] D o ~ N o < 0 © M~ [ce]
o o o o S — — ~ — ~ ~— ~— ~— —
RN &8RS &|I&|&|&|&
Subgrupos de causas de 2l el elelalgalalalalalalagl gfg
muerte” segin  lista .de Grupos de edad 10::% § 10::% § § § § § § § § § § §
tabulacion para la mortalidad 2|22 2|22 2/22\2/2 12|22
infantil y del nifio (67 causas) RO I I I I (R I T O O O I A [ O
o o o o o o o o o [e] o [e] [e] o
= = = = = = = = = =z = =z =z =
Menores de 5 0
~ 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
anos
Meningitis (G00-G03 ~
glts ( ) Menores de 1 afio | 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS
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Subgrupo de las enfermedades del sistema circulatorio

En el municipio de Samana se encontré que para el afio 2006, 2007, 2013 y 2017 se presentaron 5 muertes por
esta causa, cabe anotar que desde el afio 2013 no se presentaban mortalidades por esta causa. (Tabla 25).

Tabla 25. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades del sistema circulatorio, Municipio de
Samana, 2005 - 2018

Subgrupos de causas de
muerte  segun lista de
tabulacion para la mortalidad
infantil y del nifio (67 causas)

Grupos de edad

No de Muertes 2005
No de Muertes 2006
No de Muertes 2007
No de Muertes 2008
No de Muertes 2009
No de Muertes 2010
No de Muertes 2011
No de Muertes 2012
No de Muertes 2013
No de Muertes 2014
No de Muertes 2015
No de Muertes 2016
No de Muertes 2017
No de Muertes 2018

o
—_
-
o
o
o
o
o
N
o
o
o
—_
o

enfermedades del sistema Menores de 5 afios
circulatorio Entre 1y 4 afios

o
o
N
o
o
o
o
o
o
o
o
o
—
o

o
o
o

Menores de 1 afio 0 1 0 0 0 0 0 0 2 0 0

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS
Subgrupo de las enfermedades del sistema digestivo

En el municipio de Samana se encontrd que para el afio 2013 se presenta una muerte a causa de enfermedades del
sistema digestivo, en los cuatro Ultimos afios no se han presentado mortalidades por este subgrupo. (Tabla 26).

Tabla 26. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades del sistema digestivo, Municipio de
Samana, 2005 - 2018

Yol © N~ © [o2] o ~ N o < w © M~ o]
S o o o (=) ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~— ~ ~
o o o o o o o o o o o o o o
N N N N N N N N N N N N N N
Subgrupos de causas de ”n n n 0 n n 0 n 0 ”n 7] ”n 0 7]
muerte  segun lista de clE 2|l € €28 € E|2 8|8
iy ; Gruposdeedad | S | S| S| S| S| S| S| S|S|3S|S8S S |8|S
tabulacién para la mortalidad S| s =S| s|s| = =S|/ |1 ==/ s=s|s|5)|=
infantil y del nifio (67 causas) e I I O T T - - >R - O R
o o o o o o o o o o o o o o
= = = = = = = = = = = = = =
Menores de 5 0
. o 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

Enfermedades del sistema | afios
digestivo Entre 1y 4 afios ololololololololololol ol o]0
Menores de 1afio | 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS
Subgrupo de las enfermedades del sistema respiratorio

Se encontré que las infecciones respiratorias son las que tiene una de la tasas mas altas en el municipio y los casos
hacen presencia de forma aleatoria en los afios, la causa mas frecuente son las neumonias ya que es una de las
enfermedades con una alta mortalidad en la primera infancia ya que el sistema inmunoldgico de los menores se
encuentra en un proceso de fortalecimiento, ademas recordemos la importancia de los factores climaticos y sociales
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de la poblaciéon Samanefia como son la_humedad, los altos indices de precipitacion, la influencia de la selva tropical,
la accesibilidad geografica y la pobreza extrema de la poblacién rural principalmente, sin embargo en los tres tltimos
afios evaluados son el resto de enfermedades del sistema respiratorio las que hacen presencia en el municipio con
un caso en cada afio. (Tabla 27).

Tabla 27. Nimero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades del sistema respiratorio, Municipio de
Samana, 2005 - 2018

Subgrupos de causas de
muerte  segun lista de
tabulacién para la mortalidad
infantil y del nifio (67 causas)

Grupos de edad

No de Muertes 2005
No de Muertes 2006
No de Muertes 2007
No de Muertes 2008
No de Muertes 2009
No de Muertes 2010
No de Muertes 2011
No de Muertes 2012
No de Muertes 2013
No de Muertes 2014
No de Muertes 2015
No de Muertes 2016
No de Muertes 2017
No de Muertes 2018

LEESED slofl2fofl1]o]1]1]0olololofo]?
afios

Neumonia (J12-J18) Entretydafios [ 2 | o |10 lolo |l 1|0l o0ofloloflolo]l?0
Menores de 1 afio | 1 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 0

afios
Resto de enfermedades del | Entre 1y 4 afios 1 ololololololololololo! ol 0
sistema respiratorio (J30-J98)

Menores de 1afio | ¢ 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS
Subgrupo de las enfermedades del sistema genitourinario
En el municipio de Samana se encontr6 un caso para el afio 2007 por causa relacionada con enfermedades del

sistema genitourinario en menores de un afio, para los demas afios no presenta casos. (Tabla 28).

Tabla 28. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades del sistema genitourinario, Municipio de
Samana, 2005 - 2018

Yol © ~ (oo} D o ~ N [ap) < [Xo) © N~ o9
o o o o o ~ ~ hy ~ ~— ~ ~— ~| —
RIS |RILIS||K|I|&|8K
Subgrupos de causas de | ol ol ol 0| @ o] 2| 0| | 9| o | 4@ «
muerte segun lista de gleEle|ele|le|le|E|lele|lele|y s
7, g t Grupos de edad [ %} [ %) [ %} %) g %) [} %} [} [T
tabulacion para la mortalidad 2|22 2|22 2l=121222|2
infantil y del nifio (67 causas) I T O O I I I
o o o o o o o o o o o o (o) (o)
= = = = = = = p=d = =z = =z z2 =2

Menores de 5 afios 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0|00

Enfermedades del sistema —
genitourinario Menores de 1 afio oo |1y0f0fo0jo0oj0|00fO0fO0]O0fO0

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS
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Subgrupo de las afecciones originadas en el periodo perinatal.

En el municipio de Samana estas causas originadas por afecciones en el periodo perinatal son las que mayor nimero
de casos aportan, las causas son las del feto y recién nacido afectado por factores maternos y por complicaciones
del embarazo, trabajo del parto y del parto con 4 muertes, trastornos relacionados con la duracion de la gestacion y
el crecimiento fetal con 2 muertes, Dificultad respiratoria del recién nacido 3, otras afecciones respiratorias del recién
nacido con 8 muertes en casi todas las vigencias reportadas, resto de afecciones perinatales 7 casos, Trastornos
hemorragicos y hematoldgicos del feto y del recién nacido 1 caso, para un total de 25 casos por este grupo de edad, para el afio
2017 la tinica causas presente fue Dificultad respiratoria del recién nacido con un caso ; es importante reconocer que
las acciones en salud deben enfocarse hacia el fortalecimiento en los programas de maternidad segura. (Tabla 29)

Tabla 29. Numero de muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, Municipio de
Samana, 2005 - 2018

SEl8|ls |88 ||l |12l el
o o o o o o o o o o o o o o
N N N N N N N N N N N N N N
Subgrupos  de causas de elelelaelelelelel gl gl gl gl gy
muerte” segin lista . de Grupos de edad § 1§ § § § § § § § § § § § §
tabulacion para la mortalidad = | 2|22 2[2[22 21212222
infantil y del nifio (67 causas) I8 3|8l | 3|8l 3|33 3|58
o o o o o o o o o o o o o o
= = = = = = = = = = =2 =2 = =2
Feto y recién nacido afectado |  yenoresde5aros | 1 [ 1 [ 0 [ o | 1| o |1 |o|lofo|o]o]|o]?
por factores maternos y por
complicaciones del embarazo, 0
del trabajo de parto y del parto Menores de 1 afio 1 1 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0
(P00-P04)
0
Trastornos relacionados con la Menores de 5 afios 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
duracién de la gestacion y el
crecimiento fetal (P05-P08) Menoresdetafio | 0 | 1 | 0o | 1|0 |o|o|lofloflo|o|o]|?
Dificultad respiratoria del recién Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0
TEEHD (A Menoresde1aio | 0 | 0 | 0 | 0 | 0 | 0 | 1|10 0 0 o0/ 1]o0
. o Menores de 5 afios 1 2 1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 0 Y
Otras afecciones respiratorias
del recién nacido (P24-P28) Menoresde1aio | 1 | 2 | 1| o | 1|11 oflofofo|1]0]?®
Trastornos hemorragicos y | Menores de 5 afios 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 .
hematologicos del feto y del 0
recién nacido Menores de 1 afio 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios 1 1 2 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 .
Resto de afeccion perinatales 0

Menores de 1 afio

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS

Subgrupo de malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas

Las malformaciones congénitas han venido teniendo protagonismo en la mortalidad en la nifiez , las causas son
diversas y no muestran concentraciones especificas pero las malformaciones cardiacas son de importancia ademas
del Sx de Down cuyas complicaciones principalmente también cardiacas llevan a fatales desenlaces, por tanto
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aunque muchas de las malformaciones no son evitables algunas pueden prevenirse mediante una adecuada
planeaciéon de los embarazos, tratamientos de enfermedades maternas previas y adecuado seguimiento del
embarazo. Para este subgrupo el municipio reporta tres muertes por malformaciones congénitas del corazén 4
muertes entre los afios 2005-2012, sindrome de Down y otras anomalias cromosdmicas un caso en el afio 2010,
otras malformaciones congénitas se presenta un caso en el afio 2005, 2007 y 2016, para el afio 2018 no se presentan
defunciones por este subgrupo de enfermedades. (Tabla 30).

Tabla 30. Numero de muertes por malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas, Municipio
de Samana, 2005 - 2018

S|l8 | s |8 |82l I|Lexee
Subgrupos de causas RIS | &K KKK | KK |IK
de muerte segun lista de g1 8181 81 8, 8/ 8/ 8/ 8/ 8/8|8 8 8 &
tabulacién para la Grupos de edad |l g g ||| ||| 8| 3| g g 2 9
mortalidad infantil y del === |=|==ls====2=F===
o~ () (5] (5] () (5] () () (5] () [ (5] (5] [ [ (5]
nifio (67 causas) ololalalalalalalalalzal 2l 3 2 2
= =2 =2 = =2 = = =2 = =2 p= Z 2| 2| 2
Menores de 5 afios 1 0 0 0 0 0 0 2 1 0 0 /0|0|0]fO
Malformaciones
congénitas del corazon Menores de 1 afio 1 0 0 0 0 0 0 2 1 0 0o fo|0foO
(Q20-Q24)
Sindrome de Down y Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0/0/0/0]|0
otras anomalias 0
chgg;osémicas (Q90- Menores de 1 afio olo|lo|Jojo|1fofoflo|o|o|oflofoO
Otras  malformaciones |  Menores de 5 afios 11010/l 0|0f0|0|0|0fO0|Oo|1|0]|0
congenitas (Q30-Q89) N
Menores de 1 afio 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 J]0|11]0

Fuente: DANE, SISPRO - MSPS
Subgrupo de causas externas de morbilidad y mortalidad

En el municipio de Samané en el periodo de 2005 a 2016 se presentaron 5 muertes por causas externas entre ellas
se encuentran ahogamiento y sumersidn accidentales, seguido de Otros accidentes que obstruyen la respiracién y
finalmente envenenamiento accidental y exposicién a sustancias nocivas, para el afio 2018 no se presentaron
mortalidad por este subgrupo de enfermedades. (Tabla 31).

Tabla 31. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por causas externas de morbilidad y mortalidad, Municipio de
Samana, 2005 - 2018

Yo} © ~ [ce] » o ~ N ™ <t| w © ~ [ce]

sls| 8| 8|8|s|s|os|s|lsls| 5| 5| S

Subgrupos de causas de N | Q| |8 ||| Q| Y| & Q8| &1« |

. H [72] (72} [72] (%2} [72] (%2} (%2} [7:) (%2} (%2} (%2} [72] [72] [72]

muerte”segun lista de glg|leg|leg|le| |l 8|lelge gl

tabulacion  para la Grupos de edad SIS 3| 2|1 S| S| S| | SIS S8 3|8

mortalidad infantil y del = |=|=|(=|1=|=|=22|2==|=|=)|=2

. [} () [} () [} () [ [} [ () () [} [} [}

nifio (67 causas) =] e} =] e} =] e} e} S e} | © =] =] =]

o o o (e} o o o o o (e} [e] o o o

= = = = = = = = = =z =2 = = =

Ahogamiento y sumersion | Menores de 5 afios 1 1o0lolololololololol ol 1 0| 0
accidentales (W65-W74 ~

( ) Entre 1y 4 afios 1 0 0 0 0 0 0 ololol o 1 0 0
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Yol © N~ © o o — N o| | o © ~ ©
s|s8[8|8|8|ls|s|s|lslsls|s|lsls
Subgrupos de causas de N | Q| |8 | ]| &S| YN | &N 8| &8 |
. H [72] [72] [72] [72] n [72] [72] (72 [72] [72] (72 n n n
muerte”segun lista de glegleg|le|le|le|le|l 8| elegelele|e
tabulacion ~ para  la Grupos de edad S| S| S[S| S| S[S| | 8|gsS|S| 8] 8
mortalidad infantil y del === === |=|=|===|=2|=)|=
i [} () [} () [} () () [} () () () [} [} [}
nifio (67 causas) o] e} o] e} =] e} e} S e} S| © =] =] =]
o o o o o o o o o o o o o o
= = = = = = = = = =z =2 = = =

o

Otros accidentes que | Menores de 5 afios
obstruyen la respiracion

—_
o
o
o
o
o
—_
o
o
o
o
o
o

(W75-Wad) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 1 ololol o 0 0 0
Menores de 1 afio 1 ololololololololol ol o 0 0
Envenenamiento Menores de 5 afios 0
accidental por, y o,o0oft1tjo0o|jo0ofo0oj0f0f0|0O|0]O0]O
exposicion a sustancias | Menores de 1 afio 0
nocivas (X85-Y09) O (o1 jo0jofofop0oj0f0oy0}0f0

Fuente: DANE, SISPRO -MSPS

2.1.4 Mortalidad relacionada con la salud mental

La salud mental es un estado dinamico que se expresa en la vida cotidiana a través del comportamiento y la
interaccién, de manera tal que permite a los sujetos individuales y colectivos desplegar sus recursos emocionales,
cognitivos y mentales para transitar por la vida cotidiana, trabajar, establecer relaciones significativas y contribuir a la
comunidad.

En esta seccion se muestran los resultados de los subgrupos de causas externas de interés para la dimensién
convivencia social y salud mental que dan la linea de base al plan decenal de salud publica y con posibilidades de
integracion de las intervenciones de salud mental en los servicios ya existentes. Los subgrupos seleccionados para
el departamento de caldas fueron: a) c05 - trastornos mentales y del comportamiento, b) f10-f19 trastornos mentales
y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, ¢) g40-g41 epilepsia.

En la figura se evidencia que el Municipio de Samana cuenta con un total de seis defunciones presentadas por
epilepsia una en la vigencia 2006, dos en la vigencia 2007, una en la vigencia 2008 y dos en la vigencia 2017. En
cuanto a la incidencia por genero los resultados son equitativos en donde se ve afectada el 50% el seso femenino y
el 50% sexo masculino. (Figura 27).
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Figura 27. Mortalidad relacionada con salud mental — 2005 — 2018

2,5

2

15

1

0'5 I I

0O o0 o0 0 0o 0 0 0 0 0 O O OO O0OO0OO0O OO0 O0TUO0O0 0 0
o W o w oo w oo W oo W W W W W W W W W oo w
Loy Z|L gy glu gy i |y gl )0 b og|lu b og|e g
) -} =} ) -} o} ) -} =} -] -} =} -] -}
=35323=23253232582323323%232%23
T T I T T T T T T T T T T T
2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

m G40-G41 EPILEPSIA
@ F10-F19 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO DEBIDOS AL USO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS
@ CO5 - TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO

2.1.5 Mortalidad por COVID

El 31 de diciembre de 2019, la Comisién Municipal de Salud y Sanidad de Wuhan, provincia de Hubei, China, informé
sobre un conglomerado de 27 casos de neumonia de etiologia desconocida con inicio de sintomas el 8 de diciembre
de 2019; los casos reportaban antecedente de exposicion comdn a un mercado de mariscos, pescados y animales
vivos ubicados en Wuhan. EI 07 de enero de 2020, las autoridades chinas identificaron un nuevo tipo de virus de la
familia Coronaviridae como agente causante del brote, que fue denominado “nuevo coronavirus” y posteriormente
SARS-CoV-2.

Colombia inici6 su preparacion para la vigilancia y respuesta ante posibles casos en el pais desde la confirmacion
del brote en China. El Sistema nacional de vigilancia en salud publica (Sivigila) capt6 el primer caso el 6 de marzo de
2020 en Bogota. Con la confirmacién de este caso, el Instituto Nacional de Salud activé su Centro de Operaciones
de Emergencias en Salud Publica (COE-ESP) e inici¢ la etapa de contencién de la epidemia.

Con corte a 08 de octubre de 2020, se confirmaron por laboratorio 886 179 casos de COVID-19 en Colombia en 38
entidades territoriales del orden departamental y distrital, afectando 1 069 municipios. La incidencia acumulada es de
1726,75 casos por cada 100 000 habitantes. Se encuentran activos 79 218 casos, el 70 % (71 949) se reportan en
23 municipios y 2 distritos: Bogota, Medellin, Cali, Valledupar, Neiva, Bucaramanga, Ibagué, Villavicencio, Pereira,
Bello, Popayan, Manizales, Armenia, Florencia, Clcuta, Cartagena, Barrancabermeja, Pasto, Barranquilla, Itagili,
Monteria, Envigado, Soacha.

La mayor incidencia de casos activos por 100 000 habitantes (poblacion DANE urbana y rural), se presenta en los
municipios de: Archipiélago de San Andrés, Archipiélago de San Andrés - San Andrés (1549,7), Guainia - Inirida
(1001,4), Meta - Puerto Gaitan (839,6), Santander - Barrancabermeja (806,9).
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El Municipio de Samana, desde la declaratoria de emergencia y presencia del virus en el Departamento de Caldas,
toma medidas preventivas frente a la adopcion de decretos los cuales fueron aplicados en la comunidad, estos
siguiendo las medidas preventivas emitidas por el Ministerio de salud y proteccidn social preservando la salud de los
samanefios.

Que a su vez el Municipio de Samanéa cuenta con un plan de contingencia el cual fue aprobado mediante el comité
de Gestion del riesgo el dia 17/03/2020 en donde se evaluaron los riesgos y las acciones y medidas a tomar para
mitigar el riesgo del COVID-19 en el Municipio, siguiendo las acciones segun las fases de la epidemia. (Anexo a este
oficio Decretos emitidos por el alcalde Municipal en donde se toman medidas preventivas a nivel Municipal - Plan
de contingencia y acta de gestion del Riesgo). El 01/05//2020 se realiza la primera notificacion del caso confirmado
por covid-19 al Municipio de Samana, en donde desde el &rea de vigilancia se realiza la respectivo seguimiento y
cerco epidemiolégico del caso, esto con el fin de prevenir posibles contagios.

En cuanto a la mortalidad por COVID-19 el Municipio cuenta con una tasa del 3.33 en donde para la semana
epidemioldgica No. 42 se presento el primer caso por mortalidad por covid-19 en un adulto mayor de 78 afios de edad
de sexo masculino, emprendiendo las acciones para contrarrestar la incidencia de la pandemia en el Municipio.

Figura 28. Comportamiento Mortalidad por COVID-19 a semana epidemiologica a No. 48 — 2020
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2.1.6 Andlisis desigualdad en la mortalidad materno - infantil y en la nifiez

Ahora después de identificar las causas de muerte que representa con mayor frecuencia en los nifios, se realiz6 un
analisis materno - infantil, que permitié identificar los indicadores que en peor situacién se encuentran. Para estimar
la razén de razones de la mortalidad materna y la razén de las tasas de mortalidad neonatal, de mortalidad infantil,
de mortalidad en la nifiez, de mortalidad por EDA, de mortalidad por IRA y mortalidad por desnutricion crénica en los
menores de cinco afios de edad y también se calcularon los intervalos de confianza al 95% utilizando el método de
Rothman, K.J.; Greenland, S.

Al estimar las razon de razones y las razones de tasas, se obtuvo valores entre menos infinito y mas infinito, donde
la unidad representa ausencia de desigualdad; los valores por encima de uno indican que la entidad territorial presenta
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la peor situacion que su referente de comparacion (departamento) y los valores menores de uno indican una mejor
situacion del municipio de Samana con respecto el departamento de Caldas de comparacién.

En la tabla de semaforizacidn se evidencia como el municipio se encuentra que la Razon de mortalidad materna se
encuentra por encima del departamento con una tasa del 613.50, para esto el municipio continua realizando acciones
de promocidn y prevencion de la salud armonizando con el Plan Decenal de Salud Publica, a través de las

dimensiones prioritarias y transversales.

Tabla 32. Semaforizacion y tendencia de la mortalidad materno — infantil y nifiez Municipio de Samand, 2005- 2018

Comportamiento
Causa de muerte caldas | Samana
© ~ [==] =2 o -~ o o < wn © ~ =]
S| 8|8|8|s|s|s|s|s|s|s5|5| s
N N N o~ o~ N N o~ o~ o~ o~N N o~
Razon de mortalidad materna 57,88 g N |- 20N |2 N |- - - -
Tasa de mortalidad neonatal 4,75 0,00 20NN |2 N |2 N N [N |- N
Tasa de mortalidad infantil 8,10 0,00 202 (N |2 N |2 |2 N2 N
Tasa de mortalidad en la nifiez 10,19 | 0,00 N2 IS 2N 222 I8 T2 12 N |
st A L [
N2 N 2N 2NN - - - -
Tasa de mortahdad por EDAen 259 0,00
menores de cinco afios . L L]
Tasa de mortalidad por desnutricion en
menores de cinco afios 000 10,00 N A B N L

Fuente: DANE, SISPRO -MSPS

Mortalidad materna

Al comparar la razon de mortalidad materna, durante los afios entre 2005 - 2018, en el Municipio de Samana se
encontrd que para el 2018 se presenta una muerte en mujeres en estado de gestacion y puerperio dada la poblacion
la razon da muy alta con 613,5 al ser comparada con la departamental 57,88. Teniendo en cuenta que hace siete
afios no se presentaba este evento en el Municipio. (Figura 29).
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Figura 29.Razon de mortalidad materna, Municipio de Samana, 2005 -2018
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=Samand 262,4 0,00 0,00 330,0 0,00 377,3 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 613,5

Fuente: DANE, SISPRO - MPS

Mortalidad Neonatal

La atencion prenatal y neonatal es un paso vital para el crecimiento y adecuado desarrollo de los nifios proximos a
nacer, es la herramienta mediante la cual se detectan y se tratan a tiempo distintas entidades que ponen en riesgo
tanto la vida del futuro recién nacido como de la madre. Por medio del control prenatal se pueden detectar posibles
complicaciones al momento del parto, detectar y tratar enfermedades evitando asi que haya transmision de la madre
al feto.

Las muertes neonatales constituyen un reflejo de las acciones intersectoriales generadas para mejorar las
condiciones de la mujer en estado de gestacion ademés de la atencion en salud generada en los distintos niveles,
constituyéndose como determinante de estas muertes.

El municipio de Samana ha presentado un comportamiento muy variable logrando un decremento importante hasta
el afio 2015, sin embargo para el afio 2016 y 2017 este evento se presenta nuevamente con una tasa de 17.44 y
10.15 respectivamente, para la vigencia 2018 no se presenté este evento en el Municipio. (Figura 30).
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Figura 30.Tasa de mortalidad neonatal, Municipio de Samana, 2005- 2018
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Mortalidad infantil

La tasa de mortalidad infantil es un indicador Util de la condicion de la salud no solo de los nifios, sino de toda la
poblacion y de las condiciones socioeconémicas en las que viven, es un indicador sensible de la disponibilidad,
utilizacién y efectividad de la atencion de la salud, particularmente, la atencién perinatal.

En el Municipio de Samana el indicador de mortalidad infantil esta ligado a la mortalidad perinatal lo que nos permite
intuir que estas muertes estén relacionadas en los primeros 40 dias del nacimiento. (Figura 31).

La mortalidad infantil es un indicador del estado de bienestar de esta poblacion, para el municipio de Samana
encontramos que a lo largo del periodo 2005-2017 las tasas han sido estables , siendo el 2007 el més alto con 27.78 y
el mas bajo con 3.3 en el 2008 es de recordar que la mortalidad infantil principalmente se encuentra determinada por
las mortalidades neonatales , por tanto los esfuerzos van encaminados a que las acciones de salud publica y desarrollo
del municipio le apunten a el bienestar de la mujer y a las condiciones de vida de la poblacién, en el afio 2017 se
encuentra una tasa de 10.15 evidenciandose una disminucién comparado con los afio 2016, para la vigencia 2018 no
se presentaron eventos.
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Figura 31. Tasa de mortalidad infantil, Municipio de Samana, 2005- 2018
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Fuente: DANE, SISPRO-MSPS

Mortalidad en la nifiez

La mortalidad en la nifiez, es uno de los principales indicadores utilizados para medir niveles y alteraciones
relacionados al bienestar de la nifiez; durante el periodo comprendido entre el afio 2005 y el afio 2017 en el municipio
de Samana ha presentado un comportamiento oscilante, logrando un decremento importante para el afio 2014 con
la tasa de 4.72 por cada 100.000 nacidos vivos para el afio 2017 presenta una tasa de 15.23.

Existen demoras en la oportunidad en tomar la decisién de acudir al centro de salud a tiempo, agravada esta situacion
por el acceso geografico de la poblacion del area rural, el plan de salud publica contempla multiples actividades con
miras a incentivar el control de crecimiento y desarrollo, la adherencia a vitaminas y a la nutricién para evitar los
desenlaces fatales, pero aun asi encontramos factores sociales que influyen directamente y de manera dramatica la
extension rural de dificil acceso geografico, la pobreza extrema. (Figura 32).
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Figura 32. Tasa de mortalidad en la nifiez, Municipio de Samana, 2005- 2018
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Fuente: DANE, SISPRO-MSPS

Mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda -EDA

Segun la OMS, Las enfermedades diarreicas son la segunda mayor causa de muerte de nifios menores de cinco
afios, y ocasionan la muerte de 760 000 millones de nifios cada afio, esta se define como la deposicién, tres o
mas veces al dia (o con una frecuencia mayor que la normal para la persona) de heces sueltas o liquidas.

En el periodo evaluado de 2005-2018 no se presentaron muertes por enfermedad diarreica aguda en el Municipio
de Samana lo que visibiliza el trabajo realizado por el Plan Municipal de Intervenciones Colectivas en Salud a
través del AIEPI clinico y comunitario y las actividades realizadas por los CDl institucionales y familiares en busca
educar y orientar a la comunidad en la prevencién y manejo inicial de la enfermedad diarreica, y para el
departamento se evidencia una curva decreciente. (Figura 33)
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Figura 33. Tasa de mortalidad por EDA, Municipio de Samana, 2005- 2018
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Fuente: DANE, SISPRO-MSPS

Mortalidad por Infeccion Respiratoria Aguda - IRA

Las infecciones respiratorias agudas (IRA) comprenden un vasto grupo de enfermedades, incluidas las gripas. La
neumonia es la enfermedad que causa el mayor nimero de muertes en los menores de cinco afios de edad; segln
la WHO anualmente mueren mas de 2 millones de nifios por esta enfermedad en el mundo, siendo responsable de
mas muertes que el SIDA, la Malaria y Sarampién juntas.

Se puede visualizar que el municipio presenta una tendencia estable de la ocurrencia de defunciones en menores
de cinco afios por causa de infecciones respiratoria agudas, para el 2009, 2011y 2012 las tasas fueron de 38.45,
38.58, 38.55 respectivamente, se determina que la principal causa de muerte por IRA son las neumonias; en el
municipio en general existen factores que potencializan la aparicién de infecciones respiratorias como son las
condiciones climaticas variadas, el clima humedo y factores econémicos que aumentan la vulnerabilidad de los
individuos al presentarse ya que inciden sobre las NBI, en los Gltimos cuatro afios no se han presento muertes por
este evento. (Figura 34).
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Figura 34.Tasa de mortalidad por IRA, Municipio de Samana, 2005- 2018
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Fuente: DANE, SISPRO MSPS
Mortalidad por desnutricion cronica

En el municipio de Samana encontramos que los afios evaluados se han presentado dos muertes por desnutricion,
en el afio 2007 con una tasa de 37.95 y el 2012 38.55, estas tasa se disparan con un solo caso y superan las del
departamento debido a la poblacién.

Las deficiencias nutricionales siguen siendo elevadas por la escasa disponibilidad de alimentos, las practicas
nutricionales inadecuadas y las repercusiones de las enfermedades crénicas en los menores ademas de las
condiciones ambientales que favorecen esta situacion como lo es el ciclo de enfermedad diarreica que se genera por
el agua no potable y que agrava los estados nutricionales, es de resaltar que en los cuatro Ultimos afios evaluados
no se han presentado mortalidades por este evento. (Figura 35).
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Figura 35.Tasa de mortalidad por desnutricidn, Municipio de Samana, 2005- 2018
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Determinantes estructurales

Los determinantes estructurales en especial el area de residencia de la poblacién para el Municipio de Samana ha
tenido una gran influencia sobre los indicadores del abordaje materno — infantil y la nifiez, ya que es un Municipio en
mayor porcentaje rural.

Etnia

En el municipio de Samana se registra una mortalidad materna por 100.000 nacidos vivos en el afio 2010 por otras
etnias segun DANE en los afios 2009-2018, en cuanto a la mortalidad neonatal se evidencia un descenso en la tasa
por otras etnias para los afios 2014 y 2015, para el afio 2018 se vuelve a presentar muertes neonatales con la tasa
mas alta en el periodo evaluado de 613.5.

Para los dos indicadores maternos infantiles que se revisan por etnia no se evidencian muertes en etnias indigenas
o afrodescendientes, situacion que a la par esta influenciada por la no presencia en el territorio de asentamiento de
estas etnias. (Tabla 33).

Tabla 33. Indicadores de Razon de mortalidad materna y la Tasa de mortalidad neonatal por etnia del Municipio de
Samana Caldas, 2009 — 2018

Etnia | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Razén de mortalidad materna por 100.000 nacidos vivos
Otras etnias | | 37879 | | | | | | | | 6135
Tasa mortalidad neonatal por 100.000 nacidos vivos
Otras etnias | 1533 | 377 | 1124 | 847 | 543 | | 1765 | 10,15 |
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Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
Area de residencia

En el Municipio de Samana la mortalidad materna se present6 en el area rural; mientras que las mortalidades
neonatales tienen un comportamiento fluctuante referente al area. (Tabla 34).

El Municipio de Samané cuenta con una tasa de mortalidad en menores de un afio para la vigencia 2017 del 14,93
el cual pertenece al area rural, se evidencia el comportamiento de la tasa de mortalidad en menores de ufios en la
poblacion otras etnias. (Tabla 35).

Tabla 34. Indicadores de Razén de mortalidad materna y tasa de mortalidad neonatal por area de residencia
Municipio Samana, 2009 — 2018
Area | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018

Raz6n de mortalidad materna por 100.000 nacidos vivos

Cabecera
Centro Poblado 1.369,86 1.315,79

Arearural dispersa

Mortalidad neonatal por 1.000 nacidos vivos

Cabecera 15.38 13.33 | 15.87 18.18
Centro Poblado 28.57 13.70 19.23
Arearural dispersa | 8.00 15.63 | 10.10 27.78 | 21,98

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Tabla 35. Otros indicadores por area de residencia 2008 - 2018

TASA DE MORTALIDAD EN MENORES DE UN ANO DE EDAD

INDICADOR VARIABLE 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
AREA Urbana 0,00 15,38 0,00 13,33 31,75 37,04 14,29 0,00 18,18 0,00 0,00
Rural 4,37 20,51 10,31 10,42 17,34 15,38 0,00 14,49 17,09 14,93 0,00
1- Indig; 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2- ROM (gitano) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3 - Raizal (San Andres y
Providencia) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ETNIA 5 - Negro, Mulato,
Afrocolombiano o

Afrodescenciente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
6 - Otras Etnias 0,00 15,23 3,79 11,24 21,19 21,74 4,72 10,00 17,65 10,15 0,00
No Reportado 11,36 0,00 |1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

2.1.7. Identificacion de prioridades identificadas por mortalidad general, especifica y materno —infantil

A continuacion, se enlistan las prioridades identificadas en la mortalidad general por las grandes causas, mortalidad
especifica por subgrupo y la mortalidad materno — infantil y nifiez, de acuerdo a las diferencias relativas, la tendencia
y los determinantes sociales de la salud, para el afio 2017 no se presentaron mortalidades maternas para el Municipio
de Samana. La principal causa de mortalidad son las enfermedades del sistema circulatorio, seguido de las demas
causas Y las neoplasias, dentro de los subgrupos las enfermedades isquémicas del corazdn, las enfermedades
cerebrovasculares, las enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores, enfermedades hipertensivas,
diabetes mellitus y el tumor maligno de estémago son los que mas carga representativa tienen en el municipio, en la
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mortalidad infantil Ciertas afecciones del periodo perinatal menores de 1 afio y enfermedades del sistema circulatorio
en menores de 1 a 4 afios son las mas prioritarias. (Tabla 36).

Tabla 36. Identificacion de prioridades en salud del Municipio de Samana Caldas, 2018

Mortalidad Prioridad Valor del Valor del Tendencia | Grupos de
indicador del indicador del 2005a Riesgo
Municipio Departamento 2018 (MIAS)
Samana Caldas 2018
2018
1. Enfermedades del sistema 15.72 197.8 Fluctuante 001
circulatorio
2. Las demas causas 63.52 153.8 Descenso 012
General por
grandes causas” 3. Neoplasias 141.40 119.4 Descenso 007
4. Causas externas 51.36 96.4 Descenso 012
5. Demas causas 117.27 Ascenso
Especifica por | 1. Enfermedades isquémicas 91.64 92.66 Ascenso 001
Subcausas o del corazon
subgrupos 2. Enfermedades 13.82 29.59 Descenso 002
cerebrovasculares
3. Enfermedades crénicas de 30.64 36.03 Descenso 001
las vias respiratorias
inferiores
4. Enfermedades 12.55 15.64 Descenso 001
hipertensivas
5. Diabetes mellitus 16.90 15.58 Ascenso 001
6.Tumor maligno estomago 20.41 17.95 Ascenso 007
Mortalidad 1.Ciertas afecciones del 0 Descenso 008
Infantily de la | periodo perinatal menores de
nifiez: 16 1 afio
grandes causas | 2.Enfermedades del sistema 0 Ascenso 001
circulatorio menores de 1a 4
anos
Mortalidad 1. Tasa de mortalidad 0 4.75 Descenso 008
Materno infantil neonatal
y enlaniiiez: | 2 Tasa de mortalidad infantil 0 8.10 Descenso 008
Indicadores
trazadores 3. Tasa de Mortalidad en la 0 10.19 Descenso 008
nifiez

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Conclusiones

En el Municipio de Samané se observa como las enfermedades del sistema circulatorio en los afios analizados son
las que mas muertes generan con un pico en el afio 2006 (237,8), y 2012 (tasa 187,3), se observa un descenso para
el afio 2014 con una tasa de 123,8, pero para el afio 2016 y 2017 vuelven a incrementarse con una tasa de 159.0 y
161.0 respectivamente. Para la vigencia 2018 se observa un descenso de la misma con una tasa del 141.40.
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En el municipio de Samana se observa que en las causas externas en hombres la principal causa son las agresiones
homicidios con unas tasas de 60.75, para las mujeres las tasa mas alta esta dada por Agresiones (homicidios) 11.62
y la segunda causa son Lesiones auto infligidas intencionalmente (suicidios) con una tasa de 10.26.

En el Municipio de Samana los AVPP durante los afios comprendidos entre el 2005 y 2018 fueron causados
principalmente por enfermedades del sistema circulatorio siendo la primera causa para la vigencia evaluada con leve
decremento de las cifras. Encontramos que la segunda causa que genera AVPP son las causas externas con un
27.38% y la tercera causa son las demas causas con una tasa de con un 24.25%

Al comparar los AVPP tanto para hombres como para mujeres se evidencia que en ambos géneros el primer lugar lo
ocupan las enfermedades del sistema circulatorio, para la segunda y tercera causa existen diferencias significativas
de género, mientras el mayor riesgo para los hombres esté centrado en las demas causas y las causas externas para
las mujeres el segundo y tercer lugar esta dado por las neoplasias y las demés causas.

En cuanto a mortalidad materna el municipio no ha presento casos en el periodo evaluado pero si ha tenido un
aumento en los casos de morbilidad materna extrema los cuales han sido analizados para tomar las medidas
respectivas y prevenir las mortalidades maternas.

En menores de 5 afios se observa como las enfermedades del sistema circulatorio toman importancia con una tasa
de 77.40 y en segundo lugar se ubican Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal con una tasa de 80.84
para el subgrupo de tumores (neoplasias), grupo enfermedades de la sangre y de los érganos hematopoyéticos vy
ciertos trastornos que afectan el mecanismo de la inmunidad, grupo enfermedades del oido y de la apdfisis
mastoides, Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas, Signos, sintomas y hallazgos
anormales clinicos y de laboratorio, todas las demas enfermedades, no registran casos en el municipio en los afios
evaluados, las enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas registran dos casos en el 2007 una por
desnutricidn y otra por otras causa; en las enfermedades del sistema nervioso la meningitis es la principal causa; en
las enfermedades del sistema respiratorio han tenido protagonismo siendo la causa mas frecuente en casi todos los
afios analizados.

2.2 Analisis de la morbilidad

Se realiz6 un andlisis de la morbilidad agrupada, los eventos de alto costo, los eventos precursores y los eventos de
notificacion obligatoria, las fuentes de informacion corresponde a los Registros Individuales de Prestacion de
Servicios — RIPS, bases de dato de alto costo, del Sistema de Vigilancia de la Salud Publica — Sivigila, y otra
informacién que contribuya al analisis de la morbilidad en el territorio.

Se utilizé la hoja de calculo Excel para estimar las medidas de frecuencia (prevalencia o proporciones, incidencia,
letalidad) y medidas de razon de prevalencia, la razén de incidencias y la razén de letalidad junto con los intervalos
de confianza al 95% por el método de por el método de Rothman, K.J.; Greenland- S.

2.2.1 Principales causas de morbilidad

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

Morbilidad atendida

En la tabla se observa como en el Municipio de Samana el mayor numero de atenciones brindadas en la primera
infancia son las enfermedades no transmisibles, con un aumento significativo para el afio 2019, seguido esta las
enfermedades transmisibles y nutricionales es importante considerar que esta poblacidén es ampliamente susceptible
debido a que el sistema inmunoldgico se encuentra en maduracion y el esquema de vacunacidén no se encuentra
completo y en tercer lugar se encuentran las condiciones mal clasificadas. (Tabla 37).

En la infancia se encuentra como las enfermedades no transmisibles son predominantes como primera causa de
morbilidad y la segunda son las condiciones mal clasificadas. (Tabla 37).

En la adolescencia encontramos como continlia siendo las enfermedades no transmisibles la primera causa de
morbilidad, pero la diferencia con las enfermedades transmisibles ya se hace mucho mas notoria ademas de
encontrar particularmente que en este ciclo vital las condiciones mal clasificadas como segunda casusa de consulta..
(Tabla 37).

En la juventud la morbilidad no se modifica con relacion a ciclo anterior de manera trascendental, las enfermedades
no trasmisibles contintan siendo la principal causa, seguido de las condiciones mal clasificadas y en tercer lugar se
ubican las lesiones. (Tabla 37).

Enla adultez la morbilidad no se modifica con relacién a ciclo anterior de manera trascendental, las enfermedades
no trasmisibles y las no clasificadas contindian siendo la primera y segunda causa de consulta, y entran a cobrar
importancia las condiciones trasmisibles y nutricionales ocupando el tercer lugar (Tabla 37).

En las personas mayores las enfermedades no transmisibles siguen siendo la principal causa y la brecha entre estas
y las condiciones mal clasificadas como segunda causa se hace méas notoria, las enfermedades no transmisibles son
principalmente crénicas en este ciclo vital y causado principalmente por los estilos de vida de la poblacion. (Tabla 37)
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Tabla 37. Principales causas de morbilidad del Municipio de Samana, 2009 — 2019

Taral

Ciclowital Grancaura de markilidad 2 pp 2019
Topa E0D oM @Mz EME @4 EMS EME BT EMiE E0M9 .

Frimerainfanzia Condiziner kranrmiribler 7 .5 .5 ..15 ..?1 .13 .,-13 l'sg l'“ l‘m5 l‘i.ﬂz .3,50 ez
[0 - Fafar) nutrizionaler
Candicioner porinatalar e | 43 | ozar | 53 oM |oen | 45 o |oear | o | sz -ijd
Enfermedades no tranrmiribler Mot BEaqe BRost BRa: Mg BEege BEn DRy BEs: BEGqas IS4 i
Lerianer g |2z Bwma | oz5 157 Isen | s 1ara B ax |52 075 1,
Candicioner mal zlarificadar Dozr Bnze Baisz Mivad Wase Bizsz Biase Bisze BRzss Beiss BRags F1
Infanzia Gandiianor tranrmiriblar y l.n? ..52 ls.-as Is.a? I$.47 I7.$0 I$.45 I7.23 ‘0.41 I1$.35 l3.13 -1..
(%~ ahar) nutrizianaler
Cardiziones makernar 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,08 0,29 0,07 -z
Enfermedades no tranrmiribler g DEEze RS R SR DRy DWEs:  DEElko  DEERE: DGR SR )0
Lesianer Ieet Dssy Doare Boze Dear | ovm Dere Bags Drae 0oz | 50 e
Condicioner mal zlarifizadar Bgzz Haogr Dogs Bives BRazz Wiast Wisas Bigzd BRzs: Beeze Bzoas =RF]
Adalarzonsia Candisianes tranemiriblor l i I I I I I I I I I H
" o 6,51 055 [ 1zds [ 1d0s D EEs [ 1dEE D5 133 [ tode || a3 453 [LH
(12 -1% ahar) nutrizionaler i
Condizioner maternar ez Dary Doase | osm | oaee | ozze | ozes | o224 | ozse | 22 | 323 e
Enfermedades nn tranrmiribleor gy EEEe WESRs S DSz EER: WEERa WEEE. DEEE: R EEN LT
Leianer Boros Booas Mages Boaze Baogo Baoo 0 ossr Brsz Basz B B 1.#
Candiziones mal <larificadar Wazge Bazez 0iozz Mzig: Boo Mzodd Moo W7z BEzss Beioe Beoss -0z
duventud Gardicione transmiriblor y lz,?s Iw,u I|s,az I 1252 IM,?B Iu,na I 13,42 I 12,7 I EXFS I 3,20 I 1,00 z’
(14 2k afar) nutrizionaler
Candisigner maternas I sz | 561 Mazds Boase |oase | a4z | 594 1 505 | 524 | a2 0 7m0 z;
Enfermedades no tranrmiribler WERR: EEE: WEERq EERs  EEh: EEE: DEERe DEREv DEEE  EREs | NEEEE 1
Lerianer Iauo I ses | o5zd 0osez |ess Doess | ova1 0 osiz Boass 0 son | 450 TH4a
Candisioner mal zlarifizadar Daoze W45 Bogt Bizzs Miszs Biezs Wivga Wiggs BRose Mzid Whisges Edn
Adultoz Gandiianor tranrmiriblar y In.ss Iw.aa Iw.fs I 7,41 I 45 I a,zd I 9T I 1 | 5,50 I 6,4d | 5,51 -1is13
(27549 afar) nutrizianaler !
Cardiziones makernar 0,50 ogd |47 1,41 11 0,47 1,31 0,64 0,67 0,9% 1,21 [}
Enfermedades notranrmiriblor [ LA TR B I &+ LT -7 S C 1 B RN T SR LT -n:;xu
Lesianer azz |ozat D oage | a4 |age 520 | ser 5z |5 | 541 | 24 0z
Condicioner mal zlarifizadar Borse Bozor 0osat Boaze B Bazse Mg Bigas Bisss Bisze Wisgs s
Furansmayer Gandisianes bransmiriblor s I 7,35 I 5,61 I 4,55 | 4,0z | 5,400 | 6,43 I #19 | 5,44 | 4,50 | 5,01 | 4,0 -uies
[Mayares de 4 ahar) nutrizionaler ]
Cardiziones makernar 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 i
Enfermedades notranrmiriblor Ceeas Camet | [ ened st [ exgz | Tedol [ Tded [ eodsl [ Tngs [ enazl [tegs | @
Leianer oass |ogs Dozes |ozss | oz [oxme Doags | ozes | 30z | ozes | oase \'I.F-i
Condizioner mal zlarifizadar Pozm |oaze Dses |Torve Dvas 0ooam Bazds Baodd Bdas Bazzs Boae iz

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Principales causas de morbilidad en hombres y mujeres

En el afio 2018 la principal causa de Atencién tanto para hombres como para mujeres en todos los ciclos vitales son
las enfermedades no trasmisibles.

En primera infancia las condiciones trasmisibles y nutricionales ocupan el segundo lugar para ambos, en la infancia
la segunda y tercera causa para ambos géneros son las condiciones mal clasificadas y las condiciones trasmisibles
y nutricionales respectivamente; para el resto de ciclos vitales las condiciones mal clasificadas ocupan el segundo
lugar, en el tercer lugar para los grupos de adolescencia, juventud y adultez (Tabla 38-38).
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Tabla 38. Principales causas de morbilidad en hombres, del Municipio de Samana 2009 — 2019
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Fuente: DANE-SISPRO-MSP
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Tabla 39.Principales causas de morbilidad en mujeres, Municipio de Samana 2009 — 2019
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

2.2.2 Morbilidad especifica por subgrupo

Para el andlisis de la morbilidad especifica por subgrupo se va utilizar la lista del estudio mundial de carga de la
enfermedad agrupa los cddigos CIE10 modificada por el MSPS, se realizara estimacién de cambios en las
proporcionales durante el periodo 2009 a 2017.

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las enfermedades trasmisibles y nutricionales encontramos que en ambos géneros predominan las infecciones
respiratorias con una tasa total de 53.47 seguidos de las enfermedades infecciosas y parasitarias 43.57 y en Ultimo

lugar se ubican las deficiencias nutricionales con una tasa de 12.97 (Tabla 39).
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Tabla 40. Morbilidad especifica en las condiciones transmisibles y nutricionales, Municipio de Samana 2009 - 2019
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Condiciones materno perinatales

En el municipio de Samana encontramos en las condiciones maternas y perinatales, la principal causa de los eventos
son las condiciones maternas, con una tasa de 50.00, con prevalencia en el género femenino en todos los afios
evaluados. (Tabla 41).

Tabla 41. Morbilidad especifica en las condiciones materno - perinatales, Municipio de Samana, 2009 - 2019
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Enfermedades no transmisibles

En el grupo de enfermedades no transmisibles encontramos que para ambos géneros las condiciones orales ocupan
el primer lugar con una tasa del con una tasa dl 31.62 y en las mujeres son las enfermedades genitourinarias con
una tasa de 13.83, las enfermedades musculo esqueléticas ocupan el tercer lugar para las mujeres se encuentra las
neoplasias malignas con una tasa del 11,28.

Tabla 42. Morbilidad especifica en las enfermedades no transmisibles, Municipio de Samana, 2009 - 2019
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Fuente: RIPS, SISPRO- MSPS
Lesiones

La principal causa de lesiones en la poblacion Samanefia son los traumatismos envenenamientos, u algunas otras
causas externas, los cuales se presentan en todos los ciclos de la vida, se debe a las actividades laborales, en los
adultos mayores se presentan particularmente por la pérdida de los reflejos y la fuerza fisica regularmente
traduciéndose en caidas, en la infancia se producen traumatismo debido a las actividades recreativas que
desempefian los menores y en la primera infancia a la falta de habilidades y destrezas las caidas son frecuentes en
esta etapa los envenenamientos accidentales ocurren por la etapa de exploracion oral en la que se encuentran. (Tabla
43).
Tabla 43. Morbilidad especifica por las lesiones, Samana 2009 — 2019
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Fuente: RIPS, SISPRO- MSPS

2.2.3 Morbilidad especifica en salud mental

En cuanto a la morbilidad por enfermedades en salud mental en todos los grupos de edad se observa como los
trastornos mentales y del comportamiento son las que generan mayor nimero de atenciones tanto para hombres
como para mujeres y segunda causa la epilepsia, a partir de la adolescencia se observan atenciones por Trastornos
mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, siendo mas prevalente en el género
masculino sin embargo se observa en la vejez como esta consulta se presenta solo en mujeres (Tabla 44,45.46).
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Tabla 44. Principales causas de morbilidad especifica en salud mental del Municipio de Samana, 2009 - 2019
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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Tabla 45. Principales causas de morbilidad especifica en salud mental e hombres del Municipio de Samana, 2009 -
2019
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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Tabla 46. Principales causas de morbilidad especifica en salud mental en mujeres del Municipio de Samana, 2009 —

2019
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

2.2.4 Morbilidad de eventos de alto costo

Se realizo la estimacién de los siguientes indicadores la incidencia de VIH notificada; la incidencia de leucemia
mieloide aguda en menores de 15 afios notificada y la incidencia de leucemia linfoide aguda en menores de 15 afios
notificada, las fuentes de informacién para el primer indicador anteriormente enlistado seréa la cuenta de alto costo y
para los restantes indices la fuente de informacién corresponde a SIVIGILA

Adicionalmente se realiz6 un analisis descriptivo de las medidas de frecuencia (prevalencia e incidencia) para calcular
la razén de prevalencia, la razén de incidencia con sus respectivos intervalos de confianza al 95%. El departamento

tomara como valor de referencia el pais y el municipio usaran como referencia el departamento.

En el analisis del evento de alto costo encontramos, Prevalencia en Diagnosticados de la enfermedad renal cronica
en fase cinco con necesidad de terapia de restitucién o reemplazo renal, Tasa de incidencia de enfermedad renal
cronica en fase cinco con necesidad de terapia de restitucion o reemplazo renal por 100.000 afiliados y la incidencia
de VIH como unicas enfermedades catastréficas que se han presentado y que representan estas cargas econémicas.
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Para la vigencia 2018 el Municipio de Samana no presento casos para los eventos trazadores de alto costo. (Tabla

MUNICIPIO DE SAMANA CALDAS
Nit: 890.801.149-5

Tabla 47.Semaforizacién y tendencia de los eventos de alto costo de Samana 2006-2018

Comportamiento
5
Evento Caldas aman w|lr-|lm|le|lo|=|w|m|=|w|w|r-|o
ololoalal|l~ ||| |=|[=|=|=
SIS|R|S|8|R|E|8|R|8|8|8 |8
Ta=a de incidencia de enfermedad renal
cronica en fase cinco con necesidad de 719 0.00 N T e e e
terapia de resttucion o reemplazo renal '
por 100.000 afiiados
Tasa de incidencia de VIH notificada 23,44 0,00 -l -l -l -f---1-1 A -]-]-
Taza de incidencia de leucemia aguda
pediatrica mieloide (menores de 15 0,75 pog |- -]-1-1"]~]-1-|-1-|-]-]-
anos)
Taza de incidencia de leucemia aguda - .
M 3,57 poo |- -] - wl - -1-1-]- | -
pediatrica linfoide (menores de 15 anos) ’ ’

Fuente: SIVIGILA-MSPS-SISPRO

2.2.5 Morbilidad de eventos precursores

La hipertension arterial y diabetes mellitus se consideran eventos precursores de la enfermedad renal cronica en
consecuencia se calcularon las diferencias de relativas de desigualdad por medio de la razon de prevalencia de
hipertension arterial y diabetes mellitus junto con sus intervalos al 95%.

El municipio de Samana, durante el 2018 registré una prevalencia de diabetes mellitus en personas de 18 a 69 afios
de 1,49 casos por 100.000 personas, prevalencia mas baja que la registrada por el departamento (2,78), sin embargo,
la diferencia relativa de las prevalencias no fue estadisticamente significativa. (Tabla 47).

En relacion a la prevalencia de la hipertension arterial en personas de 18 a 69 afios en el afio 2018 fue de 8.71 casos

por 100.000 personas en ese rango de edad valor inferior al departamento con una diferencia estadisticamente no
significativa. (Tabla 47).

Tabla 35.Morbilidad de eventos precursores 2010-2018

Periodo
Evento Caldas |Samand | &« | m | < | v | © | ~ | o
— — — — — — —
o o o o o o o
N (q\] N N (q\] (q\] N
Prevalencia de diabetes mellitus 2,78 1,49 2 N 2 2 N 7 \
Prevalencia de hipertension arterial 8,73 8,71 2N 22| N | 2| 2
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2.2.6 Morbilidad Poblacién Migrante

Para la vigencia del afio 2019 se realizaron 13 atenciones en salud para la poblacién migrante, en donde desde la
secretaria de salud se realizan las respectivas gestiones para la afiliacion de las personas en el Municipio, dando
cumplimiento a la normatividad vigente.

Tabla 48. Acciones en salud de la poblacion migrante 2019

Entidad referencia
Total Migrantes atendidos | Total Migrantes atendidos Concentracion
. Entidad territorial Entidad referencia Entidad territorial
Ent?dafj Tipo de atencion
territorial - -
2019 Distnbucion 2019 Distnbucion 2019
Caonsulta Externa 3 23% 1.473 7% 0,2%
Servicios de urgencias 2 15% 67 1% 3.0%
Entidad Hospitalizacian 2 15% 247 4%, 0,8%
temitorial Procedimientos 3 3% 1.646 30% 0.2%
Medicamentos 2 15% 443 8% 04%
MNacimientos 1 8% 1.646 30% 0,1%
Total 13 100% 5521 100% 0,2%

Fuente: SIVIGILA-MSPS-SISPRO

Figura 36. Afiliacion en salud de la poblacidn migrante

Atenciones en salud poblacién migrante - seguin régimen de
afiliacién 2019
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Fuente: SIVIGILA-MSPS-SISPRO
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Tabla 49. Afiliacién en salud de la poblacién migrante

Regimen de afiliacion Samana ) Caldas % Concentracion
Contrbusivo 0,0 1008 61,5 0,0%
Subsidiado 1 33,3 162 9,9 0,6%
Mo affiada 0,0 0,0 #iDIV/0!
Fartcular 0,0 200 12,2 0,0%
Owro 2 66,7 223 13,6 0,9%
En desplazamienio con alliacion 45
&l régimen coninbulivo 0,0 2.7 0,0%
En desplazamienio con afiiacion 0
&l répmen subsdiado 0,0 0,0 #iDIV/0!
En desplazamisnio no azsgureado 0,0 0 0,0 #iDIV/0!
Sin dato 0,0 0 0,0 #iDIV/ 0!
Total de migrantes atendidos 3 100 1638 100 0,2%

Fuente: SIVIGILA-MSPS-SISPRO

2.2.7. Morbilidad de eventos de notificacién obligatoria

Se realizo estimacion de la razon letalidad y sus intervalos de confianza al 95% durante los afios 2005 al 2017. El
municipio de Samanéa tomara como valor de referencia el departamento de Caldas. (tabla 49).

Tabla 49. Tabla de semaforizacion de los eventos de notificacién obligatoria del municipio de Samana,
2005-2018

Comportamiento

Causza de muerte

224

2006
2007
2003
2009
2010
2011
2032
2013
2014
2015
2016
207
2018

Causas externas
Accidentes biologicos
Accidente ofidico 0,00 |000| - - | 7
Agresiones por animales
potencialmente 0,00 | 000 - - -] -1 -1-1-1- - - - | - -
transmizores de rabia v
Intoxicaciones
Intoxicaciones por
farmacos, sustancias
psicoactivas y metanol, 0,78 | 0,00
metales pesados,
solventes, gases v otras - -
Trasmisibles

Ambiental
[COTMPMCACIOTES JET— 000|000

bolemindinsin

Ebola 0,00 |0,00(- - I [ R - -l -
Inmunoprevenibles
Difteria 0,00 (0,00 - - |- |- - |- |- |- - - - |-

Evento ad'.r.qrsu zequido a 0.00 |0.00
la vacunacion - - - |- |- - |- |- |- - - |- |-

]
¥
i
]
]
]
i
i
i
]

S
¥
i

i

i

i

i

i
S
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r.1en?ng:rtjls.Neisseriﬂ 0,00 | 0,00

meningitidis - - - |- |- - |- |- |- - - |- -
r.1ening'rti; p-n:lr. 0,00 | 0,00

Haemophilus influenzae - - - - |- R e e - - |- -
Meningitis:

meningococcica 0,00 | 0,00

streptococo pneumoniae - - - |- |- - |- |- |- - - |- -
Paraliziz flacida a%uda 0,00 | 0,00

(menores de 15 anos) - - e R R L R - i R
Parotiditis 0,00 |0,00(- - - |- |- - - - - - R -
Sarampion-rubeola 0,00 |0,00]- - - - |- [ R - I
STTUIE e TUUe0s O T T T O O O O O e O
Tétanos accidental 0,00 |0,00]- - - - |- [ R - I
Tétanos neonatal 0,00 |0,00]- - - - |- [ R - S R
Tosferina 0,00 |0,00(- - - |- |- - - - - - R -
Waricela 0,00 |0,00]- - - |- |- - |- |- |- - I
Materno perinatal 0

Sifilis congénita 0,00 (000(- |- - |- |- - - |- - - I
Remergentes y

olvidadas

Oncocercosis 0,00 (0,00 - - |- |- - |- |- |- - - - |-
FEEIE

o i ooo Joool- |- - - |- - | [ | |- - |- |-
Tifus 0,00 (0,00 - - |- |- - |- |- |- - - - |-
Ceguera por tracoma 0,00 (0,00 - - |- |- - |- |- |- - - |- |-
Transmigion aérea y

contacto directo

m.- ,,...4...U“ RESpTarord 0,67 | 0,68 _ B - - N - N N N N - N
Infeccion FESp.IFHtEIFIEl 2500 | 0,00

aguda grave (irag - - - 1= 1= R e e - - |- -
Lepra 0,00 |0,00(- - P P P P - - R -
Tuberculosis pulmonar L 1L O o o - R - E P LR N
| TODET TS monfome]- |- - |- |- |- - - | | |
Tt

JEET T 744 [oools 1o o - - = 1= 1o - - = 1= -
Meningitis tuberculosa 1428 (0000 |- - |- |- - - |- - - - - |-
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Transmigion sexual y

|lsanguinea

Hepatitiz distintas a A 0,00 (0,00 - - |- |- - |- |- |- - I
Brucelozis 0,00 (0,00 - - |- |- - - |- - - - - |-
Chagas cronico y agudo 0,00 (000 |- - |- |- - - |- - - - - |-
Cigticercozis 0,00 (0,00 - - |- |- - - |- - - - - |-
Dengue 0,00 (000f- |- - |- |- - - |- - - - - |-
Dengue grave 0,00 (000f- |- - |- |- - - |- - - - - |-
METTCETaMIE, T ORI TE],

eguina del oeste, 0,00 | 0,00

"E._I;Hénli ﬂétli:ll.lt."ﬁ e UTILETI D.DD D,UD ~ ~ _ ~ _ ~ _ _ _ _ _ _ _
Fiebre amarilla 0,00 (0,00 - - |- |- - - |- - - - - |-
Leishmaniazis 0,00 (0,00 - - |- |- - - |- - - - - |-
Leizhmaniasis cutanea 0,00 (0,00 - - |- |- - - |- - - - |- |-
Leishmaniagis mucosa 0,00 (0,00 - - |- |- - - |- - - - - |-
Leptozpirozis 0,00 |0,00]- - - |- |- - |- |- |- - I
Malaria 0,00 (0,00 - - |- |- - - |- - - - - |-
Malaria: vivax 0,00 (0,00 - - |- |- - - |- - - - - |-
Malaria: falciparum 0,00 |0,00]- - - |- |- - |- |- |- - - |- |-
Ricketziozis 0,00 (0,00 - - |- |- - - |- - - - - |-
Trasmitida por 0

lalimento=siznelolanua

Caolera 0,00 (000 |- - |- |- - |- = |- - N
EILIE::[!IE‘LIHLI LaiTeT=d D.DD D.UD ~ i _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
PIETE NIRRT ooo oo [ [ - - - - [T
Hepatitis & 0,00 |000]- - - |- |- - |- |- |- - I
ETA 0,00 |0,00(- - - |- |- I I R - - - -
Vectores

Chikugunya 0,00 (000f- |- - |- |- - - |- - - - - |-

Fuente: SIVIGILA-MSPS-SISPRO

Tabla 50. Tabla de incidencia por 100000 habitantes de los eventos de notificacién obligatoria del
municipio de Samana, 2005-2018

De los 106 eventos de notificacion obligatoria el municipio de Samana presenta incidencia en los afios de 2007 a
2018 en 57 eventos, ocupando el primer lugar las agresiones por animal potencialmente trasmisor de rabia con una
tasa de 360.55, seguida de la leishmaniasis cutanea con una tasa de 275.26, y en tercer lugar la vigilancia en salud
publica de las violencias de genero e intrafamiliar con una tasa de 93.04, al ser comparados con el departamento se
evidencia como primera causa es igual a la del municipio y en segundo lugar se ubica la vigilancia en salud publica
de las violencias de genero e intrafamiliar.
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Taza de Incidencidencia por 100000 kabitantes
E¥ENTO

2007 | 2008 | 2003 | 2010 2011 (2012 | 2013 | 2014 | 2015 2016 | 2017 | 2018 | 2013
Auccidente Ofidico 21,26 | 4663 | 13,45 55,30 §1,59 || 54,37 [ 65,93 | 4657 043 63,81 [ 62,04 || T366 | 14,33
Utering 13,33 15,51 NE3 116
Dizngue 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 [ 000 0,00 0,00 3,58 0,00 .15 0,00
Diengue Grave 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 3&5 | 365 0,00 0,00 0,00 3,68 0,00 0,00
Chikungunya 23,25 131,30 042 .76 1635 0,00
Patencialments Transmizares 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 ( 355 0,00 3,55 0,00 0,00 0,00 |207,74
Ficbre Tifaidea " Paratifaidea 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 | 000 0,00 0,00 1,16 0,00 0,00 0,00
Hepatitiz & [Erote] 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 | 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 116
Hepatitiz B 35,45 252,35 3N F340 123133 |152,04 156,54 [[153,11 | 203,43 [[166,77 |256,34 |[E60,55 | 0,00
Grave Irag Inusitada 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 [ 000 [ 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Intenta Do Suicidia 0,00 0,00 0,00 21,43
Intaxicacién Por Plaguicidas 0,00 0,00 | 000 0,00 000 [ 000 ( 000 176 3,68 0,00 1,76 0,00 | 42,35
Intexicacion Por Firmaces 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 ( 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 42,335
Intaxicacién Por Solventes 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 ( 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 .16
Fustancizs Buim. 0,00 0,00 | 000 0,00 0,00 | 000 [ 000 0,00 0,00 0,00 1,16 0,00 116
Intaxicacian Por Monaxida O
Carbona ¥ Otros Gases 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 000 0,00 0,00 03 [ 42,65 1,15 0,00
Pricaactivas 35,94 | 50,53 || 35,00 11,66 5051 [[4272 [ 23529 | 23,25 15,52 1551 [ 4653 | M63 | 000
Leishmaniagiz Cutinea .73 0,00 | 0,00 TIT 19,45 [ 1653 | 1553 | 164 1,76 0,00 15,51 115 0,00
Explosivos 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 [ 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Cancer Infantil 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Peliztas) 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 ( 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Melalaria Wivax 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 [ 000 0,00 0,00 1,16 06 |l 534,53 | 000
Mlalaria Complicada 0,00 0,00 | 0,00 0,00 T.I7T 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Faratiditiz 0,00 0,00 | 0,00 0,00 1,07 3855 | MES 0,00 1,16 1551 [l 2327 | 385 0,00
Anomalias Congenitas 153,64 || 53,50 [[H55,56 |11052,24 ||50:35,04 (223,15 904,50 (550,30 225,55 | 100450 | (415,75 (275,26 | 000
Eifilis Congénita 0,00 353 | 0,00 559 000 | 3E38 [ 176 T.16 0,00 15,51 1,76 0,00 0,00
Eifilis Gestacional 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 [ 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Tasfering 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 ( 000 1,16 1,16 358 0,00 0,00 0,00
Tuberculosiz Pulmanar 0,00 0,00 | 0,00 589 0,00 [ 000 [ 000 0,00 0,00 0,00 0,00 000 | 14,53
Firmacarresistente TIT 3,58 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
wWaricela Individual 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 [ 000 0,00 3,68 0,00 3,68 0,00 | 50,14
WikiEidalMartalidad Por Sida 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 000 ( 000 0,00 0,00 358 0,00 0,00 0,00
las violencias de genero ¢
intrafamiliar 0,00 [ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 J1473,08
Zika 0,00 0,00 0,00 10,00 0,00
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2.2.7.1 IRAG por virus Nuevo

La piramide poblacional frente a morbilidad por covid-19 del Municipio de Samana muestra que las poblaciones
mas afectadas entre los rangos de edad estan entre las edades de 25-29 y 80 afios y mas.

Figura 37. Piramide poblacional morbilidad por COVID-19
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En cuanto al comportamiento en la notificaciéon de los casos positivos, se evidencia que desde la semana
epidemioldgica No. 37 en Municipio de Samana ha tenido un incremento en el reporte de los casos confirmados por

COVID-19 a semana epidemioldgica No. 48 con fecha del 28/11/2020 (Figura 28.).
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Figura 38. Comportamiento casos confirmados COVID-19 a semana epidemioldgica No. 50 — 2020
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En cuento a la incidencia en la demanda de consulta por sintomas referidos al virus COVID-19 se evidencia que en
la semana epidemioldgica 43 y 45 es donde se ha presentado mayor demanda en las consultas como se refleja en
el (Figura 38).

Figura 39 Comportamiento notificacién evento sospechoso para covid-19 a semana epidemiolégica No. 50.
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En cuanto a la mortalidad por COVID-19 el Municipio cuenta con una tasa del 3.33 en donde para la semana
epidemiologica No. 42 se presentd el primer caso por mortalidad por covid-19, emprendiendo las acciones para
contrarrestar la incidencia de la pandemia en el Municipio.

En cuanto a las comorbilidades se evidencia que en el Municipio de Samana el 30.23% de la poblacion tiene una
comorbilidad de base, ocupando como segunda causa de comorbilidad los pacientes son mayores de 60 afios con
una proporcion del 25.58% y en tercer lugar se encuentra la hipertension con 18,60 %. Estos valores dejan ver la
importancia del fortalecimiento de los programas educativos frente a la prevencion del contagio del nuevo coronavirus
COVID-19 en especial en nuestra poblacién adulto mayor y nutras poblacién con enfermedades créonicas. A nivel
departamental ocupa el primer puesto comorbilidades al menos una con una proporcioOn del 32.55%.
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Tabla 51. Comorbilidades COVID — 19 2020

. 4 Total Comorbilidad ‘ ] Totsl Comorbilidsd DPTO Concentracién |
Municipio [ Tipo de Comorbilidad Muniz:p Dep Tipo de Comarbilidad Municiplo

2020 Proporcion 2020 Proparcion 2020
e 000 i | 047 0,00
[Asma 1 233 4sma w35 0,00
|Chncer 000 Clreer 79| 074 0,00
iDomomlr»m (al menos ura) 13 020 Comorbitdades {al menos una) 3440 3255 0.00
| Diaetias 3 688 Diabetes =39 507 0,01
{Erfommedades Hattaras 2,00 Enfermedades Hudrfanas | 013 0.00
... [EPOC 1 230 EPOC %29 553 0,01
Wunioipio. 1enc i 233 | Depectemento | oo [ | 2% 000
[Hiperiersion 8 1480 Hperension 1724 16,31 0,00
Tcwm § Obesidad 2 485 Sobrepesn y Obesitad 1434 14,05 0,00
| Terapia Reemplazo Renal 0,00 Terapa Reemplaz Renal » 0.3 0,00
(VK 000 \IH | 038 000
|Mayor de 56 " 2558 Mayor ge 59 1932 1817 o
Total 43 100,00 Total 10630 100,00 0,00

Tabla 52. Ambito de atencion de casos de COVID - 19. Municipio - Departamento, 2020.

S 2T Concentracion de casos segi

Minkiplo  Ablio de slancin | 0w SER0U B S | Dspackmiate  Aibilo da alsccian |11 aw eatse syl Sehito imbito - DPTO i

2020 Proporcion 2020 Proporcian 2020
Corsulta Extema 0 0 Consulta Externa 0 DV

Cuidado Intensio ! 2 Cuidado Infensvo 170 M7 0.0
Cuidad Intermedic ] 0 Cudade Infermedio (4] 145 0,00
Domicliana 0 D Domiciliana 5 i0 0,00
Muricipio  Hespilakzacdn 4 8 Departamenio Hosptalzacion 81 778 om
No Reporado 44 a0 No Reportado 17645 25805 0,00
OFo 0 0 Ctro 1 2 0,00
Urgencias 0 0 Urgencas 62 127 0,00
[Total R @ Total [ s 263857 0,00

Eventos de notificacion con diferencia estadisticamente en peor situacion

Leishmaniasis cutanea

Samana se encuentra ubicado en el Departamento de caldas, en la regién nororiente, situado a 189 kilémetros de la
ciudad de Manizales, capital del departamento, a una altura de 1460 msnm su temperatura media de 20° centigrados.
En general la altura y la topografia del Municipio esta caracterizada por una zona quebrada de influencia de la
cordillera andina con inclinaciones de 15y 150 % , la biodiversidad de la flora y fauna hacen que el Municipio centre
su riqueza en la parte natural, su temperatura y la humedad alta favorecen el desarrollo de patologias propias de
regiones con influencia de selva tropical como la leishmaniosis problematica que afecta a gran parte de la poblacién
debido a que se cuenta con una gran extension rural y la mayoria de la poblacion reside en esta zona.

En la vigencia 2020 esta problematica ha estado presente en nuestra zona rural dejando para la vigencia 2020 un
total de 149 casos notificados a semana epidemioldgica 48.

Como se puede observar en la tabla No. 53 para la vigencia 2020 se reportaron a semana epidemiologica No. 48 un
total de 149 casos, observando el historial del comportamiento del evento en vigencias anteriores solo en la vigencia
2016 se present6 un total de 213 casos notificados.
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Manejando una tasa Municipal del 746.23 que a comparacion de la tasa departamental 22.38 el Municipio de Samana
se encuentra con una tasa muy alta en donde desde el COVE Municipal se desprenden acciones apoyadas por el
técnico en ETV frente a la educacidn y entrega de toldillos a las veredas méas afectadas por este evento.

Tabla No. 53 Comparativo evento leishmaniasis — Samana Caldas vigencia 2015 — 2020

EVENTOS ASEMANA 48 2015 2016 2017 2018 2019 2020 TASA DPTAL TASA MUNICIPAL
Leishmaniasis Cutanea 48 233 99 58 43 163 23.95 816.346
Leishmaniasis mucosa 0 2 1 0 0 1

Fuente: asi vamos SIVIGILA 2020

Tabla 54. Casos confirmados de leishmaniasis cutanea, semana 01 a 44, departamento de Caldas 2019 — 2020

Municipio | Total 2019 2019* 2020* 2200210;*
Marquetalia 9 7 4 3
Norcasia 8 7 19 -12
Pensilvania 19 13 27 -14
Samana 62 48 128 -80
Victoria 9 8 17 -9
Total 108 83 195 -112

Fuente: Sivigila (* casos a semana epidemioldgica 44)
Intento de suicidio

Para la vigencia del afio 2020 el Municipio de Samana notifico al SIVIGILA a semana epidemioldgica 48 un total de
13 casos de intento suicidio en la mayoria en menores de edad, con un agravante que se presento una mortalidad
por el mis alertando a los actores instituciones sobre los procesos direccionados a fortalecer la salud mental de
nuestra poblacién samanefia en especial la de nuestros nifios adolescentes y jévenes.

TASA TASA
DPTAL MUNICIPAL
94,94 65.10

EVENTOS A SEMANA 43 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Intento de suicidio ] 7 11 2 9 13

2.2.8 Analisis de la poblacion en condicion de discapacidad 2009 a 2019

Se realizd una descripcion de las personas en condicion de discapacidad, detallando el tipo de discapacidad, sexo,
grupo de edad quinquenal, etnia, tipo de afiliacion en salud, nivel de educacion y estrato socioeconémico. Las
alteraciones permanentes estan organizadas por las siguientes categorias el sistema nervioso; la piel; ninguna; Los
ojos; Los oidos; los demas o6rganos de los sentidos (olfato, tacto y gusto); la voz y el habla; el sistema
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cardiorrespiratorio y las defensas; la digestion, el metabolismo y las hormonas; el sistema genital y reproductivo y el
movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas.

La poblacién en condicion de discapacidad se encuentra mayoritariamente en el grupo de 60 y méas afios, agudizando
su vulnerabilidad al ser adultos mayores y discapacitados a la vez. (Figura 36).

Figura 40.Piramide poblacién con Discapacidad del Municipio de Samana, 2020
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Fuente: RLCD - SISPRO, MSPS

Durante el afio 2019 en el Municipio de Samana, se evidencia que la primera causa de discapacidad es el movimiento
del cuerpo, manos, brazos, piernas con un total de 611, seguido de alteraciones permanentes en los ojos con 202, y
en tercer lugar las alteraciones del sistema nervioso con un total de 184. (tabla 50).

Tabla 55. Distribucion de las alteraciones permanentes del Municipio de Samané Caldas, 2019

Indicador

Nuamero de personas con discapacidad con alteracion permanente en el movimiento del cuerpo, manos, 611,00
brazos, piernas

Numero de personas con discapacidad con alteracion permanente en el sistema cardiorrespiratorio y las 65,00
defensas

Namero de personas con discapacidad con alteracion permanente en el sistema genital y reproductivo 30,00
Numero de personas con discapacidad con alteracion permanente en el sistema nervioso 184,00
Numero de personas con discapacidad con alteracion permanente en la digestion, el metabolismo, las 6,00
hormonas

Namero de personas con discapacidad con alteracion permanente en la piel 4,00
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Namero de personas con discapacidad con alteracion permanente en la voz y el habla 91,00
Numero de personas con discapacidad con alteracion permanente en los demas 6rganos de los sentidos 8,00
(olfato, tacto y gusto)
Namero de personas con discapacidad con alteracion permanente en los oidos 54,00
Namero de personas con discapacidad con alteracién permanente en los ojos 202,00
Numero de personas con discapacidad que trabajan en actividades agricolas 121,00
Namero de personas con discapacidad que trabajan en actividades de Comercio 10,00
Numero de personas con discapacidad que trabajan en actividades de la Industria 4,00
Nuamero de personas con discapacidad que trabajan en actividades de servicios 14,00
Numero de personas con discapacidad que trabajan en actividades pecuarias 4,00
Numero de personas con discapacidad que trabajan en otras actividades econémicas 39,00
Nuamero de personas en condicion de discapacidad 1.268,00
Porcentaje de personas con discapacidad con alteracion permanente en el movimiento del cuerpo, 45,71
manos, brazos, piernas
Porcentaje de personas con discapacidad con alteracion permanente en el sistema cardiorrespiratorio y 8,57
las defensas
Porcentaje de personas con discapacidad con alteracion permanente en el sistema genital y 571
reproductivo
Porcentaje de personas con discapacidad con alteracion permanente en el sistema nervioso 17,14
Porcentaje de personas con discapacidad con alteraciéon permanente en la digestion, el metabolismo, 0,00
las hormonas
Porcentaje de personas con discapacidad con alteraciéon permanente en la piel 2,86
Porcentaje de personas con discapacidad con alteracion permanente en la voz y el habla 2,86
Porcentaje de personas con discapacidad con alteraciéon permanente en los demas organos de los 0,00
sentidos (olfato, tacto y gusto)
Porcentaje de personas con discapacidad con alteracion permanente en los oidos 0,00
Porcentaje de personas con discapacidad con alteracion permanente en los ojos 17,14
Porcentaje de personas con discapacidad que trabajan en actividades agricolas 3,13
Porcentaje de personas con discapacidad que trabajan en actividades de Comercio 0,00
Porcentaje de personas con discapacidad que trabajan en actividades de la Industria 0,00
Porcentaje de personas con discapacidad que trabajan en actividades de servicios 0,00
Porcentaje de personas con discapacidad que trabajan en actividades pecuarias 0,00
Porcentaje de personas con discapacidad que trabajan en otras actividades 0,00

Fuente: RLCD - SISPRO, MSPS
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2.2.9 Identificacion de prioridades principales en la morbilidad

Samana

Ahora, después de estimar las diferencias relativas, la tendencia y los determinantes sociales de salud, se en lista
las principales causas de morbilidad identificadas en las grandes causas.

Las enfermedades no trasmisibles son la primera causa de morbilidad en todos los ciclos vitales, con un aumento en
el afio 2018, de estas enfermedades las enfermedades cardiovasculares son la primera causa, seguido de las
enfermedades musculo esqueléticas.

Las enfermedades transmisibles y nutricionales prevalecen en primera infancia como segunda causay en los demas
ciclos vitales son las enfermedades mal clasificadas mostrando, se refleja una deficiencia en la clasificacion de las
enfermedades y en la utilizacién de los RIPS, por algo nimero de atenciones con diagnéstico de enfermedades mal
clasificadas.

En cuanto a las enfermedades de alto costo en el afio 2019 se presentan dos que no se tenia referenciada en los
afios anteriores como son la 1.Tasa de incidencia de enfermedad renal crénica en fase cinco con necesidad de terapia
de restitucion o reemplazo renal por 100.000 afiliados y la Prevalencia en Diagnosticados de la enfermedad renal
cronica en fase cinco con necesidad de terapia de restitucion o reemplazo renal.

Tabla 56. Prioridades identificadas en la morbilidad atendida, Municipio de Samana 2019

Morbilidad Prioridad Valor del Valor del Grupos de
indicador del | indicadordel | Tendencia Riesgo
Municipio Departamento (MIAS)
Samana 2019 | Caldas 2019
General por grandes 1.Enfermedades no
causas transmisibles en persona 80.06 82.08 Fluctuante 001
mayor
2.Condiciones transmisibles y | 45 07 37.80 Fluctuante 009
nutricionales primera infancia
- GOl anes mel 19.66 15.23 Fluctuante 000
clasificadas en infancia
4. Lesiones en adolescencia 9.45 7.71 Fluctuante 012
Especifica por Sub 1. Lesiones: Traumatismos,
¢ausas o subgrupos envenenamientos u algunas 93.06 85.00 Descenso 008
otras consecuencias
2. Condiciones Materno
Perinatales: condiciones 88.97 86.82 Fluctuante 008
maternas
3. Transmisibles y
nutricionales: Infecciones 52.35 53.70 Ascenso 009
Respiratorias
4. Transmisibles y
nutricionales: Enfermedades 45.31 43.08 Descenso 009
Infecciosas parasitarias
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5. No transmisibles:
Enfermedades 21.60 18.64 Fluctuante 001
Cardiovasculares
Eventos Alto Costo 1.Tasa de incidencia de
enfermedad renal crénica en
fase cinco con necesidad de
terapia de restitucién o
reemplazo renal por 100.000
afiliados
2.Tasa de incidencia de VIH
notificada
3.Prevalencia en
Diagnosticados de la
enfermedad renal crénica en
fase cinco con necesidad de
terapia de restitucién o
reemplazo renal
1.Prevalencia de hipertension
Precursores arterial
2. Prevalencia de diabetes
mellitus

7,18 5 Ascenso

23,08 5,75 Ascenso

1,10 0,79 Ascenso

8.71 8.73 Fluctuante 001

149 2.78 Fluctuante 001

Eventos de
Notificacion
Obligatoria (ENO’s)
Discapacidad 1. Alteraciones del
movimiento

2.Los ojos 17.98 26.51 Ascenso 000
2. Sistema nervioso 15.18 52.11 Ascenso 000

1. Infeccién Respiratoria

Aguda 1.23 1.03 Ascenso 009

26.02 46.08 Ascenso 000

Fuente: RIPS-SISPRO_MSPS
Conclusiones

Los eventos no transmisibles son la principal causa de morbilidad en el municipio en ambos géneros; sin embargo
de acuerdo al ciclo de vida varia su valor porcentual, siendo mayor en personas de 60 afios y mas.

La morbilidad por condiciones transmisibles y nutricionales esta marcada principalmente las infecciones respiratorias
en los ciclos de primera infancia e infancia, resaltar como las deficiencias nutricionales en personas mayores
muestran una disminucion cambio porcentual -0.59%.

La tendencia de las principales causas de morbilidad por las condiciones maternas perinatales presenta una
disminucién en la proporcién en el ciclo de vida de la adolescencia, ubicandose la juventud adn en el ciclo vital con
atenciones por este evento.

De acuerdo a las enfermedades no transmisibles las enfermedades cardiovasculares ocupan el primer lugar, seguido
de las enfermedades musculo esqueléticas.

Llama la atencién como las condiciones mal clasificadas ocupan el segundo lugar en los ciclos vitales de infancia,
adolescencia, juventud, adultez y persona mayor; mostrando esto una deficiencia en la clasificacion de las
enfermedades y en la utilizacion de los RIPS.

- ’ . #) Gobierno de g La salud |
& Territorial & CALDAS @ Lasalud | Minsalud

weccion Teyritonia/ clo Sabxd de Caldas



MUNICIPIO DE SAMANA CALDAS
Nit: 890.801.149-5

La morbilidad especifica por lesiones se evidencia los Traumatismos, envenenamientos u algunas otras
consecuencias de causas externas ocupan mas del 80% de la morbilidad.

Frente a la letalidad por eventos de notificacion obligatoria se observa como la infeccion respiratoria aguda esta
presente en casi todos los afios evaluados, sin embargo para el afio 2018 presenta un aumento, siendo este el Unico
presente en este afio; para los demas eventos no representan un problema para el municipio; sin embargo se deben
tener en cuenta la presencia de eventos trasmitidos por vectores como Leishmaniasis, Dengue y los accidentes
ofidicos.

En cuanto a la poblacion en condicion de discapacidad las 5 alteraciones permanentes que mas presenta esta
poblacién son, alteracién permanente del movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas, alteracion del sistema
nervioso, alteracion permanente los ojos, el sistema cardiorrespiratorio y las defensas alteracion permanente en los
oidos.

2.2.10 Analisis de los Determinantes Sociales de la Salud -DSS

2.2.10.1. Analisis de los determinantes intermedios de la salud

El analisis de los determinantes intermedios de la salud se realiz6 utilizando las medidas de desigualdades sencillas
como la diferencia relativa, la diferencia absoluta y para las medidas complejas como el indice de concentracién, los
indices basados en comparaciones de dos a dos. Las medidas desigualdad tan solos se estimaran para los
indicadores que resulten en peor estado, utilizando variables que causen gradiente como pobreza, ingreso, nivel
educativo y otras variables que estén disponibles.

También se estimé una categoria de indicadores que corresponde a circunstancias materiales que esta conformada
por cinco subgrupos, condiciones de vida; disponibilidad de alimentos; condiciones de trabajo; factores conductuales
y psicoldgicos y culturales y sistema sanitario.

Condiciones de vida

Se realizd el analisis descriptivo de las condiciones de vida de acuerdo a la estimacion de la razon de proporciones
y sus intervalos de confianza al 95%. El municipio de Samana tomara como valor de referencia el departamento de
Caldas.

Anélisis por cada uno de los indicadores de condiciones de vida

e Cobertura de servicios de electricidad: En el municipio Samana la cobertura de Electricidad para el afio
2017 fue de 99.07%, manejando un valor igual al departamento Caldas que es de 99.09%, la diferencia
relativa observada no es estadisticamente significativa entre el municipio de Samana y el departamento de
Caldas.

e Cobertura de acueducto: En el municipio Samana la cobertura de acueducto para el afio 2019 fue de
21.91%, al discriminarlo por zonas se observa como el area urbana la cobertura es de 100% y la zona rural
9.7%, valor inferior al de Caldas que es de 68.32 la diferencia relativa observada es estadisticamente
significativa entre el municipio de Samana y el departamento de Caldas.
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o Cobertura de alcantarillado: En municipio Saman4 la cobertura fue de 19.06% para el afio 2019, inferior
al departamento la cual se encuentra en 47.5%.

« indice de riesgo de la calidad del agua para consumo humano (IRCA), la cobertura fue de 13,09%, valor

superior al de Caldas que es de 3.07%. cabe resalta que el riesgo para IRCA es bajo, pero al realizar la
comparacién de los resultados con el departamento nos da una diferencia relativa.

Tabla 57. Determinantes intermedios de la salud -condiciones de vida del Municipio de Samana Caldas 2019

DETERMINANTES INTERMEDIARIOS DE LA SALUD CALDAS SAMANA
Cobertura de servicios de electricidad 99,89 99.07
Cobertura de acueducto 68,5
pobertura de alcantarillado 475
Indice de riesgo de la calidad del agua para consumo humano (IRCA) 3,73
Porcentaje de hogares sin acceso a fuentes de agua mejorada (DNP-

DANE) 124
Porcentaje de hogares con inadecuada eliminacién de excretas (DNP-
DANE) 75

Fuente: DANE- SIVIGILA Observatorio DTSC

Tabla 58. Determinantes intermedios de la salud -condiciones de vida por area urbana —rural del Municipio de

Samana Caldas 2018
DETERMINANTES INTERMEDIARIOS DE LA SALUD CABECERA RESTO
Cobertura de servicios de electricidad 100 99,59

Cobertura de acueducto 96,6
Cobertura de alcantarillado 94,0

Fuente: DANE- SIVIGILA Observatorio DTSC

Disponibilidad de alimentos

La disponibilidad de alimentos como determinante intermedio pretende observar el acceso real a una adecuada
alimentacién y nutricién, sin embargo no existe a nivel municipal bases de informacion confiable que permitan medir
de manera real los indicadores nutricionales en nuestros nifios y nifias y mucho menos en nuestra poblacion en
general.

Para la disponibilidad de alimentos se tendra en cuenta la estimacion de la razén de prevalencias, razén de porcentaje
de los indicadores de disponibilidad de alimentos y sus intervalos de confianza al 95%.

o Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer: el bajo peso al nacer esta relacionado con las
condiciones fetales y neonatales y es un determinante importante de las condiciones de la gestacion, el
seguimiento y el calculo de este indicador se hace indispensable para el municipio debido a que es el causante
de muertes fetas y neonatales, el municipio para el 2018 cuenta con un porcentaje de 6.79 con un
comportamiento en descenso al compararlo con la vigencia del afio anterior.
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Tabla 59. Determinantes intermedios de la salud - seguridad alimentaria y nutricional del Municipio de Samana,

2006-2018
Determinantes Comportamiento
intermediarios de la Caldas Samana = B B ) B B T T B T =N B S
ol ol © S| = — — ~ -~ -~ — — —
salud &I IS & |IK|IKIK|IK&|IKIK|I&IRK
Porcentaje de nacidos vivos con
bajo peso al nacer (EEVV-DANE 7,85 6.79 2N 2N 2 7 \ \ 7 N 2| 2 N
2017)

Fuente: SISPRO

Condiciones factores, psicoldgicos y culturales

Las condiciones factores, psicol6gicos y culturales buscan establecer los habitos que en un momento dado pueden
determinar nuestra predisposicion a adquirir cierto tipo de afecciones sobre todo las que tiene que ver con
enfermedades cronicas y de transmision sexual asi como las lesiones dentro de los espacios familiares

Para los factores, psicologicos y culturales se realizo estimacion de la razon de tasa, razon de prevalencia y sus
intervalos de confianza al 95% (Tabla 55).

e Tasa de incidencia de violencia intrafamiliar: Segun el Instituto Nacional de Medicina legal la tasa de
incidencia de violencia intrafamiliar por 100000 habitantes en el municipio de Samana para el 2018 es de
24.86 lo que no representa una diferencia estadisticamente significativa al ser comparada con el
departamento.

o Tasa de incidencia de violencia contra la mujer: Segun el Instituto de Medicina legal la tasa de incidencia
de violencia contra la mujer para el 2018 es de 20.28 lo que no representa una diferencia estadisticamente
significativa al ser comparada con el departamento.
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Tabla 60. Determinantes Intermedios de la Salud - factores psicologicos y culturales del Municipio de
Samana Caldas 2018

Comportamiento

Determinantes

intermedios de la salud Caldas Samana

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

Tasade incidenciade
violencia intrafamiliar 94.41 24.86 - - - - - - - - - -
(Forensis 2018)
Tasa de incidencia de
violencia contra la 169.09 20.28 - - - - - - - - - - 2 2l N| 2
mujer (Forensis 2018)

N
'd
'
N

Fuente: Forensis 2018. Instituto Nacional de Medicina Legal - SISPRO
Sistema sanitario

Los sistemas sanitarios son “todas las organizaciones, instituciones y recursos publicos y privados con el mandato
de mejorar (promover, restaurar o mantener) la salud en el marco publico e institucional de cada

e Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los servicios para cuidado de la primera infancia: para el
afio 2012 se encontrd un porcentaje de 17,45%, porcentaje que no representa una diferencia significativa
comparada con el departamento.

e Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los servicios de salud: para el afio 2012, se encontro un
porcentaje del 7,68%.

e Cobertura de afiliacion al SGSSS para el 2019 encontramos de una cobertura del 87.12% , lo que implica
un porcentaje ain muy amplio de poblacién no asegurada, los esfuerzo por ampliar ese porcentaje y las
garantias de sus derechos a la poblacién son arduos para la administracion municipal donde a través de
jornadas masivas de afiliacién que se desplazan al rea rural se logra canalizar la poblacion

e Coberturas administrativas de vacunacion con BCG para nacidos vivos: segun el Ministerio de la
Proteccion Social la cobertura de vacunacion con BCG para el afio 2019 es de 31.4%, estas coberturas se
ven afectadas por el gran numero de partos que se producen en otros niveles de atencion ya que este
bioldgico se administra de forma intrahospitalaria antes del alta del paciente.

e Coberturas administrativas de vacunacion con DPT 3 dosis en menores de 1 afio: Segun el Ministerio
de Proteccion Social la cobertura de 3 dosis de DPT en menores de un afio para el 2018 es de 102 %.

e Coberturas administrativas de vacunacioén con polio 3 dosis en menores de 1 afio: Segun el Ministerio
de la Proteccion Social las coberturas de vacunacion con polio 3 dosis en menores de 1 para el afio 2018
en el municipio de Samana es de 102%.
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e Coberturas administrativas de vacunacion con triple viral dosis en menores de 1 afio: Segun el
Ministerio de la Proteccidn Social las coberturas de vacunacion con triple viral dosis en menores de un afio
para el 2018 son de 100.4 %

¢ Nacidos vivos con 4 0 mas consultas de control prenatal: Segun las estadisticas vitales del DANE para
el 2010 el 89.66 de los nacidos vivos contaron con 4 0 mas consultas prenatales, para el 2011 el 87.84, para
el 2012 el 90.91, para el 2013 es de 92.9, para el afio 2014 es de 93.4, para el 2015 es de 95, para el afio
2016 es de 91.3 y para el afio 2017 es de 92.39; observandose un leve aumento en este indicador, algunas
de las situaciones por las cuales las mujeres no inician tempranamente el control prenatal son las distancias
geograficas, el embarazo en adolescentes y la movilidad.

e Cobertura de parto institucional: Los partos institucionales en el periodo evaluado se encuentran por
encima del 96%, sin embargo existe una gran vulnerabilidad en términos de las distancias de las veredas
mas alejadas con la IPS Municipal y de esta a las IPS de segundo y tercer nivel. En el 2009 la cobertura fue
del 95.79%, en el 2010 del 97.28%, en el 2011 del 98.50%, en el 2012 del 98.27%, en el 2013 94.02, en afio
2014 fue de 97,57, para el afio 2015 99.5, para el afio 2016 la cobertura fue de 98.3, y para el afio 2017 es
de 98.94 %, evidenciandose un aumento lo que hace que los indicadores de calidad sean positivos para el
municipio.

¢ Prevalencia de atencion de parto por profesional calificado: para el afio 2018 se tiene un porcentaje de
atencién del 99.49% de los partos por médicos generales en el municipio, esta informacién nos permite
evaluar la disminucién de las complicaciones en la atencién por eventos externos ademas del impacto en el
programa de maternidad segura.

Tabla 61. Determinantes Intermedios de la Salud -Sistema sanitario del Municipio de Samanéa Caldas 2018

Comportamiento
Determinantes Intermedios de la Salud Caldas Samana
S 3881 =188 I 8 8 & 2
S &S| & | & K| & | & & K K&K
Porcentaje de hogares con barreras de
acceso a los servicios para cuidado de la 6.1 1.8
primera infancia (DNP-DANE 2005)
Porcentaje de hogares con barreras de
acceso a los servicios de salud (DNP- 3.5 3.9
DANE 2005)
g(?;);nuradeaf|||ac|onaISGSSS(MSPS 803 79.89 NN NN NN N

Coberturas administrativas de
vacunacion con BCG para nacidos vivos 90 21N N |2 2 2N 2NN NN
(MSPS 2018)

Coberturas administrativas de
vacunacion con DPT 3 dosis en menores 96.2 90,2 NN o2 NN o2 2N 2NN N 2
de 1 afio (MSPS 2018)

Coberturas administrativas de
vacunacion con polio 3 dosis en menores 96.2 95,2 NN o2 NN o2 2 N2 2NN 2
de 1 afio (MSPS 2018)
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Coberturas administrativas de
vacunacion con triple viral dosis en 96.5 93,6 NN 2 NN 2 2NN 2NN 2
menores de 1 afio (MSPS 2018)

Porcentaje de nacidos vivos con cuatro o

mas consultas de control prenatal (EEVV- 935 89,2 20 21N 2 NN 2 N2l 202N 2 2
DANE 2017)

Cobertura de parto institucional (EEVV-

DANE 2017) 99.1 87,2 N AN A RV NN AL AN 22
Porcentaje de partos atendidos por

personal calificado (EEVV-DANE 2017) 99.3 99,2 N AN 2 |~ N NN AL AN 2 2

Fuente: SISPRO

Servicios Habilitados

Uno de los indicadores méas importantes para medir la desigualdad al acceso a los servicios de Salud son los servicios
en salud habilitados en la jurisdiccion por ellos se presentan a continuacién los brindado en el Municipio de Samana
para el 2019.

En el municipio de Samana se cuenta con una ESE Hospital San José el cual cuenta con los servicios habilitados
para su complejidad.

Tabla 62. Servicios habilitados de las Instituciones Prestadoras de Salud por en el Municipio de Samana Caldas,
2019

APOYO Namero de IPS habilitadas con el servicio de fisioterapia 1
E(I)I:fpl\:gzg\f-? AEI(’)N Numero de IPS habilitadas con el servicio de laboratorio clinico 3
TERAPEUTICA Numero de IPS habilitadas con el servicio de radiologia e 1
imagenes diagnosticas
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de servicio 3
farmacéutico
Numero de IPS habilitadas con el servicio de tamizacion de cancer 3
de cuello uterino
Numero de IPS habilitadas con el servicio de terapia respiratoria

Namero de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras 3
citologias cervico-uterinas
Numero de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras de 3
laboratorio clinico
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de toma e 1
interpretacion de radiografias odontoldgicas
CONSULTA Numero de IPS habilitadas con el servicio de enfermeria
EXTERNA

Numero de IPS habilitadas con el servicio de fisioterapia

Numero de IPS habilitadas con el servicio de ginecobstetricia
Numero de IPS habilitadas con el servicio de medicina general
Numero de IPS habilitadas con el servicio de odontologia general
Namero de IPS habilitadas con el servicio de terapia respiratoria
3INTERNACION Numero de IPS habilitadas con el servicio de general adultos

Numero de IPS habilitadas con el servicio de general pediatrica

1
1
1
3
3
1
3
3
3

La salud Minsalud
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PROTECCION Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de atencion preventiva 3
ESPECIFICA Y salud oral higiene oral
DETECCION Numero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - 3
TEMPRANA alteraciones de la agudeza visual

Namero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - 3

alteraciones del crecimiento y desarrollo ( menor a 10 aiios)

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - 3

alteraciones del desarrollo del joven ( de 10 a 29 aiios)

Namero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - 3

alteraciones del embarazo

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - 3

alteraciones en el adulto ( mayor a 45 anos)

Namero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - 3

cancer de cuello uterino
Numero de IPS habilitadas con el servicio de planificacion familiar

Numero de IPS habilitadas con el servicio de promocion en salud

Numero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica

- atencion al recién nacido

Numero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica 2
- atencion del parto

Numero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica 3
- atencion en planificacion familiar hombres y mujeres

Numero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica 3
- atencion preventiva en salud bucal

Numero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica 3
— vacunacion

Numero de IPS habilitadas con el servicio de vacunacion

TRANSPORTE Numero de IPS habilitadas con el servicio de transporte
ASISTENCIAL asistencial basico
URGENCIAS Numero de IPS habilitadas con el servicio de servicio de urgencias 3

Fuente: REPS-SISPRO-MSPS

Otros indicadores del sistema sanitario

¢ Numero de camas por 1000 habitantes: EI Municipio cuenta con 0,74 camas por 1000 habitantes lo que
es una cifra baja para una poblacién tan grande como la del municipio lo que implica un esfuerzo por ampliar
la cobertura de las instituciones de Salud.

¢ Numero de camas de adulto por 1000 habitantes: En el RESPS encontramos una disponibilidad de camas
para adulto de 0.43 aun siendo baja la cobertura para la prestacion del servicio.

¢ Numero de camas de cuidado intensivo por 1000 habitantes: Indicador que no puede ser medido dado
que el municipio cuenta con instituciones de salud de primer nivel.

¢ Numero de camas de cuidado intermedio por 1000 habitantes: Indicador que no puede ser medido dado
que el municipio cuenta con instituciones de salud de primer nivel.

e Numero de ambulancias por 1.000 habitantes: El Municipio de Samana por cada 1000 habitantes se
cuenta 0,23 ambulancias que equivalen a seis ambulancias para el traslado de pacientes.
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o Tiempo de traslado de la institucion de salud remitente al nivel superior de complejidad: el sitio de
referencia mas cercano para segundo nivel es la dorada Caldas con un tiempo estimado de 1 hora 'y 30
horas.

Tabla 63. Otros indicadores de sistema sanitario en el municipio de Samana Caldas, 2019

Indicador 2019
Razon de ambulancias basicas por 1.000 habitantes 0,23
Razon de ambulancias medicalizadas por 1.000 habitantes 0,00
Razon de ambulancias por 1.000 habitantes 0,23
Razon de camas de adulto por 1.000 habitantes 0,43
Razon de camas de cuidado intensivo por 1.000 habitantes 0,00
Razon de camas de cuidado intermedio por 1.000 habitantes 0,00
Razon de camas por 1.000 habitantes 0,74

Fuente: REPS, SISPRO-MSPS

2.2.10.2. Analisis de los determinantes estructurales de las inequidades en salud

El analisis identificara como determinante estructural: el estrato socioecondmico, los ingresos, la etnia, el nivel
educativo, el acceso a acueducto y la ocupacion se presenta en la poblacion, la relacion entre ellos y los efectos
sobre la salud de la poblacién del municipio de Samana.

Cobertura Bruta de educacion

Respecto a cobertura bruta de educacion se realizd la estimacion de la razon de proporciones y sus intervalos de
confianza al 95%, el Municipio de Samana usara como referencia el Departamento de Caldas (Tabla 64).

e Tasade cobertura bruta de educacion categoria primaria, en el municipio de Samané para el 2018 se registrd
una tasa de 76.84 mientras en Caldas fue 82.3 la diferencia relativa entre los valores no es estadisticamente
significativa, se encuentra en similar condicién que el departamento de Caldas.

o Tasade cobertura bruta de educacion categoria secundaria, en el municipio de Samané para el 2018 registro
una tasa de 84.68 mientras en Caldas fue 96.2 la diferencia relativa entre los valores no es estadisticamente
significativa, es decir Municipio Samané se encuentra en similar condicion que el departamento de Caldas.

e Tasa de cobertura bruta de educacion categoria media, en el municipio de Samana registr6 una tasa para
el 2018 de 62.46 mientras en Caldas fue 77.5 la diferencia relativa entre los valores es estadisticamente
significativa, es decir municipio Samané se encuentra en peor condicién que el departamento de Caldas.
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Tabla 64. Tasa de cobertura bruta de educacion del Municipio de Samana Caldas 2005 — 2019

Comportamiento
Eventos de Notificacion Obligatoria Caldas Samana @l <= @ Q oo Gl & 2wl ol < e @l = sl e
S 8 8 € 8 8 8 o 5l o 5 o S S S| S| S
AN N N o N N N N N N N N N N N N N
Porcentaje de hogares con analfabetismo (DNP- 9.2
DANE 2005) ’
Tasa de cobertura bruta de Educacion categoria
Primaria (MEN 2018) 95.5 76,84 S T I 7 IRV BV I B IRV RV IRV IRV N I8 IRV IRV I
Tasa de cobertura bruta de Educacion Categoria
Secundario (MEN 2018) 110.1 84,68 sl -2 AN 22 AN 2NN 2NN N
Tasa de cobertura bruta de Educacion Categoria
Media (MEN 2018) 85.9 62,46 EO N B B B BV . . B BV B B V. . VI B VI N

Fuente: Ministerio de Educacion Nacional

Pobreza (NBI)

e Proporcion de poblacién en necesidades basicas insatisfechas. Segun el Censo General de 2005, el
Municipio de Samana presenta una proporcion de personas con NBI de 13.53.

e Proporcion de poblacién en miseria. Segun el censo DANE 2005 la poblacion en condicion de miseria en el
Municipio es de 1.95.

e Proporcion de poblacién en hacinamiento. La proporcion de hacinamiento es del 1.88% siendo aun un
porcentaje significativo y una variable determinante en las NBI, ademas un factor de riesgo para las
enfermedades transmisibles.

Tabla 65. Otros indicadores de ingreso del municipio de Samana Caldas 2018

32,93 13.53
8,77 1.95
10,94 1.88

Fuente: NBI, SISPRO-MSPS
Ocupacion

El indicador de ocupacion de acuerdo a la guia metodolégica del ASIS se mide por el porcentaje de hogares con
empleo informal del indice de pobreza multidimensional que solo se encuentra disponible para el afio 2005, segin
este indicador en el municipio de Samana el 96,87% de los hogares solo tiene acceso al empleo informal situacion
dada en parte por su alta vocacidn agropecuaria en donde los acuerdos laborales son de palabra.
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CAPITULO IIl. PRIORIZACION DE LOS EFECTOS DE SALUD

De acuerdo a los efectos de salud identificados en los capitulos uno y dos se realizan la priorizacién en salud,
reconociendo los problemas de salud y sus determinantes.

3.1. Reconocimiento de los principales efectos de salud identificados previamente

Se hara el reconocimiento de los problemas identificados en el primer y segundo capitulo, para delimitar su definicion
debe ser formulado como una situacién negativa que debe ser modificada, se debe definir la poblacion afectada,
consecuencias y magnitud expresada de acuerdo con los indicadores estimados en los capitulos uno y dos (Tabla
61).

3.2. Priorizacién de los problemas de salud

En la tabla se priorizan los problemas identificados a través de este ASIS, pero también se tienen en cuenta la
informacién particular aportada por diferentes sectores y secretarias de despacho sobre situaciones problematicas

sentidas en el municipio, algunos problemas como la problematica de la leishmaniosis.

Tabla 66. Priorizacién de los problemas de salud del Municipio de Samana, 2019

Dimensi6n Plan Decenal Prioridad Grupos de Riesgo
(MIAS)
1.Salud Ambiental 1. IRCA Alto Riesgo 000
2.Alcantarillado y pozos sépticos 000
2. Vida saludable y condiciones no 1. Morbilidad y mortalidad por causas circulatorias 000
transmisibles 2 Mortalidad infanti 008
3. Mortalidad por neoplasias 007
4. Mortalidad perinatal 008
5. Morbilidad materna extrema 008
3. Convivencia social y salud mental | 1.Consumo de SPA 004
2.Intentos de suicidio 012
3. Violencia intrafamiliar 012
4. Mortalidad por causa externa (homicidios) y las 012
lesiones intencionales
4.Seguridad alimentaria y 1.Bajo peso al nacer 008
nutricional 2.Identificacion y sistematizacion de diagndstico 000
nutricional
5. Sexualidad, derechos sexualesy | 1.Embarazos en adolescentes 008
reproductivos 2.Aumento de las infecciones de trasmision sexual 008
1.Mortalidad por IRA en menores de cinco afios 000
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6. Vida saludable y enfermedades 2.Morbilidad por enfermedades trasmisibles por 000
transmisibles vectores leishmaniasis

3.Tuberculosis 000
7. Salud publica en emergencias y 1.Deslizamientos
desastres
8. Salud y Ambito laboral 1.Bajas ofertas laborales

2. Trabajo informal

9.Gestion diferencial en poblaciones | 1.Caracterizacion de la poblacion victima
vulnerables

2.Vinculacion laboral a poblacién con discapacidad

10. Fortalecimiento de la autoridad 1.Baja cobertura en personal de salud
sanitaria

2. Baja cobertura de camas x 1000 habitantes

Fuente: Construction Municipal
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