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PRESENTACION

El analisis de situacion de salud (ASIS) es considerado como el insumo basico para la toma de decisiones en el
sector salud. ASIS recoge una serie de procesos sistematicos y analiticos que permiten caracterizar, medir y
explicar el proceso salud enfermedad del individuo, las familias y las comunidades.

Los Analisis de Situacién de Salud (ASIS) han sido definidos como procesos analitico-sintéticos que abarcan
diversos tipos de andlisis. Permiten caracterizar, medir y explicar el perfil de salud-enfermedad de una poblacion
incluyendo los dafios y problemas de salud asi como sus determinantes, sean estos, competencia del sector salud
o de otros sectores. Los ASIS facilitan la identificacion de necesidades y prioridades en salud, asi como la
identificacion de intervenciones y programas apropiados y la evaluacién de su impacto en salud. (Organizacién
Panamericana de la salud, 1999).

El proposito del ASIS es desarrollar el proceso de andlisis de situacion de salud a través de distintas fases
metodologicas que permitan identificar inequidades en salud y sus determinantes, como insumo para la
construccién de intervenciones costo — efectivas mas integrales, articuladas con otros sectores, que contribuyan a
mejorar las condiciones de salud y de vida del individuo, la familia y la comunidad. (1)

También busca identificar, analizar, comprender y medir los factores determinantes de la salud, con el fin de
avanzar en la reduccion de brechas y situaciones intolerables y aplicar con equidad los recursos sociales que
contribuyan a modificar las condiciones de vida de las poblaciones y fortalecer el modo de gestién de los servicios
de salud.

Los ASIS son el insumo por excelencia para construir los Planes Territoriales de Salud Publica (PTSP), los cuales
deben estar acordes con el Plan Decenal de Salud Publica - PDSP 2012- 2021, por tanto el Ministerio de Salud y
la Proteccién Social elabor6 la guia conceptual y metodoldgica y sus anexos y la plantilla para la elaboracién del
ASIS con el modelo conceptual de Determinantes Sociales de la Salud (DSS), dichos documentos son los que
usaron para actualizar el ASIS del municipio de Viterbo con corte a 2020.

El documento se encuentra dividido en tres capitulos, el primero contiene la caracterizacion de los contextos
territorial y demografico; el segundo contiene el abordaje de los efectos de la salud y sus determinantes y el tercero
corresponde a la priorizacién de los efectos de salud. Se construy®, siguiendo la estructura propuesta, orientaciones
y recomendaciones conceptuales y metodologicas suministradas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Este documento servira a las entidades territoriales de salud para la construccidon de sus Planes Territoriales de
Salud Publica, y de consulta para los diversos profesionales involucrados en la elaboracién del ASIS,
investigadores, la academia y todos aquellos actores interesados en conocer el estado de salud de una poblacién
como el Municipio de Viterbo.
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INTRODUCCION

La actualizacién del ASIS permite concentrar en un solo documento informacion confiable, y sistematica, para
facilitar la toma de decisiones oportunas y acertadas en el ambito de la salud del municipio de Viterbo.

Este documento puede utilizarse para mejorar los procesos o las condiciones que describe. Es por esto que los
indicadores aqui plasmados, contribuyen activamente en el reconocimiento de las prioridades en salud, y de los
actores que se deben involucrar en cada una de las acciones a realizar para mejorar el estado de salud de los
habitantes del municipio.

Los indicadores han sido construidos con datos recopilados desde hace 14 afios, lo cual permite ver un
comportamiento real de la situacidn de enfermedad de los habitantes en el tiempo, evidenciando las falencias a la
hora de la intervencion de los factores de riesgo o de los factores protectores propios de la comunidad.

La informacién se presenta en 3 capitulos los cuales delimitan cada uno la informacion del contexto territorial y
demogréfico, todo lo relacionado con la morbilidad, la mortalidad y los determinantes sociales y por Ultimo la
priorizacion de los efectos, es decir el reconocimiento de los efectos de salud que se hayan identidicado.

La salud de los habitantes del municipio de Viterbo, es producto de la interaccidén de muchos factores de caracter
bioldgico, hereditario, familiar, social, ambiental, econdmico, laboral, cultural, educativo, religioso, sanitario, entre
otros, y aqui radica la importancia de la elaboracion de este documento, el cual analiza la situacion de salud de la
poblacién partiendo de la descripcién de las condiciones demograficas, socioecondmicas, de recursos, servicios,
coberturas, morbilidad y mortalidad, de tal manera que se tenga informacion oficial y un insumo importante que
respalde la toma de decisiones y el desarrollo de politicas, programas y proyectos basados en evidencias y que
faciliten el resultado de los indicadores que demuestren la tendencia hacia mejores condiciones de habitabilidad y
calidad de vida en este municipio en el mediano y largo plazo.
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METODOLOGIA

La informacion recopilada en este documento, corresponde a la contenida en la bodega de datos del Sistema
Integral de Informacion de la Proteccion Social — SISPRO del Ministerio de Salud y Proteccion Social. A
continuacion se describe la metodologia.

En el analisis de la mortalidad se utilizd la informacién del periodo comprendido entre los afios 2005 al
2018, de acuerdo al Censo Nacional de poblacion y vivienda 2018, 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 utilizo la lista corta de tabulacién de la mortalidad 6/67
propuesta por la Organizacién Panamericana de la Salud, que recoge en 6 grandes grupos, 67 subgrupos
de diagndsticos 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 demas enfermedades. Se realizé estimacion de medidas de frecuencia, tasa de
mortalidad ajustada por edad y sexo mediante el método directo, también se midié la carga de la
enfermedad se calcularon los Afios de Vida Potencialmente Perdidos — AVPP.

Seguidamente se realiz6 un andlisis a profundidad de la salud materno — infantil y la nifiez a través de los
indices de razon de mortalidad maternal, tasa de mortalidad neonatal, tasa de mortalidad infantil, tasa de
mortalidad en menores de cinco afios, tasa de mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) en
menores de cinco afios, tasa de mortalidad por Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) en menores de cinco
afios y tasa de mortalidad por desnutricién en menores de cinco afios.

El analisis de las causas de mortalidad infantil se realiz6 con la lista de tabulacion 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 6rganos hematopoyéticos y ciertos trastornos que afectan el mecanismo de la inmunidad;
enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas; enfermedades del sistema nervioso;
enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides; enfermedades del sistema circulatorio; enfermedades
del sistema respiratorio; enfermedades del sistema digestivo; enfermedades del sistema genitourinario;
ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal; malformaciones congénitas, deformidades y
anomalias cromosémicas; signos sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio, no clasificados
en otra parte; causas externas de morbilidad y mortalidad; sindrome respiratorio agudo grave (SRAG); y
todas las deméas enfermedades. Se construyeron tasas especificas para los menores de un afio usando
como denominador los nacidos vivos.

En el andlisis de morbilidad se utilizd la informacién de los Registros Individuales de Prestacién 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. El periodo del andlisis para los RIPS fue del 2009 al 2019; para
los eventos de alto costo fue el periodo comprendido entre el 2008 al 2019 y los eventos de natificacién
obligatoria desde el 2007 al 2019; se estimaron las medidas de frecuencia (proporciones, incidencia,
letalidad) y otras medidas como la razon de prevalencia, la razon de incidencias y la razon de letalidad
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para estas medidas se les estimo los intervalos de confianza al 95% por el método de Rothman, K.J.;
Greenland, S.

La lista empleada para el anlisis de morbilidad fue la del estudio mundial de carga de la enfermedad
modificada por el Ministerio de Salud y Proteccion 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 la morbilidad se presenta informacién descriptiva de las personas con una alteracién permanente
disponible en los datos recogidos a través del Registro de Localizacion y Caracterizacion 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 Viterbo. Para
evidenciar las desigualdades se estimaron las diferencias relativas y diferencias absolutas junto con sus
intervalos de confianza al 95%. Los efectos de salud corresponde a la educacion, etnia e ingresos, en este
documento se describen el comportamiento de los indicadores de la Tasa de Cobertura Bruta de
educacion por niveles, indice de Pobreza Multidimensional, Necesidades de Basicas Insatisfechas como
elementos que constituyen determinantes estructurales que influyen en la salud de la poblacion.
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SIGLAS

ASIS: Andlisis de la Situacion de Salud

AVPP: Afos de Vida Potencialmente Perdidos

CAC: Cuenta de Alto Costo

CIE10: Clasificacion Internacional de Enfermedades, version 10
CNPV: Censo nacional de poblacion y vivienda

COVID19: Infeccion respiratoria aguda por virus SarsCov2-COVID19
DANE: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica
Dpto.: Departamento

DSS: Determinantes Sociales de la Salud

EDA: Enfermedad Diarreica Aguda

ESI: Enfermedad Similar a la Influenza

ESAVI: Eventos Supuestamente Atribuidos a Inmunizacién
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

ODM: Objetivos de Desarrollo del Milenio

OMS: Organizacién Mundial de la Salud

OPS. Organizacién Panamericana de Salud

RIPS: Registro Individual de la Prestacion de Servicios

RAP: Riesgo Atribuible Poblacional

PIB: Producto Interno Bruto

SISBEN: Sistema de Identificacion 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
SIVIGILA: Sistema de Vigilancia en Salud Publica

TB: Tuberculosis

TGF: Tasa Global de Fecundidad

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

1.1 Contexto territorial

1.1.1. Localizacion
Nombre del Municipio:
Fecha de Fundacion:

Viterbo
Abril 19 De 1.911

Fundadores: Nazario Restrepo Botero
Municipio: Desde 1.952

Altura: 998 m.s.n.m
Temperatura Promedio: 23.8°C

Extension: 11.095 Has

Poblacion: 12.734 (Poblacion Censo DANE 2018)
Distancia en kilometros: 52 Km. a Manizales
Gentilicio: Viterbefio

NIT: 800090833-5

Codigo DANE: 17877

Categoria: Sexta

Viterbo Caldas, situado al sur occidente del departamento de Caldas, limita al norte con Belén de Umbria Risaralda
y Anserma Caldas, al sur con la Virginia Risaralda, al oriente con Risaralda Caldas y al occidente con Apia y
Santuario Risaralda. Viterbo se encuentra enclavado en el majestuoso Valle del Risaralda con latitud norte de 5
grados, 4 minutos, longitud oeste de 75 grados, 53 minutos; el municipio tiene una superficie total de 113.8 Km2
de los cuales 0.7 km2 corresponden al &rea urbana y el resto al sector rural; se disfruta de un clima calido con
temperatura promedio de 23.8 grados, su cabecera se encuentra a 988 metros de altura sobre el nivel del mar y
su maxima altura alcanza a 1.350 SNM.

Cuenta con dos pisos térmicos el templado y el caliente con suelos propicios para el agro y la ganaderia. La mayor
extension de tierras esta localizada en la zona plana, las que son de clima célido y la zona de ladera con clima
templado. En esta zona de ladera prima el minifundio, lo contrario de la zona plana donde existen los latifundistas.
Viterbo cuenta con un excelente potencial hidrico, una poblacion de 12,398 habitantes segun censo DANE 2005,
proyeccién 2018 de ésta poblacion el 88.14% se ubica en la zona urbana y el 11.86% en la zona rural. La mayoria
de los habitantes se dedican a la agricultura como principal actividad econémica, le siguen la ganaderia, el
comercio, la piscicultura y el turismo.

La zona rural del municipio de Viterbo se encuentra conformada por 13 veredas: El Palmar, El Granadillo, El
Porvenir, La Alsacia, Canaan, La Arabia, Bella Vista, La Linda, El Socorro, La Merced, Changlii, La Tesalia y La
Maria, y esta en proyecto Valles del Risaralda.

La zona urbana del municipio segun fuente SISBEN, esta conformada 10 barrios y varias urbanizaciones los cuales
albergan el porcentaje mas alto de la poblacién del municipio.
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Viterbo en su territorio tienen una extension de 113. 8 km2 que corresponde en su distribucion a 2.42 km2 en el
area urbana y 111.38 km2 al area rural, El area urbana comprende 3.181 predios en los cuales se encuentran
construidas 3458 viviendas.

En el area rural se encuentran 778 viviendas construidas. En los condominios se ubican 214 viviendas que arrojan
un gran total de 3.978 construcciones en el municipio. (Censo DANE 2018).

Mapa 1. Division politica administrativa y limites, municipio de Viterbo, 2020

(VATAC CAGENSY

Fuente: SECRETARIA DE PLANEACION MUNICIPAL
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Simbolos Municipales

LA BANDERA

*

Se compone de tres fajas horizontales de igual tamafio. La primera es de color amarillo, la segunda azul, con una
estrella blanca en el centro, y la tercera de color amarillo, del mismo tono de la primera. EXPLICACION: El color
amarillo representa la riqueza de todo orden que abriga el suelo del municipio de Viterbo. El azul simboliza la
abundancia de sus aguas, y la Estrella Blanca centrada en el color azul o faja del medio, indica el brillante porvenir
de la ciudad.

EL ESCUDO

El Valle de Risaralda nos presenta la belleza del paisaje, en el primer plano. Al fondo la cordillera, fiel testigo del
adelanto de la ciudad y del progreso de sus gentes. Luego viene el Alto Palatino o Alto de la Cruz, que recuerda a
los habitantes la fundacion y la primera celebracion Eucaristica el 19 de abril de 1911, por el Presbitero Nazario
Restrepo Botero. Posteriormente viene el Rio Risaralda, que nos indica que en la margen izquierda se encuentra
la cordillera de Belalcazar (ramal), y en ella, el sol naciente, para significar la ubicacién geogréfica de Viterbo en el
Occidente del Departamento de Caldas. En la margen derecha del Rio Risaralda, la ubicacién del poblado al pie
del Alto de la Cruz o Alto Palatino. Por ultimo, las nubes sobre un firmamento azul, muestran los parajes y la
benevolencia del clima
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EL HIMNO

Coro
Ciudadanos un himno cantemos
vigoroso solemne y triunfal
pues en esta jornada tendremos
de alegria la fiesta inmortal.
I
Es Viterbo la tierra Sefiora
de occidente parcela sin par;
Risaralda le besa sus plantas
y fecunda la patria heredad.
Il
Y en sus campos laboran riquezas
con la azada y el hacha tenaz,
los titanes de raza procera

do descansa el progreso y la paz

Tabla 1 .Distribucién del municipio de Viterbo Caldas por extension territorial y area de residencia, 2020

Municioi Extension urbana Extension rural Extensién total
unicipio

P KM2 Porcentaje KM2 Porcentaje KM2
Viterbo 2,42 2,12 111,38 97,87 113,8

Fuente: SECRETARIA DE PLANEACION MUNICIPAL

1.1.2 Caracteristicas fisicas del territorio
Altitud y Relieve

Viterbo es un municipio del Departamento de Caldas, que junto con Anserma, Risaralda, San José y Belalcazar,
conforman la subregién del Bajo Occidente u Occidente préspero, conocido como "el paraiso de Caldas" por sus
representativos paisajes de cultivos.
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Viterbo esta situado sobre el valle del rio Risaralda, en una de las estribaciones de la Cordillera Occidental en el
triangulo de convergencia de importantes ciudades como Manizales, Cali y Medellin.

Se encuentra a una altura de 998 m.s.n.m en la zona urbana y tiene su altura maxima con 1350 m.s.n.m. Cuenta
con zonas en valle, montafias y laderas. Tiene 2 pisos térmicos. Las coordenadas geogréaficas de Viterbo son
latitud: 5,062°, longitud: -75,872°.

La topografia en un radio de 3 kilémetros de Viterbo tiene variaciones grandes de altitud, con un cambio maximo
de altitud de 238 metrosy una altitud promedio sobre el nivel del mar de 982 metros. En un radio de 16
kilometros contiene variaciones grandes de altitud (1.756 metros). En un radio de 80 kilémetros también contiene
variaciones extremas de altitud (5.230 metros). El &rea en un radio de 3 kilometros de Viterbo esta cubierta de tierra
de cultivo (31 %), arboles (31 %), pradera (23 %) y arbustos (15 %), en un radio de 16 km de arboles (74 %),
y tierra de cultivo (14 %) y en un radio de 80 km de arboles (57 %) y pradera (15 %). (2

Hidrografia

Viterbo es un municipio que se desarrollé entre corrientes importantes como lo son el rio Risaralda, la quebrada
Mellizos y la quebrada Limones entre otras. El rio Risaralda se encuentra en la parte sury su dindmica se encuentra
alejada de la infraestructura del municipio.

Zonas de riesgo
Escenarios de riesgo asociados con fenémenos de origen hidrometeoroldgico:
Riesgo por:

a) Inundaciones

Amenaza alta por inundacion: Se define para la zona mas cercana a el cauce del Rio Risaralda en particular a las
terrazas aluviales bajas definidas claramente en los planos del plan de ordenamiento territorial (Acuerdo 029 de
200), dichas zonas se caracterizan por tener pendientes muy bajas en donde las cotas son similares a las de los
niveles del agua de los drenajes. En la zona més baja del casco urbano y que coincide con la llanura de inundacion
del rio Risaralda, existe un area considerable que representa una amenaza alta por inundacion en épocas
invernales, adicional a esta franja se encuentran las margenes de las quebradas Samaria, Canaan, el Retiro,
Limones y la parte baja de la quebrada Guayabito como zonas con una amenaza alta por inundacion.

Amenaza moderada por inundacién: Se define esta amenaza como moderada por inundacién, debido a que las
zonas incluidas aqui se hallan mas distantes de los cauces de los drenajes, sus pendientes son un poco mayores
y las cotas son superiores al nivel de las aguas de los drenajes. La quebrada Guayabito en su parte alta y media
representa una amenaza moderada debido a que se encuentra canalizada en gran parte de su trayecto por el
centro del casco urbano.

Amenaza baja por inundacion: Se presenta en aquellas zonas que se encuentran mas alejadas de los causes de
los drenajes. La posibilidad que las aguas alcancen estos niveles es muy baja, sin embargo no se descarta que

ante un cambio en las condiciones normales de las quebradas La Julia, La Maquina, Canaan y el rio Mapa, estas
areas se vean afectadas.
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Mapa 2. Amenaza por Inundacion, Viterbo Caldas 2020
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FUENTE: SECRETARIA DE PLANEACION MUNICIPAL, afio 2000
Escenarios de riesgo asociados con fenémenos de origen geoldgico:

Riesgo por:
a) Movimientos en masa:

Amenaza moderada por movimientos de masa: La presencia de procesos erosivos activos sumada a altas
pendientes y a materiales poco competentes, genera en la zona urbana del Municipio areas con amenaza

moderadas por movimiento de masa, dichas areas se encuentran ubicada al lado derecho de la quebrada Limones
en el sitio conocido como “Salida a Apia”.
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En la zona rural contamos con dos balastreras las cuales no son manejadas técnicamente trayendo consigo
movimientos de masa fuertes los cuales se encuentran ubicados en la vereda el Palmar en el sitio denominado “la
Balastera” Kilometro 10.5 de la via Viterbo — El Palmar) y el segundo punto esta en la Via Viterbo Apia en la vereda
la Arabia (Kilémetro 5.8)

Mapa 3. Mapa Amenaza por movimientos de masa, Viterbo Caldas 2020
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FUENTE: SECRETARIA DE PLANEACION MUNICIPAL, afio 2000

Amenaza baja por movimientos de masa: Esta amenaza esta definida en aquellos sectores, que sin presentar
procesos erosivos activos, presentan altas pendientes, asociadas a la poca consolidacion de los materiales
existentes, factores éstos que conjugados pueden desencadenar movimientos de masa, como se manifiesta en el
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talud localizado al sur oriente del Barrio El Motor, en el barrio Siete de Agosto y en las laderas que circunda el
tanque del acueducto ubicado en el Barrio El Triunfo. La zona cultivada con pastos en el sector de Guayabito en
la via hacia la vereda El Socorro se considera con amenaza baja por movimientos de masa, debido a la presencia
de caminos de ganado en un sector con moderadas pendientes, ya que la combinacion de ambos factores sin
ningun control puede desestabilizar el terreno, en esta categoria también se ubican los Suelos de la Vereda la
Arabia los cuales poseen alta pendiente.

b) Sismos:

Si se entiende la amenaza sismica como la posibilidad de que un evento sismico ocurra en un area determinada y
el riesgo como la posibilidad de pérdidas tanto en vidas humanas como bienes materiales, se considera a Viterbo
€OMO un municipio con una alta amenaza sismica, debido a su ubicacion geografica en una zona tectonicamente
muy activa; y con un alto riesgo por movimientos sismicos dado su desarrollo urbanistico y poblacional. Los
movimientos sismicos producidos por la deformacién de la corteza terrestre se denominan tecténicos. A nivel local,
éstos se relacionan con la actividad de fallas geoldgicas y a nivel global se relacionan con el movimiento de las
placas tectonicas. Sitenemos en cuenta que Viterbo se localiza al noroccidente de Colombia y que ésta, esta en
la esquina noroccidental de Suramérica, expuesta a la influencia de tres placas tecténicas (Nazca, Caribe y
Suramérica), a lo que se agrega la evidencia local de lineamientos y fallas, se considera el territorio de Viterbo
expuesto a un alto riesgo por movimientos sismicos.

La intensidad de un sismo depende de factores como: Distancia del epicentro, magnitud del sismo, caracteristicas
de los movimientos sismicos, nivel freatico, tipo y calidad de las construcciones, condiciones del terreno.

Es importante tener en cuenta que la cabecera municipal de Viterbo esta emplazada sobre sedimentos aluviales
no consolidados, saturados de agua, los que al ser sometidos a vibraciones sismicas podrian provocar licuefaccion
de los materiales aumentando de esta manera el riesgo sismico en esta zona.

Para un municipio como Viterbo, susceptible a movimientos sismicos la determinacion de la amenaza incluye: en
términos regionales la instalacion de sismdgrafos, estudios sismo tectonicos, compilacién geoldgica y
fotointerpretacion, estudios geofisicos, de sismicidad histérica, el calculo de amenazas sismica regional entre otros
factores a tener en cuenta.

En términos locales se requiera la adquisicion de acelerdgrafos, cartografia de formaciones geoldgicas
superficiales, ensayos de micro trepidaciones, exploraciéon geotécnica y ensayos de laboratorio, zonificacién y
modelacion dindmica de los suelos.

En conclusion, se requiere adelantar costosos estudios para definir con absoluta claridad el tipo de amenaza
existente en esta parte del pais y tomar las medidas que conduzcan a disminuir los efectos devastadores de un
movimiento sismico.

c) Procesos erosivos.

Socavamiento de orillas: Este proceso se presenta en la periferia de la zona urbana, en aquellos sectores por
donde corren los drenajes existentes.
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El fendomeno se ve acrecentado en las curvas de las quebradas y los rios, como se observa en el rio Risaralda, en
el paraje conocido como “La Vuelta del Culo” las quebradas Canaan, en los sitios del Polideportivo y el Hogar del
Anciano, en la Quebrada el Retiro, En la Quebrada Limones en el paraje conocido como “Salida a Apia”, En la
quebrada Samaria y en la Quebrada Guayabito. Debido a que el material que atraviesan los drenajes es poco
consolidado y a que sus margenes generalmente carecen de vegetacion, la socavacion de orillas es un proceso
muy comun en el &rea

d) Erosién entropica por material de arrastre.

Ese tipo de erosion es causado por la accidn del hombre, que modifica y deteriora el paisaje.

Consiste en la modificacion del cauce natural en particular en el Rio Risaralda como consecuencia de la extraccion
de material de arrastre (arenas y gravas). Este proceso se presenta en el sector urbano del municipio a través de
una trituradora localizada sobre las prolongaciones de las calles 22 y 12A hacia la margen derecha del rio Risaralda,
en cercanias al matadero municipal y al antiguo botadero de basuras.

Riesgo por:
e) Riesgo alto por incendio:

Se identifican tres zonas con alto riesgo por incendio: Una a la entrada del casco urbano denominada comdnmente
como sector de la Virgen en donde se localiza una estacion de servicio de combustible, lo que sumado a las
condiciones de prevencion desfavorables como la fuente de energia utilizada para la coccion de alimentos
(gasolina, cocinol, lefia, etc.) y un material de construccién de viviendas poco resistente a la combustion hacen de
esta area muy susceptible a la ocurrencia de conflagraciones.

La segunda zona se ubica en el &rea aledafia a otra gasolinera, localizada en la interseccion de la carrera 92 con
calle 5%, siendo éste un sector densamente poblado, aumentando por consiguiente el riesgo a la ocurrencia de
incendios.

La tercera llamada las Palmas esta ubicada en la calle 9% con carrera 12, junto al cementerio.
b) Derrames. Estaciones de Servicio.

Dentro del municipio se cuenta con tres estaciones de servicio las cuales se encuentran ubicadas en la calle 52 con
carrera 9%, denominada la Fundadora; otra en la carrera 13 con calle 1N, sector denominado la “Y” y las Palmas
ubicada en la calle 9% con carrera 12, junto al cementerio. Las tres bombas en la actualidad se encuentran en
sectores consolidados de vivienda lo cual representa un riesgo inminente para los moradores, por esta razén es
necesario pensar en una pronta reubicacion y a la vez una modernizacién de las plantas fisicas incluyendo unas
pantallas rompe incendios para proteccion de sus colindantes y zonas amplias que permitan ofrecer todos sus
servicios sin afectar las vias y los espacios publicos cercanos.
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Mapa 4. Relieve, zonas de riesgo, Viterbo Caldas, Afio 2020
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Temperatura

Esta ciudad tiene un clima tropical. Viterbo tiene una cantidad significativa de lluvia durante el afio. Esto es cierto
incluso para el mes més seco. El clima aqui se clasifica como Af por el sistema Kdppen-Geiger. La temperatura
aqui es en promedio 23.3 ° C. Hay precipitaciones de aproximadamente de 2138 mm.

La menor cantidad de lluvia ocurre en enero. El promedio de este mes es 116 mm. Con un promedio de 264 mm,
la mayor precipitacidén cae en mayo.

Las temperaturas son mas altas en promedio en marzo, alrededor de 23.8 ° C. octubre tiene la temperatura
promedio mas baja del afio. Es 22.9 ° C.

La variacion en la precipitacion entre los meses mas secos y mas himedos es148 mm. Durante el afio, las
temperaturas medias varian en 0.9 ° C. 3

Humedad

En Viterbo, los veranos son cortos y calientes; los inviernos son cortos y comodos y estad bochornoso, mojado y
nublado durante todo el afio. Durante el transcurso del afio, la temperatura generalmente varia de 20 °Ca 28 °Cy
rara vez baja a menos de 19 °C o sube a mas de 31 °C. Esto ha ido cambiando debido al cambio climatico, es asi
como se ha registrado temperaturas de hasta 33°C en el verano de 2018.

En base a la puntuacién de turismo, las mejores épocas del afio para visitar Viterbo para actividades de tiempo
caluroso son desde mediados de junio hasta principios de septiembrey desde mediados de
diciembre hasta mediados de febrero.

Basamos el nivel de comodidad de la humedad en el punto de rocio, ya que éste determina si el sudor se evaporara
de la piel enfriando asi el cuerpo. Cuando los puntos de rocio son mas bajos se siente mas seco y cuando son
altos se siente mas humedo. A diferencia de la temperatura, que generalmente varia considerablemente entre la
noche y el dia, el punto de rocio tiende a cambiar mas lentamente, asi es que aunque la temperatura baje en la
noche, en un dia himedo generalmente la noche es humeda.

En Viterbo la humedad percibida varia levemente.

El periodo més humedo del afio dura 4,8 meses, del 4 de marzo al 28 de julio, y durante ese tiempo el nivel de
comodidad es bochornoso, opresivo o insoportable por lo menos durante el 57 % del tiempo. Eldia mas
humedo del afio es el 7 de mayo, con humedad el 79 % del tiempo.

El dia menos humedo del afio es el 24 de octubre, con condiciones humedas el 50 % del tiempo. )

1.1.3 Accesibilidad geografica

El municipio de Viterbo se encuentra localizado en la regién occidental del departamento de Caldas, sobre las
estribaciones de la cordillera occidental en el valle del rio Risaralda, dentro del tridngulo de oro conformado por las
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ciudades de Bogota, Cali y Medellin, contando con una red vial nacional que permite La cercania a las siguientes
ciudades:

v Manizales, en un tiempo promedio de 2 horas y 25 minutos, a una distancia de 65 KM.

v Pereira, a una distancia de 40 KM, y un promedio en tiempo de 1 hora.

v’ La Virginia — Risaralda ubicada a 18 KM, promedio en tiempo 25 minutos.

v" Anserma — Caldas, se encuentra a 33 KM, y 50 minutos.

Se encuentra comunicada por carretera troncal de occidente, que la conecta con Manizales, Medellin y Pereira, en
su cercania funcionan tres Aeropuertos 2 a s6lo 60 minutos, el aeropuerto Internacional Matecafia en Pereira,
el aeropuerto de Santa Ana en la vecina ciudad de Cartago en el norte del departamento del Valle del Cauca y a
145 minutos el aeropuerto La Nubia de Manizales

La zona rural, cuenta con red de comunicaciones, es asi que cada vereda tiene su carreteable y la mayoria de las
fincas su ramal que les facilita todo su desplazamiento a la cabecera municipal.

El municipio cuenta con dos empresas de transporte: Transportes Zapata y Transportes Viterbo las cuales tienen
rutas a la ciudad de Pereira cada 15 minutos intercaladas. También tienen rutas interveredales en horarios

especificos, lo mismo que ruta a Anserma y San José.

Igualmente se cuenta que el servicio de la empresa Autolegal, la cual ofrece la ruta Viterbo Manizales y viceversa,
esta ruta es ofrecida en todos los dias en horarios especiales.

Tabla 2. Tiempo de traslado, tipo de transporte y distancia en kilémetros municipio de Viterbo Caldas, 2020

Municipios Tiempo de llegada desde el | Distancia en | Tipo de transporte desde el
municipio mas alejado a la | Kildmetros desde el | municipio mas alejado a la
ciudad capital del | municipio mas alejado | ciudad capital del departamento
departamento, en minutos. | a la ciudad capital del

departamento

Manizales 2 horas, 25 minutos 76 KM Terrestre

Pereira 1 hora 40 KM Terrestre

La Virginia 25 minutos 18 KM Terrestre

Anserma 50 minutos 33 km Terrestre

Fuente: Secretaria de Planeacion e Infraestructura.

1.2 Contexto demografico
Poblacién total

La poblacién total para el afio 2020 en el municipio de Viterbo segin Censo CNPV DANE 2018, proyeccién afio
2020 es de 12.853 habitantes, distribuidos en 6.096 hombres y 6.757 mujeres. Segun la proyeccién establecida
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por el censo DANE 2018, proyeccién afio 2020, el nimero de habitantes tuvo un incremento de 119 habitantes, lo
que corresponde a un 0.93% de incremento. Este incremento fue en mayor nimero para las mujeres que para los
hombres, refrendando que la poblacién de Viterbo es con predominancia de las mujeres.

Densidad poblacional

La densidad poblacional del municipio de Viterbo es de 112,94 habitantes por Km2 para el afio 2020, segun Censo
DANE 2018, proyeccion afio 2020. En el afio 2018 era de 111,9 habitantes por km2, es decir que incremento el
numero de personas por km2, esto a expensas del area urbana. La disponibilidad de tierra en el area rural es mayor
que en el area urbana.

Mapa 6. Densidad poblacional urbana,rural y total, Afio 2020
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Fuente: Censo Dane 2018, proyeccion 2020
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Poblacién por area de residencia urbano/rural

La poblacion total de municipio segun el Censo DANE 2018, proyeccién afio 2020 es de 12853 habitantes, de los
cuales el 84,9% de la poblacion se encuentra viviendo en la cabecera municipal, que corresponde 10912 personas
y en la zona rural el 15.1% de la poblacion, que corresponde a 1941 personas. Entre el afio 2018 y 2020 el grado
de urbanizacién se increment6 en un punto porcentual, afectando el area rural del municipio, las veredas se estan
quedando solas, por tanto en un corto plazo la despensa alimentaria del municipio sera inferior a las necesidades
de los habitantes del municipio, encareciendo la canasta familiar, ya que los productos agricolas debaran traerse
de otros lugares para abastecer la comunidad

Tabla 3 . Poblacién por area de residencia municipio de Viterbo 2020

POBLACION PORCENTAJE POBLACION PORCENTAJE

VITERBO 10912 84,90% 1941 15,10% 12853 1,26%

Fuente: DANE

Mapa 7. Habitantes por area de residencia, Viterbo 2020
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Grado de urbanizacion

Teniendo en cuenta que el porcentaje mas alto de la poblacién se ubica en la zona urbana, el grado de urbanizacion
es de 84,9%

Numero de viviendas

En el municipio de Viterbo, se tiene un total de 3978 viviendas, de las cuales el 82,9% (3.298) son tipo casa, el
13,1%(521) son tipo apartamento y el 4% (159) son tipo cuarto. CNPV 2018.

NUmero de hogares

Teniendo en cuenta la informacién reportada en el DANE con base al censo 2018, Viterbo cuenta con 4069
hogares. Se podria considerar que segun la poblacién proyectada para el afio 2020, por cada hogar en promedio
viven 3,16 personas. Entre el afio 2018 y 2020 no hubo ningun cambio en cuanto al numero de personas por
vivienda se refiere.

Poblacion por pertenencia étnica

Segun la informacién registrada por el DANE 2018, se informa que en el municipio de Viterbo, residen algunas
minorias étnicas como: Indigenas: 172 personas, que corresponde 1.38% de la poblacién; Negro(a), mulato(a),
afrocolombiano(a) o Afrodescendiente: 97, que corresponden al 0.78% del total de la poblacion registrada, el 0.46%
de la poblacion no respondio a que grupo étnico pertenecia y se encontré un Gitano o Rom, 1 Palenquero. Es
importante exponer que desde finales del afio 2017, principios del afio 2018, por directrices del gobierno nacional
le fue asignado un terreno al resguardo indigena totumal del municipio de Belalcazar en la vereda la Merced, por
la condicion de hacinamiento en que viven alli. Segun lo anterior se debe trasladar parte de ese resguardo, situacion
que esta en curso, y no finalizaria hasta que el gobierno les otorgue agua y otros servicios necesarios para subsistir;
de otra parte se conform6 un asentamiento indigena el cual tiene por nombre VACUROCAR Raices, comunidad
que esta dispersa por todo el municipio tanto en area rural como urbana y veredas de otros municipios colindantes
con el municipio. Este asentamiento fue reconocido por el Consejo Regional Indigena de Caldas (CRIDEC), mas
no por el ministerio del interior, lo cual es una barrera a la hora de integrarlos en las acciones del municipio. De
este asentamiento se tiene un listado censal en el cual aparecen registrados 154 personas, 83 mujeres y 71
hombres.

Se observa que en el area rural viven muy pocas personas, el 11,5% aproximadamente, y que predominan las
mujeres frente a los hombres en un 4.6% aprox.

En cuanto a la poblacion negro(a), Mulato(a), Afrodescendiente, Afrocolombiano(a) de las 97 personas registradas
en el Censo 2018 no se tiene conocimiento de ellas como comunidad, es decir estan dispersos por el municpio
pero aun no hacen parte de las acciones contempladas por la administracion para ellos de forma puntual, lo anterior
por falta de saber su ubicacion o de tener conocimiento de un lider, se hace necesario entonces la bisqueda de
este grupo étnico para comenzar a emprender actividades desde todos los sectores institucionales.
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Tabla 4. Poblacién por pertenencia étnica y area de residencia Viterbo, 2020

Indigena 1,38% 1,38%
Gitano(a) o Rrom 1 0,01% 1,39%
Palenquero(a) de San Basilio 1 0,01% 1,40%
Negro(a), Mulato(a), Afrodescendiente, Afrocolombiano(a) 97 0,78% 2,18%
Ningun grupo étnico 12104 97,36% 99,54%
No informa 57 0,46% 100,00%

Total 12 432 100,00% 100,00%
Fuente: Censo Basico DANE 2018

1.2.1 Estructura demogréafica

El municipio de Viterbo segun el censo DANE y sus proyecciones muestra variaciones en la poblacion, es asi que
comparando el afio 2015 y 2020, hay una disminucion de la poblacion del 1.41%, lo que corresponde a 183
personas, mientras que entre el afio 2020 y 2023 se presenta un incremento de poblacién del 2.73% lo que
corresponde a 351 personas.

El aumento de la poblacion en Viterbo se podria inferir que ocurre por razones de atractivo turistico, la paz en la
que ahora se encuentra el municipio, la accesibilidad que tiene y la oferta de servicios de todos los niveles, lo que
la hace atractiva para personas adultas j6venes y mayores que quieren establecerse en el municpio, esto incluye
extranjeros.

Piramide Poblacional

La edad tiene una evidente relacién con todos los fenémenos demogréficos y de salud, por lo que el estudio de la
estructura por edad de una poblacion constituye un elemento basico de la demografia. Muchos fenémenos sociales
estan influidos, entre otros factores, por la estructura etarea de la poblacion. Para representar la estructura por
género y edad se acostumbra a recurrir a la llamada pirdamide de poblacién, que no es otra cosa

que uno o dos histogramas (segun se represente uno o0 dos géneros), cuyas barras tienen base proporcional a la
amplitud del intervalo de edad y superficie proporcional a la poblacién (o porcentaje que ésta representa respecto
del total) de los grupos.

La pirdmide poblacional del municipio de Viterbo, la cual se ilustra a continuacién es una piramide estacionaria, es
decir que el nimero de nacimientos y muertes se mantienen sin variaciones significativas en el periodo analizado.
Esta pirdamide es propia de paises en vias de desarrollo, donde se ha empezado a controlar la mortalidad pero la
natalidad sigue siendo bastante alta. Esta piramide se considera el paso intermedio entre la pirdmide progresiva y
la regresiva. 4

Si una poblacion es estacionaria (igual nimero de muertes que de nacimientos), cuanto mas pequefios sean los
flujos de entrada y salida, mas envejecida sera la estructura de edad y la media de edad de los individuos sera
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mayor. Por el contrario, cuanto mas alta sea la mortalidad y la natalidad, la media de edad de los individuos sera
mas baja y, por tanto, la estructura de edad de la poblacion mas joven.s De manera hipotética se podria afirmar
que ésta pirdmide encierra un fendmeno migratorio en el segmento de adultos jévenes que salen a otros paises en
busca de mejorar las condiciones de vida como consecuencia de la baja oferta de educacion y empleo en el
municipio.

A continuacion se expones algunas apreciaciones con respecto al analisis de la piramide:

La poblacién hasta los 19 afios presenta una disminucion para los afios 2020 y 2023 frente al afio 2015. Esta
disminucién es del 8,6% para el 2020 y sera de 9.32% para el afio 2023. El grupo de los hombres es el que méas
disminuye con un 10,9% para 2020 y sera de un 11,8% para el 2023.

En el grupo de edad correspondiente a 20 a 49 afios la disminucion es del 2,5% para el 2020 y para el afio 2023
sera del 0,73%. En este grupo de edad el grupo de mujeres es el mas afectado a diferencia del grupo de edad de
menores de 19 afos, donde fueron los hombres fueron los que disminuyeron. En el afio 2020 disminuyé en un
3,9% frente al afio 2015 y para el afio 2020 sera de un 1,4%.

En el grupo de edad de 50 a 64 afios para el afio 2020 se presenta un aumento de la poblacion comparado con el
afio 2015, el cual es del 2,4% y para el afio 2023 el aumento sera del 3,25% , este aumento es a expensas de las
mujeres ya que para el afio 2020 aumentan en un 2,5% y para el afio 2023 en un 3,15%.

En el grupo de edad de 65 afios y 80 y mas afios también se presenta un aumento de la poblacién, para el afio
2020 del 19,9% y del 37% para el afio 2023, este aumento es més significativo en el grupo de mujeres con 19,8%
para el afio 2020 y con un 38,9% para el afio 2023.

Es claro que en el grupo de edad de 0 -24 afios en el afio 2015 la piramide es mas ancha y se va estrechando a
medida que pasan los afios, esto es igual para ambos sexos. En el grupo de edad de 25-49 afios presenta un
estrechamiento para el afio 2020, para ambos sexos. Aunque en el grupo de mujeres de 25-29 afios no es tan
significativo. En el grupo de de edad de 35 a 49 afios sufre un nuevo angostamiento para ambos sexos. En los
grupos de edad de 50 afios en adelante se observa que va ensanchandose para ambos sexos.

Lo anterior muestra que la piramide poblacional, se proyecta en disminucion de la poblacién joven y aumento de la
poblacién adulta mayor. En general se observa que hay diferencia entre ambos sexos, y mas significativamente
desde los 50 afios en adelante donde se ve mas ensanchamiento del grupo de mujeres frente al del grupo de
hombres.

Entre el afio 2015y 2020 hay se aprecia disminucién de la poblacién en general para todos los grupos de edad, y
con mayor énfasis en los hombres.

El aumento en la poblacién adulta mayor en el municipio de Viterbo es un hecho real como lo muestra la pirdmide
poblacional. Lo anterior implica que a nivel municipal haya un fortalecimiento de la participacion intersectorial en la
politica de envejecimiento, y la oferta de servicios sea planeada y proyectada segun esta nueva realidad. Tambien
es importante decir que debe haber planes en cuanto al futuro del municipio pensando en que el recambio
generacional estara afectado por la disminucion del nimero de nacimientos, el cual viene presentdndose en la
Ultima década. También muy importante decir que el devenir de la poblacién adulta mayor dependera de la
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ejecucion de nuevos proyectos para el mejoramiento de las condiciones de vida de este grupo poblacional. De igual
manera se hace necesario fortalecer los programas para la promocion de la salud y la prevencion de enfermedad,
lo que facilitarad la deteccion oportuna de enfermedades precursoras, buscando disminuir la incidencia de
enfermedades de alto costo, la carga de la enfermedad y la discapacidad.

En la dindmica de salud actual se debe reflejar la importancia que tiene el cuidado que se debe tener con la
poblacién adulta mayor en cuanto a la presencia del COVID19 en el acontecer de la salud publica, situacién para
repensar la forma de hacer las actividades culturales, deportivas, de esparcimiento, de apoyo en alimentacion,
entre otros, en cumplimiento de la normatividad vigente sobre el tema.

Figura 1. Piramide poblacional de Viterbo Caldas, 2015, 2020, 2023
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Fuente: Censo DANE 2018, Proyeccién 2020, 2023

Poblacién por grupo de edad (Curso de Vida)

Este modelo considera la forma en que la salud de un individuo, su comunidad, su entorno y otros factores, y las
generaciones anteriores y futuras estan interconectadas a lo largo de la vida, también considera a la salud como
un proceso dinamico que requiere ir mas alla de las intervenciones dirigidas a enfermedades especificas y que la
salud es un recurso esencial para la produccion y el mantenimiento de capacidades en individuos y poblaciones. Y
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entiende que la salud es vista como una dimensién importante del desarrollo humano y no simplemente como un
fin en si mismo. (5

El abordaje de la salud por el curso de vida no es otra cosa que construir la salud de cada individuo desde antes
de nacer y hasta la muerte, sosteniendo acciones continuas de manera individual que fortalezcan la salud del
individuo y por ende de la comunidad en que se desarrolla. El abordaje por el curso de vida profiere que es mejor
mas temprano comenzar con el cuidado de la salud, pero que nunca es tarde para comenzar a cambiar malos
habitos por buenos habitos que impactaran de manera positiva la salud individual y comunitaria.

Los mayores cambios para los afios 2015, 2020, y 2023 se observan en el grupo de edad desde primera infancia
hasta la adolescencia, apreciandose una disminucion notable. Sin embargo la disminucidn segun la proyeccién de
poblacién no concuerda con la disminucion de los nacimientos en el municipio, segun esta proyeccion para el afio
2019 se esperaba que nacieran 142 nifios y solo se registraron 123 nacimientos, lo que muestra una disminucién
de 21 nacimientos. Esta misma situacion se viene presentando desde el afio 2005, donde afio tras afio no se
alcanzé el numero de nacimientos esperados por la proyeccion. En el curso de Juventud se presenta disminucién,
la adultez se mantiene estable. Para el curso de vida de persona mayor el aumento en la frecuencia relativa es
muy alto para el afio 2020 y 2023 comparado con el afio 2015.

Tabla 5 .Proporcién de la poblacién por ciclo vital. Segin MIAS (Resolucion 3202/2016),
Viterbo Caldas afios 2015, 2020, 2023

Numero = Frecuencia  Numero Frecuencia Numero = Frecuencia

absoluto relativa absoluto relativa absoluto relativa
Primera infancia (0 a 5 o, 7.10 872 6,78 878 6,65
afios)
Infancia (6 a 11 afios) 1118 8,58 1002 7,80 1018 7,71
Adolescencia (12 a 17 .0 10.25 1152 8.96 1114 8.44
afios)
Juventud (18 a 28 afios) 2233 17,13 2080 16,18 2016 15,27
Adultez (29 a 59 afios) 5219 40,04 5164 40,18 5280 39.99
::,":;"a mayor (60 afos y | 16,91 2583 2010 2898 2195
Total 13036 100,00 12853 100,00 13204 100,00

Fuente: Censo DANE 2018, proyeccién 2020, 2023
Cambio de poblacion por grupo etario

Teniendo en cuenta la poblacion Censo DANE 2005 proyeccion 2015, y Censo DANE 2018 proyecciones 2020 y
2023 por grupos etarios para los afios en referencia, en el municipio de Viterbo, se observa que el mayor cambio
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de proporcion es para los grupos de edad de 60-79 afios, y de 80 y mas afios, apreciandose un aumento
significativo en estos segmentos de poblacién. El segundo grupo de edad con un cambio no tan significactivo pero
si evidente es para el grupo de 15-24 afios, que muestra disminucién desde el afio 2015 en adelante. Los demas
grupos se ven estables en el tiempo.

Figura 2.Cambio en la proporcion de la poblacién por grupo etarios, Viterbo Caldas 2015, 2020, 2023
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Fuente: Censo DANE 2018, proyecciones 2020 y 2023

Poblacion por sexo y grupo de edad 2020

En cuanto a la poblacién por sexo y grupo de edad del afio 2020, en general el sexo femenino es el que predomina,
aunque para los grupos de edad de 0-14 afios, hay predominio masculino, desde los 15 afios en adelante el
predominio es del sexo femenino y éste tiene gran impacto porque hace que al final la poblacién femenina sea
mayor que la masculina para el afio 2020.

Este predominio en la poblacion femenina en el municipio de Viterbo se aprecia desde el afio 2005 y hasta la
proyeccién afio 2020 calculada por censo DANE 2018. Se aprecia también que la distancia entre un sexo y otro
desde los 15 afios en adelante es bastante significativa, es decir es una brecha dificil de superar, maxime si siguen
dismnuyendo los nacimientos.

En el afio 2015 la diferencia entre ambos sexos fue de 658 personas, para el afio 2020 es de 661 personas y para
el afio 2023 sera de 704 personas. Lo que ratifica que la poblacién de Viterbo es mayormente femenina, lo que
trae consigo que los servicios de salud y la oferta municipal se deben enfocar hacia este género sin que afecte la
equidad con el genero masculino.

En cuanto a la relacién hombre:mujer, no ha variado desde el afio 2015 y tampoco lo hara para el afio 2023, es
decir a psar del predominio femenino la relacién no se vera afectada.
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Figura 3.Pablacion por sexo y grupos de edad de Viterbo Caldas, 2020.
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Fuente: Censo DANE 2018, proyeccion 2020

Otros indicadores demograficos

INDICE DEMOGRAFICO A
2015 2020 2023

Poblacion total 13.036 12.853 13.204
Poblacion Masculina 6.189 6.096 6.250
Poblacion femenina 6.847 6.757 6.954
Relacién hombres:mujer 90,39 90,22 90
Razon ninos:mujer 22 22 22
Indice de infancia 21 19 19
Indice de juventud 24 22 21
Indice de vejez 17 20 22
Indice de envejecimiento 82 106 119
Indice demografico de dependencia 48,44 50,17 53,13
Indice de dependencia infantil 30,70 28,44 28,35
Indice de dependencia mayores 17,74 21,73 24,77
Indice de Friz 113,97 102,92 98,03

Fuente: Censo Dane 2018, proyeccion 2020, 2023
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Tabla 5 . Otros indicadores de estructura demografica en el municipio de Viterbo Caldas, 2015, 2020, 2023.

indices demograficos Interpretacion

En el afio 2015 por cada 90 hombres, habia 100 mujeres, mientras que para el

Rl e e i afio 2020 por cada 90 hombres, habia 100 mujeres

En el afio 2015 por cada 22 nifios y nifias (0-4 afios), habia 100 mujeres en
Razén ninos mujer edad fértil (15-49 afios), mientras que para el afio 2020 por cada 22 nifios y
nifias (0-4 afios), habia 100 mujeres en edad fértil

En el afio 2015 de 100 personas, 21 correspondian a poblacion hasta los 14
afios, mientras que para el afio 2020 este grupo poblacional fue de 19 personas
En el afio 2015 de 100 personas, 24 correspondian a poblacién de 15 a 29
afios, mientras que para el afio 2020 este grupo poblacional fue de 22 personas
En el afio 2015 de 100 personas, 17 correspondian a poblacién de 65 afios y
mas, mientras que para el afio 2020 este grupo poblacional fue de 20 personas
En el afio 2015 de 100 personas, 82 correspondian a poblacién de 65 afios y
Indice de envejecimiento mas, mientras que para el afio 2020 este grupo poblacional fue de 106

personas

En el afio 2015 de 100 personas entre los 15 a 64 afios, habia 48 personas
Indice demografico de dependencia menores de 15 afios 6 de 65 afios y mas (dependientes) , mientras que para el
afio 2020 este grupo poblacional fue de 50 personas

Indice de infancia
Indice de juventud

Indice de vejez

En el afio 2015, 31 personas menores de 15 afios dependian de 100 personas
entre los 15 a 64 afios , mientras que para el afio 2020 fue de 28 personas
En el afio 2015, 18 personas de 65 afios y mas dependian de 100 personas
entre los 15 a 64 afios , mientras que para el afo 2020 fue de 22 personas
Representa el porcentaje de poblaciéon 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. El idice Friz de Viterbo es de 102.92, es una poblacion
estacionaria, y ha venido disminuyento el indicador a través de los afios.

Indice de dependencia infantil

Indice de dependencia mayores

Indice de Friz

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

1.2.2 Dinamica demografica

Comparacion entre la Tasa de Crecimiento Natural y las Tasas Brutas de Natalidad y Mortalidad

El crecimiento natural o vegetativo para el municipio de Viterbo presenta un comportamiento fluctuante en
referencia a los afios del 2005-2018, en el afio 2005 se presentd la tasa mas alta con 8,66 x 1000 habitantes y la
mas baja en el afio 2014 con 1,44 x 1000 habitantes. El comportamiento de ésta tasa se ve afectado por el descenso
de la tasa de natalidad. Para el afio 2018, se observa una tasa de 2,66 x 1000 habitantes, mostrando que en
comparacién con el afio 2017 hubo un pequefio incremento. Sin embargo no hay un crecimiento de la poblacion
por vias naturales. EI comportamiento de la tasa de crecimiento natural es fluctuante con incremento desde el afio
2016.
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La tasa de crecimiento por vias naturales correspondiente al afio 2005 al 2018, en general ha estado por debajo
de la del departamento de Caldas, pero similar en que también la tasa de Caldas ha ido disminuyendo a través de
los afios. Para el afio 2018 Viterbo y Caldas no prensentan una diferencia significativa de esta tasa.

La tasa bruta de natalidad, muestra una disminucion importante entre los afios 2005-2018, esto obedece a la
disminucién de los nacimientos. A través de los afios analizados la tasa de natalidad mas alta se registré en el afio
2005 con una tasa de 15,73 x 1000 hab, y en el afio 2014 se registro la tasa mas baja, 8,16 x 1000 habitantes; es
decir que por cada 1000 personas para este afio nacieron 8 nifios; para el afio 2018 la tasa es de 9,92 x 1000
habitantes. Tambien se aprecia que en los Ultimos 3 afios la tasa prenta un comprtamineto estable.

La tasa bruta de natalidad correspondiente al afio 2005-2018 para el municipio de Viterbo en general se observa
por encima de la tasa del departamento de Caldas, a excepcion de los afios 2008, 2013, 2014 y 2016. Para el afio
2018 la tasa bruta de natalidad de Viterbo quedo por encima de la de Caldas, una diferencia de 1,23 puntos. Entre
al afio 2005 y 2018 la tasa disminuy6 en 5,81 puntos.

La tasa bruta de mortalidad presenta un comportamiento fluctuante para los afios 2005-2018, la tasa mas alta de
mortalidad se present6 en el afio 2008 con 8,93 x 1000 habitantes y la mas baja se present6 en el afio 2011 con
una tasa de 6,24 x 1000 habitantes. Para el afio 2018 la tasa es de 7,26 x 1000 habitantes.

En comparacion con el departamento de Caldas, el municipio de Viterbo presenta para los afios 2005-2018 tasas
de mortalidad general por encima de las tasas de mortalidad general del departamento de Caldas.

Figura 4.Comparacion entre la Tasa de Crecimiento Natural y las Tasas Brutas de Natalidad y Mortalidad del
Viterbo Caldas, 2018
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Fuente: SISPRO
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OTROS INDICADORES DE LA DINAMICA DE LA POBLACION

Tasa general de fecundidad

Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 a 14 afos: el comportamiento de la tasa es variable, el afio
2005 presentd la tasa mas alta del periodo analizado con un 5,52 x 1000 NV, esto en concordancia con el nimero
de nacimientos en este grupo poblacional. La tasa mas baja se presento en los afios 2012 y 2016 en donde no
hubo nacimientos para este grupo poblacional. El promedio de la tasa es de 2,57 x 1000 nacidos vivos. Para el afio
2017 la tasa fue de 1.81 x 1000 NV.

En comparacién con las tasas especificas de fecundidad en mujeres entre 10 a 14 afios del departamento de
Caldas, el municipio registra tasas mas altas que el departamento en los afios 2005, 2006, 2010, 2011, 2013, y
2014. En los afios 2012, 2015, 2016 y 2017, las tasas de Viterbo estan por debajo de las de Caldas.

Figura 5. Comparacion de tasa de Fecundidad especifica en mujeres de 10 a 14 afios,
Tasa de fecundidad especifica en mujeres de 15 a 19 afios y tasa de fecundidad en mujeres de 10 a 19 afios de
Caldas Viterbo, 2018
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Fuente: SISPRO

Tasas de fecundidad

Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 15 a 19 afios: el comportamiento de ésta tasa es variable para
los afios de 2005-2018; la tasa méas alta se dio en el afio 2006 con 77.03 x 1000 NV. Los demés afios muestran
tasas menores. Para el afio 2018 la tasa fue de 54.95 x 1000 NV. Entre el afio 2005 y 2018 la disminucion de la
tasa de natalidad es del orden de 8.45 puntos.

En comparacién con el departamento de Caldas, el municipio presenta tasas especificas de fecundidad en mujeres
entre 15 a 19 afios, por encima del departamento a excepcién de los afios 2005, 2009, 2013, 2017, donde se
encuentra por debajo del departamento.
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Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 a 19 afios: Para este grupo poblacional, se presento un
comportamiento similar en la presentacion de las Tasas Especificas de Fecundidad, siendo el afio 2006, el que
registré la mayor tasa con 42.3 x 1000 NV, la tasa mas baja se registr6 en el afio 2017 con 22.69 x 1000 NV, para
el afio 2018 la tasa fue 27.57 x 1000 NV. Para el afio 2018 para de 10-14 afios esta en 0, es decir no se presentaron
nacimientos en este segmento de edad, todos estuvieron desde lo 15 afios en adelante.

En comparacion con el departamento, el municipio presento tasas especificas de fecundidad por encima de las
presentadas por el departamento a excepcion de los afios 2005, 2010, 2013, y 2017 donde estan por debajo de
las del departamento. Entre al afio 2005 y 2017 la tasa disminuy6 en 11.7 puntos.

Estructura de la fecundidad reciente

La grafica muestra que las mujeres cada vez mas estan retrasando la decision de ser madres, se aprecia que en
el municipio de Viterbo para el afio 2018, el mayor nimero de embarazos se da en el grupo de 20-24 afios. Es muy
importante resaltar que no hay fecundidad en los afios menores a 15 afios y que hay fecundidad hasta los 45-49
afios. En los grupos de edad mayores a 24 afios se podria inferir que sea la decisién de tener un segundo hijo.
También es importante decir que a través de los afios el numero de hijos por mujer ha disminuido por ende la tasa
de natalidad también. La edad media de las mujeres de Viterbo para tener hijos es de 32 afios. La tasa general de
fecundidad del municipio para el afio 2018 es 37.60 x 1000 NV.

Figura 6. Estructura de la fecundidad reciente. Viterbo Caldas, 2018.
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Fuente: DANE 2018

1.2.3 Movilidad forzada

El municipio de Viterbo a partir del 2010 es un municipio receptor de personas y familias en situacién de
desplazamiento; se han identificado a través de la Personeria Municipal y la Secretaria de de agricultura, turismo
y desarrollo sostenible 342 nucleos familiares, conformados por un total de 958 personas; de los cuales 436 son
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hombres y 526 son mujeres. En el &rea urbana esta ubicado el 74%(705) de la poblacion victima y el 26%(253) se
ubican en el &rea rural.

Para el afio 2020 segin el Registro Unico de Victimas, se tiene un total de 1088 personas victimas de
desplazamiento forzado, de las cuales el 51,3% corresponde a poblacion femeninay el 48,4% al género masculino,
el 0,26% restante aparece como no reportado. En cuanto a la mayor proporcién de poblacién victima de
desplazamiento forzado segun el grupo de edad, es en el sexo femenino de 20-24 afios con 7,8% del total de la
poblacién en condicion de victima, en el sexo masculino de 10-14 afios con 7,3% de la poblacion en condicién de
victima.

El municipio como tal no tenido el fendomeno del desplazamiento porque no han operado en el territorio grupos al
margen de la ley que hayan dado lugar a éste fendmeno.

Tabla 6. Poblacién victima de desplazamiento forzado por grupo de edad, sexo, Caldas, Viterbo, afio 2020

12 30

De 0 a 4 afos 18
De 05 a 09 afios 54 43 97
De 10 a 14 afios 61 80 2 143
De 15 a 19 afios 62 67 1 130
De 20 a 24 afios 85 83 168
De 25 a 29 afios 55 45 100
De 30 a 34 afios 37 29 66
De 35 a 39 afios 31 27 58
De 40 a 44 afios 29 31 60
De 45 a 49 afios 32 15 47
De 50 a 54 afios 28 15 43
De 55 a 59 afios 20 28 48
De 60 a 64 afios 16 13 29
De 65 a 69 afios 9 17 26
De 70 a 74 afios 6 10 16
De 75 a 79 afios 4 4 8
De 80 afios 0 mas 10 8 18
No Definido 1 2 3
TOTAL VITERBO 558 527 3 1088

Fuente: Registro Unico de Victimas, Bodega de Datos de SISPRO, MINSALUD, fecha de corte 22 de Junio de 2020

Para el afio 2020 la poblacién en condicion de victima es de 1443 personas, de las cuales el 75,4% corresponde a
victimas de desplazamiento forzado.
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1.2.4 Atenciones en salud en poblacién migrante

Este aparte del documento no se elabora, ya que las atenciones de poblacion migratoria en el municipio de Viterbo
solo fueron 2 para el 2020, por tanto no es posible hacer un anélisis sobre ésta poblacion. Se presento una afiliacion

a salud.

Conclusiones

En relacién al primer capitulo sobre el contexto territorial, la estructura y la dinamica de la poblacién
Viterbefia, se puede concluir:

v

- ) . #1) Gobierno de R La salud Mineahd Carrera §# 163 kdificio Palacio Municipal
» 7éfr/tor/a/ ¥ CALDAS @ esdetodos T [ dewiuivuireiirnr

El municipio tiene una superficie total de 113.8 Km2 de los cuales 0.7 km2 corresponden al &rea urbana
y el resto al sector rural el cual esta dividido en 13 veredas; dispone de un clima calido con temperatura
promedio de 23.8°C grados, su cabecera se encuentra a 988 metros de altura sobre el nivel del mary
su maxima altura alcanza a 1.350 SNM.

La ubicacion geografica del municipio de Viterbo y cercania con otros municipios tanto de Caldas como
Risaralda lo convierten en un municipio receptor para la atencion en salud de usuarios de veredas
cercanas de municipios como Anserma, San José, Belalcazar, Belén de Umbria. De igual manera el
buen estado de las vias para llegar hasta niveles de atencidn en salud de mediana y alta complejidad
que estan ubicados en Manizales, Pereira y Armenia se convierte en una fortaleza para la calidad en la
atencion en salud.

Cuenta con dos pisos térmicos el templado y el caliente con suelos propicios para el agro y la ganaderia.
De acuerdo al plan municipal para la gestion del riesgo, se han identificado riesgos como amenaza alta
por inundacién, amenaza moderada por movimientos de masa, SiSmos, Procesos erosivos:
socavamiento de orilla. Riesgo alto por incendio.

En el municipio de Viterbo, la mayor parte de poblacion se encuentra en la zona urbana con un 84.9%.
La poblacién para el afio 2020 corresponde segun Censo DANE 2018 proyeccion 2020 a 12.853
habitantes. La poblacién se encuentra distribuida asi: 84.9% (10.912 habitantes) en el area urbana,
mientras la zona rural cuenta con 1941 habitantes, que corresponden al 15.1%, lo que indica que la
poblacién es mas urbana que rural. El grado de urbanizacién es del 84,9%.

Viterbo también es un municipio muy atractivo para los viajeros, por su clima, por el disefio topogréfico
del municipio, su entrada que es el tinel de los samanes y diversidad de oferta grastronoémica la cual
es una de las surtidas en el bajo occidente caldense. El plato tipico es el envuelto viterbefio.

En cuanto a la densidad poblacional, esta es mas amplia en la zona rural debido a su extension, es
decir los habitantes viven mas holgados en cuanto a territorio que los de la zona urbana. La desnsidad
de poblacién del municipio es de 112,94/km2, es decir por cada km2 viven 112,9 personas

De la poblacién general del municipio, proyeccion DANE 2020, se tiene que 6.096 corresponden a la
poblacién masculina; mientras que 6.757 personas son poblacion femenina, evidenciando predominio
de la poblacion femenina. Segun la razén hombre/mujer, para el afio 2019 por cada 90 hombres, hay
100 mujeres.
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v Para el afio 2020, la pirdmide poblacional presenta estrechamiento en su base con respecto al afio
2015, y persistira hasta 2023. A partir de los 50 afios se ensancha con respecto al afio 2015; lo anterior
muestra que la piramide se proyecta disminuyendo la poblacién joven y aumentando la poblacién adulta
mayor, actualmente es una pirdmide estacionaria, donde los grupos de edad comprendidos entre 20 a
45 afios muy posiblemente estan afectados por un fenémeno migratorio.

v’ El tamafio de la poblacién refleja una disminucion entre los nacimientos y las defunciones tal como lo
indica la tasa de Crecimiento Natural o vegetativo la cual dice que en el municipio de Viterbo no hay
crecimiento de la poblacion por vias naturales para el afio 2018.

v’ La tasa de natalidad también viene disminuyendo desde el 2005 donde era del 15,73 por mil habitantes
y para el 2018 fue de 9,92 por mil habitantes; es decir que en el afio 2005 por cada 1000 habitantes
nacian aproximadamente 16 personas mientras que para el afio 2018 solo nacieron 10 personas por
cada 1000 habitanes.

v Latasa de mortalidad del municipio, ha sido fluctuante, siendo el afio 2008, el de la tasa mas alta, 8,56
x 1000 habitantes y el afio 2011 el de la tasa mas baja: 6,24 x 1000 habitantes.

v’ Latasa de fecundidad promedio para las mujeres de Viterbo que estan entre 10 a 19 afios es de 27,6,
es decir que las mujeres entre 10 a 19 afios podrian llegar a tener cada una aproximadamente 27 hijos
alo largo de su vida fecunda.

v" En cuanto a la fecundidad reciente se concluye que las mujeres de Viterbo para el afio 2018 han
retardado mas su decisién de tener hijos, esto debido presumiblemente al proyecto de vida asumido
por cada una de ellas, programas de educacion sexual y planificacion familiar desde afios tempranos.
La edad promedio de concepcion es de 32 afios.

v En relacién a la poblacion victima del desplazamiento forzado durante el 2020 es de 1088 personas,
de las cuales, lo que corresponde a un 75,4% de la poblacién en condicién de victima del municipio,el
24,6% restante corresponde a otras clases de victimizacion. Lo anterior conlleva a que a nivel municipal
deba proyectarse un fortalecimiento de programas y proyectos direccionados a esta poblacién en pro
del mejoramiento de su calidad de vida.

v El municipio de Viterbo no tiene grupos étnicos como tal, ni resguardos indigenas, tampoco poblacion
carcelaria, pero es un municipio receptor de personas en situacion de desplazamiento y tiene otros
grupos vulnerables como son las personas con discapacidad, madres cabeza de hogar, adultos
mayores e inmigrantes del vecino pais de Venezuela. Hay que aclarar que desde el afio 2018 se registra
un asentamiento indigena el cual no ha sido reconocido aun por el Ministerio del Interior. Tambén existe
una clara posibilidad de que la mitad de la poblacion indigena que reside en el resguardo Totumal de
Belalcazar se traslade a vivir a un terreno que les fue adjudicado en la vereda La Merced del municipio
de Viterbo, situacién que exigird de la administracion municipal recursos de toda indole para
garantizarles una vida con bienestar.

v El municipio de Viterbo por estar por debajo de los 2.200 mts de altura, es éndemico para las
enfermedades trasmitidas por vectores, como son: dengue, Chikungunya y Zika. Permentemente se
hacen campafias para evitar el criadero del mosquito trasmisor, aedes aegyti y albopictus.
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2. CAPITULO Il. ABORDAJE DE LOS EFECTOS DE SALUD Y SUS DETERMINANTES

En este capitulo se realizé el anélisis de la mortalidad por las grandes causas, especificas para el subgrupo y
materno — infantil y de la nifiez; asi como la morbilidad atendida y los determinantes de salud intermediarios y
estructurales. El analisis incorpor6 variables que causan gradientes como el género, el nivel educativo, area de
residencia, afiliacion, etnia, desplazamiento y condicién de discapacidad.

2.1 Analisis de la mortalidad
2.1.1 Mortalidad general por grandes causas

Ajuste de tasas por edad total

Para el anélisis de mortalidad se tomaron como referencia los listados de agrupaciéon de mortalidad 6/67 de la
Organizacion Panamericana de la Salud. Este analisis se desagregd por cada quinquenio y sexo en el periodo
comprendido del 2005 al afio 2018 segun informacién entregada por el MSPS, donde se encuentra
compilada la informacién basica, consulta en la pagina electronica del DANE vy la informacion ubicada en
el portal SISPRO.

Para el municipio de Viterbo, el comportamiento de la mortalidad general por grandes causas fue similar en los
afios entre el 2005 al 2018, donde las enfermedades del Sistema Circulatorio ocuparon el primer lugar a excepcion
del afio 2011 donde son las Demés causas las que tienen la mas alta tasa de ocurrencia. En segundo lugar la
ocurrencia es variable, para los afios 2005 y 2006 son las causas externas las que se encuentran en este lugar,
para los afios 2007, 2008, 2013, 2014, 2015 y 2018 son las Demas causas; para los afios 2009, 2010, 2012, 2016
y 2017 son las Neoplasias; y en el 2011 las enfermedades del sistema circulatorio.

Para el afio 2018 las enfermedades del sistema circulatorio ocupan el primer lugar con una tasa de 258.8 x 100.000
habitantes seguido de las demas causas con una tasa de 146.0 x 100.000 habitantes, en tercer lugar estan las
Neoplasias coun tasa de 87.2 x 100.000 habitantes, en cuarto lugar estan las Causas externa con una tasa de 69.1
x 100.000 habitantes y por ultimo se encuentran las Enfermedades transmisibles con una tasa de 78.4 por 100.000
habitantes.

Segun la agrupacién de mortalidad 6/67 de la OPS, se tiene que el grupo de las enfermedades del sistema
circulatorio, representa la primera causa de muerte a nivel municipal, en relacién a los afios 2005-2018 la mayor
tasa de mortalidad se present6 en el afio 2008 con una tasa de 354.0 x 100.000 habitantes, la tasa mas baja se
presentd en el afio 2011 con una tasa de 153.5 x 100.000 habitantes. Como segunda causa de muerte en la
poblacién de Viterbo, se observan las Demas causas; este grupo presenta tasas variables, sin una tendencia
definida, siendo el afio 2008 el de mayor tasa: 222.7 x 100.000 habitantes, mientras que el afio 2009 registré la
tasa mas baja: 70.0 x 100.000 habitantes. En tercer orden, se ubica el grupo de las Neoplasias, mostrando una
tendencia similar en los afios referenciados; observandose que para el afio 2010 se registr la tasa mas alta; 195.6
x 100.000 habitantes y para el afio 2018 la tasa méas baja: 87.2 x 100.000 habitantes. Para el grupo de causas
externas presenté una tasa ajustada con tendencia a la disminucion. En el afio del 2005 al 2011, se dieron tasas
ajustadas fluctuantes. A partir del afio 2012 se muestra un descenso importante en la presentacion de estas. El
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afio con la tasa mas alta fue el 2006 con una tasa de 198.0 x 100.000 habitantes, la tasa mas baja se registro en
el afio 2015 con 21.3 x 100.000 habitantes.

En relacién a los demas grupos, no presentan una tendencia definida a través del tiempo, su comportamiento ha
sido irregular en los afios observados. Se mencionan tres grandes grupos de causas de mortalidad con las tasas
mas altas, que permiten priorizar acciones para su intervencion. Estos grupos corresponden a: Mortalidad por
enfermedades del sistema circulatorio, y el grupo de mortalidades por demas Causas y Neoplasias; sin embargo
se hace necesario considerar el grupo de Causas Externas; ya que este es el que mas AVPP ha generado en el
municipio.

Entre los afios 2005y 2017, se han presentado tasas ajustadas de mortalidad cuya causa basica de muerte, es un
diagnostico médico considerado como signos y sintomas mal definidos; esta causa se tiene para los afios 2005,
2009, 2013, 2014 y 2015y en 2017 y 2018 no se registran; estos diagnosticos no permiten establecer una causa
de muerte explicita, alterando el perfil epidemiolégico municipal.

Figura 7.Tasa de mortalidad ajustada por edad de Viterbo Caldas, afios 2005 — 2018
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Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Tabla 7. Tasa de mortalidad ajustada por edad de Viterbo Caldas, 2005 - 2018
05 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Enfermedades sistema circulatorio 3118 2832 2664 3540 2496 2295 1535 2514 1992 2113 3000 2716 3315 2588

Las demas causas 1214 1550 « 1803 2227 700 @ 163,66 1627 1276 1938 1844 1191 1132 1150  146,0
Neoplasias 925 1137 1073 1555 1311 1956 1102 1952 1227 1177 1131 1500 1221 87,2
Causas externas 1576 | 1980 1312 1206 1050 1877 1296 916 772 432 213 | 703 779 | 691

Enfermedades transmisibles 446 231 297 246 576 544 310 297 405 263 284 415 312 484

Signos y sintomas mal definidos 8,3 0,0 0,0 0,0 6,7 0,0 0,0 0,0 10,5 75 76 0,0 0,0 0,0
Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
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Ajuste de tasas por edad hombres

Entre los afios 2005 y 2018, las tasas ajustadas de mortalidad para hombres por enfermedades del sistema
circulatorio, representan la primera causa de mortalidad; estas presentan una tendencia fluctuante, la tasa ajustada
mas alta se presento en el afio 2005; 474.1 x 100.000 habitantes y la mas baja en el afio 2014: 233,7 x 100.000
habitantes. Es importante anotar que en los afios 2006, 2010, y 2011 la primera causa de muerte fue por causas
externas siendo la tasa mas alta la del afio 2006: 409.6 x 100.000 habitantes y la mas baja la del afio 2015: 34.0 x
100.000 habitantes. En el afio 2014 |a primera causa fue las demas causas con una tasa de 260.3 x 100.000
habitantes.

En segundo orden no hay una causa definida como tal. En los afios 2005, 2007, 2009 y 2017 las causas externas
ocupan este lugar; en los afios 2006, 2010, 2011 y 2014 son las enfermedades del sistema circulatorio; en los afios
2008, 2013 y 2018 las demas causas, y en los afios 2012, y 2015, 2016 las neoplasias y la tasa mas alta se
presenté en el afio 2010 con 277,53 x 100.000 habitantes.

El comportamiento de las tasas ajustadas de mortalidad para los hombres, en el 2018 en relacién a los afios
anteriores presenta un comportamiento similar, en este afio se observé que la tasa mas alta de mortalidad para los
hombres fue de 268,5 x 1000 habitantes, muertes ocurridas por enfermedades cardiovasculares, lo que indica que
sigue siendo una prioridad a nivel municipal el fortalecimiento de los programas relacionados con estilos de vida
saludable en la poblacién. En segundo lugar estan las deméas causas con una tasa de 188,5 x 100.000 habitantes,
en tercer lugar estan las causas externas con una tasa 138,0 x 100.000 habitantes; de cuarto lugar las
enfermedades trasmisibles con una tasa de 88,9 x 100.000 habitantes y en el Ultimo lugar las neoplasias con una
tasa de 88.3 x 100.000 habitantes.

Las neoplasias siempre han estado presentes como causa de mortalidad y para los hombres han tenido una
marcada participacién mostrando un comportamiento fluctuante, la tasa ajustada mas alta se presenté en el afio
2010 con 277.5 x 100.000 habitantes, y el afio con la menor tasa fue el 2006 con 56.2 x 100.000 habitantes.

Para el grupo de enfermedades transmisibles, entre el afio de 2005 al 2018, se tiene una tendencia variable, la
mayor tasa ajustada se presenté en el afio 2009: 88.64 x 100.000 habitantes, mientras que para el afio 2007 con
22.3 x 100.000 habitantes se presentd la tasa ajustada més baja.

El grupo de las demas causas ocupo el segundo lugar en el afio 2018, es importante tener en cuenta que en este
grupo se encuentran la Diabetes Mellitus y la Hipertension esencial primaria, las cuales son precursoras de
enfermedades de alto costo. La tasa mas alta se presentd en el afio 2008 con 270.9 x 100.000 habitantes y la tasa
mas baja se presenté en el afio 2009 con 89.1 x 100.000 habitantes.

El grupo de grandes causas conformado por signos y sintomas mal definidos presentaron una tendencia fluctuante,
las mortalidades presentadas por estas causas fueron menos frecuentes en la poblacion masculina, y solo
aparecen en los afios 2005, 2013, 2014, y 2015.

A razbn de lo anterior se concluye que para el municipio de Viterbo, se observan tres grandes causas que generan
las mayores causas de muerte en los hombres y estas corresponden a: las enfermedades del sistema circulatorio,
las demas causas y las Causas externas; lo que hace necesario a nivel municipal, la implementacion y el
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fortalecimiento de programas que favorezcan los estilos de vida saludable en la poblaciéon y resolucion pacifica de

conflictos.

Figura 8.Tasa de mortalidad ajustada por edad para los hombres de Viterbo Caldas afio, 2005 — 2018
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Tabla 8. Tasa de mortalidad ajustada por edad para los hombres de Viterbo Caldas afo, 2005 — 2018

Enfermedades sistema circulatorio 4741 3286 3206 4147 3501 2431 2390 3575 2851 2337 3688 4048 3203 2685
Las demés causas 1059 1126 1889 2709 891 1906 1488 1176 2513 2603 1453 988 1500 1885
Causas externas 3106 4096 2149 2061 1903 3852 2734 1640 1431 642 340 1294 1544 1380
Enfermedades transmisibles 514 498 223 376 886 743 511 350 669 419 522 658 589 889
Neoplasias 562 1599 558 2072 1196 2775 1726 1950 827 1300 1464 1996 1295 883
Signos y sintomas mal definidos 194 00 00 00 00 00 00 00 240 146 175 00 00 00

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Ajuste de tasas por edad mujeres

Entre 2005 y 2018, la mortalidad ajustada por edad en el municipio de Viterbo para las mujeres, presenta un
comportamiento similar a las tasas ajustadas en la mortalidad en general, estas presentan un comportamiento
fluctuante en los afios analizados. Se observan las tasas mas altas de mortalidad en tres grandes causas:
enfermedades del sistema circulatorio, las demas causas y las neoplasias. Se aprecia que para el afio 2018 la tasa

SECRETARIA DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL — UNIDAD DE SALUD PUBLICA.

ol OB [

La salud
es de todos

Carrera §# 163 Edifici Palacio Municipal
Céige pestal 17760, e telebiica 96) 5003
akaidofwitarho-cabdas gon 10 | www.vierbe-caldas ov.ca

Minsalud




REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DE CALDAS
MUNICIPIO DE VITERBO
NIT: 800090833-5

BIENESTAR
vy PROGRESO

PARA Todos[

mas alta es por enfermedades del sistema circulatorio y a diferencia con los hombres las causas externas ocupan
el ultimo lugar de causas de mortalidad.

Las enfermedades del sistema circulatorio presentaron un comportamiento variable, siendo ésta la primera gran
causa de mortalidad en las mujeres. Las tasa mas alta se present6 en el afio 2017 con 340.0 x 100.000 habitantes
y la tasa mas baja se presentd en el afio 2011 con 90.2 x 100.000 habitantes. Se continua evidenciando que este
grupo de enfermedades es un problema de salud publica a intervenir de manera intersectorial a nivel municipal,
por el alto numero de defunciones generadas por este grupo de enfermedades. En segundo orden se observaron
las tasas ajustadas de mortalidad para el grupo de enfermedades de las demas causas, esta presentan un
comportamiento fluctuante, registrando la tasa ajustada més alta en el afio 2008: tasa ajustada 186,3 x 100.000
habitantes y la tasa ajustada mas baja en el afio 2009: tasa ajustada 55,4 x 100.000 habitantes.

Seguidamente se observan como tercera causa de mortalidad, las Neoplasias con una tendencia fluctuante durante
los afios del 2005 al 2018. Entre los afios en referencia, se observan tasas ajustadas de mortalidad altas con
respecto al grupo de las demés causas para el afio 2012; 200.0 x 100.000 habitantes, estas muertes corresponden
a mujeres fallecidas por Carcinoma de diferentes localizaciones, la tasa mas baja se presenté en el afio 2011 con
62.3 x 100.000 habitantes.

Para el grupo de enfermedades trasmisibles entre los afios 2005 y 2018, fueron poco frecuentes las mortalidades
por estas causas. El afio con mayor tasa ajustada fue el afio 2007 con 40.9 x 100.000 habitantes y el de menor
tasa fue el aflo 2006 en el cual no se presentaron casos de mortalidad por esta gran causa.

El grupo de causas externas, presenta una tendencia variable, siendo menos frecuente esta causa de muerte en
las mujeres. La mayor tasa ajustada de mortalidad por causas externas en las mujeres se di6 en el afio 2007:61.9
x 100.000 habitantes y la tasa mas baja en el 2018 con 9.4 x 100.000 habitantes.

Figura 9. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las mujeres de Viterbo Caldas afios, 2005 — 2018
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Tabla 9. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las mujeres de Viterbo Caldas afios, 2005 — 2018

Enfermedades sistema circulatorio 1832 2476 2225 3053 1772 2170 90,2 1728 1358 189,5 249,7 1792 340,0 2625

Las demas causas 1340 | 1832 1748 1863 554 | 1425 1736 1339 1564 1321 994 | 1251 911 1224
Neoplasias 1240 786 1521 1133 1411 1332 623 2000 1535 1130 866 1138 1236 90,1
Enfermedades transmisibles 40,3 00 409 136 = 294 @ 394 126 | 243 187 144 103 | 258 96 20,6
Causas externas 215 142 | 619 460 311 15,1 147 310 256 258 113 255 10/ 94

Signos y sintomas mal definidos 0,0 0,0 0,0 0,0 13,7 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

En comparacion de las tasas ajustadas de mortalidad por grandes causas entre hombres y mujeres, se observan
similitud para ambos sexos en cuatro grandes grupos: enfermedades del sistema circulatorio, causas externas,
demas causas y neoplasias. En ambos la primera causa de mortalidad la representan las muertes ocurridas por
las enfermedades del sistema circulatorio; se puede mencionar que en la poblacién en general, los habitos
alimenticios ricos en grasas, harinas y azucares, asociado al sedentarismo, al igual que malos habitos por el
consumo de alcohol, cigarrillo pueden ser un factor desencadenante de la muerte. Se hace necesario que los
programas de promocion especifica y deteccidn temprana fomenten los estilos de vida saludables.

Para hombres y mujeres la segunda causa de defuncién, presenta las tasas mas altas en las muertes ocurridas
por las demas causas Las neoplasias en cambio son la tercera causa para mujeres y la cuarta para hombre. La
tercera causa en hombres son las caussas externas. Es importante mencionar en relacion a las neoplasias, que
éstas causas pueden ser detectadas tempranamente y tratadas oportunamente, de esta manera se deberan
fomentar los habitos de autocuidado en lo relacionado al tamizaje temprano para la identificacion de cancer de
cérvix y cancer de mama.

A razén de lo anterior, se identifican cuatro grandes causas de muerte en la poblacion del municipio de Viterbo,
estas corresponden a: enfermedades del sistema circulatorio, deméas causas, neoplasias y causas externas, que
representan el mayor problema de salud Publica, siendo necesario priorizar acciones a nivel intersectorial para
disminuir los riesgos a morir por este grupo de enfermedades.

Afios de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP- Total

Los afios de vida potencialmente perdidos en una poblacién reflejan la pérdida que sufre la sociedad como
consecuencia de la muerte de personas jévenes o por fallecimientos prematuros, la identificacién de las causas
con mayor cantidad de muertes prematuras permite observar desigualdades en salud y conocer el impacto de las
politicas publicas sobre acceso a proteccién de grupos vulnerables. Los AVPP enfatizan en la mortalidad prematura
en una poblacion, como resultado de considerar los afios de esperanza de vida perdidos )

En el municipio de Viterbo entre los afios 2005 y 2018, se aprecia que el tasa mas alta de AVPP ajustada por la
edad se presento en el grupo de causas externas, mostrando una tendencia al descenso, siendo el afio 2006 en el
cual se di6 la tasa mas alta correspondiente a 8594 x 100.000 habitantes, cifra que estuvo por encima de los demés
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causas de mortalidad para estos afios. El afio con menor cifra de tasa ajustada por la edad de AVPP por causas
externas fue el afio 2015 con 374 x 100.000 habitantes . Para el afio 2018 la tasa ajustada por edad de AVPP por
causas externas ocupa el segundo lugar con 2594 x 100.000 habitantes.

Desde el afio 2012 y hasta el afio 2018 se registra mayor conteo de AVPP por muertes prematuras cusadas por
las enfermedades del sistema circulatorio. Para el afio 2018 fue de 504.1 AVPP. La tendencia de las enfermedades
del sistema circulatorio muestra con un comportamiento fluctuante, observando el afio 2011 como el de menor
numero de AVPP con 259.6. El grupo de la demas causas, también muestra tendencia fluctuante, siendo en el afio
2007, donde se produjeron mas muertes a temprana edad por esta causa con una cifra de 553.4 AVPP.

En relacién a los AVPP por las mortalidades generadas por las Neoplasias, se aprecia una tendencia levemente al
aumento, siendo el afio 2012 en el cual se registré el mayor numero de AVPP con 455.6. Para el afio 2018 las
Neoplasias estan en cuarto lugar con 252.7 AVPP

En el periodo de tiempo referenciado, se dieron pérdidas de vida a edades prematuras en menor niimero de AVPP
por las enfermedades trasmisibles, afecciones del periodo perinatal y signos y sintomas mal definidos.

En general en el periodo 2005 al 2018 se observan 4 grupos de grandes causas de mortalidad que registran los
mayores numeros de AVPP en su orden: causas externas, enfermedades del sistema circulatorio, las demas
causas, y las Neoplasias.

En referencia al afio 2018 especificamente, segun los AVPP, se observa que el mayor nuimero de AVPP
correspondio a las enfermedades del sistema circulatorio, con 504.1 AVPP, seguidamente se encuentran las las
demas causas con 317.4 de AVPP. La tercera causa basica de mortalidad que genera mayores AVPP, corresponde
a las causas externas con 308.8 AVPP, en cuarto lugar estan las Neoplasias que registraron 238.6 AVPP.
Igualmente se registraron con menores cifras, perdidas prematuras en enfermedades transmisibles, afecciones
perinatales y signos y sintomas mal definidos.

Para el municipio de Viterbo las muertes prematuras por enfermedades cardiovasculares en las que se encuentran
las enfermedades isquémicas del corazdn, enfermedades cerebrovasculares, entre otras, y en el grupo de las
enfermedades de demas causas, en las que se registraron mortalidades por hipertensiony diabetes, reflejan una
poblacién aun con carencias en la practica de habitos de vida saludables y de autocuidado, que se convierten en
factores de riesgo en la poblacion para la deteccion precoz de este tipo de enfermedades y tratamiento oportuno.
De igual manera se ha evidenciado que a pesar de que desde la intersectorialidad se aborda esta problematica no
se ha conseguido el impacto esperado en la comunidad.

En relacion a las causas externas se encuentran homicidios, suicidios, accidentes de transito, caidas y otro tipo de
accidentes, que han afectado la poblacién a temprana edad o en edades prematuras, muchas de estas en edad
productiva, lo que genera impacto social a nivel municipal. El comportamiento de éstas en los afios en referencia
ha tenido una presentacién fluctuante, observando de manera importante como los homicidios han presentado un
descenso en las muertes ocurridas por esta causa, evidenciandose asi, como el municipio de Viterbo ha superado
la problematica de violencia de afios anteriores, condicién que posiciona al municipio como una lugar apacible y
agradable para vivir, hecho que se ha mantenido en el tiempo.
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Figura 10. Afos de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP por grandes causas lista 6/67 Viterbo Caldas,
Afios 2005 - 2018
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Afios de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP- Hombres

Entre 2005 y 2018 en el municipio de Viterbo, se produjo el mayor nimero de afios de vida potencialmente perdidos
AVPP en las muertes ocurridas por causa externa en la poblacién masculina, con un total de 6390 AVPP, es decir
que por estas causas fallecieron mas hombres a edades tempranas que mujeres. Se tiene que en el afio 2006, se
produjeron 998.2 AVPP, siendo este afio el de mayor cifra en los afios de referencia. Sin embargo entre los afios
2014 y 2016 las causas externas no ocuparon el primer lugar como en los otros afios analizados y en el afio 2015
se tuvo el menor nimero de AVPP con 37.9 En el afio 2018 los AVPP por ésta causa fueron 298.2 siendo la primera
causa de esta vigencia.

La segunda causa de mortalidad que generé el mayor nimero de AVPP en los hombres fue generado por las
enfermedades del sistema circulatorio, estas ocasionaron mas fallecimientos a edades tempranas; en el afio 2005
se registra la mayor cifra de AVPP con 360.4; en los afios siguientes se da una leve disminucion en el nimero de
AVPP por estas causas, un leve incremento en los afios, 2014, 2015 y 2016, en los cuales son la primera causa
responsable de las defunciones para estos afios. Para el afio 2018 estan en segundo lugar con 150.6 AVPP.

Seguidamente, el grupo de las demas causas presentan una tendencia variable, se evidencia que entre los afios
2005 y 2018, el mayor nimero de defunciones que generaron el mayor nimero de AVPP fue en el afio 2007 que
corresponde al 246.8. Sin embargo esta cifra no supera los otros grupos referidos anteriormente. El menor nimero
de AVPP por las demas causas fue el afio 2016 con 66.2. Para el afio 2018 es la tercera causa con 123.4 AVPP.
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Para el grupo de Neoplasias, las cifras de AVPP son en menor proporcion que en las mujeres, el nimero mas alto
de muertes a temprana edad por esta causa se dio en el afio 2010 en el cual se registrd 212.5 AVPP de hombres
fallecidos por neoplasias. Para el afio 2018 estan en cuarto lugar con 83.2 AVPP.

Igualmente se registran cifras en afios de vida potencialmente perdidos AVPP en el grupo de enfermedades
transmisibles, este presenta una tendencia fluctuante entre los afios 2005 y 2018; para el afio 2009 se registré un
numero de AVPP de 216.6 estando este promedio por encima de las neoplasias, demas causas y las enfermedades
del sistema circulatorio; es decir que para este afio, ocurrieron mas muertes por esta causa. El afio con menor
numero de AVPP por enfermedades tramisibles fue el afio 2012 con 35.2. El afio 2018 registra 80.2 AVPP.

En relacion a las afecciones del periodo perinatal, éstas ocurrieron en mayor nimero en hombres, como lo indican
las cifras de AVPP, se tiene que para el afio 2007 se di6 el mayor nimero con 159.8 AVPP. Desde el afio 2015 no
se presentan AVPP por esta causa.

Para el afio 2018 se evidencia que las causas externas superaron a las enfermedades del sistema circulatorio, al
igual que en el afio 2017. Las Neoplasias segun los AVPP ocuparon el cuarto lugar, superadas por las demas
causas . En comparacion con el afio 2017 las causas externas produjeron mas AVPP que las demas causas y las
neoplasias, mientras que en el 2018 las neoplasias estuvieron en cuarto lugar.

Figura 11. Afios de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP por grandes causas lista 6/67 en hombres de Viterbo
Caldas, 2005 - 2018
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Afios de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP- Mujeres

Entre 2005 y el 2018, segln los afios de vida potencialmente perdidos AVPP, las primeras causas de mortalidad
en la poblacion de mujeres, se observa un comportamiento diferente en relacion a los hombres; las demas causas,
las enfermedades del sistema circulatorio y las Neoplasias son las responsables de las muertes en las mujeres a
edades tempranas.

Las demas causas, produjeron los porcentajes de AVPP mas altos en la mayoria de afios del periodo de tiempo
ilustrado; para este grupo de enfermedades se tiene que para el afio 2006 se presentd el mayor nimero de muertes
generando un nimero de AVPP de 402.5. Se aprecia una tendencia fluctuante, siendo superada en algunos afios
por las enfermedades del sistema circulatorio.

En segundo lugar, se observan cifras altas en las enfermedades del sistema circulatorio, siendo en el afio 2017 el
de mayor porcentaje de AVPP, con 388.3, cifra que se mantuvo casi igual para el afio 2018 con 353.5, presenta
una tendencia variable. Seguidamente se registran mayores mortalidades en mujeres por Neoplasias, estas causas
presentan un comportamiento variable, siendo el afio 2012 en el cual se registré el mayor nimero de AVPP con
303.6. Para el afio 2018 ocuparon el tercer lugar con 169.5 AVPP.

En relacion a las muertes ocurridas por las causas externas, estas se dieron en menor proporcion para las muijeres,
se presentaron mayores cifras de AVPP por estas causas en los afios 2007 y 2008 en los cuales se aprecian cifras
similares: 223.0 y 206.73 respectivamente; mientras que para los hombres los mayores AVPP por causas externas
se dieron en los afios 2006 y 2010. Para el afio 2018 las causas externas ocupan el quinto lugar con 10.6 AVPP.

Las enfermedades transmisibles, se ubican como la cuarta causa responsable de las mortalidades en la poblacion
femenina, estas presentan una leve tendencia a la disminucién y con menores cifras en los AVPP que en los
hombres. El mayor nimero de AVPP por enfermedades trasmisibles se dio en el afio 2005 con un nimero de 247.2.
Para el afio 2018 son la cuarta causa con 18.8 AVPP.

Segun el resto de causas de enfermedad que presentan muertes prematuras, se tiene que para el grupo de mujeres
se registraron en mayor porcentaje de AVPP por afecciones del periodo perinatal y por signos y sintomas mal
definidos menor porcentaje de AVPP que en los hombres.

Para el afio 2018, segun los AVPP la primera causa responsable de las muertes en mujeres a edades prematuras
corresponden a las enfermedades del sistema circulatorio, con 353.5 AVPP; el segundo lugar lo ocuparon las las
demas causas con 194.0 AVPP y en tercer lugar las neoplasias con 169.5 AVPP. No se registraron mortalidades
en las mujeres a edades tempranas en Afecciones del periodoperinatal. Las causas externas y las enfermedades
trasmisibles tuvieron cifras minimas de AVPP y por afecciones del periodo perinatal no se presentaron AVPP. Este
comportamiento esta desde el afio 2014.

La administracion municipal ha estado comprometida con el segumiento a los programas del plan de intervenciones
colectivas, tanto en su formulacién, contratacion como seguimiento estricto a su ejecucion, esto ha redundado en
una mejor calidad de vida para la poblacion en cuanto a enfermedades trasmisbles, salud materna, salud infantil,
salud mental. Para la vigencia 2018 a nivel general las enfermedades del sistema circulatorio se situaron de
primeras en AVPP cabe decir que sigue la problematica de los malos habitos y estilos de vida lo que impacta
negativamente la comunidad, a pesar de los ingentes esfuerzos por generar un cambio profundo en la sociedad.

SECRETARIA DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL — UNIDAD DE SALUD PUBLICA.

Carrera 8 # 763 Edificio Palacio Municipal

- . . 21 Gobierno de IMERO e i IT:“ "
s 7'err/z‘or/a/ CALDAS ‘é esdetodos | T [ et




REPUBLICA DE COLOMBIA BIENESTAR
DEPARTAMENTO DE CALDAS Y ARA e I
MUNICIPIO DE VITERBO TOC‘OS
NIT: 800090833-5

Figura 12. Afos de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP por grandes causas lista 6/67 en las mujeres de
Viterbo, 2005 - 2018
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Al comparar los AVPP entre hombres y mujeres en el municipio de Viterbo, se observa que se presentan similitud
en los cuatro primeros lugares de causas que aportan la mayor cantidad de AVPP; esta corresponde en orden de
mayor a menor a las causas externas, enfermedades del sistema circulatorio, demas causas y las neoplasias,
existiendo diferencias entre ambos sexos en las cifras que registran entre el 2005 y 2018. Los hombres presentan
cifras mayores de AVPP por el grupo de las causas externas, mientras que en la poblacion femenina las demés
causas tienen mayores porcentajes en AVPP en relacion a los hombres. Las enfermedades del sistema circulatorio
presentan cifras similares entre ambos sexos, siendo superado levemente por la cifra de AVPP en hombres.

P

&

Aios de Vida Potencialmente Perdidos

&

=

Fuente: DANE - SISPRO - MSPS

Tasas ajustadas de los afios de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP - Total

Al comparar la tasas de mortalidad por grandes causas y la tasa ajustada de AVPP, para hombres y muijeres,
guardan una constante, observando que las causas de muerte que mas afios de vida AVPP se registran en la
poblacién del Municipio de Viterbo en los afios comprendidos entre el 2005 al 2018, corresponden a las causas
externas, enfermedades del sistema circulatorio y las demas causas.

Segun las tasas ajustadas para las causas externas, se registran los mayores valores en los afios 2006 con 8593.5
x 100.000 habitantes y 2010 con una tasa de 8369.0 x 100.000 habitantes, en los afios siguientes se presenté una
tendencia hacia la disminucién de defunciones generadas por este grupo de causas de muerte. Seguidamente se
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tiene que las enfermedades del sistema circulatorio presentaron mayores tasas en el afio 2017 con un valor de
4659.4 x 100.000 habitantes y el afio 2005 con una tasa de 4505 x 100.000 habitantes, la tendencia para este
grupo de causas de muerte presenta un comportamiento variable, y es la primera causa de muerte para el afio
2018. El grupo de las demas causas se presenta en tercer orden entre las tasas ajustadas, segun su tendencia
esta se comporta de manera fluctuante mostrando el valor mas alto para el afio 2007 con 4184,2 x 100.000
habitantes.

En el afio 2018 en orden descendente las tasas especificas de AVPP muestran en primer lugar las enfermedades
del sistema circulatorio con 3698 x 100.000 habitantes, seguidamente se ubican las las causas externas con una
tasa ajustada de 2524 x 100.000 habitantes, las Neoplasias en tercer lugar con una tasa ajustada de 2354 x 100.000
habitantes y las demas causas con una tasa ajustada de 2173 x 100.000 habitantes.

Las enfermedades trasmisibles evidencian un incremento en comparacién con el afio 2017 con una tasa ajustada
de 822 x 100.000 habitantes, lo mismo ocurri para las neoplasias y las demés causas. Los signos y sintomas mal
definidos tienen la tasa en cero.

Figura 13. Tasa especificas de AVPP por grandes causas lista 6/67 general de Viterbo Caldas,

Afios 2005 a 2018
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Fuente: DANE — SISPRO — MSPS

Tasas ajustadas de los afios de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP - Hombres

Las tasas ajustadas de AVPP en la poblacion masculina, reflejan que las causas externas presentan tasas altas en
relacidn a los demas grupos; su tendencia para los afios del 2005 a 2018, es de comportamiento descendente a
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partir del afio 2010; en los afios 2005 a 2013 las causas externas son la primera causa de AVPP y esta misma
situacion se presenta para el afio 2017 y 2018, sin que sean tan draméticamente altas como en otros afios.

Se observa en la figura que la tasa ajustada de AVPP del grupo de las causas externas se encuentra muy por
encima del resto de causas, siendo el afio 2006 en el cual se presento la tasa ajustada mas alta para los hombres
con 18357.1 x 100.000 hombres, mostrando una disminucidn importante en los afios siguientes, el afio con menor
tasa ajustada de AVPP para causas externa fue 2015 con 681.5 x 100.000 hombres.

Seguidamente entre los afios de 2005 a 2018 se muestran tasas altas de AVPP para la poblacién masculina en las
enfermedades del sistema circulatorio, éstas registraron su tasa mas alta en el afio 2005 con 6547.0 x 100.000
hombres; este grupo de enfermedades presenta una tendencia al aumento a partir del afio 2012, es asi como se
observa que para los afios 2014 a 2016 se encuentra como la primera causa de AVPP. La cifra para el afio 2018
fue de 2379.7 x 100.000 hombres.

Si bien es cierto que el municipio goza de tranquilidad y que la violencia presentada afios atras ya no existe, no
dejan de presentarse alguno que otro homicidio, accidentes de transito o laborales, que engrosan las causas
externas en este grupo de poblacion.

Figura 14. Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustada en los hombres de Viterbo Caldas,
Afios 2005 - 2018
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Tasas ajustadas de los afios de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP - Mujeres

Las tasas ajustadas de AVPP en mujeres, entre los afios 2005 al 2017, registran los valores mas altos en el grupo
de las demés causas, presentando un comportamiento fluctuante en estas, siendo en el afio 2006 el que registrd
la tasa mas alta 5645.4 x 100.000 mujeres. Seguidamente se encuentra el grupo de las enfermedades del sistema
circulatorio este registra un comportamiento variable, siendo el afio 2017 el que registra la tasa mas alta 5202.3 x
100.000 mujeres; teniendo en cuenta la incidencia de esta patologia, se puede decir, que la poblacién de Viterbo,
podra en los afios siguientes presentar tasas altas de mortalidad por estas causas. En tercer orden se ubica el
grupo de las Neoplasias, este grupo de causas de muerte, han presentado un comportamiento con tendencia
variable en los afios en mencidn, se registra la tasa mas alta para el afio 2012, 4318.7 x 100.000 mujeres. El grupo
de causas externas, presenta también tasas importantes en la poblacién femenina, se destaca el afio 2007 con la
tasa mas alta 3472.7 x 100.000 mujeres, este grupo de eventos ha mostrado una tendencia al descenso, tanto que
para el afio 2017 la tasa registrada fue de 106.6 x 100.000 mujeres

De igual manera se tienen para la poblaciéon de mujeres, tasas importantes de AVPP ajustadas por edad, en
enfermedades transmisibles siendo el afio 2005 el cual registra la tasa mas alta 3318.1 x 100.000 mujeres.

En relacion al afio 2017 varia el orden de la tasa de AVPP ajustadas por edad. En primer lugar se registra la tasa
mas alta ocurrida por las defunciones por enfermedades del sistema circulatorio, seguida del grupo de las
neoplasias , en tercer lugar las demés causas, y por Ultimo las causas externa y las enfermedades trasmisibles.

Figura 15. Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustado en las mujeres de Viterbo Caldas,
Afios 2005 - 2018
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Fuente: DANE — SISPRO - MSPS
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2.1.2 Mortalidad especifica por subgrupo

A continuacién se presenta un andlisis 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.

Tasas ajustadas por la edad
Enfermedades transmisibles Total

En el municipio de Viterbo las tasas ajustadas por edad, correspondientes a las defunciones por enfermedades
transmisibles son la quinta causa de muerte. La existencia de muertes por esta causa pueden ser consideradas
como fallas en el sistema de Salud en lo que tiene que ver con la oportunidad en el diagnéstico, calidad en la
atencién y en la intervencion de factores de riesgo en la comunidad, con especial atencién en lo relacionado a las
enfermedades transmitidas por vectores, que permiten disminuir la morbilidad y evitar la mortalidad por esta causa.

Las tasas de mortalidad por esta causa no presentan una tendencia definida sin embargo en los afios de referencia,
se debieron a causas por infecciones respiratorias agudas con una tasa de 241.6 x 100.000 habitantes, enfermedad
por el VIH (SIDA), tuberculosis, ciertas enfermedades transmitidas por vectores. De estas causas se observa que
la tasa ajustada de VIH/SIDA corresponde al segundo dato méas alto de este grupo de enfermedades con 102,0 x
100.000 habitantes segun la suma de todos los afios analizados.

Las Muertes por enfermedades como tuberculosis, ciertas enfermedades transmitidas por vectores,
especificamente dengue, meningitis, infeccién respiratoria aguda, se consideran evitables o prevenibles, estas
generan un alto impacto en la salud publica del municipio, ya que evidencian fallas en el sistema de salud en lo
que tiene que ver con la identificacion del diagndstico y la oportuna atencion del paciente. Igualmente se debe
considerar la falta de compromiso de la comunidad para la consulta oportuna a los servicios de salud, y el
incumplimiento de las medidas de prevencion y control de los riesgos existentes en el entorno, sumado a los
deficientes habitos y/o practicas de autocuidado que conllevan a disminuir los factores de riesgo para la presencia
de estas enfermedades.

Para los afios de referencia de este informe, se registra una mortalidad generada a causa de dengue y que hace
referencia al fallecimiento en el afio 2009 de un menor de 5 afios a consecuencia de esta enfermedad.

Es muy importante decir que el municipio se ha comprometido con la intervencion y el manejo del riesgo para
enfermedades trasmitidas por vectores desde el afio 2005 con el apoyo permanente de la DTSC, trabajando dia a
dia con la comunidad para mitigar el impacto de la aparicion de brotes por dengue, chikungunya o zika. Esto ha
mostrado resultados en los Ultimos afios los cuales se traducen en la busqueda permanente de casos, diagnosticos
con oportunidad y cero mortalidad por Dengue a pesar de haber tenido brotes importantes de la enfermedad.
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Figura 16.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles
Viterbo Caldas afios, 2005 — 2018
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Fuente: DANE - SISPRO - MSPS

Enfermedades transmisibles Hombres

Para los hombres, se observan las tasas ajustadas mas altas para las muertes por infeccién respiratoria aguda;
esta causa ha presentado mortalidades en el total de los afios observados, registrando la tasa mas alta para el afio
2016 con una tasa de 49.85 x 100.000 hombres. En los afios 2010 y 2011 se presentaron 3 mortalidades por esta
causa respectivamente.

En segundo lugar se ubican las tasas generadas por las muertes por VIH/SIDA, siendo el afio 2009 la tasa méas
alta para este grupo poblacional con una tasa de 39.80 x 100.000 hombres; asociado se presenta un fallecimiento
por TBC a consecuencia de confeccién de VIH/TBC. De igual manera, se han presentado muertes por tuberculosis
en diferentes localizaciones (meningea, extra pulmonar).

Para el afio 2018 las muertes ocurridas por este grupo en los hombres fueron por infeccién respiratoria aguda y
VIH/SIDA, siendo la tasa mas la de infeccién respiratoria aguda con 40.4 x 100.000 hombres.
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Figura 17.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en hombres
Viterbo Caldas afios, 2005 — 2018
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Fuente: DANE - SISPRO - MSPS
Enfermedades transmisibles Mujeres

Entre los afios 2005 y 2018, en la poblacion femenina, en relacidn a este grupo enfermedades, se presentaron
tasas de mortalidad més bajas en relacién a los hombres. Sin embargo, al igual que en la poblacién masculina
sigue siendo la infeccion respiratoria aguda la que representa la tasa ajustada més alta en el grupo de estas
enfermedades con una tasa de 153 x 100.000 habitantes. Su comportamiento ha sido fluctuante afio tras afio,
muestra picos altos en los afios, 2005 y 2009. Seguidamente se presentan las causas por Septicemia excepto
neonatal y en tercer lugar las muertes por VIH/SIDA.

Para los afios 2013 y 2014, se registraron muertes generadas por VIH/SIDA, en el grupo de mujeres; se podria
decir que dada la actual incidencia de esta enfermedad a nivel nacional y considerando que el municipio de Viterbo
no es ajeno a ésta, y agregandole el desconocimiento, la inadecuada informacion y pocas practicas de autocuidado
en el ejercicio de la Salud Sexual evidenciados en gran parte de la poblacion, se considera que se pueden llegar a
registrar mas muertes por esta causa, ya que, los pacientes llegan a la demanda de la atencién en salud en estadios
avanzados de la enfermedad. Es asi como la administarcion municipal ha intensificado las estrategias y actividades
encaminadas a la promocién de la prueba de VIH, como medida de deteccion oportuna para la identificacion del
diagnéstico y rapido tratamiento, en pro de mejorar la calidad de vida del paciente. De igual manera la promocion
del uso de la doble proteccion como medio para minimizar el riesgo al contagio de esta enfermedad.

Para el afio 2018, en el grupo de las enfermedades transmisibles, se dieron una mortalidades por infeccion
respiratoria aguda y tuberculosis.
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Figura 18.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en mujeres de Viterbo
Caldas afios, 2005 — 2018
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Tasas ajustadas por 100.000 habitantes

Neoplasias Total

El cancer es un proceso de crecimiento y diseminacion incontrolados de células. Puede aparecer practicamente en
cualquier lugar del cuerpo. El tumor suele invadir el tejido circundante y puede provocar metastasis en puntos
distantes del organismo. Muchos tipos de cancer se podrian prevenir evitando la exposicion a factores de riesgo
comunes como el humo de tabaco. Ademas, un porcentaje importante de canceres pueden curarse mediante
cirugia, radioterapia o quimioterapia, especialmente si se detectan en una fase temprana.

Entre el 30% y el 50% de los canceres se pueden prevenir adoptando habitos saludables, como evitar el consumo
de tabaco, o adoptando medidas de salud publica, como la inmunizacién contra las infecciones que los causan.
Otros tipos de cancer se pueden detectar, tratar y curar tempranamente. Incluso en la fase terminal de la
enfermedad, se puede aliviar el sufrimiento del paciente con los cuidados paliativos adecuados.

El cancer es la segunda causa principal de muerte en las Américas . En el 2018, se diagnosticaron unos 3,8 millones
de casos y 1,4 millones de personas murieron por esta enfermedad. Los tipos de cancer diagnosticados con mayor
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frecuencia en los hombres son: de préstata (21,7%), pulmén (9,5%), y colorrectal (8,0%). En las mujeres, los
canceres mas frecuentes son: de mama (25,2%), pulmén (8,5%), y colorrectal (8,2%).)

En el municipio de Viterbo las neoplasias corresponden a la tercera causa de muerte de acuerdo a las tasas
ajustadas para los afios en referencia, el Tumor maligno de los 6rganos digestivos y del peritoneo, excepto
estémago y colon, el Tumor maligno de estémago y el Tumor maligno de la préstata son las entidades que tienen
las tasas mas altas entre el afio 2005 y 2018.

Figura 19.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las Neoplasias de Viterbo Caldas afios, 2005 — 2018
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Neoplasias Hombres

Las Neoplasias son la tercera causa de muerte en el municipio de Viterbo, entre los afios del 2005 y 2018 en la
poblacién masculina, la primera causa del periodo analizado es el tumor de los 6rganos digestivos y del peritoneo,
excepto estomago y colon que presenta las tasas ajustadas més altas, la suma de estas equivalen a: 392.8 x
100.000 hombres, la segunda causa es el Tumor maligno del estémago con una tasa de 384,2 x 100.000 hombres
en tercer lugar esta el Tumor maligno de la traquea, los bronquios y el pulmén con una tasa de 285,3 por 100.000
hombres; seguidamente se observan tasas altas por Tumor maligno de préstata con una tasa de 265,7 x 100.000
hombres.
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El tumor maligno de préstata aparece como causa de muerte para diez de los 14 afios analizados, aunque no es
de las de las primeras causas de mortalidad si impacta en la poblacion masculina del municipio. Podria
considerarse que teniendo en cuenta la presentacion de estas causas de muerte para el grupo de Neoplasias, en
el continuo de los afios en referencia, son estos los tipos de tumores que aquejan a la poblacién masculina.

Teniendo en cuenta la tasa ajustada de mortalidad para hombres, se identifica que las primeras causas de muerte
en la poblacién masculina corresponden a: tumor maligno de los 6rganos digestivos y del peritoneo excepto
estémago y colon, Tumor maligno de estémago, tumor maligno de trdquea, los bronquios y el pulmén, tumores
malignos de otras localizaciones y tumor maligno de prostata.

Figura 20. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en hombres Viterbo Caldas,
Afios 2005 a 2018
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Neoplasias Mujeres

Para la poblacién femenina se dieron mas muertes a causa de Neoplasias con relacion a la poblacién masculina,
las tasas mas representativas de estas mortalidades son: Tumor maligno de los drganos digestivos y del peritoneo,
excepto estdmago y colon: 235.9 x 100.000 mujeres; Tumor maligno de estémago: 214.4 x 100.000 mujeres;
Tumores malignos de otras localizaciones y de las no especificadas: 201.5 x 100.000 mujeres; Tumor maligno de
la mama de la mujer: 175.4 x 100.000 mujeres; Tumor maligno del cuello del Utero con una tasa de 150.16 x
100.000 mujeres, estas como las principales causas de muerte.

Para el afio 2018 en la poblacién femenina se presentaron como primera causa de muerte el tumor maligno de
utero con una tasa de 43.2 x 100.000 mujeres, la segunda causa de muerte fue Tumor maligno de la traquea, los
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bronquios y el pulmén con una tasa de 13.7 x 100.000 muijeres y en tercer lugar estuvo el Tumor maligno del colon
y de la unién rectosigmoidea con una tasa de 12.8 x 100.000 muijeres.

En el afio 2018 no se presentd tumor maligno de estomago, y en los hombres se presentaron causas por Tumor
maligno del tejido linfatico, de otros 6rganos hematopoyéticos y de tejidos afines y por Tumores malignos de otras
localizaciones y de las no especificadas, mientras que en las mujeres no. En las mujeres se presentaron causas
por Tumor maligno del colon y de la unién rectosigmoidea y Tumor maligno de la traquea, los bronquios y el pulmén
y en los hombres no. Si se ve en conjunto en el afio 2018 se presentaron casi todas las clases de neoplasias segun
|a lista 6/67.

Figura 21.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en mujeres de Viterbo Caldas
Afios 2005 - 2018
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Enfermedades del sistema circulatorio Total

Las enfermedades cardiovasculares son un conjunto de trastornos del corazén y de los vasos sanguineos. Se
clasifican en:

Hipertension arterial(presion alta); Cardiopatia coronaria (infarto de miocardio); Enfermedad cerebrovascular
(apoplejia); Enfermedad vascular periférica; Insuficiencia cardiaca; Cardiopatia reumatica; Cardiopatia congénita;

Miocardiopatias.

Datos y cifras
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o Las enfermedades cardiovasculares son la principal causa de defuncion en todo el mundo. Cada afio mueren
mas personas por alguna de estas enfermedades que por cualquier otra causa.

e Se calcula que en 2012 murieron 17,5 millones de personas por enfermedades cardiovasculares, lo cual
representa el 30% de las defunciones registradas en el mundo. De esas defunciones, aproximadamente 7,4
millones se debieron a cardiopatias coronarias, y 6,7 millones a accidentes cerebrovasculares.

o Lasenfermedades cardiovasculares afectan en mucha mayor medida a los paises de ingresos bajos y medios:
més del 80% de las defunciones por esta causa se producen en esos paises y afectan casi por igual a hombres
y mujeres.

o De aquia 2030, casi 23,6 millones de personas moriran por alguna enfermedad cardiovascular, principalmente
por cardiopatias y accidentes cerebrovasculares. Se prevé que estas enfermedades sigan siendo la principal
causa de muerte ()

Se aprecia que en general para el municpio de Viterbo entre los afios 2005 y 2018 las enfermedades isquémicas
del corazon son la primera causa para toda la poblacion, seguidas de las enferemdades cerebrovasculares.

Figura 22.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en Viterbo
Caldas, 2005 - 2018
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Enfermedades del sistema circulatorio Hombres

En la poblacion masculina para los afios del 2005 al 2018, se registro la tasa ajustada més alta para este grupo de
enfermedades en Enfermedades isquémicas del corazén, para un total de: 3396.7 x 100.000 hombres,
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observandose un comportamiento en la presentacion de éstas fluctuante, registrandose en el afio 2005 la tasa
ajustada de mortalidad mas alta: 387.3 x 100.000 hombres. Seguidamente se tienen tasas ajustas de mortalidad
por las enfermedades cerebrovasculares: 583.0 x 100.000 hombres, mostrandose un comportamiento fluctuante
con tendencia a la disminucion desde el afio 2014, el afio 2008 presenta la tasa mas alta: 73.7 x 100.000 habitantes.
En tercer orden se registran las tasas de enfermedades hipertensivas, estas registran una tasa ajustada de 260.4
x 100.000 hombres; para esta causa de muerte se registra la mayor tasa en el afio 2015: 62.9 x 100.000 hombres.

Segun lo anterior y en relacion a la causa de muerte por este grupo de enfermedades, se presentaron mayores
tasas en la poblacion masculina; siendo las Enfermedades isquémicas del corazon, las de mayor tasa ajustada de
mortalidad registrada en hombres con respecto a las mujeres; es decir han fallecido méas los hombres por esta
causa. De igual manera mueren mas los hombres por insuficiencia cardiaca y demas enfermedades del sistema
circulatorio. Para el afio 2018 la mayor tasa ajustada de mortalidad en los hombres, se dio en las muertes ocurridas
por enfermedades isquémicas de corazdn, ésta registro una tasa 188.9 x 100.000 hombres, muy por encima de las
demas causas que generaron defunciones en la poblacién masculina. Para este mismo afio, se presentaron
fallecimientos a causa de enfermedades hipertensivas, enfermedad cardiopulmonar, y enfermedades
cerebrovasculares.

Es importante, considerar que con el fortalecimiento realizado al programa de enfermedades cronicas de las
instituciones prestadoras de servicios de salud y con los programas realizados por la administracion municipal, se
ha tenido mayor seguimiento a los pacientes en la adherencia al tratamiento y atenciones propias del programa,
contribuyendo de esta manera a reducir el riesgo de muertes por estados criticos y avanzados de estas patologias.

Figura 23.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en hombres de
Viterbo Caldas, 2005 - 2018
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Enfermedades del sistema circulatorio Mujeres

En el municipio de Viterbo, las enfermedades del sistema circulatorio representan las tasas ajustadas de mortalidad
mas altas.En relacion a los afios del 2005 a 2018, para la poblacién femenina las tasas méas significativas en cuanto
las causas de muerte por enfermedades cardiovasculares, obedecen a las enfermedades isquémicas del corazon:
2078.4 x 100.000 muijeres, la presentacion de esta mortalidad se da de manera variable, el afio que presento la
tasa mas alta correspondié al afio 2017, que registro una tasa ajustada de: 242.5 x 100.000 mujeres. Seguidamente
se registran las enfermedades cerebrovasculares con tasas ajustadas altas: 381.6 x 100.000 mujeres, se observo
un comportamiento oscilante en estos afios, mostrando la mayor tasa ajustada en el afio 2017: 49.9 x 100.000
mujeres. En tercer lugar, se muestran tasas altas en las mortalidades por enfermedades hipertensivas: 237.5 x
100.000 mujeres; para este grupo de enfermedades, se dieron tasas importantes en los afios 2013: 47.18 x 100.000
mujeres y afio 2008: 40.91 x 100.000 mujeres; en orden siguiente se presenta Enfermedad cardiopulmonar,
enfermedades de la circulacion pulmonar y otras formas de enfermedad del corazén, representada en una tasa de
135.6 x 100.000 mujeres, siendo el afio 2008 en el que se registrd la mayor tasa: 27.68 x 100.000 mujeres.

De igual manera se presentaron mortalidades para estos afios y con menores tasas ajustadas en: Las demas
enfermedades del sistema circulatorio, Insuficiencia cardiaca, Fiebre reumatica aguda y enfermedades cardiacas
reumaticas crénicas. Para los afios en referencia entre mujeres y hombres; se dieron menores tasas ajustadas de
mortalidad en todas las causas a excepcion de la fiebre reumatica donde las mujeres persentan una tasa mas alta.
Para el afo 2018, la tasa ajustada de mortalidad en mujeres més alta se dio a consecuencia de: enfermedades
Isquémicas de corazon con una tasa de 218.0 x 100.000 mujeres.

Para hombres y mujeres, se podria decir, que las enfermedades del sistema circulatorio, presentan la mayor carga
en la morbimortalidad en la poblacidn del municipio.

Figura 24.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en mujeres de
Viterbo Caldas, 2005 — 2018
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Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal,Total

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 creencias o por
las barreras de acceso tanto geograficas, econémicas como sociales. Dentro del grupo de las afecciones del
periodo perinatal, se encuentran las subcausas de feto y recién nacido afectados por ciertas afecciones maternas,
feto y recién nacido afectados por complicaciones, obstétricas y traumatismo del nacimiento, retardo del
crecimiento fetal, desnutricion fetal, gestacion corta y bajo peso al nacer, trastornos respiratorios especificos del
periodo perinatal, sepsis bacteriana del recién nacido, resto de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal.

Para el municipio de Viterbo, durante los afios 2005 al 2018, se presenté el mayor nimero de casos por Trastornos
respiratorios especificos del periodo perinatal con 9 casos, esto corresponde a una tasa de 62,76 x 1000 nacidos
vivos; en segundo las causas por Retardo del crecimiento fetal, desnutricion fetal, gestacion corta y bajo peso al
nacer con 2 casos que corresponde a una tasa de 13,35 x 1000 nacidos vivos; en tercer lugar se encuentra el Feto
y recién nacido afectados por complicaciones obstétricas y traumatismo del nacimiento con 1 caso lo que
corresponde a una tasa de 7,51 x 1000 nacidos vivos; en cuarto lugar se encuentran las causas por Feto y recién
nacido afectados por ciertas afecciones maternas con 1 caso lo que corresponde a una tasa de 7,22 x 1000 nacidos
vivos y por Ultimo se encuentra el Resto de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal con 1 caso lo que
correspondio a una tasa de 7,05 x 1000 nacidos vivos. La tendencia de la mortalidad perinatal ha tenido un
comportamiento fluctuante en los afios del 2005 al 2018, siendo estas muertes en su mayoria evitables; al realizar
el analisis en los comités de muerte perinatal, se contindian evidenciando demoras en la oportunidad y calidad en
la atencidn colocando en riesgo el binomio madre-hijo. Es muy importante resaltar que para los afios 2012, 2015,
2016, 2017 y 2018 no se presentaron casos.

Figura 25. Casos mortalidad para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en Viterbo, Caldas 2005 -
2018
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Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, Hombres

Teniendo en cuenta la tasa de mortalidad ajustada en hombres, se evidencia que los Trastornos respiratorios
especificos del periodo perinatal presentaron el mayor niimero de casos con 3 en total correspondiente a una tasa
de 39,91 x 1000 nacidos vivos, en segundo lugar se encuentran las causas por Feto y recién nacido afectados por
ciertas afecciones maternas con 1 caso lo que corresponde a una tasa de 14,62 x 1000 nacidos vivos; Feto y
recién nacido afectados por complicaciones obstétricas y traumatismo del nacimiento con 1 caso lo que representa
una tasa de 14,06 x 1000 nacidos vivos; y Retardo del crecimiento fetal, desnutricion fetal, gestacion corta y bajo
peso al nacer con 1 caso, correspondiente a una tasa de 12,82 x 1000 nacidos vivos. Para un total de 6 casos.

En relacién a las tasas de mortalidad ajustadas para estas causas, se registraron menos muertes en hombres, que
en mujeres, para un total de 6 casos. Para los afios 2015, 2016, 2017 y 2018 no se registraron casos de mortalidad

por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal para el grupo de hombres.

Figura 26. Casos mortalidad para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en hombres de Viterbo,
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Fuente: DANE - SISPRO - MSPS

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, Mujeres
El mayor nimero de mortalidades se dieron con mayor frecuencia en los afios del 2005 al 2014. Teniendo la tasa
mas alta 88,171 x 1000 nacidos vivos, lo que corresponde a 6 casos, para los trastornos respiratorios especificos

del periodo perinatal, esta causa de muerte se dio en mayor proporcion para las mujeres. Igualmente se registraron
tasas ajustadas de mortalidad en: Resto de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal con 1 caso lo que
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representa una tasa de 14,7913 x 1000 nacidos vivos; Retardo del crecimiento fetal, desnutricién fetal, gestacion
corta y bajo peso al nacer con 1 caso lo que representa una tasa de 13,4242 x 1000 nacidos vivos; presentando
tasas de mortalidad ajustadas, similares a las observadas en los hombres, para un total de 8 casos en el grupo de
mujeres.

Desde el afio 2014, no se registran mortalidades por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en
mujeres.

Figura 27. Tasa de mortalidad ajustada por edad para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en
muijeres de Viterbo Caldas afios, 2005 - 2018
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Causas externas, Total

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 sblo por la elevada carga de mortalidad que ocasionan; ademas de los AVPP a edades tempranas,
sumado a las discapacidades que se puedan generar y el elevado costo resultante de las lesiones no mortales.

Entre los afios del 2005 y 2018, en el municipio de Viterbo se tiene que las tasas de mortalidad ajustadas mas altas
se registran asi: homicidios 894,98 x 100.000 habitantes, esta tasa presenta una tendencia al descenso, registrando

la tasa mas alta 157,8566 x 100.000 habitantes en el afio 2010 y 0 (cero) casos para el afio 2015. Esta problematica
puede asociarse al conflicto armado del pais, al narcotrafico y microtrafico, presentada en afios anteriores en el
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municipio. En relacion a los Accidentes de Transito, son algunos de los factores de riesgo para la alta
accidentalidad: las caracteristicas topogréficas del terreno en la zona urbana, calles y carreras amplias y
pavimentadas, la afluencia de la via conocida como la troncal de occidente, la alta circulacién de motocicletas, la
ausencia de policia de transito, hace que los accidentes de transito sean la segunda causa de muerte del grupo de
causas externas con una tasa de mortalidad ajustada de 267.39 x 100.000 habitantes.

Con tasas de mortalidad ajustadas mas bajas y no menos importantes, se registran por Caidas: 93,5 x 100.000
habitantes; Ahogamiento y sumersion accidentales: 63.0 x 100.000 habitantes; es importante mencionar que esta
causa, ha originado 4 muertes en menores de 4 afos; la presencia de zonas de recreacion que incluyen piscinas
y la cercania al rio Risaralda, predispone la afluencia de la personas a estos lugares, generando algun riesgo, al
no tomarse las medidas preventivas y de cuidado al momento de estar en estos espacios. Seguidamente se
registran mortalidades por Los demés accidentes con una tasa de 44.5 x 100.000 habitantes.

Se destaca que en los afios 2015, 2016, 2017 y 2018 no se presentaron lesiones autoinfligidas, causa que tiene
una tasa acumulada para el periodo de 43.6 x 100.000 habitantes. Debido a la problematica social del suicidio y el
dolor que causa en las comunidades, el INS determin vigilar los intentos de suicidio, porque es el principal predictor
del suicidio consumado, por lo que se implementaron sistemas que permiten la identificacién a nivel nacional de
los casos de intento suicida, con el fin de hacer una intervencién integral a los casos identificados.La prevencidn
del suicidio empieza con la vigilancia para definir el problema y comprenderlo, seguido de la identificacion de los
factores de riesgo y a quienes afecta, en concordancia con el Plan Nacional de Prevencion y Atencion a la Conducta
Suicida 2017-2021. El municipio de Viterbo no ha sido ajeno a ésta problematica la tasa mas alta de suicidios se
presenté en el afio 2013 con una tasa de 17.7 x 100.000. habitantes.

Figura 28.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en Viterbo Caldas, afios 2005 - 2018
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Causas externas, Hombres

Segun las tasas ajustadas por edad, la poblacién masculina presenta las mayores tasas en las agresiones
(homicidios): 1849.8 x 100.000 habitantes, y los mayores porcentajes de AVPP por esta causa. Las defunciones
generadas por este evento se dieron con mayor frecuencia en los afios 2006 y 2010, a partir del cual se observa
un descenso en la ocurrencia de estas. Seguido se encuentran los accidentes de transito que presentan un
comportamiento variable, este evento registra tasas de 493.5 x 100.000 habitantes, siendo el afio 2006 en el cual
se presento la tasa de mortalidad ajustada mas alta, en relacién a los demas afios: 83.8 x 100.000 habitantes.
Seguidamente se encuentra el ahogamiento y sumersién accidentales, con una tasa ajustada de 102.8 x 100.000
habitantes. Es importante resaltar que para los afios 2015, 2016, 2017 y 2018 no se presentaron casos por esta
causa.

Teniendo en cuenta las tasas de mortalidad ajustada para los hombres, estas se dieron en mayor numero que en
las mujeres en las causas de mortalidad por homicidios, accidentes de trénsito, ahogamiento y sumersion. Se
registraron tasas bajas en mortalidades ocurridas por lesiones autoinfligidas, caidas.

Para el afio 2018, se tiene que para la poblacién masculina la principal causa de mortalidad se da por accidentes
las agresiones (homicidios) con una tasa de 73.5 x 100.000 hombres, en tercer lugar estéan los accidentes de
transitocon una tasa de 32.6 x 100.000 hombresy en tercer lugar estan los deméas accidentes con una tasa de 16.1
x 100.000 hombres.

Figura 29.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en hombres Viterbo Caldas, afios
2005 -2018
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Causas externas, Mujeres

Para el grupo de mujeres, las tasas de mortalidad ajustada mas altas se registran en las muertes por Agresiones
(homicidios): 86.2 x 100.000 mujeres, en esta causa para el afio 2007 se tiene la tasa mas alta: 30.1 x 100.000
mujeres, en los afios analizados, esta situacion ha evidenciado como la violencia de género y la violencia contra la
mujer se convierte en una problematica sentida a nivel municipal desde afios anteriores y hasta la fecha. En
segundo lugar se encuentran las caidas con una tasa de 84.4 x 100.000 mujeres, en tercer lugar los accidentes de
transito con una tasa de 75.0 x 100.000 mujeres. Las tasas de mortalidad por causas externas son inferiores a las
encontradas en los hombres en su totalidad para el periodo analizado.

Se tiene que el municipio de Viterbo no es ajeno a la problematica de suicidio que se evidencia a nivel nacional, se
tiene que anualmente se registran a través del SIVIGILA casos de intento de suicidio, siendo para los afios 2013 y
2014, los periodos de tiempo en los cuales estos llevaron a mortalidades en la poblacion femenina. Se registran
para estos afios tasas de: 14.8 x 100.000 habitantes y 15.1 x 100.000 habitantes, respectivamente.

Para el afio 2018 en el grupo de mujeres se registraron tasas ajustadas de mortalidad solo por los demas accidentes
con una tasa ajustada de 9.4 x 100.000 mujeres.

Figura 30.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en mujeres de Viterbo Caldas, afios
2005-2018
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Demas Causas, Total

El grupo de las Demas Causas comprende todas las otras causas de defuncién definidas que no se incluyen en
los grupos anteriores, en éste se tienen en cuenta las mortalidades ocurridas por: diabetes mellitus, deficiencias
nutricionales, trastornos mentales y del comportamiento, enfermedades del sistema nervioso, excepto meningitis,
enfermedades cronica de las vias respiratorias inferiores, resto de enfermedades del sistema respiratorio,
apendicitis, hernia de la cavidad abdominal y obstruccion intestinal, cirrosis y ciertas otras enfermedades crénicas
del higado, resto de enfermedades del sistema digestivo.

Las tasas mas altas en mortalidad para ambos sexos, en grupo de causas basicas de muerte, se dan en primer
orden; las enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores: 674.2 x 100.000 habitantes, en segundo lugar
Resto de enfermedades del sistema digestivo con una tasa ajustada de 274.5 x 100.000 habitantes: en tercer lugar
la diabetes mellitus: 245.4 x 100.000 habitantes, en cuarto lugar el resto de las enfermedades con una tasa de
228.3 x 100.000 habitantes, y por ultimo se ubican las enfermedades del sistema urinario con una tasa de 182.9 x
100.000 habitantes. Estas corresponden a las primeras 5 tasas de mortalidad més altas para el grupo de las demas
causas.

De igual manera se evidencian tasas importantes en las demés enfermedades que conforman este grupo; se
registraron para los afios de referencia muertes por: Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias
cromosdmicas, Cirrosis y ciertas otras enfermedades crénicas del higado, Enfermedades del sistema nervioso,
excepto meningitis, Deficiencias nutricionales y anemias nutricionales, Apendicitis, hernia de la cavidad abdominal
y obstruccion intestinal, Hiperplasia de la prostata, Embarazo, parto y puerperio.

Figura 31. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demés causas en Viterbo Caldas, afios 2005 — 2018
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Demas Causas, Hombres

Frente a este grupo de causas se puede observar que la tasa de mortalidad ajustada en hombres mas alta
pertenecen a las enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiorescon una tasa ajustada de 902.0 x
100.000 hombres, en segundo lugar Resto de enfermedades del sistema digestivo con una tasa ajustada de 351.2
x 100.000 hombres: en tercer lugar el resto de las enfermedades con una tasa de 244.5 x 100.000 hombres, en
cuarto lugar la diabetes mellitus: 216.9 x 100.000 hombres, y por Ultimo se Ubican las enfermedades del sistema
urinario con una tasa de 173.9 x 100.000 hombres. Estas causas corresponden a las cinco (5) primeras
enfermedades que generaron causa basica de mortalidad en los hombres.

Teniendo en cuenta las primeras causas de mortalidad, generadas en este grupo, y en comparacion con las
mujeres, se registraron mayores tasas ajustadas de mortalidad para estos: enfermedades cronicas de las vias
respiratorias inferiores y resto de enfermedades del sistema digestivo.

Para el afio 2018, se tiene que la primera causa de muerte que registra la tasa ajustada mas alta, corresponde a
Resto de enfermedades del sistema digestivo: 62.4 x 100.000 hombres, en segundo lugar se encuentran las
enfermedades cronicas de las vias inferiores con una tasa de 47.5 x 100.000 hombres, en tercer lugar la diabetes
mellitus con una tasa ajustada de 31.4 x 100.000 hombres, en cuarto lugar esta el resto de las enfermedades con
16.0 x 100.000 hombres, y en quinto lugar las Deficiencias nutricionales y anemias nutricionales y Trastornos
mentales y del comportamiento con una tasa de 15.7 x 100.000 hombres respectivamente.

Figura 32. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las deméas causas en hombres Viterbo Caldas, afios 2005
-2018
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Demas Causas, Mujeres

En el grupo de mujeres, las causas de mortalidad con las tasas mas altas en primer lugar por las enfermedades
cronicas de las vias respiratorias de las vias inferiores, al igual que en la poblacién masculina se da la mayor tasa
ajustada de mortalidad: 499.8 x 100.000 mujeres, siendo en los afios 2006 y 2016 donde se reportaron mas muertes
en las mujeres para esta causa. Seguidamente se registran tasas altas generadas por las muertes por diabetes
mellitus: 270.6 x 100.000 mujeres; la tercera causa de mortalidad para estos afios se relaciona con resto de las
enfermedades del sistema digestivo con una tasa ajustada de 220.7 x 100.000 habitantes; en cuarto lugar estan
ubicadas las causas por resto de enfermedades con una tasa ajustada de 218.9 x 100.000 mujeres, y en quinto
orden se tiene tasas altas en las enfermedades del sistema urinario registrando una tasa de mortalidad ajustada
de: 188.4 x 100.000 mujeres. Estas primeras causas se registran con alguna variacion en su orden a la masculina.
Sin embargo para las mujeres, se present6 la mayor tasa en la mortalidad ajustada por Diabetes Mellitus.

Se tiene para este grupo en particular, una tasa ajustada de mortalidad por embarazo, parto y puerperio de 74.4 x
100.000 mujeres. Estas condiciones obedecen a Muertes maternas. De manera importante se da claridad frente a
esta causa para el afio 2013 y 2016, las muertes maternas registradas obedecieron a causas indirectas, ambas
mujeres fallecieron a consecuencia de neoplasias de diferente localizacion, siendo este el proceso que las llevo a
la muerte.

A razén de lo anterior, se hace necesario la intervencion integral de las enfermedades cronicas, como las
mencionadas anteriormente, con el objetivo de prevenir mortalidades por esta causa.

Figura 33.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas causas en mujeres Viterbo Caldas,
Afios 2005 - 2018
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Semaforo Mortalidad

En la tabla de semaforizacién por causas especificas se evalud la tendencia de algunos indicadores trazadores
para el Plan decenal de salud Publica Colombia 2011 — 2021, de estos trece indicadores el Municipio de Viterbo
presenta tasas en 5 causas de mortalidad durante los afios del 2006 al 2018 ubicando al municipio en peores
condiciones que el departamento de Caldas, las cuales son: tumor maligno de cuello uterino, mortalidad por
trastornos mentales y del comportamiento, hoicidios y enfermedades trasmisibles.

Las demas causas no presentan diferencias significativas entre el municpio y el departamento, y estas son:
Mortalidad por accidentes de transito, mortalidad por tumor maligno de mama, mortalidad por tumor maligno de
préstata, y mortalidad por diabetes mellitus. Las demas causas no presentaron casos en el afio de comparacién.

Para el afio 2018, se aprecia que la tasa de mortalidad por tumor de cuello uterino presnta diferencias significativas
con el departamento y coloca al municipio en peor situacion, la tasa del municipio fue de con 43,20 x 100.000
mujeres, esta misma situacion ocurrio para la mortalidad por trastornos mentales donde Viterbo presenta una tasa
de 5.90 x 100.000 habitantes. (color rojo).

En relacion a las agresiones (homicidios), el municipio de Viterbo también se encuentra en peor situacion para el
afio 2018 que el departamento de Caldas, con una tasa de 34,6 x 100.000 habitantes. Esta situacion en el municipio
es ahora muy esporadica, desde hace mas o menos 10 afios el municipio presenta descenso marcado en los
homicidios, lo que hace que sea un municipio donde se goza de paz.

Otras de las causas por la que el municipio se encuentra en peor situacion que el departamento es por la mortalidad
por enfermedades trasmsibles con una tasa de 48,40 por 100.000 habitantes. Hay que recordar que el municipio
ha presentado entre 2005 y 2018 muertes por dengue, por TBC, VIH, y por IRA, y debido a que la poblacién no es
muy grande cualquier evento que se presente causa alto impacto en los indicadores.

Tabla 10. Semaforizacién de las tasas de mortalidad por causas especificas del municipio de Viterbo 2006-2018.

Tasa de mortalidad ajustada por
edad por accidentes de transporte 13,57 15,50 7
terrestre

NN 222 72N N 27

Tasa de mortalidad ajustada por
edad por tumor maligno de mama 2N 72N - 72N N 2N 7

Tasa de mortalidad ajustada por
edad por tumor maligno del cuello 6,76
uterino
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transmisibles
Tasa de mortalidad especifica por 181 0,00 )

exposicion a fuerzas de la naturaleza T Y R L T R R

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

2.1.3 Mortalidad materno — infantil y en la nifiez

Desde el afio 2016 se establecieron los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), entre los cuales el nimero tres
es: “ Asegurar vidas saludables y promover el bienestar para todos en todas las edades”; el objetivo aborda
todas las principales prioridades de salud, incluida la salud reproductiva, materna e infantil; enfermedades
transmisibles, no transmisibles y ambientales; cobertura universal de salud; y acceso para todos a medicamentos
y vacunas seguros, efectivos, de calidad y asequibles. También exige mas investigacion y desarrollo, mayor
financiamiento de la salud y fortalecimiento de la capacidad de todos los paises para la reduccion y gestion del
riesgo para la salud ()

Entre las metas establecidas para cumplir con este objetivo se establecié como meta 2: “Para 2030, terminar con
las muertes prevenibles de recién nacidos y nifios menores de 5 ahos, en todos los paises apuntando a
reducir la mortalidad neonatal a al menos tan bajo como 12 por 1,000 nacidos vivos y la mortalidad de
menores de 5 afos a al menos tan bajo como 25 por 1,000 vivos nacimientos”
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Los eventos relacionados con la Salud materna, infantil y en la nifiez, son un importante problema de salud publica
tanto por la magnitud que alcanzan a nivel global, como por sus complicaciones y secuelas si no se realiza un
diagndstico y tratamiento oportuno, asi como los afios de vida perdidos y el fuerte impacto en la estructura social y
familiar.

En el andlisis de la mortalidad infantil y en la nifiez se utilizd la lista de los 16 grandes grupos que corresponde a
ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias; tumores (neoplasias); enfermedades de la sangre y de los 6rganos
hematopoyéticos y ciertos trastornos que afectan el mecanismo de la inmunidad; enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabdlicas; enfermedades del sistema nervioso; enfermedades del oido y de la apéfisis mastoides;
enfermedades del sistema circulatorio; enfermedades del sistema respiratorio; enfermedades del sistema digestivo;
enfermedades del sistema genitourinario; ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal; malformaciones
congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas; signos sintomas y hallazgos anormales clinicos y de
laboratorio, no clasificados en otra parte; todas las demés enfermedades; causas externas de morbilidad y
mortalidad; Sindrome Respiratorio Agudo Grave — SRAG.

Causas especificas de mortalidad menores de 1 afio, Total

El analisis de la mortalidad infantil y en la nifiez se realizo con el registro de nimero de muertes, ademas el anélisis
se desagregé por sexo de acuerdo a la lista de tabulacién de las 67 causas.

Entre el 2005 y el 2018, las causas de mortalidad infantil y nifiez del municipio de Viterbo estan enmarcadas en 7
de los 16 grandes grupos propuestos para el analisis de la mortalidad infantil y en la nifiez y estan relacionadas
con las defunciones de los menores de 1 afio, nifios y nifias de 1 a 4 afios, por tanto hay que dar prioridad en
términos de Salud Publica al fortalecimiento de programas de maternidad Segura y Atencién integral a la primera
infancia.

En el municipio de Viterbo, se presentaron casos de mortalidad infantil y nifiez, en el grupo de grandes causas de:
Enfermedades infecciosas y parasitarias, enfermedades endocrinas, enfermedades del sistema nervioso,
enfermedades del sistema respiratorio, ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, malformaciones
congénitas y anomalias cromosomicas, causas externas de morbilidad y mortalidad.

En el periodo comprendido del afio 2005 al 2018, el mayor nimero de casos se di6 por ciertas afecciones originadas
en el periodo perinatal, enfermedades del sistema respiratorio y malformaciones congénitas y anomalias
cromosdmicas. Se menciona que las muertes infantiles ocurridas por las causas antes mencionadas corresponden
a muertes perinatales, que al realizar su analisis en los espacios de comité de analisis de mortalidad perinatal, en
su mayoria son consideradas no evitables. De manera especial se resalta el nimero de casos por causas externas
de morbilidad y mortalidad en los afios mencionados, éstos se refieren a muertes por sumersién y ahogamiento,
como consecuencia de accidentes en el hogar.

En comparacion hombres con mujeres, los hombres presentan mayor nimero de casos en causas externas de
morbilidad y mortalidad y enfermedades del sistema respiratorio, mientras que las mujeres tienen mas casos en
ciertas afecciones originadas del periodo perinatal y malformaciones congénitas y anomalias cromosomicas. Para
el afio 2018 no se presentaron muertes en este grupo de edad analizado. Desde el afio 2016 no se presenta
mortalidades en este grupo de edad.
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Tabla 11.Causas especificas de mortalidad infantil y nifiez, menores de un afio segun la lista de las 67 causas
municipio de Viterbo caldas, 2005 — 2018
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Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias

o
o
o
o
o
o
o
o
o
o
o
o
o
o

Tumores (neoplasias)

Enfermedades de la sangre y de los 6rganos 0 0 O 0 O0 O 0 O O 0 O 0 O o0
hematopoyéticos

Enfermedades endocrinas, nutricionales y 0 0 0 0 0 0 O 1 0 0 0O 0 0 o
metahdlicas

Enfermedades del sistema nervioso
Enfermedades del oido y de la apéfisis mastoides
Enfermedades del sistema circulatorio
Enfermedades del sistema respiratorio
Enfermedades del sistema digestivo

Enfermedades del sistema genitourinario

Ciertas afecciones originadas en el peiodo 1 1 3 3 1 1 1 0 1 1 0 0 0 o0
perinatal

Malformaciones congénitas, deformidades y 1 1 14 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 o0
anomalias cromosémicas

Signos, sintomas y hallazgos anormalesclinicos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 o0
y de laboratorio

Todas las demas enfermedades

Causas externas de morbilidad y mortalidad

Fuente: Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Causas especificas de mortalidad menores de 1 afio, Hombres

El mayor numero de casos registrado en la poblacién menor de un afio, en el grupo de hombres fue en ciertas
afecciones originadas del periodo perinatal, con 6 casos lo que representa una tasa de 70.45 x 1.000 nacidos vivos;
seguidamente estan las Enfermedades del sistema respiratorio con 2 casos y una tasa de 25.0 x 1000 NV,
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas con 2 casos y una tasa de 25.0 x 1000 NV
y Causas externas de morbilidad y mortalidad con 2 casos y una tasa de 19.23 x 1000 NV. En tercer lugar estan
las enfermedades del sistema endocrino y del sistema nervioso con 1 caso y una tasa de 14.8 x 1000 NV, y Signos,
sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio con 17.86 x 1000 NV lo que representa 1 caso.
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Los hombres presentan mayor nimero de casos en causas externas de morbilidad y mortalidad y enfermedades
del sistema respiratorio, mientras que las mujeres tienen mas casos en ciertas afecciones originadas del periodo
perinatal y Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio. Se aprecia en la tabla que desde el
afio 2015 no hay mortalidades en hombres menores de 1 afio.

Tabla 12.Causas especificas de mortalidad infantil y nifiez, menores de un afio, hombres segun la lista de las
67causas municipio de Viterbo caldas, 2005 — 2018
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Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias

o
o
o
o
o
o
o
o
o
o
o
o
o
o

Tumores (neoplasias)

Enfermedades de la sangre y de los 6rganos 0 0 O 0 O0 O 0 O O 0 O 0 0 o
hematopoyéticos

Enfermedades endocrinas, nutricionales y 0 0 0 0 0 0 O 1 0 0 0 0 0 o
metahdlicas

Enfermedades del sistema nervioso
Enfermedades del oido y de la apofisis mastoides
Enfermedades del sistema circulatorio
Enfermedades del sistema respiratorio
Enfermedades del sistema digestivo

Enfermedades del sistema genitourinario

Ciertas afecciones originadas en el peiodo 0 1 2 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 o0
perinatal

Malformaciones congénitas, deformidades y 1 0 0 o0 0 0 0 O 1 0 O O 0 O
anomalias cromosémicas

Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 O
y de laboratorio

Todas las demas enfermedades

Causas externas de morbilidad y mortalidad

Fuente: Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Causas especificas de mortalidad menores de 1 afio, Mujeres

El mayor niimero de casos registrado en la poblacién menor de un afio, en el grupo de mujeres fue en ciertas
afecciones originadas del periodo perinatal, con 8 casos lo que representa una tasa de 102,50 x 1.000 nacidos
vivos; seguidamente estan las Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas con 4 casos
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y una tasa de 59.89 x 1000 NV, en tercer lugar las Enfermedades del sistema respiratorio con 4 casos y una tasa
de 41.63 x 1000 NV.

El grupo de mujeres supera a los hombres en ciertas afecciones del periodo perinatal, enfermedades del sistema
respiratorio y Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosdmicas. La tabla muestra que desde
el afio 2016 no hay mortalidades en mujeres menores de un afo.

Tabla 13.Causas especificas de mortalidad infantil y nifiez, menores de un afio, mujeres, segun la lista de las 67
causas municipio de Viterbo caldas, 2005 — 2018

8 8 sl 8 8 S8 =sg 222 L
S8 & & & & &8 {8 |8 8 &8 &8 & | =
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitaias 0 0 0 o0 0 0 O 0 O O 0 0 0 O
Tumores (neoplasias) o 0 o0 0O O O O 0 O o0 0o O o0 O
Enfermedac!e's de la sangre y de los érganos 0o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 o0 o0
hematopoyéticos
Enfern'fe.dades endocrinas, nutricionales y 00 0 0 0 0 0 0o 0 0 0 0 o0 0
metabélicas
Enfermedades del sistema nervioso 6o 0 0 0 0 O O 0 0 O 0 0 0 0O
Enfern_ledades del oido y de la apdfisis 0o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 o0 o0
mastoides
Enfermedades del sistema circulatorio 6o 0 0 0 0 O O 0 0 O 0 0 0 0O
Enfermedades del sistema respiratorio 3 0 1 0 0 O O O O O O O O0 O
Enfermedades del sistema digestivo o o0 o 0 O O O O O O OO0 O0 O
Enfermedades del sistema genitourinario o o0 o 0 O O O O O 0 o0 0 0 O
Ciertas afecciones originadas en el periodo 1 0 1 4 1 0 0 0.1 0 0 0 0 o0

perinatal

Malformaciones congénitas, deformidades y
anomalias cromosomicas

Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos
y de laboratorio

Todas las demas enfermedades o 0 o0 0O O O o0 0 O O o0 O o0 O
Causas externas de morbilidad y mortalidad

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
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Causas especificas de mortalidad de 1-4 afios, Total

Para las causas especificas de mortalidad infantil y nifiez de 1 a 4 afios, se registra el mayor niumero de causas de
muerte en las causas externas de morbilidad y mortalidad, con una tasa de 498.7 x 1000 nifios entre 1-4 afios,
enfermedades del sistema nervioso, 202.2381 x 1000 niflos entre 1-4 afios, enfermedades del sistema
respiratorio,103.84 x 1000 nifios entre 1-4 afios, enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas con 102.04
x 1000 nifios entre 1-4 afios, y ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias con 99.01 x 1000 nifios entre 1-4
afios.
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En comparacién los hombres con las mujeres, los hombres presentaron mayor nimero de casos en general, y por
causa supera al grupo de mujeres en causas externas de morbilidad y mortalidad. Es importante resaltar que en
en los afios 2017 y 2018 no se presentaron mortalidades en este grupo de edad.

Tabla 14.Causas especificas de mortalidad infantil y nifiez, de 1 a 4 afios, segn la lista de las 67 causas
municipio de Viterbo Caldas, 2005 - 2018
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Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias
Tumores (neoplasias)

Enfermedades de la sangre y de los dérganos
hematopoyéticos

Enfermedades endocrinas, nutricionales vy
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o
o
o
o
o
o
o
o
o
o
o
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o
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. o o0 o0 o0 o0 o0 '1 0 O O O O O0 O
metabélicas
Enfermedades del sistema nervioso o 0 1 0 0 O O 0 0 O 1 0 0 O
Enfermedades del oido y de la apofisismastoides 0 0 O 0 O0 O 0 O O 0 O 0 0 O
Enfermedades del sistema circulatorio 6o 0 0 0 0 O O 0 0 O 0 0 o0 0O
Enfermedades del sistema respiratorio o 0 o 0 O O O O 1 0 O 0 0 O
Enfermedades del sistema digestivo o o0 o 0 O O O O O O OO0 O0 O
Enfermedades del sistema genitourinario o 0 o o0 O O O O o 0 o0 o0 0 O
Ciertas afecciones originadas en el periodo o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 o0

perinatal

Malformaciones congénitas, deformidades y
anomalias cromosoémicas

Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos
y de laboratorio

Todas las demas enfermedades o 0 o0 O O O O o0 o0 0 o0 o0 O

Causas externas de morbilidad y mortalidad 1 o 0 2 O O 14 O O O 0 1 O
Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Causas especificas de mortalidad de 1-4 afios, Hombres

Para las causas especificas de mortalidad infantil y nifiez de 1 a 4 afios, en el grupo de hombres, se registran el
mayor nimero de causas de muerte por las causas externas de morbilidad y mortalidad, con 3 casos lo que
representa una tasa de 573.72 x 1.000 nifios entre 1-4 afios, en segundo lugar se encuentran ciertas enfermedades
infecciosas y parasitarias con 1 caso, lo que representa una tasa de 190.48 x 1.000 nifios entre 1-4 afios y por
Ultimo por enfermedades del sistema nervioso con 1 caso, lo que representa una tasa de 182.149 x 1.000 nifios
entre 1-4 afios. Se puede observar en la tabla que los hombres en este grupo de edad entre los afios 2012 a 2018
no presentan mortalidades.
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Tabla 15.Causas especificas de mortalidad infantil y nifiez, de 1 a 4 afios, hombres, segun la lista de las 6 7
causas municipio de Viterbo caldas, 2005 — 2018
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Ciertas enfermedades infecciosas y parasitaias ' 0 0 0 0 1 0 0 O O O 0 0 0 O
Tumores (neoplasias) o 0 o 0 O O O O o 0 o0 0 0 O

Enfermedades de la sangre y de los dérganos
hematopoyéticos

Enfermedades endocrinas, nutricionales vy
metaholicas

Enfermedades del sistema nervioso 0 0 1 0 0 0 O 0o 0 0 0 0 0 O

o
o
o
o
o
o
o
o
o
o

Enfermedades del oido y de la apéfisis mastoides

0 0
Enfermedades del sistema circulatorio 0 0
Enfermedades del sistema respiratorio 0 0
Enfermedades del sistema digestivo 0 0
Enfermedades del sistema genitourinario 0 0

Ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal

Malformaciones congénitas, deformidades vy
anomalias cromosoémicas

Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos
y de laboratorio

Todas las demas enfermedades o 0 o0 o0 O O O 0 O o0 o0 O o0 O
Causas externas de morbilidad y mortalidad 1 o 0 14 O O 14 O O O 0 O O O
Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Causas especificas de mortalidad de 1-4 afios, Mujeres

Para las causas especificas de mortalidad infantil y nifiez de 1 a 4 afios, en el grupo de mujeres, se registra el
mayor nimero por causas de externas de morbilidad y mortalidad con 2 casos, lo que representa una tasa de
424.9 x 1.000 nifias entre 1-4 afios; seguidamente estan enfermedades del sistema nervioso con 1 caso lo que
representa una tasa de 220.7 x 1.000 nifias entre 1-4 afios; en tercer lugar las enfermedades del sistema
respiratorio con 1 caso lo que representa una tasa de 213.7 x 1.000 nifias entre 1-4 afios; y por ultimo estan las
causas de muerte por las enfermedades endocrinas, nutricionales y mertabdlicas con 1 caso para una tasa de
209.6 x 1.000 nifas entre 1-4 afos.

Se aprecia en la tabla que las mujeres en este grupo de edad no han presentado mortalidades para los afios 2017
y 2018.
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Tabla 16.Causas especificas de mortalidad infantil y nifiez, de 1 a 4 afios, mujeres, segun la lista de las 67
causas municipio de Viterbo caldas, 2005 — 2018
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Ciertas enfermedades infecciosas y parasitaias ' 0 0 0 0 0 0 0 O O O 0 0 0 O
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Enfermedades de la sangre y de los 6rganos
hematopoyéticos

Enfermedades endocrinas, nutricionales y
metabdlicas
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Enfermedades del sistema nervioso
Enfermedades del oido y de la apofisis mastoides
Enfermedades del sistema circulatorio
Enfermedades del sistema respiratorio

Enfermedades del sistema digestivo
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Enfermedades del sistema genitourinario

Ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal

Malformaciones congénitas, deformidades vy
anomalias cromosomicas

Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos
y de laboratorio

Todas las demas enfermedades o 0 o 0O O O O O o O o0 o0 0 O

Causas externas de morbilidad y mortalidad

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
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Causas especificas de mortalidad menores de 5 afios, Total

En cuanto a las causas especificas de mortalidad en menores de 5 afios, el mayor nimero de estas se registraron
en ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, evidenciandose asi que para este grupo de edad se di6 el
mayor numero de mortalidades en el grupo menor de 1 afio, tanto en hombres como en mujeres, de igual forma
estdn como causas principales las causas externas de morbilidad y mortalidad, las malformaciones congénitas,
deformidades y anomalias cromosémicas, enfermedades del sistema respiratorio, y enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabolicas.

Enlos afios 2017 y 2018 no se registran mortalidades en menores de 5 afios en el municipio de Viterbo.Sin embargo
han ido en aumento las morbilidades maternas extremas que aumentan el riesgo de mortalidad perinatal y materna
para el municipio, es por esto que desde la secretaria de salud se ha reforzado la capacitacion a los profesionales
de la medicina en el protocolo de morbilidad materna extrema y desde el plan de intervenciones colectivas los
programas de maternidad segura.
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Tabla 17.Causas especificas de mortalidad infantil y nifiez, de 5 afios, segun la lista de las 67causas municipio
de Viterbo caldas, 2005 - 2018
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Ciertas enfermedades infecciosas y parasitaias < 0 0 0 0 2 0 0 0 O O 0 0 0 O
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Enfermedades de la sangre y de los dérganos 0 0 0 0 0 o0 o0 0 0

hematopoyéticos
Enfermedades endocrinas, nutricionales vy
metabolicas

Enfermedades del sistema nervioso
Enfermedades del oido y de la apéfisis mastoides
Enfermedades del sistema circulatorio
Enfermedades del sistema respiratorio

Enfermedades del sistema digestivo
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Enfermedades del sistema genitourinario

Ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal

Malformaciones congénitas, deformidades y
anomalias cromosoémicas

Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos
y de laboratorio

Todas las demas enfermedades o 0 o0 0 O O O O 0 O 0 O0 o0 O
Causas externas de morbilidad y mortalidad

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
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Causas especificas de mortalidad menores de 5 afios, Hombres

En cuanto a las causas especificas de mortalidad en menores de 5 afios, para el grupo de hombres, el mayor
numero de estas se registraron en ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, con 6 casos lo que
representa una tasa de 918.9523 x 1.000 nifios menores de 5 afios, en segundo lugar estan las causas externas
de morbilidad y mortalidad, con 5 casos lo que representa una tasa de 755.5939 x 1.000 nifios menores de 5 afios;
en tercer lugar estan las enfermedades del sistema respiratorio y las malformaciones congénitas, deformidades y
anomalias cromosdmicas, con 2 casos cada una y una tasa de 313.7345 x 1.000 nifios menores de 5 afios
respectivamente; y no menos importantes también hay causas de mortalidad en el grupo de signos y sintomas y
hallazgos anormales de laboratorio, enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas, ciertas enfermedades
infecciosas y parasitarias y las enfermedades del sistema nervioso con un caso cada uno.
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Tabla 18.Causas especificas de mortalidad infantil y nifiez, de 5 afios, hombres, segun la lista de las 67 causas
municipio de Viterbo caldas, 2005 — 2018
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Enfermedades del sistema circulatorio
Enfermedades del sistema respiratorio

Enfermedades del sistema digestivo

o O = O o o
O O o o o o
o O O O o =
o o o o o o
o O o o o o
o O o o o o
o O o o o o
o O o o o o
o O = O o o
o O o o o o
o O o o o o
o O o o o o
o O o o o o
o O o o o o

Enfermedades del sistema genitourinario

Ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal

Malformaciones congénitas, deformidades vy
anomalias cromosoémicas

Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos
y de laboratorio

Todas las demas enfermedades o 0 o0 0 O O O O O O 0 O0 o0 O
Causas externas de morbilidad y mortalidad 2 0 1 1i o 0 1 0 O O O O 0 O
Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Causas especificas de mortalidad menores de 5 afios, Mujeres

En cuanto a las causas especificas de mortalidad en menores de 5 afios, para el grupo de mujeres, el mayor
numero de estas se registraron en ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, con 8 casos lo que
representa una tasa de 1313.619 x 1.000 nifias menores de 5 afios, en segundo lugar estan las enfermedades del
sistema respiratorio con 4 casos lo que representa una tasa de 786.1939 x 1.000 nifias menores de 5 afios; en
tercer lugar estéan las malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas, con 4 casos con una
tasa de 668.6717 x 1.000 nifias menores de 5 afios causas, y en cuarto lugar se encuentran las causas externas
de morbilidad y mortalidad con 2 casos, para una tasa de 342.2805 x 1.000 nifias menores de 5 afios.Tambien se
presentaron mortalidades por enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas, y enfermedades del sistema
nervioso con un caso cada una.

En comparacién con los hombres, las causas por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, las
malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosdmicas y en las infecciones del sistema respiratorio
tuvieron mayor numero de casos, mientras que ellos presentaron mayor nimero de casos por las causas externas
de morbilidad y mortalidad.
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Tabla 19.Causas especificas de mortalidad infantil y nifiez, de 5 afios, mujeres, segun la lista de las 67 causas
municipio de Viterbo caldas, 2005 — 2018

2018 .

S 8| &5 88 S =8 232 E

8 & & & &8 &8 &8 |8 &8 |R & | =&
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitaias < 0 0 0 0 0 0 0 O O O 0 0 0 O
Tumores (neoplasias) o 0 o 0 O O O O o 0 o0 o0 0 O
Enfermedades de la sangre y de los 6rganos 0o 0 0 0 0 0 0 0 0o 0 0 0 o

hematopoyéticos

Enfermedades endocrinas, nutricionales y
metabdlicas

Enfermedades del sistema nervioso
Enfermedades del oido y de la apofisis mastoides
Enfermedades del sistema circulatorio
Enfermedades del sistema respiratorio
Enfermedades del sistema digestivo

o O =2 O o o
o O O o o o
O O O o o o
O O O o o o
O O O o o o
O O O O o o
O O = O O o
O O O O o o
O O O O O =
o O O o o o
o O O o o o
o O O o o o

Enfermedades del sistema genitourinario

Ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal

Malformaciones congénitas, deformidades vy
anomalias cromosoémicas

Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos
y de laboratorio

Todas las demas enfermedades o 0 o0 O O O O o0 O 0 o0 o0 O

Causas externas de morbilidad y mortalidad o o0 o0 1 0 O O O O 0 01 O
Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Al analizar el nimero de muertes de nifios y nifias, se observa que se registra una proporcién 1:1, ambos grupos
comparten las mismas causas de muerte, sin que se evidencia una diferencia significativa, por lo cual no podria
atribuirse al sexo algun determinante que conlleve a la muerte.

En el Municipio de Viterbo durante los afios del 2005 al 2018, para la mortalidad infantil y nifiez, no se registraron
muertes en los siguientes subgrupos:

e Subgrupo de Tumores (neoplasias)

e Subgrupo de enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos y ciertos trastornos que
afectan el mecanismo de la inmunidad

e Subgrupo Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides

e  Subgrupo Enfermedades circulatorio

e Subgrupo Enfermedades del sistema digestivo

e Subgrupo Enfermedades del sistema genitourinario
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En el municipio de Viterbo, para este subgrupo de enfermedades, al afio 2018, se ha presentado una muerte por
otras enfermedades virales (A81-B04, B06-B19, B25-B34) que corresponde a una muerte por dengue en un menor
en el rango de edad de 1 a 4 arios, esta fue ocurrida en el afio 2009. Cabe resaltar que muertes por tétanos,

difteria,

registraron casos entre los afios 2005 al 2018

infeccion meningocdcica, poliomielitis aguda, sarampién y enfermedad por VIH y paludismo, no se

Tabla 20. NUumero de muertes en la infancia y nifiez, por ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias Viterbo
Caldas afio 2005 — 2018

Diarrea y
gastroenteritis
de presunto
origen

infeccioso (A09)

Otras
enfermedades
infecciosas
intestinales
(A00-A08)

Tuberculosis
(A15-A19)

Tétanos (A33,
A35)

Difteria (A36)

Tos ferina (A37)

’-Territoria/ ©

DVeCou Fvrivend v Sahat ol Casdlas

Menores de 5
afios
Entre 1y 4 afios
Menores de 1
afo
Menores de 5
afios
Entre 1y 4 afios
Menores de 1
afio
Menores de 5
afos
Entre 1y 4 afios
Menores de 1
afio
Menores de 5
afos
Entre 1y 4 afios
Menores de 1
afio
Menores de 5
afos
Entre 1y 4 afios
Menores de 1
afo
Menores de 5
afos
Entre 1y 4 afios
Menores de 1
afio

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

SECRETARIA DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL — UNIDAD DE SALUD PUBLICA. n

Gobierno de

CALDAS

PRIMERO TR < .
LA GENTE

La salud
es de todos

Minsalud

Carera §# 163 Edificio Palacio Municipal
Coign pastal 17700, ey teebinica 1096) 050003
akatavterha cakdis jon 00 | www.vierbe-caldas pov.ca



Menores de 5

REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DE CALDAS

MUNICIPIO DE VITERBO

NIT: 800090833-5

BIENESTAR
vy PROGRESO

PARA Todos[

~ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Infeccion anos
meningocdcica Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
A39
(A39) Menores de 1 o lolol o 0O 0 0 0 0 0 0 0
afio
MenoresdeS 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Septicemia (A40 anes
ep'°:::?( Entreiyd4afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menor?s de 1 O 0 0 0 0 0 0 0o 0 0 o0 O
afio
MenorNes de 5 0O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
N afios
Poliomielitis Entre1y4afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
aguda (A80)
Menor(fs de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
afio
Meno[es de b o 0 0 o0 0 0 0 o 0 0 0 O
afios
Sarampién (B05) | Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menor?s de 1 O 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0 O
afio
Enfermedad por ~ Menoresdes o, 0 0 0 0 0 0 0 0
virus de la anos
inmunodeficienc =~ Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
iahumana (VIH)  Menores de 1
(B20-B24) a0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otras Menor~es deb 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
enfermedades anos
virales (A81-B04, = Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
B06-B19, B25- Menores de 1
B34) a0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menor~es de5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Paludismo (B50 ki
al o Entretydaios 0 0 0 0 0 0 o0 0o 0 0 0 0
Menor(j,s de 1 0 0 o0 0 0 0 0 0 0 0 o0 O
afio
Resto de ciertas Menor~es de5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
enfermedades afios
infecciosas y Entre1y4afos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 o0 0
parasitarias
(A20-A32, A38,
A42-A79,B35.  Menoresded oy 0 0 o0 0 0 0 0 0
B49, B55- ano
B94,B99)

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Subgrupo de las enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdélicas
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En el periodo analizado para el grupo de enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas se registraron dos
muertes en los afios 2011 y 2012, a causa de Desnutricion y otras deficiencias nutricionales (E40-E64), en los
grupos de edad de 1 a 4 afios y menores de 1 afio. Estas muertes ocurrieron a consecuencia de deficiencias
nutricionales asociadas a estados propias al desarrollo fisiologico de los menores.

Tabla 21. NUmero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas,
Viterbo Caldas, 2005 — 2018

Menores de 5

Desnutricion y
anos
LD Entre1y 4
deficiencias ~y o o o0 o0 o0 o0 1 O O O o0, 0 o0 0
anos

nutricionales
Menores de 1

(E40-E64) . .0 o0 o oo o0 O o0 1 O O o0 o0 o0 o0
ano

Resto de Menon:es de 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
enfermedades anos

em_i(?crlnas, Entr? 1y4 0 0 0 o0 0 0 o0 0o 0 0 0 o0
nutricionales y anos
metabolicas Menores de 1

(EO0-E34,E65>- ~~ "~ o0 O O O o0 O O O 0 o0 0 0 o0 O
E88) afo

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Subgrupo de las enfermedades del sistema nervioso

En este subgrupo, se registran 2 (dos) defunciones en el resto de enfermedades del sistema nervioso (G04-G98),
las dos en el rango de edad de 1 a 4 afios, asociadas a condiciones anomatopatolégicas en el desarrollo del sistema
nervioso en los afios 2007 y 2015. Para los afios 2017 y 2018 no se presenatron muertes por esta causa.

Tabla 22. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades del sistema nervioso; Viterbo Caldas, afio
2005 -2018
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Menores de 5
anos

Meningitis -

(G00-G03) E:Atre1y4dan;>s o 0 0 0 0 O 0 O O 0 0 0 0 O
enor(.%600000000000000
afio

Resto de MenorNesdeS 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 ) 0 . .

enfermedades anos

del sistema Entre1ydafios 0 0 1 o o o0 0o O o0 o0 1 0 0 O
nervioso (G04-  Menores de 1
G98) afio

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Subgrupo de las enfermedades del sistema respiratorio

En este grupo de enfermedades se presentaron 6 (seis) muertes, en menores de 1 afio y corresponde a
mortalidades perinatales a causa de Neumonia (6 casos) y 1 caso por Resto de enfermedades del sistema
respiratorio (J30-J98), en el grupo de 1-4 afios. EI mayor grupo de estas mortalidades, ocurrié en el afio 2005.

El comportamiento de este subgrupo, muestra una tendencia al descenso, presentando para los afios 2012 y 2013,
2 (dos) mortalidades, 1 (una) por cada afio, por las mismas causas anteriormente mencionadas. En el periodo de
tiempo al cual corresponde este informacion no se han presentado mortalidades ocurridas por otras infecciones
respiratorias agudas.

Tabla 23. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades del sistema respiratorio, Viterbo Caldas
afo 2005 a 2018

Menores de 5
afos

Neumonia

J12-418) E:Atre1y4dan:>s o 0 0 o0 O O O O O O0 0 0 0 O
enoresdet 4 9 14 0 0 0 0 0O 1 0 0 0 0 0
ano

 Otras Menoresded o o o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

infecciones afos

respiratoria  Entrefyd4aios 0 O O 0 O O O O O 0O O O 0 0

s agudas M de 1

(J00-J11, enores de 0o 0 0 0 0 0 0 O 0 0 0 0 0 0

J20-J22) ano

Resto de Menor~es de5 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

enfermedad anos
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es del Ente1yd4afos 0 0 O O O O 0 O O O O O0 0 O

sistema M do 1
respiratorio "0 °%®' 9 9 o 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

(J30-J98) A
Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Subgrupo de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal

Este grupo de enfermedades, representa la primera causa de mortalidad infantil, registrando en los afios del 2005
a 2017, el mayor nimero de defunciones: 14 muertes perinatales. Se registraron en el sub grupo de feto y recién
nacido afectado por factores maternos y por complicaciones del embarazo, del trabajo de parto y del parto (P00-
P04), Trastornos relacionados con la duracién de la gestacion y el crecimiento fetal (P05-P08), Hipoxia intrauterina
y asfixia del nacimiento (P20-P21), Dificultad respiratoria del recién nacido (P22) Otras afecciones respiratorias del
recién nacido (P24-P28, Resto de afecciones perinatales (P29).

Para los afios 2015 y 20187 no se registraron muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal.

Tasa ajustada por 1.000 nacidos vivos para el municipio se encuentran por encima de las del departamento. Siendo
en el afo 2008, el de mayor magnitud para estas, por esta razon, se hace necesario el continuo fortalecimiento del
programa de maternidad segura, que permitira detectar e intervenir riesgos con el fin de prevenir la mortalidad
perinatal evitable.

Tabla 24. Numero de muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, Viterbo Caldas,
Afio 2005 - 2018

Feto y recién

nacido

afectado por

factores

maternos y por = Menore

complicacione sde 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0
s del ano

embarazo, del

trabajo de

parto y del

parto (P00-P04)

Trastornos

relacionados Menore

conla sde 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
duracioén de la afio

gestacion y el
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crecimiento
fetal (P05-P08)

Traumatismo Menore
del nacimiento sde 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

(P10-P15) afio
Hipoxia
intrauterina 'y Menore
asfixia del sde 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
nacimiento afo
(P20-P21)
Dificultad
respiratoria del SRR

. . sde 0 0 2 2 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
recién nacido afio
(P22)
Neumonia Menore
congénita sde 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
(P23) afio
Otras
afecciones
respiratorias DRI

. sde 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

del recién .
nacido (P24- ano
P28)
Sepsis
bazteriana del Menore

. . sde 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
recién nacido afo
(P36)
Onfalitis del
recién nacido Menore
con o sin sde 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
hemorragia afo
leve (P38)
Trastornos
hemorragicos
y Menore
hematolégicos = sde1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
del feto y del afio
recién nacido
(P50-P61)
Resto de
afecciones Menore
perinatales sde1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0

(P29, P35,P37,  ario
P39, P70-P96)
Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
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Subgrupo de malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas

El subgrupo de muertes debido a malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas presenta
7 (siete) mortalidades en el periodo evaluado, es de anotar que este grupo de causas es el mas dificil de prevenir;
sin embargo un oportuno ingreso al control prenatal podria identificar las situaciones en las cuales el feto es
incompatible con la vida y de esa manera reducir la mortalidad por este grupo de causas.

El comportamiento de este subgrupo de causas de mortalidad, muestra una tendencia a la disminucion en los afios
en referencia, observandose el mayor nimero de mortalidades en los afios 2005, 2006, 2007. A partir de este afio
se da una tendencia a la disminucién de muertes generadas por estas causas.

Es de anotar, que la causa de mortalidad que genero el mayor nimero de mortalidades, corresponde a Otras
malformaciones congénitas (Q30-Q89), para esta causa se registran un total de 5 (cinco) muertes.

Tabla 25. Numero de muertes por malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosoémicas, Viterbo
Caldas afios 2005 - 2018

Menores de 5

Hidrocéfalo afios
congénito y Entre 1y 4

i o o o o0 o0 o0 o0 o0 o o o0 O0 0 o0
espina bifida afios

(Q03,Q03) | Menoresded | | 4 | o | 5 | g (o |0 lo| oo M ololo
afio

Otras MenoresdeS v o o o 0 0 0 0 0 4 0 0 0 0
malformaciones anos

conqemtasdel Entr?1y4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
sistema anos
nervioso (Q00- Menores de 1

Q02, Q04, Q06- afio o o o O o0 o0 o0 o0 o 1 0 0 0 o0

Q07)

o Menoresded g 5 9 0 0 001 0 0 0 0
Malformaciones anos

conge’mtasdel Entr?1y4 o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 o0 o0
corazon (Q20- afios
Q24) Menores de 1

ano
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Otras. Menor_esde5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
malformaciones afios
conqemtasdel Entre_z1y4 0o 0 0 0 0 0 0 0 0 o0 o0
sistema anos
circulatorio Menores de 1
(Q25-Q28) afo o 0o o o0 o0 O 0 0 0 o0 O
Sindromede  MC®%5 4 v o 0 0 0 0 0 0 0 o0
Down y otras anos
anomalias E”tar:;sy"' O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
cromosomicas Menores de 1
(Q90-Q99) a0 o o o o0 O O O o0 o0 o0 o0
MenoresdeS 4 5 4 0 0 0 0 0 1 0 0
Otras anos
malform'acflones Entr<-3 1y4 0 0 0 0o 0 0 0 0 o0 0 o0
congénitas anos
(Q30-Q89) Menores de 1

afo
Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Subgrupo de signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio

0 0 O
0 0 O
0 0 O
0 0 O
0 0 O
0 0 O
0 0 0
0 0 0
0 0 0

Para este subgrupo de causas, se registré una muerte perinatal por sindrome de muerte subita infantil, esta causa
de muerte se define como la muerte repentina e inesperada de un nifio menor de un afio aparentemente sano.

Para los afios 2015y 2017 no se presentaron muertes por este grupo de causas.

Tabla 26. Numero de muertes, signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio
Viterbo Caldas afios 2005 - 2018

SINDROME DE  Menores de 5

MUERTE anos

SUBITA Entre1ydafios 0 0 0 O O O O O O O0 O
INFANTIL

Menores de 1
ano
Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

o 0 o0 0 o0 O 0 O 0 1 0

Subgrupo de causas externas de morbilidad y mortalidad
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Las causas mas frecuentes de muerte presentadas en el subgrupo de causas externas, fue en el grupo de poblacion
de 1 a 4 afios con un total de 6 casos, generadas por ahogamiento y sumersion. EI municipio de Viterbo por sus
condiciones de clima tropical en la mayor parte del afio, ha tenido un aumento de piscinas y tanques de reserva
de alto cubicaje, lo que en ocasiones se convierte en factor de riesgo para esta causa de muerte, particularmente
para esta poblacién; lo que ha llevado a realizar educacion en el fomento de practicas de cuidados en el hogary al
cumplimiento de la norma para piscinas. Este subgrupo de causas, ha mostrado una tendencia al descenso en los
afios 2005 al 2014. De manera importante, se menciona que a pesar que para el municipio se registran altos
porcentajes de AVPP, estos registran porcentajes importantes en el grupo de causas externas, en accidentes de
transporte o transito. En la poblacién menor de 5 afios, en el afio 2016 se presenté un caso del sexo femenino.
Para los afios 2017 y 2018 no se presentaron muertes por estas causas.

Tabla 27. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por causas externas de morbilidad y mortalidad Caldas
Viterbo afios 2005 — 2018

Accidentes de
transporte
(V01-v99)

Ahogamiento

y sumersion

accidentales
(W65-W74)

Otros
accidentes
que
obstruyen la
respiracion
(W75-W84)

Exposicion al
humo, fuego y

Menores de 5
afios
Entre 1y 4 afios
Menores de 1
ano
Menores de 5
afios
Entre 1y 4 afios
Menores de 1
afo
Menores de 5
anos
Entre 1y 4 afios
Menores de 1
ano
Menores de 5
anos
Entre 1y 4 afios

0 0 0 0
0 0 0 O
1 0 0 1
1 0 0 1
0 0 0 0
1 0 1 1
0o 0 o0 1
1 0 1 0
0 0 0 0
0 0 0 ©

0 0 0
0 0 0
0 1 0
0 1 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0

0 0 O
0 0 O
1 0 O
1 0 O
0 0 O
0 0 O
0 0 0
0 0 O
0 0 0
0 0 O
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llamas (X00- Menorfzs de 1 0o 0 0 o0 o0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
X09) afio
Envene.namle Meno[es de5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
nto accidental anos
por,y Entre 1y4afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
exposicion a
sustancias Menores de 1
nocivas (X85- a0 o 0o o o0 o o o0 o o o0 o o0 0 o0
Y09)
Todaslas — MenoresdeS - o o o g g o 0 0 0 0 0 0 0
demas causas afios
externas Entre1yd4afios 0 0 0 0 O 0 O 0 O 0 0 0 0 0
(W00-w64,
W85-W99, Menores de 1
X10-X39, X50- a0 o/ 0 o0 o0 o0 o o0 o0 o 0 o0 o0 0 o0

X84, Y10-Y89)
Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

2.1.4 Mortalidad relacionada con eventos de salud mental

El bienestar mental es un componente fundamental de la definicion de salud segun la OMS. La buena salud mental
hace posible que las personas materialicen su potencial, superen el estrés normal de vida, trabajen de forma
productiva y hagan aportaciones a su comunidad. La salud mental es importante, pero queda un largo camino por
recorrer hasta que se consiga. Quedan muchos aspectos por resolver, como el descuido de los servicios y la
atencion a la salud mental o las violaciones de los derechos humanos y la discriminacién de las personas con
trastornos mentales y discapacidades psicosociales (1

La salud mental es parte integral de la salud y el bienestar, tal como refleja la definicion de salud que figura en la
Constitucion de la Organizacién Mundial de la Salud: «La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental
y social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades». La salud mental, como otros aspectos de la
salud, puede verse afectada por una serie de factores socioeconémicos (descritos mas adelante) que tienen que
abordarse mediante estrategias integrales de promocién, prevencion, tratamiento y recuperacion que impliquen a
todo el gobierno 1)

Las personas con trastornos mentales presentan tasas desproporcionadamente elevadas de discapacidad y
mortalidad. Asi, por ejemplo, las personas con depresién mayor o esquizofrenia tienen una probabilidad de muerte
prematura un 40% a 60% mayor que la poblacién general, debido a los problemas de salud fisica, que a menudo
no son atendidos (por ejemplo, canceres, enfermedades cardiovasculares, diabetes e infeccion por VIH), y al
suicidio. A nivel mundial, el suicidio es la segunda causa mas frecuente de muerte en los jovenes ()

El municipio de Viterbo entre el afio 2005 y 2018 registra un caso de mortalidad por trastornos mentales y del
comportamiento, tres casos por epilepsia y ninguno por consumo de SPA.
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Los casos de epilepsia se dieron 2 en el afio 2005 y uno en el afio 2014. El caso de trastornos mentales y del
comportamiento fue en el afio 2018.

Es evidente la problematica en aumento del consumo de PSA en el municipio, en el afio 2020 la mayoria de
intoxicaciones notificadas al SIVIGILA han sido por SPA, esta situacién ha sido puesta en evidencia desde el comité
de vigilancia epidemiolégica con el fin de que se tomen las medidas adecuadas para frener el consumo. Los
consumidores son adolescentes y adultos jévenes de ambos sexos.

Se debe reforzar desde el plan de intervenciones colectivas esta problematica con el fin de proteger a los menores
y adolescentes de este flagelo.

Figura 34.Mortalidad relacionada con eventos de salud mental, Viterbo Caldas, Afios 2005 — 2018
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2.1.5 Mortalidad por COVID19

Los coronavirus son una extensa familia de virus que pueden causar enfermedades tanto en animales como en
humanos. En los humanos, se sabe que varios coronavirus causan infecciones respiratorias que pueden ir desde
el resfriado comuin hasta enfermedades mas graves como el sindrome respiratorio de Oriente Medio (MERS) y el
sindrome respiratorio agudo severo (SRAS). El coronavirus que se ha descubierto mas recientemente causa la
enfermedad por coronavirus COVID-19.
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¢ Qué es la COVID-19?

La COVID-19 es la enfermedad infecciosa causada por el coronavirus que se ha descubierto mas recientemente.
Tanto este nuevo virus como la enfermedad que provoca eran desconocidos antes de que estallara el brote en
Wuhan (China) en diciembre de 2019. Actualmente la COVID-19 es una pandemia que afecta a muchos paises de
todo el mundo.

¢ Cuales son los sintomas de la COVID-19?

Los sintomas mas habituales de la COVID-19 son la fiebre, la tos seca y el cansancio. Otros sintomas menos
frecuentes que afectan a algunos pacientes son los dolores y molestias, la congestién nasal, el dolor de cabeza, la
conjuntivitis, el dolor de garganta, la diarrea, la pérdida del gusto o el olfato y las erupciones cutaneas o cambios
de color en los dedos de las manos o los pies. Estos sintomas suelen ser leves y comienzan gradualmente. Algunas
de las personas infectadas solo presentan sintomas levisimos.

La mayoria de las personas (alrededor del 80%) se recuperan de la enfermedad sin necesidad de tratamiento
hospitalario. Alrededor de 1 de cada 5 personas que contraen la COVID-19 acaba presentando un cuadro grave y
experimenta dificultades para respirar. Las personas mayores y las que padecen afecciones médicas previas como
hipertension arterial, problemas cardiacos o pulmonares, diabetes o cancer tienen mas probabilidades de presentar
cuadros graves. Sin embargo, cualquier persona puede contraer la COVID-19 y caer gravemente enferma. Las
personas de cualquier edad que tengan fiebre o tos y ademas respiren con dificultad, sientan dolor u opresion en
el pecho o tengan dificultades para hablar o moverse deben solicitar atencion médica inmediatamente. Si es
posible, se recomienda llamar primero al profesional sanitario o centro médico para que estos remitan al paciente
al establecimiento sanitario adecuado (11).

En el municipio de Viterbo, Caldas el primer caso de COVID19 se diagnosticd el 17 de marzo de 2018, paciente
femenina procedente de Espafia de 39 afios de edad, el segundo caso fue la hija de 15 afios. Entre la semana 20
y la 25 no hubo casos y desde ahi ena delante se han venido presentando casos, desde el mes de septiembre la
aparicion de estos esta en aumento, a la fecha de corte de la elaboracion de este docuimento: Dic 22 de 2020, se
han notificado desde Viterbo 191 casos y se han notificado de otras partes 20 casos para un total de 2011 casos.

La primera muerte por COVID19 fue de una mujer de 70 afios, la cual vivia en el centro de proteccion del adulto
mayor del municipio, razén por la cual se tomaron todas las medidas necesarias para controlar la trasmisién, y se
hizo un rastreo que incluyo al personal que los atiende, en total fueron 11 casos en ese lugar.

En cuanto al género que presenta mas afectacidn es el masculino con el 56% de los casos, lo que equivale a 9
muertes.

Figura 35.Mortalidad relacionada con COVID19, por géneroViterbo Caldas, Afio 2020

SECRETARIA DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL — UNIDAD DE SALUD PUBLICA.

- v . #1 Gobierno de R La salud Y] St W‘""““_md"‘“mwl
» 7éfflTOfla/ ¥ CALDAS @ esdetodos M eAd T TR N




REPUBLICA DE COLOMBIA B R
DEPARTAMENTO DE CALDAS v W (
MUNICIPIO DE VITERBO Todos!
NIT: 800090833-5

MUERTES POR GENERO
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FUENTE: SIVIGILA 2020

Las muertes todas se registraron en personas que vivian en el area urbana del municipio, 100%.
Figura 36.Mortalidad relacionada con COVID19, por area de residencia, Viterbo Caldas, Afio 2020

MUERTES POR AREA DE RESIDENCIA

FUENTE: SIVIGILA 2020
El grupo de edad con mas casos de mortalidad se dio en el grupo de 60-79 afios con 13 casos, lo que equivale al
81.25%, seguido del grupo de 80 y mas afios con 2 casos equivalente al 12.5% y de 45-59 afios con 1 caso
equivalente al 6,25%. No se ha presentado muertes en menores de edad ni el grupo de aloscentes y adultos
jovenes.

Figura 37.Mortalidad relacionada con COVID19, por grupo de edad, Viterbo Caldas, Afio 2020
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FUENTE: SIVIGILA 2020
Se aprecia en la gréfica que en la semana 39 y 50 se presentaron 2 casos de mortalidad por COVID19 cada una,

las semanas 33, 38, 40, 41, 44, 45, 46, 49 y 51 presentaron de a un caso. La tasa de mortalidad por COVID19 en
el municipio de Viterbo es de: 5.2%.

Figura 38.Mortalidad relacionada con COVID19, por semana epidemioldgica, Viterbo Caldas, Afio 2020
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FUENTE: SIVIGILA 2020

2.1.6 Andlisis desigualdad en mortalidad materno — infantil y en la nifiez
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El analisis de la mortalidad materna, infantil y en la nifiez requiere especial atencién y un trato diferente debido que
las causas de su ocurrencia divergen ampliamente de las causas que aquejan a la poblacién general.

El analisis de la mortalidad Materno infantil y en la nifiez contempla la interpretacion de 5 indicadores basicos ellos
son: la razén de mortalidad materna, tasa de mortalidad neonatal, tasa de mortalidad infantil, tasa de mortalidad en
la nifiez, tasa de mortalidad por EDA, tasa de mortalidad por IRA y tasa de mortalidad por desnutricién cronica en
los menores de cinco afios de edad.

Para ello se utilizo la estrategia de semaforizacidn y la comparacién con un territorio de referencia que para el
municipio de Viterbo es el departamento de Caldas, se calcularon la razén de razones y la razén de tasas
propuestas por la guia metodoldgica para el ASIS Colombia 2013.

Segun lo analizado ninguno de los indicadores presenta diferencias relativas estadisticamente significativas frente
al valor que toma los indicadores del departamento de Caldas para el afio 2018, es de resaltar que de todos los
eventos el municipio de Viterbo solo presentd casos en 2016 para la mortalidad en la nifiez, de los 12 afios
evaluados en los afios 2016 y 2018 no se presentan muertes infantiles. El indicador de tasa de mortalidad por EDA
no presenta casos en el municipio de Viterbo para ninguno de los afios analizados.

Tabla 28. Semaforizacién y tendencia de la mortalidad materno — infantil y nifiez, Caldas Viterbo,
Ao 2005- 2018.

Causa de
muerte

CALDAS | VITERBO

Comportamiento -
(o]
S
N

2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017

Razon de

mortalidad 0,00 0,00
materna

Tasa de

mortalidad 7,10 0,00 2 2 2 N 2 2 N 272N - - -
neonatal

Tasa de

mortalidad 9,14 0,00 N 2N N A A2 A2 Y N - -
infantil

Tasa de

mortalidad 11,73 0,00 N2 N N N 2N 272NN Y -
en la nifiez

Tasa de

mortalidad

por IRA en 513 0,00 N AN - - - - 72 N - - - -
menores de

cinco afnos

Tasa de

mortalidad

por EDA en 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
menores de

cinco afnos

Tasa de

mortalidad 2,26 0,00 - - - - - 22N - - - - -
por

N
s
N
e
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desnutricion

en menores
de cinco
anos

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
Razdn de Mortalidad materna

Entre el 2005 y 2018, en el municipio de Viterbo para el periodo de tiempo analizado se presentd una muerte
materna de causa directa en el afio 2007 de igual forma se registra una muerte materna de causa indirecta en el
afio 2013; esta corresponde a una mujer que fallecié dos dias después del parto a consecuencia de Osteosarcoma;
esta mujer se embarazo pese a su diagnéstico y la educacion realizada por el equipo de salud, en relacion a los
riesgos en la gestacion que podian comprometer la vida de la madre y él bebe. Enlos demés afios no se registran
€asos.

Con respecto a Caldas, el municipio de Viterbo se observa por encima del departamento en los afios 2007 y 2013.

En el municipio se desarrollan acciones que permiten el fortalecimiento de los comportamientos de autocuidado en
la poblacién frente la consulta preconcepcional, al igual que sobre la importancia de la asistencia a los controles
prenatales. Desde las instituciones prestadoras de servicios de salud a nivel municipal se debe continuar con el
manejo adecuado del Maternidad Segura, en las acciones de los programa de control prenatal, atencién del parto
y control posparto, que permitira mitigar la Mortalidad Materna y la Morbilidad Materna Extrema.

Figura 39. Razén de mortalidad materna, Viterbo Caldas, afios 2005 -2018
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0,00

Mortalidad en menores de 5 anos

Se estima que en 2019 murieron 5,2 millones de nifios menores de cinco afios, en su mayoria por causas evitables
y tratables. Las defunciones de nifios de 1 a 11 meses de edad representaron 1,5 millones de esas muertes,
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mientras que las de nifios de 1 a 4 afios de edad ascendieron a 1,3 millones. Las restantes 2,4 millones de
defunciones fueron de recién nacidos (menos de 28 dias). Ademas, en 2019 murieron 500 000 nifios mayores (5 a
9 afos).

Las principales causas de defuncion de nifios menores de cinco afos son las complicaciones del parto prematuro,
la asfixia o traumatismos durante el parto, la neumonia, las anomalias congénitas, la diarrea y el paludismo, todas
ellas prevenibles o tratables mediante intervenciones sencillas y asequibles, por ejemplo, la inmunizacioén, la
nutricion adecuada, el agua potable, los alimentos inocuos y la atencion de calidad por parte de un dispensador de
servicios de salud capacitado, cuando sea necesario.

La reduccién de la mortalidad de nifios mayores (5 a 9 afios) fue la mas importante desde 1990 (61%), gracias a
la disminucién de las enfermedades infecciosas. Los traumatismos (incluidos los causados por el transito y los
ahogamientos) son las principales causas de muerte entre los nifios mayores. (1)

Mortalidad Neonatal

Observando la gréfica, el departamento de Caldas presenta una variacién minima entre el afio 2015 a 2017, para
el afo 2018 se aprecia una disminucion de 2 puntos porcentuales. En comparacion Viterbo no presenté casos para
los afios 2015-2018.

En el periodo evaluado el municipio de Viterbo, entre los afios 2005 a 2008 y los afios 2013 y 2014 la tasa de
mortalidad neonatal presenta la tendencia por encima de la del departamento; lo que indica que afio tras afio se
han presentado muertes neonatales, siendo el afio 2007, 2008 y 2014 los que tienen el de mayor nimero de casos.
También se destaca que los afios 2015, 2016 y 2017 y 2018 no se presentaron mortalidades neonatales.

Figura 40.Tasa de mortalidad neonatal, Viterbo Caldas, afios 2005 -2018
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Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
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Mortalidad infantil

En Colombia y Caldas se ha presentado un descenso paulatino de la mortalidad infantil en menores de un afio
y ambos se encuentran por debajo de la meta propuesta por los objetivos de desarrollo sostenible.

En el municipio de Viterbo, este indicador ha mantenido una constante en el periodo analizado, presentando casos
en los afos en referencia. En los afios 2005, 2007, 2008, 2013 y 2014, la tendencia se muestra por encima de la
tendencia departamental y por encima de la meta de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), dado el numero
de nacidos vivos del municipio. Sin embargo es importante resaltar que la gran mayoria de estas muertes se
presenta en la etapa perinatal por lo cual las muertes infantiles estan altamente ligadas a las circunstancias que
rodean la gestacion, parto y puerperio. Desde el afio 2016 no se presentan muertes en menores de 1 afio en
Viterbo.

Figura 41.Tasa de mortalidad infantil, Viterbo Caldas 2005- 2018
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Mortalidad en la nifiez

Para el municipio de Viterbo, la tasa de mortalidad en la nifiez presenta una tendencia oscilante, presentando las
tasas mas altas en los afios 2005 y 2007, en los afios siguientes se dieron tasas similares, permaneciendo por
encima de la tendencia departamental en los afios 2005, 2007, 2008, 2011, 2012, 2013, 2014 y 2015. Las muertes
ocurridas obedecen ademas de las muertes en menores de 1 afio, por causas externas (ahogamiento). Es asi,
como desde el Plan municipal de intervenciones colectivas en salud y el programa de salud infantil, se ha enfatizado
en la Estrategia AIEPI tanto clinico, como comunitario en la educacién a padres y cuidadores de las 18 practicas
de cuidado. Para los afios 2017 y 2018 no se presentaron casos en el municipio.

Figura 42.Tasa de mortalidad en la nifiez, Viterbo Caldas, afios 2005- 2018
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Caldas 17,05 18,00 16,97 16,40 1559 16,18 13,66 14,40 14,64 11,45 13,46 11,71 11,73 10,19
Viterbo 38,65 14,71 38,04 37,97 11,76 6,06 19,23 14,60 25,21 29,41 1460 877 00 00

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
Mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda —EDA

En el periodo de tiempo del 2005 al 2018 no se presentaron muertes por Enfermedad Diarreica Aguda -EDA en el
municipio de Viterbo. En el afio 2018 el departamento de Caldas present6 una tasa de 2,59 x 100.000 habitantes

Figura 43.Tasa de mortalidad en menores de 5 afios por enfermedad diarreica aguda, Viterbo Caldas, afios
2005- 2018
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14,00
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10,00
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6,00
4,00
2,00
0,00

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
Caldas 17,48 469 589 533 7,18 242 122 245 000 000 252 000 000 259
Viterboe 0,0 0.0 00 00 0.0 00 00 00 00 00 0.0 00 00 00

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Mortalidad por Infeccion Respiratoria Aguda — IRA

La Infeccidn Respiratoria Aguda, conforma un grupo de enfermedades que de no intervenirse oportunamente,
pueden causar la muerte, para el municipio de Viterbo, al igual que en el indicador anterior, en el periodo de tiempo
analizado este evento presento un caso en los afios 2005, 2007 y 2013, razén por la cual se debe continuar con la
puesta en marcha de la Estrategia AIEPI garantizando asi disminuir la morbimortalidad por esta causa. Para el afio
2018 no se presentaron casos.

Figura 44.Tasa de mortalidad por IRA, Viterbo Caldas afios 2005- 2018
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2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
Caldas 18,65 16,42 11,79 15,43 19,15 10,89 7,30 18,39 11,13 998 882 6,35 513 517
Viterbo 3021 0,00 7680 000 o000 000 000 0,00 8389 000 000 000 000 00
Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
Mortalidad por desnutricion cronica

Para el Municipio de Viterbo, durante el periodo de tiempo analizado se registraron en el afio 2011 y 2012, tasas
por esta causa en poblacién infantil; lo que colocan al municipio en alerta ante esta problematica. Se debe continuar
con las acciones que permitan la identificacion de factores de riesgo frente el soporte nutricional adecuado; es asi
como a través del fortalecimiento de la estrategia de Seguridad Alimentaria e intersectorial a la Malnutricién se
cuenta con el Centro de Desarrollo Infantil en la modalidad institucional y familiar, que permite alcanzar una
cobertura de casi el 95%, de los nifios menores de 5 afios del municipio, permitiendo la atencion Integral de los
nifios y nifias del municipio.

El municipio no presenta casos desde el afio 2013, situacién que coloca al municipio frente al departamento de
Caldas, en mejor posicidn, pero que no exime de seguir con las acciones para evitar casos de mortalidad por ésta
causa.

Figura 45. Tasa de mortalidad por desnutricion, Viterbo Caldas afios, 2005- 2018
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Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Teniendo en cuenta la tendencia de la mortalidad materno- infantil, el municipio de Viterbo, presenta tasas por
encima del departamento en estos indicadores a excepciéon de tasa de mortalidad por EDA, que no registra
defunciones por esta causa, entre 2005 y 2018.

El impacto de las muertes en el municipio es mas alto en todas sus expresiones porque la poblacién del municipio
es mucho menor que la departamento. Sin embargo este no es un factor para no ser méas incisivos en la articulacién
intersectorial de los programas y/o proyectos, que permitan intervenir de manera integral los nifios y nifias del
municipio, brindando herramientas educativas a padres y cuidadores con el objetivo de disminuir factores de riesgo
del entorno, identificacion de signos de peligro o alarma, aumentando la posibilidad de brindar mayor y mejor
calidad de vida a esta poblacion.

Determinantes estructurales

Los determinantes sociales de la salud son las circunstancias en que las personas nacen, crecen, viven, trabajan
y envejecen, incluido el sistema de salud. Esas circunstancias son el resultado de la distribucion del dinero, el poder
y los recursos a nivel mundial, nacional y local, que depende a su vez de las politicas adoptadas.

Los determinantes sociales de la salud explican la mayor parte de las inequidades sanitarias, esto es, de las
diferencias injustas y evitables observadas en y entre los paises en lo que respecta a la situacion sanitaria. (13

Para el andlisis de los determinantes estructurales de la mortalidad materna infantil y la nifiez a nivel municipal solo
se cuenta con informacion relacionada con la Etnia y el area de procedencia.
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2.1.7 Determinantes estructurales de la mortalidad materna y neonatal

Mortalidad Materna por Etnia

Para el municipio de Viterbo, segun el DANE en los afios del 2009 al 2017 no se registraron muertes maternas en
etnias. El afio 2013 muestra una muerte materna en otras etnias.

Tabla 29. Indicadores de Razdn de mortalidad materna por etnia de Caldas Viterbo, afios 2009 — 2018.

-- Razon de Mortalidad Materna

Etnia Ano Ano Aifo Ano  Aio Ano Ano Ano Aio Aio
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
1 - Indigena 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4 - Palanquero De San Basilio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
5 - Negro, Mulato, Afrocolombiano 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
O Afrodescendiente
6 - Otras Etnias 0 0 0 0 840,34 0 0 0 0 0
No Reportado 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Total General 0 0 0 0 840,34 0 0 0 0 0

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - Registro de Estadisticas Vitales, 2009 — 2018

Figura 46. Indicadores de Razon de mortalidad materna por etnia de Caldas Viterbo, 2009 - 2018
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Tasa de mortalidad materna por Etnia
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FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - Registro de Estadisticas Vitales, 2005 - 2018

Mortalidad neonatal por Etnia

La tasa de mortalidad neonatal por etnia muestra muertes entre el afio 2009 y 2018 en el grupo de otras etnias,
esto segun el DANE .

Tabla 30. Indicadores de Tasa de mortalidad neonatal por etnia de Caldas Viterbo, afios 2009 — 2018

“mmmmmmmmm

1- INDIGENA

4 - PALENQUERO DE

SAN BASILIO 0 0 0 0 0 0 0 0 0
5 - NEGRO, MULATO,

AFROCOLOMBIANO O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
AFRODESCENCIENTE

6 - OTRAS ETNIAS 6,06 6,13 6,49 0 840 | 19,80 0 0

NO REPORTADO 0 0 0

Total General 5,88 6,06 6,41 0 8,40 | 19,61 0 0

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - Registro de Estadisticas Vitales, 2009 - 2018
Figura 47. Indicadores de Tasa de mortalidad neonatal por etnia de Caldas Viterbo, 2010 — 2018
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Tasa de mortalidad neonatal por Etnia
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3

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - Registro de Estadisticas Vitales, 2005 — 2018

Area de residencia

Mortalidad materna por area de residencia

Para el municipio de Viterbo, entre los afios del 2009 y 2013, se registraron tasas de mortalidad materna en la
cabecera municipal en su totalidad, esto obedece a que el 84% de la poblacién se encuentra en la zona urbana, y
la zona rural tiene buena accesibilidad a la prestacion de servicios de salud. Desde al afio 2014 no se registran
muertes maternas.

Tabla 31. Indicadores de Razdn de mortalidad materna por area de residencia de Caldas, municipio de Viterbo,

2009- 2018

Area
1-
CABECERA  ° 0 0 0 10869 0 0 0 0 0
2 - CENTRO
POBLADO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 A
3-AREA
RURAL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
DISPERSA
Total 0 0 0 0 840,34 0 0 0 0 0
General

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - Registro de Estadisticas Vitales, 2005 — 2018
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Figura 48. Indicadores de Razon de mortalidad materna por area de residencia de Caldas, municipio de Viterbo,

2010-2018
aTasa de mortalidad materna por Area
1200 - g - 2009
- 2010
. 2011
1000 ~ - 2012
2013
. 2014
800 2015
. 2016
600 - . 2017
400 4
200
0 L} L) L) L]
2 - CENTRO POBLADO
1 - CABECERA 3 - AREA RURAL DISPERSA

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - Registro de Estadisticas Vitales, 2009 - 2018

Mortalidad neonatal por area de residencia
El municipio de Viterbo, entre los afios del 2009 y 2018, registré tasas de mortalidad neonatal en la cabecera
municipal en su mayoria, a excepcion del afio 2011 que registra una muerte en centro poblado. Este dato esta mal

consignado, ya que, Viterbo no tiene centros poblados, solo veredas.

Tabla 32. Indicadores Tasa de mortalidad neonatal por area de residencia de Caldas, municipio de Viterbo, 2009

-2018
1 - CABECERA 7,69 719 10,87 22,99
2 - CENTRO POBLADO 0 0 333,33 0 0 0 0 0 0 0
3 - AREA RURAL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
DISPERSA
Total General 5,88 6,06 6,41 0 8,40 19,61 0 0 0 0

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - Registro de Estadisticas Vitales, 2005 — 2018
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Figura 49. Indicadores Tasa de mortalidad neonatal por area de residencia de Caldas, municipio de Viterbo,
afios 2010 - 2018
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FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - Registro de Estadisticas Vitales, 2005 — 2018

En otros indicadores se aprecia que otras etnias registra para todos los afios analizados un porcentaje de nacidos
vivos con bajo peso al nacer con un promedio de 5,65 nacido vivos entre el afio 2009 y 2018. La etnia indigena
dice que presento en 2009 un 50% de nacidos vivos con bajo peso al nacer.

En el indicador de porcentaje de nacidos vivos con 4 0 mas consultas prenatales en otras etnias el promedio en el
periodo analizado es de 93.6%, es decir de cada 100 nacidos vivos el aprox., el 94% accedieron a 4 0 mas controles
prenatales. En los indigenas se registra en el afio 2009 el 50% de nacidos vivos con 4 0 mas controles prenatales,
y en los afios 2014, 2016 y 2018, el 100% de nacidos vivos con 4 0 mas controles prenatales. En el palenquero de
San Basilio en el 2010 se registra que el 100% de los nacidos vivos tuvo 4 controles prenatales o més y en negro,
mulato, afrocolombiano o afrosdescendiente en los afios 2009, 2011, 2012 y 2017 el 100% de los nacidos vivos
accedieron a 4 controles prenatales o0 mas.

En el indicador de porcentaje de partos atendidos por personal calificado en otras etnias el promedio en el periodo
analizado es de 99.6%, es decir de cada 100 nacidos vivos aprox., el 100% fueron atendidos por personal calificado.
En los indigenas se registra en el afio 2009 el 100% de partos fueron atendidos por personal calificado, y en los
afios 2011, 2014, 2016 y 2018, el 100% de los partos fueron atendidos por personal calificado. En el palenquero
de San Basilio en el 2010 se registra que el 100% de los partos fueron atendidos por personal calificado, y en
negro, mulato, afrocolombiano o afrosdescendiente en los afios 2009, 2011, 2012 y 2017 el 100% de los partos
fueron atendidos por personal calificado.
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En el indicador de tasa especifica de fecundidad de 10-14 afios, para otras etnias, el promedio en el periodo
analizado es de 1,97, es decir que las mujeres entre los 10-14 afios de edad pueden llegar a tener 1.97 hijos.

En el indicador de tasa de mortalidad en menores de 1 afio para otras etnias, el promedio en el periodo analizado
es de 9.82, es decir que de cada 1000 nacidos vivos 9.82 mueren en el primer afio de vida por diferentes causas.

Tabla 33. Otros indicadores por area de residencia y etnia, municipio de Viterbo, 2009 — 2018

PORCENTAJE |ND|GENA

DE NACIDOS

VIVOS CON 6 - OTRAS ETNIAS 921 727 370 519 221 101 990 @ 365 354 492 246
BAJO PESO

AL NACER NO REPORTADO 4,88

1 - INDIGENA 50 100 100 100

F;)%Rﬁfggg: 4 - PALENQUERO DE 100

VIVOS CON SAN BASILIO

CUATROO  5-NEGRO, MULATO,

MAS AFROCOLOMBIANO O 100 100 = 100 100

CONSULTAS = AFRODESCENCIENTE
DE CONTROL 6 - OTRAS ETNIAS 932 939 939 929 945 924 960 912 929 926 96,7

PRENATAL
NOREPORTADO 951 = 100
- INDIGENA 100 100 s 100 -
porcENTA)E 4~ PALENQUERO DE 100
DE PARTOS SAN BASILIO
ATENDIDOS O - NEGRO, MULATO,
POR AFROCOLOMBIANO O 100 100 100 100

PERSONAL  AFRODESCENCIENTE
CALIFICADO  g.QTRASETNIAS 100 976 988 100 100 992 100 100 100 = 100 100

NO REPORTADO 97,6 500 100

TASA DE
FECUNDIDAD
ESPECIFICA
EN MUJERES
DE10A14
ANOS
TASA DE
MORTALIDAD 6 - OTRAS ETNIAS 263 606 613 649 735 252 297 7,30
EN MENORES
DE UN ANO NO REPORTADO 24,3
DE EDAD

6 - OTRAS ETNIAS 1,60 161 490 @ 329 33 | 339 174 1,81

2.1.8 Identificacidn de prioridades identificadas por mortalidad general, especifica y materno —infantil
El analisis de la mortalidad en el municipio de Viterbo ha tenido en cuenta las tasas de mortalidad, las tasas de
AVPP, tasas de mortalidad especifica por subgrupos y la mortalidad materno — infantil y de la infancia,

identificandosen unas prioridades, las cuales deben ser la linea base en la construccidn del plan territorial de salud,
para el proximo afio. Lo anterior se resume en siguiente tabla.
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Tabla 34. Identificacion de prioridades en salud de Viterbo Caldas, afio 2020

1. Enfermedades del sistema 258 8 158.6 Fluctuante
circulatorio
2. Las demés causas 146.0 1321 Fluctuante 007
3. Neoplasias 87.2 104.1 Fluctuante 000
4. Causas externas 69.1 55.6 Aumento 012
5. Enfermedades del sistema
General por ) . 3698 1845.7 Fluctuante 001
circulatorio (Tasas AVPP)
grandes 6. Causas Externas (Tasas
causas AVPP) 2524 2334 Aumento 007
7. Neoplasias (Tasas AVPP) 2354 2006 Decremento 000
8. Causas externas 5156 3864 Fluctuante 001
(Hombres)
9. Enfermedades del sistema 4922 1498 Fluctuante 001
circulatorio (Mujeres)
1. Enfermledades isquémicas 202.8 926 Aumento 001
del corazdn
2. Tl’JmOI' maligno del cuello 439 6.8 Decremento 007
del utero
Especifica bor 3. Tumor maligno de ofras
P P localizaciones y de las no 17.23 15.2 Decremento 007
Subcausas 0 o
subgrupos especificadas
4. Resto de enfermedades del 493 17.3 Fluctuante 001
sistema digestivo
5.Agresiones (homicidios) 34.6 19.7 Fluctuante 012
6. Infecciones respiratorias 224 200 Fluctuante 009
agudas
Mortalidad
Infantily dela  1.Ciertas afecciones
nifez: 16 originadas en el periodo 8.77 3.92 Decremento 008
grandes perinatal (2014)
causas
Mortalidad 1. Tasa de mortalidad 4.75
Materno infantil  neonatal (2014) 1961 (2018) Decremento 008
y enlanifiez. 2. Tasa de mortalidad infantil 8.18
Indicadores  (2015) 7.30 (01g) ~Decremento 008
trazadores 3. Tasa de mortalidad en la 10.2
nifiez (2016) 8.8 (2018) Decremento 008

Fuente: SISPRO
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Conclusiones

- Entre el afio 2005 y 2018 para el municipio de Viterbo, las tasas ajustadas por la edad no han tenido una
tendencia definida ya que ninguno de los grupos de causas han presentado un comportamiento hacia el
decremento 0 aumento de manera sostenida, sin embargo se puede observar que en la mayoria de los
afios analizados las enfermedades del sistema circulatorio, las demas causas, las Neoplasias, y las
causas externas son las que mas mortalidades generan en los afios analizados.

- Deacuerdo a las tasas ajustadas por la edad en los hombres y en las mujeres se observa que la primera
causa de muerte para ambos sexos corresponde a las enfermedades del sistema circulatorio, seguido de
las demés causas. En cuanto a las causas externas los hombres presentan mayores tasas que en las
mujeres aunque, ésta va en descenso. Las enfermedades trasmisibles afectan mas a las mujeres que a
los hombres.

- Durante el periodo comprendido entre el afio 2005 a 2018, en la poblacién general la principal razén de la
mortalidad prematura (establecida con el indicador de AVPP) en el Municipio de Viterbo son las
enfermedades del sistema circulatorio, que para el afio 2018 presentan decremento; en los hombres las
causas externas lideran los AVPP, seguidos de las enfermedades del sistema circulatorio, en tanto que la
mayor cantidad de afios de vida perdidos en las mujeres es por las enfermedades del sistema circulatorio,
seqguido de las neoplasias.

- Se menciona que tanto para hombres y mujeres las Neoplasias generan AVPP, en mayor cantidad para
las mujeres. De manera importante, se menciona que para el periodo analizado, se registraron AVPP con
porcentajes altos en agresiones (homicidios), con mayor numero para los afios entre 2005 y 2014. Para
el afio 2018 nuevamente se ve un incremento, sin que esto afecte la tranquilidad y paz que se vive
actualmente en el municipio, pues los hechos de violencia de hace 20 afios ya pasaraon a la historia. Este
incremento para el afio 2018 es por hechos aislados debido a retaliaciones asociados a la problematica
de violencia presentada en el municipio en afios anteriores.

- Frente a las causas de muerte por cada subgrupo se evidencian en el grupo de las enfermedades
transmisibles las ocurridas por infecciones respiratorias agudas, enfermedad del VIH y enfermedades
infecciosas intestinales, siendo importante mencionar las muertes ocurridas por Dengue en el afio 2009 y
2010; en el subgrupo de las neoplasias, el tumor maligno de cuello Gtero, tumor maligno de érganos
digestivos y de peritoneo, y tumor maligno de la mama de la mujer son los eventos que mas muertes
generaron para este periodo de tiempo. Sin embargo, el Ca de estomago y prostata ocasionaron un
numero importante de fallecimientos en la poblacion.

- En el subgrupo de enfermedades del sistema circulatorio la principal causa de defuncién son las
enfermedades isquémicas del corazdn, seguido de las enfermedades cerebrovasculares e hipertensivas.
En el subgrupo de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, no se presentaron casos para el
afio 2018; sin embargo las acciones para prevenir mortalidad en la nifiez por cualquier causa siempre
estaran presentes en los planes territoriales de salud del municipio. En las causas externas se registran
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los accidentes de transito, las agresiones (homicidios) y las caidas, como las primeras causas siendo la
poblacién masculina la mas afectada por esta causa.

En el grupo de las demas causas la principal causa de defuncién son las enfermedades crénicas del
sistema respiratorio de las vias inferiores, resto de enfermedades digestivas y la diabetes mellitus. Para
los hombres y las mujeres la primera causa en el afio 2018 fueron el resto de enfermedades del sistema
digestivo seguido de las infecciones cronicas de las vias respiratorias inferiores

En relacién a la mortalidad infantil y en la nifiez, durante el periodo de tiempo comprendido entre los afios
de 2005 al 2014, la principal causa de defunciones se presentaron por Ciertas afecciones originadas en
el periodo perinatal, causas externas de morbilidad y mortalidad, Infeccidén respiratoria aguda,
Malformaciones cromosdmicas, Enfermedades infecciosas y parasitarias, Enfermedades endocrinas, y
Enfermedades del sistema nervioso, es muy importante mencionar, que estas muertes se presentaron en
el grupo de edad que corresponde a menores de 5 afios. Para el afio 2018 no se presentaron casos.

En relacién al peso de las causas, encontramos que en la sub causa de Enfermedades Endocrinas,
Nutricionales y Metabdlicas, la Desnutricidn y otras Deficiencias Nutricionales, se produjeron muertes por
resto de Enfermedades Endocrinas y Nutricionales; en las Enfermedades del Sistema Respiratorio la
causa con mayor peso fue la Neumonia; en Ciertas Afecciones originadas en el Periodo Perinatal se
dieron muertes por trastornos relacionados con la Gestacién y Crecimiento, Otras Afecciones del Recién
Nacido, Hipoxia Intrauterina y Asfixia del Recién Nacido, Dificultad Respiratoria del Recién Nacido; este
subgrupo fue el que mas muertes genero en este periodo de tiempo. En las malformaciones congénitas,
Deformidades y Anomalias Cromosomicas fue otras Malformaciones Congénitas. Para las Causas
Externas, las Muertes ocurrieron por ahogamiento y sumersion. Para el subcausa de Enfermedades
Infecciosas y Parasitarias, se registré una muerte debido a Otras Enfermedades Virales.

En el periodo entre 2005 a 2018, en el municipio de Viterbo se registré una muerte por los eventos de
muerte materna, IRA y desnutricidn respectivamente; sin presentar mas casos en el resto del tiempo. De
acuerdo a la semaforizacion los indicadores materno infantil del municipio de Viterbo no presentan una
diferencia significativa frente al departamento, pero hay que poner de manifiesto que para los indicadores
objeto de andlisis en el semaforo no se presentaron casos para el afio 2018 en el municipio de Viterbo.

En relacién al andlisis de la mortalidad materno infantil y nifiez, sobre los determinantes sociales
intermedios y estructural; se observa que a pesar de tener algunos indicadores en desventaja con respecto
al departamento no ha incidido significativamente en la mortalidad, igualmente se cuenta con
determinantes estructurales que garantizan una mejor calidad de vida.
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2.2 Analisis de la morbilidad

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 que agrupa los codigos CIE10, modificada por el MSPS, que permiti6 analizar las siguientes categorias
de causas: condiciones maternas perinatales; condiciones transmisibles y nutricionales; enfermedades no
transmisibles; lesiones, donde ademas de las lesiones intencionales y no intencionales se incluira todo lo
relacionado con los traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de las causas externas;
condiciones mal clasificadas.

Este analisis incluye el anélisis de la morbilidad agrupada, los eventos de alto costo, los eventos precursores y los
eventos de notificacion obligatoria.

Morbilidad atendida

En el municipio de Viterbo, para los afios del 2009 al 2018, se tiene que las primeras causas de morbilidad atendida
obedecen al grupo de edad a enfermedades no transmisibles, seguidamente se dan las condiciones transmisibles
y nutricionales, en tercer orden se tiene las lesiones, que evidencian un aumento a partir del grupo de adolescencia.
Se presenta para el afio 2019 morbilidad de Condiciones mal clasificadas, este ultimo es el resultado de una
desmejora en la codificacion de las enfermedades por parte de los profesionales médicos, a la hora de registrar el
diagnéstico de la enfermedad.

Segun el curso de vida, estas se dan de la siguiente manera:

- El analisis de las grandes causas de morbilidad por curso de vida para el municipio de Viterbo, muestra que en el
curso de vida de primera infancia predominan las enfermedades no trasmisibles, que con respecto al afio 2018
disminuyeron las consultas en -2.31 puntos, en segundo lugar estan las condiciones trasmisibles y nutricionales
que disminuyeron -25.31 puntos entre los afios 2018 y 2019, en tercer lugar estan las condiciones mal clasificadas
las cuales aumentaron 1.42 puntos, en cuarto lugar las lesiones que presentan un aumento de 2.32 puntos, y por
ultimo las condiciones perinatales con un aumento de 23.79 puntos entre 2018 y 2019.

- Para el curso de vida de infancia, predominan las enfermedades no transmisibles presentandose una disminucién
en la consulta por estas causas para el afio 2019 de -4.91 puntos con respecto al afio 2018. Para el grupo de las
condiciones transmisibles y nutricionales disminuy6 la demanda en la consulta para el afio 2019, en -2.85 puntos.
Las condiciones mal clasificadas aumentaron en 6.12 puntos, al igual que las lesiones con un aumento de 2.26
puntos.

- El curso de vida de adolescencia, se aprecia que predominan las enfermedades no trasmisibles, las cuales
disminuyeron las consultas en -6.16 puntos entre los afios 2018 y 2019, en segundo lugar estan las condiciones
trasmisibles y nutricionales con un aumento de 4.24 puntos entre los afios 2018 y 2019, en tercer lugar estan las
condiciones mal clasificadas las cuales aumentaron 1.38 puntos, en cuarto lugar estan las condiciones maternas
con una disminucién de -5.60 puntos y por ultimo estan las lesiones que presentan un aumento de 3.61 puntos,
entre 2018 y 2019.
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- El curso de vida de la juventud, se observa que la demanda de la consulta de las enfermedades no transmisibles,
presentan dismunucién entre los afios 2018 y 2019 de -3.64 puntos. Las condiciones trasmisibles y nutricionales
auemntaron en 4.24 puntos. Las lesiones aumentaron en 3.61 puntos, las condiciones maternas disminuyeron en
-5.60 y las condiciones mal clasificadas aumentaron en 1.38 puntos porcentuales, con respecto del afio 2018.

- En el curso de vida de la adultez, entre los afios 2009 y 2019, al igual que en los ciclos anteriores las enfermedades
no trasmisibles representan el grueso de la consulta a través del periodo analizado, para este curso de vida
analizado se presenta una disminucion de -3.70 puntos porcentuales. Las condiciones trasmisibles y nutricionales
disminuyeron en un -1.25 puntos. Los grupos que aumentaron fueron las condiciones maternas en 2.00 puntos, las
lesiones en 0.62 puntos y las condiciones mal calsificadas aumentaron en 2.33 puntos.

- En el curso de vida de persona mayor de 60 afios, las enfermedades no transmisibles presentaron disminucion
en -2.09 puntos, las condiciones transmisibles y nutricionales, aumentaron en 0.14 puntos porcentuales, lo mismo
que las lesiones y las condiciones mal clasificadas aumentaron 0.98 puntos porcentuales respectivamente.
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Tabla 35. Principales causas de morbilidad, Viterbo Caldas afios 2009 — 2019

TOTAL
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Fuente: RIPS — SISPRO - MSP
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Principales causas de morbilidad en hombres

- En el periodo comprendido entre los afios 2009 a 2019, para el curso de vida de primera infancia las condiciones
trasmisibles y nutricionales que corresponde al nimero més alto de atenciones para este curso de vida,
disminuyeron en -2.76 puntos, las enfermedades trasmisibles también disminuyeron en 26.01 puntos, en tercer
lugar las lesiones las cuales aumentaron con respecto al afio 2018 en 5.21 puntos, en cuarto lugar las condiciones
perinatales las cuales aumentaron en 22.19 puntos porcentuales, y por Ultimo las condiciones mal clasificadas que
aumentaron solo 1.36 puntos.

- En el curso de vida de infancia, se puede observar una disminucién en las enfermedades no transmisibles con
respecto al afio anterior en -2.56 puntos porcentuales, igual comportamiento se dié para las condiciones
trasmisibles y nutricionales que registraron una disminucion de -4.39 puntos y las condiciones maternas en -0.32
puntos. Las Lesiones aumentaron con respecto al afio 2018 en 2.37 puntos lo mismo que las condiciones mal
clasificadas con un aumento de 4.89 puntos.

- En el curso de vida de la adolescencia entre los afios 2018 y 2019, se puede observar una disminucion en las
enfermedades no transmisibles con respecto al afio anterior en -9.26 puntos porcentuales, igual comportamiento
se di6 para las condiciones trasmisibles y nutricionales que registraron una disminucion de -2.92 puntos y las
condiciones maternas en -0.20 puntos. Las Lesiones aumentaron con respecto al afio 2018 en 8.01 puntos lo
mismo que las condicione mal clasificadas con un aumento de 4.67 puntos.

- En el curso de vida de juventud, se presentan aumento de la consulta frente al afio 2018, de las las condiciones
trasmisibles y nutricionales con 0.91 puntos, de las lesiones en 3.95 puntos, al igual que las condiciones mal
clasificadas que aumentaron en 1.38 puntos. Las enfermedades no trasmisibles disminuyeron en -6.24 puntos con
respecto al afio 2018.

- En el curso de vida de la adultez, las enfermedades no transmisibles representan la primera causa de atencién
en este periodo de tiempo, pero frente al afio 2018 presentaron una disminucién de -2.75 puntos. Aumentaron las
consultas para las condiciones trasmisibles y nutricionales con -0.70 puntos, las lesiones en 0.24 puntos, y las
condiciones mal clasificadas aumentaron en un 1.78 puntos porcentuales.

- En el curso de vida persona mayor, entre los afios 2009 y 2019, el mayor nimero de atenciones se did en
enfermedades no trasmisibles, y para el afio 2019 estas disminuyeron en -3.84 puntos, aumentaron las consultas
por las condiciones trasmisibles y nutricionales en 0.77 puntos, las lesiones con 1.62 puntos y las condiciones mal
clasificadas con 1.45 puntos.

Es muy importante exponer que el registro de morbilidad para hombres en las condiciones maternas en
todos los ciclos de vida y con variacion al incremento, obedece a la mala codificacion de algunos de los
RIPS registrados para la poblaciéon masculina, por tanto no fueron objeto de analisis por obvias razones.
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Tabla 36. Principales causas de morbilidad en hombres, Viterbo Caldas afios 2009 — 2019
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Fuente: RIPS — SISPRO — MSPS
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Principales causas de morbilidad en mujeres

- Para el curso de vida de primera infancia, las condiciones transmisibles y nutricionales fueron la primera causa
de atenci6n durante el periodo de tiempo analizado, esta presenta un una disminucion porcentual de -24.39 puntos
entre el afio 2018 y 2019. De igual manera se evidenci6 una disminucion en la consulta en las enfermedades no
trasmisibles de -1.39 puntos porcentuales y de las lesiones en -0.66 puntos. Las condiciones perinatales y las
condiciones mal clasificadas presentaron un aumento de 25.54 puntos y 0.90 puntos, respectivamente.

- En el curso de vida de Infancia, las enfermedades no transmisibles fueron la primera causa de atencién durante
el periodo, disminuyendo para el afio 2019 en -7.84 puntos, de igual forma lo hicieron las condiciones maternas en
0.98 puntos y las condiciones transmisibles y nutricionales en -0.94 puntos. Para este curso de vida aumentaron
las lesiones en 2.08 puntos y las condiciones mal clasificadas en 7.68 puntos.

- Para el curso de vida de la adolescencia, se tiene una disminucién en las condiciones transmisibles y nutricionales
de -1.10 puntos porcentuales, al igual que las enfermedades no trasmisibles en -4.06 puntos. Aumentaron las
condiciones maternas en 1.47 puntos, las consultas por Lesiones en 1.66 puntos, y las condiciones mal clasificadas
aumentaron en 2.03 puntos.

- En curso de vida de juventud, la primera causa de atencién registrada obedece a las enfermedades no
transmisibles, pero para el afio 2019 disminuyeron en -2.08 puntos, al igual que las condiciones maternas en -7.15
puntos. Aumentaron las consultas por consiciones trasmisibles y nutricionales en 5.63 puntos, lo mismo ocurrio con
las lesiones y las condiciones mal clasificadas las cuales aumentaron 2.26 y 1.34 puntos respectivamente.

- En el curso de vida de adultez, las variaciones se presentaron para las consultas por las condiciones trasmisibles
y nutricionales las cuales disminuyeron en -2.29 puntos, al igual que las enfermedades no trasmisibles en -3.64
puntos. En cambio aumentaron las consultas por las condiciones maternas en 3.05 puntos, las lesiones en 0.30
puntos y las condiciones mal clasificadas en 2.59 puntos.

- En el curso de vida de persona mayor, los cambios fueron minimos frente al afio 2018, tuvieron disminucion las
enfermedades no trasmisibles en -0.73 puntos, las condiciones trasmisibles y nutricionales en -0.34 puntos.
Tuvieron un aumento las lesiones en 0.47 puntos y las condiciones mal clasificadas en 0.59 puntos porcentuales.
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Tabla 37.Principales causas de morbilidad en mujeres Viterbo Caldas afios 2009 - 2019
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2.2.2 Morbilidad especifica por subgrupo

Para el analisis de la morbilidad especifica por subgrupo se utilizé la lista del estudio mundial de carga de la
enfermedad que agrupa los codigos CIE10 modificada por el MSPS, se realiz6 la estimacion de los cambios
proporcionales durante el periodo 2009 a 2019.

- Entre los afios 2009 y 2019, segin la morbilidad asistida para el grupo de condiciones transmisibles y
nutricionales, el mayor nimero de consultas para el afio 2019 fueron las enfermedades infeccionas y parasitarias,
las cuales aumentaron con respecto al afio 2018 en 4.34 puntos. Las infecciones respiratorias, disminuyeron en -
2.58 puntos, igualmente se evidencié disminucion en la consulta de las deficiencias nutricionales con -1.95 puntos.

- Segun las condiciones maternas perinatales, para este mismo periodo de tiempo, se presentd disminucion en la
consulta por las condiciones maternas de -1.77 puntos y las condiciones derivadas del periodo perinatal registraron
un aumento de 1.77 puntos porcentuales.

- Para el grupo de enfermedades no transmisibles, se tiene que la primera causa de consulta para el afio 2019,
fueron las enfermedades cardiovasculares con una disminucién de -1.54 puntos, seguido de las enfermedades
musculo-esqueleticas con un aumento de 1.83 puntos. En tercer lugar se encuentran las enfermedades
genitourinarias que disminuyeron en -0.78 puntos, en cuarto lugar las condiciones neuropsiquiatricas con un
aumento de 0.49 puntos, seguido de las enfermedades de los drganos de los sentidos con una disminucion -0.90
puntos, le siguen las enfermedades digestivas con un aumento de 1.71 puntos. En septimo lugar estuvieron las
condiciones orales con una disminucién de -0.03 puntos. Siguen las enfermedades de la piel con un aumento de
4.79 puntos, enfermedades respiratorias con una disminucion de -0.20 puntos, Diabetes mellitus con una
disminucién de -0.77 puntos, desdrdenes endocrinos con una disminucién -0.78 puntos, neoplasias malignas con
un auemto de 0.22 puntos, otras neoplasias con un aumento de 0.13 puntos y por ultimo se encuentran las
anomalias congénitas con un auemnto de 0.04 puntos.

- En el grupo de lesiones, se tiene que la primera causa de consulta esta representada en Traumatismos,
envenenamiento u algunas otras consecuencias de causas externas, esta presento un aumento de 3.99 puntos
entre los afios 2018 y 2019, seguidamente se tiene la consulta por lesiones intencionales la cual disminuy6 en la
consulta, dandose un cambio porcentual -9.05 puntos, las lesiones de intencionalidad indeterminada disminuyeron
en-0.30 puntos.

- Los signos y sintomas mal definidos no tuvieron variacién en el periodo analizado.
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Tabla 38 .Principales causas de morbilidad por sub causas Viterbo Caldas afios 2009 — 2019

TOTAL

Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App 2019-
2000 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 0

46,9 I43,71 4176 [4311 I56,58 EMS E3,52 I52,60 48,86 I53,40 I4,54

Condiciones transmisibles y nutricionales (A00-  Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00- I5 00
B99, G00-GO4, N70-N73, J00-J06, J10-J18, J20-J22, B99, GOO, GO3-GOANTO-NT3) '

H65-Ho6, E0O-E02, EAO-E46, E50, D50-D53,D649,  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-318, J20-
4842 | 5198 | 5490 5504 5122 {3674 [2809 3259 [4075 [46s 4006 | 258
E51-E64) 122, H65-H66) I I I E I I
Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46,
158 | 107 | 139 [ 230 | 567 | 668 | 448 | 389 | 665 | 849 | 654 | 4%
E50, D50-D53, D649, E51-E64)) | | | I
Condiciones maternas perinatales (000-099, P00- Condiciones maternas (000-099) Fon Fouw Foa Fo12o Feeoe Feoss Fesor [eere for77 [ess foan B -7
Pag) Condiciones deivadas durant el erodo |9,77 | 501 |6,76 878 [0t {10 (1w [ [en Lest | o I1,77
perinatal (P00-P96)
Enfermedades no transmisibles (C00-C97, D00 Neoplasias malignas (C00-C97) Foar Doage Fooss [1es [aer [ass [1as [ 1 [ [ 170 [ 192 o
D48, D55-D64 (menos D64.), D65-D89, E03-E07, E40-Otras neoplasias (D0-D48) [130 Fost |oss [oss [oss [ogs [oga [os [ 168 [ 13 [ 126 B
E16, E20-E34, Diabetes mellitus (E10-E14) Fsm Far Fato Tt [ase [aer [am [as [4g3 [ags [ 411 By
EB5-E88, FO1-F99, GOG-GIB, HOO-HE1, HE8:H93, 100- ,
Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto D649,
196, 3096 KOOKS2 NOONGA NS OB LIS, e e i ) o7 | 684 | 786 | 584 [1086 | 943 | 788 | 685 | 598 | 459 | 381 | 78
MO0-M9, Q00-Q95) TR
g::)d'cw"es"eumps'q"'amcas(FM'F”’GOG' s | 7o fosst Len Lo [ [se [7se [eos | (10w Io,49
Enfermedades de los drganos de los sentidos
608 | 44 | 451 | amr [at2 | 4e8 |40 |42 5% |83 |74 b 0%
(HO0-H1, HE8-H93) I
Enfermedades cardiovasculares (100499) Fasge Foor Faore Fasoo Fosdo Fsar Foass Fao Foee Fore Fasge Beap
Enfermedades respiratorias (J30-J9) [55 [sme [oaoe Fagt Fana Fass [a78 [ 360 [429 [40 [ 420 P00
Enfermedades digestivas (K20:402) Foss Fom Foos Fose Fes Fros [ror Fepe [os2 [5m2 [713 A
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75-
N::;me ades genitourinrias |13,54 | m | 1180 |11,57 |11,09 |11,31 |9,89 |11,o4 |9,89 |11,91 |11,13 I-0,78
Enfermedades de la piel (L00-L98) s [ 7t Fosos [49s [ase [aso [402 [354 [32 [ 391 [479 [0gs
Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) |12,01 | 961 | 10 |9,48 |9,71 |1u,03 |1o,42 |10,oo |10,05 |9,35 |11,1a I1,83
Anomalias congénitas (00-99) [ost | o oo [ox [osm [ose [0 [0 [ogt [ogt [os6 Fon
Condiciones orales (K00-K14) [ e Loz Frgt Fez Fazs Fras e 62 [ [ 642 [ 639 003
Lesiones (V01-Y89, $00-T98 Lesiones no intencionales (VD1-X5, Y40-Y8,
esiones (1 ) esiones nointencionles (I 0% ‘ 02 | 0% ‘0,33 ‘0,33 |0,52 ‘0,75 ‘1,21 ‘0,84 ‘1,31 |7,1e 537
Y88, Y89)
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36, Y870,
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| 0,00 ‘ 005 ‘ 007 | 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 017 ‘ 0,60 ‘ 030 I 030
Signos y sintomas mal definidos (R00-R99) I]0 0 I00 0 I)0 0 I I I I
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Morbilidad especifica por subgrupo, Hombres

- Teniendo en cuenta la morbilidad por subgrupos, para la poblacion masculina, se tiene que las enfermedades
infecciosas y parasitarias, registran el mayor nimero de consultas para el afio 2019 presentando un incremento de
9.27 puntos, indicando asi, que la consulta aumento con respecto al 2018. Seguidamente se observa la consulta
por infecciones respiratorias, estas presentaron disminucién en la consulta, refiriendo un cambio porcentual de -
7.86 puntos entre los afio 2018 y 2019. Igualmente se tuvo consulta para el grupo de las deficiencias nutricionales,
las cuales mostraron también disminucion en la consulta del afio 2019 de -1.41 puntos.

- Para el grupo de las enfermedades transmisibles, se observa que la primera consulta estd dada por las
enfermedades cardiovasculares, estas presentaron una disminucion para la consulta del afio 2019 de -1.13 puntos.
En segundo orden se tiene la demanda de la consulta de las enfermedades musculo esqueléticas que aumentaron
en 1.97 puntos, en tercer lugar estan las condiciones neurosiquiatricas con una disminucion en las consultas
representada en -0.41 puntos porcentuales. En cuarto lugar se ubican las enfermedades genitourinarias, las cuales
tuvieron un comportamiento hacia el aumento, registrandose un cambio porcentual de 2.21 puntos. En quinto lugar,
se registran las enfermedades de los érganos de los sentidos, estas tuvieron un una disminucién de -2.12 puntos.
Le siguen en su orden la consulta por las condiciones orales con un aumento de 0.18 puntos, enfermedades
digestivas con un aumento de 0.58 puntos, enfermedades respiratorias con una disminucion de -0.86 puntos,
enfermedades de la piel con un aumento de 0.33 puntos, diabetes mellitus con una disminucién de -0.31 puntos,
desérdenes endocrinos también con disminucion con respecto al afio 2018 en -0.85 puntos, neoplasis malignas
con un aumento de 0.54 puntos al igual que otras neoplasias que aumentaron en demanda de consulta 0,17 puntos
y por Ultmo se encuentran las anomalias congénitas con una disminucién de -0.31 puntos porcentuales.

- En el grupo de lesiones, se tuvo la mayor consulta para el afio 2019 en traumatismos, envenenamiento y algunas
otras consecuencias de causas externas, estas presentaron incremento en la consulta en el ultimo afio, con un
cambio porcentual de 4.43 puntos. Seguidamente se tiene la consulta de morbilidad por lesiones no intencionales,
esta presentdé aumento en el afio en referencia, con un cambio porcentual de 4.41 puntos. Las lesiones
intencionales tuvieron una disminucion de -8.15 puntos. Por Ultimo se encuentran las lesiones de intencionalidad
indeterminada también con disminucién para el afio 2019 de -0.69 puntos.

- Los signos y sintomas mal definidos no tuvieron variacion en el periodo analizado.
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Tabla 39 .Principales causas de morbilidad por sub causas, en hombres Viterbo Caldas afios 2009 — 2019

Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86, Y88, Y89) 061 | 03 | 010 | 038 | (A 044 | 022 | 08t 009 | 161 | 6,02

Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36, Y870, Y871) |20,80 | 6,77

a2 |15,44 | 413 | 326 | 356 | 738 |10,78 | 9,53 | 138

Lesiones de intencionalidad indeterminada (Y10-Y34, Y872) | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,10 | 0 0,00 000 | 000 | 009 | 069 | 0,00

Traumatismos, envenenamientos u algunas otras consecuencias de B0 [ o |76 | G0 | & | %30 | %2 | 9 oo | s
causas externas (S00-T98)

l]0,00 II0,00 Il0,00 ll0,00 lJ0,00 ll0,00 !0,00 0,00 II0,00 Il0,00 ll0,00
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443
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Enfermedades infecci itaias (A00-B99, 600, G03-GO4NTO-
N';;)"“e adesnfcciosas  parasras Iso,so I46,33 |44,04 |41,31 |43,23 I61,71 I70,3a Ies,sa I61,9[) I4e,14 I57,41 I9,27
Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-18, J20-J22, HE5-He6) I4s,59 Isz,ss I54,9s I57,14 I52,01 |33,82 |27,33 |33,70 Ias,oe |44,71 Iss,ss I-7,ae
Ezf;;uencuasnumcwnales(soa-aoz,E4u-E4s,Esu,nso-oss,ns4.9,551- | 051 | " | 058 | 5 | " | i | ” | ” | 0 | ” | - I'W
Condiciones maternas (000-0%9) [ooo [ooo Jooo [ses [ ooo [690 [ooo [ooo [ ooo | ooo [Foas Posm
Condiciones derivadas durante el periodo perinatal (P00-P96) I10,00 I0,00 II0,00 I4,12 I10,00 I3,10 Il0,00 I0,00 I0,00 Il0,00 | 556 | 9444
Neoplasias malignas (C00-CY7) Foor [aee Looss [ 136 [ 152 [ 185 [ao0 [ 140 [ 130 [ 142 [ 196 B o
Otras neoplasias (D00-D43) [0t Foar Fos o2 [osr [oss [ogo [ogs [ [og3 [ 100 o
Diabetes mellitus (E10-E14) Fosar oo Foags [1gr [agr [ane [ogs [oage [ao [ amg [ a8 03
Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-
77§ 4% | 619 | 45 [ 8% | 771 | 631 | 58 | 431 | 300 | 26 | 48
16, E20-E34, EG5-E86) I
Condiciones neuropsiguiatricas (F01-F99, G06-G9g) 540 | 687 | 4 | 550 | 632 | 814 | 780 | 78 | 816 | 1161 | 112 I-0,41
Enfermedades de los organos de los sentidos (H00-H61, H68-H93) T4 541 561 438 475 539 456 457 720 | 1040 | 828 I 212
Enfermedades cardiovasculares (100-199) Fosse Faoss Fatoo Fasos Foseo Forge Fooos Foass P Fosyr Fose 413
Enfermedades respiratorias (J30-498) [es Fooo [sgt [oe [ 6 [oge [ 508 [ ass [sgr [ oss | 569 I 086
Enfermedades digestivas (K20-K92) Feso [ros Fsas [sgr [6w [712 Fegs Fete [os |osee [ 6ot 058
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, NT5-N98) | 908 | 886 | 698 | 827 | 751 | 991 | 637 | 697 | 6,15 | 768 | 989 I 221
Enfermedades de la piel (L00-LO8) [ores Foos [osor [s [osor [osgs [ass [ato [age [ 500 [ 56 Bom
Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) |14,75 | " |13,57 |10,94 | 1 | 10,09 |11,70 | 1132 | 1020 | 951 |11,48 I 197
Anomalias congénitas (Q00-099) [oss [ o3 oz [o3t [ogr [omt [osa [oss [ os [ogs [ os a3
Condiciones orales (K00-K14) [ 169 [ o3 Fora [rar Fos2 F1aze Fossr Fose Faote [ate [ 7y [ os

Fuente: RIPS -SISPRO - MSP
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Morbilidad especifica por subgrupo, Mujeres

- Para la morbilidad por subcausas en la poblaciéon femenina, se observa para el grupo de las condiciones
transmisibles y nutricionales como las enfermedades infecciosas y parasitarias presentan la mayor demanda en la
consulta asistencial, estas tuvieron un aumento en el afio 2019, registrando un cambio porcentual de 0.64 puntos.
En segundo orden se identifican las infecciones respiratorias, estas presentaron una tendencia al aumento,
registrando un cambio porcentual de 1.74 puntos, entre los afios 2018 y 2019. En tercer orden se tiene la consulta
por las deficiencias nutricionales, con tendencia a la disminucion, registrando un cambio porcentual -2.38 puntos
entre los afios 2018 y 2019.

- En el grupo de condiciones maternas perinatales, se identifica como la primera causa de consulta las condiciones
maternas, estas presentaron una disminucion en la consulta del afio 2019, con un cambio porcentual de -5.02.
puntos. Igualmente se registro demanda al servicio por condiciones derivadas del periodo perinatal las cuales
tuvieron un aumento de 5.02 puntos.

- Las enfermedades no transmisibles representan el grupo de mayores sub causas, razén por la cual se tiene
significativa demanda al servicio de este grupo de enfermedades; se identifica como primera causa de consulta,
las enfermedades cardiovasculares, esta tuvo una tendencia hacia la disminucién para el afio 2019, esta causa
presentd un decremento de -1.76 puntos porcentuales; seguidamente se tiene la consulta por enfermedades
genitourinarias las cuales disminuyeron en -2.40 puntos. En tercer lugar se encuentran las enfermedades musculo
esqueléticas, las cuales presentaron un incremento de 1.74 puntos con respecto al afio 2018. En cuarto lugar
estuvieron las condiciones neuropsiquiatricas que presentaron un incremento de 0.96 puntos. En quinto lugar estan
las enfermedades digestivas con un incremento de 1.91 puntos, en sexto lugar estan las enfermedades de los
drganos de los sentidos con tendencia al incremento, el cambio porcentual fue de 1.91 puntos. Siguen en su orden
las condiciones orales con una disminucién de -0.18 puntos, los desérdenes endocrinos con una disminucién de
0,69 puntos, diabetes mellitus con una disminucién -1.00 puntos, enfermedades de la piel con un aumento de 1.16
puntos, enfermedades respiratorias con un aumento de 0.12 puntos, neoplasias malignas con un minimo aumento
de 0.04 puntos, otras neoplasias con una auemnto de 0.12 puntos y por ultimo las anomalias congénitas con un
aumento de 0.24 puntos.

- Para el grupo de las lesiones, los traumatismos, envenenamientos u algunas otras consecuencias de causas
externas son la primera causa de consulta, esta presentd un incremento de 3.12 puntos porcentuales para el afio
2019. Seguidamente en su orden son las lesiones no intencionales, con una tendencia al aumento, el cambio
porcentual fue de 6.97 puntos. En tercer lugar estan las lesiones intencionales con una disminucién de -10.39
puntos, y las lesiones de intencionalidad indeterminada aumentaron en 0.30 puntos.

- Los signos y sintomas mal definidos no tuvieron variacion en el periodo analizado.
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Tabla 40 .Principales causas de morbilidad por sub causas, en mujeres Viterbo Caldas afios 2009 — 2019

MUJERES

Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App 2019-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 "

4209 I42,99 I51,79 I64,80 I63,39 I44,65 I49,45 I50,09 I 064
06 I I4560 I4097 I4271 I1,74

Condiciones transmisibles y nutricionales Enfermedades infecciosas y parasitarias I 840 I a0 I I
(A00-B99, G0O-GO4, N70-N73, J00-J06, J10-  (A00-B99, G0O, GO3-GOANTONT3) [ '
5144 I54,84 I

55 5052 | 3947 | 2876 | 3159

18, J20-J22, H5-HEB, E00-E02, E40-E46,  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10- I 820
E50,D50-D53, D64.9, E51-E64) J18,J20-J22, H5-H66) '

Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-
222 1109 | 1| 2 | 649 64 | 503 | 975 | o8 | 720 | 238
E46, E50, D50-D53, D64, E51-E64) | | |
Condiciones maternas perinatales (000-  Condiciones maternas (000-099) '1,08 '7,58 5,99 5 l4,74 ' l5,43 l4,80 ' lﬁ, '1,62 |
099, PO0-PY, Condiciones derivadas durante el period
) ondiclonesderhvaces ””"ee"e"“l 892 | W | 401 | 446 | 526 | m |45 | s | 21 | 33 | 8% I
perinatal (P00-P96)
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2.2.3. Morbilidad especifica salud mental, 2019

La salud mental abarca una amplia gama de actividades directa o indirectamente relacionadas con el componente
de bienestar mental incluido en la definicién de salud que da la OMS: «un estado de completo bienestar fisico,
mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades». (s

Esta relacionada con la promocién del bienestar, la prevencién de trastornos mentales y el tratamiento y
rehabilitacién de las personas afectadas por dichos trastornos.

Los trastornos mentales, neuroldgicos y por abuso de sustancias son prevalentes en todas las regiones del mundo
y son importantes factores que contribuyen a la morbilidad y a la mortalidad prematura. EI 14% de la carga mundial
de morbilidad puede atribuirse a estos trastornos. El estigma y las violaciones de los derechos humanos de las
personas que padecen estos trastornos agravan el problema. Los recursos que se han proporcionado para afrontar
la enorme carga de los trastornos mentales se han distribuido desigualmente y se han utilizado de modo ineficaz,
lo que ha supuesto una disparidad en materia de tratamiento superior al 75% en muchos paises con ingresos bajos
y medios-bajos. (1)

El Programa de accién para superar las brechas en salud mental ofrece a los planificadores de salud, a las
instancias normativas y a los donantes un conjunto claro y coherente de actividades y programas para ampliar y
mejorar la atencién de los trastornos mentales, neurolégicos y por abuso de sustancias coherentes. Identifica
estrategias para aumentar la cobertura de las intervenciones claves en afecciones prioritarias en entornos con
recursos limitados.

Es por esto que el analisis de situacion de salud, quiere dar la importancia que se merece a los trastornos mentales
neurolégicos y por abuso de sustancias, dedicando un capitulo a la morbilidad registrada para este tipo de
enfermedades.

Morbilidad atendida

En el municipio de Viterbo, para los afios del 2009 al 2018, se tiene que las primeras causas de morbilidad
especifica para salud mental son los Trastornos mentales y del comportamiento como primera causa de consulta
seguido de las consultas por Epilepsia, y por Ultimo se encuentran los Trastornos mentales y del comportamiento
debidos al uso de sustancias psicoactivas.

Segun el curso de vida, estas se dan de la siguiente manera:

En el curso de vida Primera infancia la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del
comportamiento con una disminucién alta en la consulta con respecto al afio 2018 de -48.44 puntos porcentuales.
En segundo lugar se encuentra la Epilepsia la cual muestra un aumento muy marcado entre los afios 2018 y 2019
con un cambio porcentual de 48.44 puntos porcentuales y por Ultimo se encuentran los trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, los cuales solo se registran atenciones para el afio
2011.
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En el curso de vida infancia, la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del comportamiento
con un una disminucién de -0.56 puntos con respecto al afio 2018. En segundo lugar se encuentra la Epilepsia la
cual muestra un leve aumento entre los afios 2018 y 2019 con un cambio porcentual de 0.56 puntos porcentuales.
Por dltimo se encuentran los trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas,
los cuales solo registran atenciones del afio 2017 por tanto no son objeto de anélisis.

En el curso de vida adolescencia, la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del
comportamiento con un aumento de 19.21 puntos con respecto al afio 2018. En segundo lugar se encuentran los
trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas con una disminucion de -13.79
puntos porcentuales y por ultimo esta la Epilepsia la cual muestra también disminucién entre los afios 2018 y 2019
con un cambio porcentual de -5.42 puntos porcentuales.

En el curso de vida juventud, la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del comportamiento
con un aumento de 13.11 puntos con respecto al afio 2018. En segundo lugar se encuentran los trastornos
mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, los cuales presentan un aumento en la
demanda de 3.72 puntos porcentuales con respecto al afio 2018 y por ultimo se encuentra la Epilepsia la cual
muestra una disminucion en la consulta de -3.44 puntos entre los afios 2018 y 2019.

En el curso de vida Adultez, la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del comportamiento con
un aumento de 5.76 puntos con respecto al afio 2018. En segundo lugar se encuentran los trastornos mentales y
del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, los cuales presentan un aumento en la demanda
de 0.11 puntos porcentuales con respecto al afio 2018. En ultimo lugar esta la Epilepsia la cual muestra una
disminucién -3.04 puntos entre los afios 2018 y 2019.

En el curso de vida persona mayor de 60 afios, la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del
comportamiento con un aumento de 4.64 puntos con respecto al afio 2018. En segundo lugar se encuentran los
trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, los cuales solo registran
atenciones en los afios 2015 y 2018 mostrando una disminucion en las consultas de -1.46, en tercer lugar esta la
Epilepsia la cual muestra una disminucion de -3.18 puntos entre los afios 2018 y 2019.
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Tabla 41 .Principales causas de morbilidad salud mental, Viterbo Caldas afios 2009 — 2019
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Fuente: RIPS -SISPRO - MSP
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Morbilidad especifica salud mental, Hombres

En el curso de vida Primera infancia para la poblacién masculina, la primera causa de consulta fue la Epilepsia con
un aumento de 47.37 puntos respecto del afio 2018, y en segundo lugar estuvieron los trastornos mentales y del
comportamiento los cuales presentaron disminucion en la consulta entre los afios 2018 y 2019 de -47.37 puntos.

En el curso de vida infancia, la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del comportamiento
con un aumento de 0.99 puntos con respecto al afio 2018. En segundo lugar se encuentra la Epilepsia la cual
muestra disminucién entre los afios 2018 y 2019 con un cambio porcentual de -0.99 puntos porcentuales. Por ltimo
se encuentran los trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, los cuales
no registran atenciones para ninguno de los afios analizados.

En el curso de vida adolescencia, la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del
comportamiento con un aumento de 9.06 puntos con respecto al afio 2018. En segundo lugar se encuentra la
Epilepsia la cual muestra aumento de 3.92 puntos entre los 2018 y 2019. Por ultimo se encuentran los trastornos
mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, los cuales muestran una disminucion
de -12.68 puntos con respecto al afio 2018.

En el curso de vida juventud, la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del comportamiento
con un aumento de 13.74 puntos con respecto al afio 2018. En segundo lugar se encuentran los trastornos mentales
y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas con un aumento de 1.42 puntos porcentuales, y
por ultimo la Epilepsia la cual muestra una disminucién de -0.30 puntos entre los afios 2018 y 2019.

En el curso de vida Adultez, la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del comportamiento con
un aumento de 5.77 puntos con respecto al afio 2018. En segundo lugar se encuentran los trastornos mentales y
del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, los cuales presentan un aumento en la consulta de
0.48 puntos porcentuales con respecto al afio 2018. En cuanto a la Epilepsia muestra una disminucion -4.91 puntos
entre los afios 2018 y 2019.

En el curso de vida persona mayor de 60 afios, la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del
comportamiento con un aumento de 9.62 puntos con respecto al afio 2018. En segundo lugar se encuentran los
trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, los cuales presentan una
disminucién de -3.13 puntos porcentuales con respecto al afio 2018, y en tercer lugar esta la Epilepsia la cual
muestra una disminucion en la consulta de -6.49 puntos entre los afios 2018 y 2019.

SECRETARIA DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL — UNIDAD DE SALUD PUBLICA.

- ) . #1) Gobierno de R La salud Mineahd Carrera §# 163 kdificio Palacio Municipal
» 7éfr/tor/a/ ¥ CALDAS @ esdetodos T [ dewiuivuireiirnr




REPUBLICA DE COLOMBIA B
DEPARTAMENTO DE CALDAS !‘i‘z’%ir& ,
MUNICIPIO DE VITERBO TOdOS
NIT: 800090833-5

Tabla 42 .Principales causas de morbilidad especifica salud mental, hombres,
Viterbo Caldas afios 2009 — 2019
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Fuente: RIPS -SISPRO - MSP
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Morbilidad especifica salud mental, Mujeres

En el curso de vida Primera infancia para la poblacién femenina, la primera causa de consulta fue la Epilepsia con
un aumento de 50.0 puntos con respecto al afio 2018, en segundo lugar se ubicaron los trastornos mentales y del
comportamiento con uan disminucion de -50.0 puntos porcentuales respecto del afio 2018. Los trastornos mentales
y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, solo registran atenciones en el afio 2011, por
tanto no es objeto de anélisis.

En el curso de vida de Infancia para la poblacién femenina, la primera causa de consulta fue la Epilepsia con un
aumento de 5.21 puntos con respecto al afio 2018, en segundo lugar se ubicaron los trastornos mentales y del
comportamiento con uan disminucion de -5.21 puntos porcentuales respecto del afio 2018. Los trastornos mentales
y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, solo registran atenciones en el afio 2017, por
tanto no es objeto de andlisis.

En el curso de vida adolescencia, la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del
comportamiento con un aumento de 25.22 puntos con respecto al afio 2018. En segundo lugar se encuentran los
trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, presentando una disminucién
de -13.64 puntos porcentuales y en tercer lugar la Epilepsia la cual también presento una disminucion entre los
2018 y 2019 con un cambio porcentual de -11.58 puntos porcentuales.

En el curso de vida juventud, la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del comportamiento
con un aumento de 11.86 puntos con respecto al afio 2018. En segundo lugar se encuentran los trastornos mentales
y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, los cuales presentan un aumento en la consulta
de 7.54 puntos porcentuales con respecto al afio 2018 y por ultimo se encuentra la Epilepsia la cual muestra una
disminucion -8.88 puntos entre los afios 2018 'y 2019.

En el curso de vida Adultez, la primera causa de consulta fue por los trastornos mentales y del comportamiento con
un aumento de 6.43 puntos con respecto al afio 2018. En segundo lugar se encuentran los trastornos mentales y
del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, los cuales presentan un aumento en la consulta de
0.02 puntos porcentuales con respecto al afio 2018. La Epilepsia muestra una disminucion -1.98 puntos entre los
afios 2018 y 2019.

En el curso de vida persona mayor de 60 afios, la primera causa de consulta fue por Epilepsia la cual muestra un
aumento de 0.15 puntos entre los afios 2018 y 2019, en segundo lugar estan los trastornos mentales y del
comportamiento con una disminucién de -0.15 puntos con respecto al afio 2018. En cuanto a los trastornos
mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas, no presentan atenciones en ninguno de
los afios analizados.
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Tabla 43 .Principales causas de morbilidad especifica salud mental, mujeres,
Viterbo Caldas afios 2009 - 2019
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El consumo de sustancias psicoactivas en el pais sigue siendo un gran problema, no solo por el aumento
sistematico que sefialan los estudios disponibles, sino porque sus caracteristicas lo hacen un asunto complejo con
serias repercusiones en la salud publica y en lo social, el consumo de drogas ilicitas esta creciendo en el pais no
solo porque mas personas las consumen sino porque el mercado de sustancias es cada vez mas amplio y diverso.

Es importante reconocer que mientras muchas personas usan drogas en algun momento del ciclo vital y las
abandonan de forman natural, en otras, el consumo de sustancias se vuelve persistente y logra afectar la salud,
las relaciones sociales, familiares, laborales y/o académicas. La diferencia entre unos y otros individuos depende
de varios aspectos en el &mbito de la sustancia, la personay su contexto social.

El municipio de Viterbo no es ajeno a esta problematica, y aunque no existe un estudio que diga cuales son las
cifras reales de consumo de PSA entre la poblacion, si se notifican intoxicaciones por PSA todas en adolescentes
y adultos jovenes, sumado a lo anterior el microtrafico también esta en el acontecer municipal y se hacen esfuerzos
desde la administracion municipal con la policia nacional para terminar con los expendios y judicializar los
expendedores.

La administracién municipal, para mitigar el flagelo puso a disposicion de la comunidad programas permanentes
de deporte, cultura, y recreacion, todo apuntando a construccion de tejido social, y espacios para el uso del tiempo
libre de los nifios, nifias y adolescentes.

2.2.4, Morbilidad de eventos de Alto Costo a 2019

En Colombia, alrededor del 1% y el 2% de la poblacién tiene enfermedad de alto costo, lo que representa una carga
enorme a nivel econoémico para el sistema. Por tanto es fundamental conocer cuales son las patologias que pueden
recibir el calificativo de Enfermedades de Alto Costo y asi distinguirlas del resto de las patologias generales. La
resolucion numero 003974 de 2009 establecio en su articulo 1, las enfermedades de Alto costo, las cuales son:

a) Cancer de cérvix b) Cancer de mama c) Cancer de estomago d) Cancer de colon y recto ) Cancer de prostata
f) Leucemia linfoide aguda g) Leucemia mieloide aguda h) Linfoma hodgkin i) Linfoma no hodgkin j) Epilepsia k)
Artritis reumatoidea ) Infeccidn por el Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) y Sindrome de Inmunodeficiencia
Adgquirida (SIDA).

En relacion a la morbilidad atendida para eventos de alto costo, el municipio de Viterbo, en los afios del 2010 al
2019, registra morbilidad por estos eventos para VIH/SIDA y Leucemia aguda pediatrica linfoide.

La tasa de incidencia por por enfermedad renal crénica en fase cinco con necesidad de terapia de restitucién o
reemplazo renal para el municipio de Viterbo en el afio 2019 es de 9.0 x 100.000 afiliados, y en comparacién con
la del departamento no se aprecia una diferencia significativa.

El comportamiento de la incidencia de VIH notificada, registra para los afios relacionados las siguientes tasas de
incidencia x 100.000 habitantes: afio 2013: 33,2 x 100.000 habitantes; afio 2014: 16,31 x 100.000 habitantes; afio
2015: 8,0 x 100.000 habitantes; afio 2016: 32,2 x 100.000 habitantes, para el afio 2017 la incidencia es de 16,10 x
100000 habitantes; afio 2018: 31.4 x 100.000 habitantes, en el afio 2019 fue de 31.30 x 100.000 habitantes, en
comparacién al valor de la tasa del departamento no se existe una diferencia significativa.
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Frente a la tasa de Leucemia aguda pediatrica linfoide en menor de 15 afios se registran casos para los afios de
2009, 2012 y 2015 en todos la tasa representa un solo caso y para el afio 2019 no se registraon casos.

Tabla 44.Tabla de semaforizacién de los eventos de alto costo municipio de Viterbo Caldas
Afios, 2008-2019

Tasa de incidencia de enfermedad
renal cronica en fase cinco con
necesidad de terapia de restitucion o
reemplazo renal por 100.000 afiliados

7,19 900 - - - - - e e AN

Tasa de incidencia de VIH notificada 31,64 31,30 - - 22N 22N 22N 2N 2N

Tasa de incidencia de leucemia

aguda pediatrica mieloide (menores 0,79 0,00 T i T R e A A A B B
de 15 afios)

Tasa de incidencia de leucemia

aguda pediatrica linfoide (menores 3,57 0,00 S S . VO (S S NP ) i (R S R
de 15 afios)

Fuente: SISPRO-MSPS

2.2.5. Morbilidad de eventos precursores

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

En el municipio de Viterbo, para el afio 2019, se registr6 una prevalencia de diabetes mellitus en personas de 16 a
69 afios de 3,30 casos x 100.000 habitantes, registrando una prevalencia mas alta que la del departamento (2,78).
El comportamiento de la prevalencia de la diabetes mellitus deja ver una tendencia progresiva al aumento; sin
embargo para el afio 2019 se presenta con una leve disminucion.

En relacién a la prevalencia de hipertension arterial en personas de 18 a 69 afios en el afio 2019 fue de 11.40 x
100.000 x habitantes, registrando un valor superior al departamento. La tendencia de la prevalencia de hipertension
arterial permite observar un comportamiento fluctuante con tendencia al aumento, mostrando para este afio una
leve disminucion.

Tabla 45.Tabla de semaforizacién de los eventos precursores Viterbo Caldas, Afos, 2007-2019
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-~ N o s n © N~ (o) [=2)
S 5 © 5 5 5 =5 o S
N N N N N N N N N
i \ NN
P_revalencla _ de 278 3.30 2 7 22 22
diabetes mellitus
i N[N N[N
Prevalencia de 873 1140 2 7 2 27

hipertension arterial

Fuente: SISPRO-MSPS
2.2.6 Atenciones en salud en poblacién migrante

Este aparte del documento no se elabora, ya que las atenciones de poblacion migratoria en el municipio de Viterbo
solo fueron 2 para el 2020, por tanto no es posible hacer un anélisis sobre ésta poblacién. Se presento una afiliacién

a salud.

2.2.7. Morbilidad de eventos de notificacion obligatoria

Los eventos de Notificacion obligatoria son aquellos que se consideran un problema para la salud de la poblacién,
mas exactamente en esta norma se definen como Eventos de Interés en Salud Publica los cuales son aquellos que

por su frecuencia, gravedad, comportamiento epidemiolégico, posibilidades de prevencién costo-efectividad de las
intervenciones, requieren ser enfrentados con medidas de salud publica.

Para el afio 2018 el municipio de Viterbo registra letalidad por infeccion respiratoria aguda sin que haya una
diferencia significativa con el departamento de Caldas.

Tabla 46.Tabla de semaforizacién de los eventos de notificacion Obligatoria Viterbo Caldas, Afios, 2007-2019

Causas externas

Accidentes

biolégicos

Accidente ofidico 0,00 0,00

Agresiones por

animales

potencialmente 0,00 0,00
transmisores de rabia

y rabia

Intoxicaciones
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Intoxicaciones por
farmacos, sustancias
psicoactivas y

metanol, metales 0,78 0,00 - - - - - - - - 7 N - - -
pesados, solventes,

gases y otras

sustancias quimicas

Trasmisibles

Ambiental

Comp_)lic_:ac.iones geo- 0,00 0,00 i i i i i i i i i i i i i
helmintiasis

Ebola 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Inmunoprevenibles

Difteria 0,00 0,00 - - 5 5 5 5 - - - - - - .
Evento adverso

seguido a la 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
vacunacion

Men[ng!t!s .Nelsserla 0,00 0,00 ) ) i i ) i i i i i i i i
meningitidis

Meningitis por

Haemophilus 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
influenzae

Meningitis:

meningococcica 0,00 0,00 i i i i i i ) i ) i ) ) i
streptococo

pneumoniae

Paralisis flacida

aguda (menores de 15 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
anos)

Parotiditis 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Sarampion-rubeola 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Sindrf)n:le de rubeola 0,00 0,00 i i i i i i i i i i i i i
congénita

Tétanos accidental 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Tétanos neonatal 0,00 0,00 - = - 5 . - - - - - - - -
Tosferina 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Varicela 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Materno perinatal

Sifilis congénita 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Remergentes y

olvidadas

Oncocercosis 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Peste

(bubdnica/neuménica 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
)

Tifus 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Ceguera por tracoma 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -

Transmision aérea y
contacto directo
Infeccion Respiratoria

Aguda 0,67 1,36 - - - 2072 N N 20N N 2N 7
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Infeccion respiratoria

aguda grave (irag 25,00 0,00 - - - 5 = . 5 . - - - - -
inusitado)

Lepra 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Tuberculosis 714 000 | - | - | -|2[s|-[Aals|-1lAals|-]|2
pulmonar

Tuberculosis 100,00 0,00 R R ) ; R R . R - R - - -
extrapulmonar

Tuberculosis Todas 714 0,00 } ; 3 . ; _ . i, - - - - -
las formas

Meningitis 14,29 0,00 R R ) } R R . R - - - - -
tuberculosa

Transmision sexual y

sanguinea

Hepatitis distintas a A 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - . .
Brucelosis 0,00 0,00 = = 5 5 . . - - - - - - i,
Chagas cronico y 0,00 0,00 ; ; 3 . . . . . . - - - -
agudo

Cisticercosis 0,00 0,00 = = 5 5 . . 5 - - - - - -
Dengue 0,00 0,00 - - - 7 7N - - - - - - -
Dengue grave 0,00 0,00 g g 5 5 . - - - - - - - i
Encefalitis: nilo

occidental, equina del 0,00 0,00 - - - - - - - - - - . . .
oeste, venezolana

En_fermed_adc_as de 0,00 0,00 : ; . . . _ - - - - - - -
origen prionico

Fiebre amarilla 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - B,
Leishmaniasis 0,00 0,00 - - - 5 = . 5 - - - - - -
Lei§hmaniasis 0,00 0,00 B B ) i} R R . R - R . - -
cutanea

Leishmaniasis 0,00 0,00 B B ) ; . . . R - R - - -
mucosa

Leptospirosis 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - . .
Malaria 0,00 0,00 - - - - 5 5 5 5 - - - - -
Malaria: vivax 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Malaria: falciparum 0,00 0,00 - - - 5 g . . . - - - - -
Ricketsiosis 0,00 0,00 - - - - - - - - - - . . ;
Trasmitida por

alimentos/suelo/agua

Colera 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Enfermedad Diarreica 0,00 0,00 } ; ) ) ; i . - - - - - -
Aguda

Flebr_e tllfmdea y 0,00 0,00 ; ) . ) . . . - - - - - -
paratifoidea

Hepatitis A 0,00 0,00 - - 5 5 = = - - - - - - -
ETA 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Vectores

Chikugunya 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -

Fuente: SIVIGILA-SISPRO
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Otros eventos de interés

Letalidad por Intoxicaciones

La letalidad por Intoxicaciones para el municipio de Viterbo presenta un caso para el afio 2014, en los demas afios
no se presentaron letalidades por esta causa. Sin embargo, es importante mencionar que una vez revisado esta
mortalidad en DANE, no se evidencia esta defuncién por municipio de residencia. Caldas en cambio presenta
casos en todas las vigencias y en el afio 2014, viterbo supero a Caldas en esta tasa de letalidad.

Figura 50. Letalidad por Intoxicaciones municipio de Viterbo, afio 2007-2018

TASA X 100.000 HABITANTES

A2007 A2008 A2009 A2010 A2011 A2012 A2013 A2014 A2015 A 2016 A 2017 A 2018
—o—CALDAS 034 149 053 037 073 049 076 064 015 076 041 078
—o—VITERBO 00 00 00 00 00 00 00 625 00 00 00 00

Fuente: SISPRO
Tasa de letalidad por dengue

En los afios mencionados, se han presentado 3 muertes a causa de esta enfermedad; registrando para el afio 2009
una (1) mortalidad y en el afio 2010 dos (2) mortalidades. Al realizar el anélisis de estos casos, se identificd que
los principales riesgos estaban asociados a la falta de oportunidad y calidad en la atencién; desconocimiento en la
identificacion de signos de alarma y automedicacion por parte de los usuarios, lo que llevo a que los cuadros
evolucionaran rapidamente a dengue grave y posteriormente a la muerte.

Teniendo en cuenta el sexo de los pacientes fallecidos, se tiene que dos de los casos se presentaron en poblacion
femenina y uno en poblacién masculina; segin la edad, ocurrieron en los ciclos de vida de Primera infancia,
Adolescente y la Adultez. Considerando el aseguramiento de las personas fallecidas, dos de estas pertenecian al
régimen subsidiado y una al contributivo. Los tres casos procedian de la zona urbana del municipio.

A razén de lo anterior, se implementaron acciones, que aln contindian, encaminadas a la intensificacién de la
vigilancia de los casos probables de dengue, al mejoramiento de la oportunidad y calidad en la atencion vy las
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acciones de control del vector y reordenamiento del medio. Es asi como para los afios siguientes y hasta la fecha,
se ha fortalecido la busqueda institucional de casos probables, brindando la atencién oportuna segun la guia de la
412 instaurada para esta enfermedad, sin que se hayan presentado nuevas muertes por este evento.

Para los afios de 2011 a 2019, no se presentaron mortalidades por dengue en el municipio de Viterbo.

Figura 51. Letalidad por dengue, Viterbo Caldas, 2007 -2018

TASA X 100.000 HABITANTES

0

A2007 A2008 A2009 A2010 A2011 A2?]12 A2013 A2?]14 A2015 A2016 A2017 A2018
—=0--CALDAS 0,44 0,0 0,32 0,32 3,03 21 0,13 0,43 0,18 0,13 0,0 0,0
=0-=VITERBO 0,0 0,0 15 49 0,0 0,0 0,0 0 0,0 0,0 0,0 0,0

Fuente: SISPRO

Letalidad por dengue grave

En el afio 2009 Viterbo present6 una muerte por Dengue grave, superando la tasa de letalidad de Caldas, la cual
en ese afio estuvo en 12,8 x 100.000 habitantes. En los afios subsiguientes y hasta el afio 2018, el municipio no

ha presentado mas letalidades. Para el afio 2018 no se presentaron casos.

Figura 52. Letalidad por dengue grave, Viterbo Caldas, 2007 -2018
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A2009 A2010 A2011 A2012 A2013 A2014 A2015 A2016 A2017 A 2018
—o—~CALDAS 1111 00 125 2857 2857 00 00 100 1333 100 00 00
~o—-VITERBO 00 00 250 00 00 00 00 00 00 00 00 00

Fuente: SISPRO

2.2.7.1 IRAG por virus nuevo

El municipio de Viterbo Caldas presenta a corte de 3 de Noviembre de 2020 segun el SIVIGILA 90 casos
confirmados de IRAG por virus nuevo. Que equivale al 0.71% de lo notificado en el departamento de Caldas. Se
aprecia en la pirdmide que el nimero de casos por grupo de edad tiene un comportamiento similar al departamento
de Caldas, Viterbo presenta casos en todos los grupos de edad al igual que el departamento con excepcién en el
grupo de edad de 5-9 afios. Tambien es similar en cuanto al niumero de hombres y mujeres afectado ya que en
ambos predomina la afectacion del género femenino. En Viterbo con el 53.3% de los casos.

Los grupos de edad mas afectados son: de 30-44 afios con el 36.7% de los casos, de 60-80 y més afios con el
24.4%, y de 20-24 afios con el 8.9% de los casos. En el grupo de 45-49 afios las mujeres no estan afectadas.

Figura 53. Piramide poblacion casos confirmados IRAG por virus nuevo, Viterbo Caldas, 2020
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Fuente: SIVIGILA 2020

Tabla 47.Tabla de indices demograficos, IRAG por virus nuevo, afio 2020

_ MUNICIPIO DEPARTAMENTO

Poblacion total
Poblacion Masculina
Poblacion femenina
Relacion hombres:mujer
Razén ninos:mujer
Indice de infancia

Indice de juventud
Indice de vejez

Indice de envejecimiento

Indice demografico de dependencia

Indice de dependencia infantil
Indice de dependencia mayores

Territorial &

VOCTRY Tl v ekt e Canda

90
42
48
87,50
3
2
19
19
850
26,76
2,82
23,94

12.701
6.372
6.329
100,68
4
4
25
13
318
21,46
514
16,32
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Indice de Friz
Fuente: SIVIGILA 2020
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10,53 21,29

Tabla 48.Tabla de interpretacion indices demograficos, IRAG por virus nuevo, afio 2020

Relacion hombres/mujer

Razén nifios mujer

Indice de infancia

Indice de juventud

Indice de vejez

Indice de envejecimiento

Indice demografico de
dependencia

Indice de dependencia
infantil

Indice de dependencia
mayores

Indice de Friz

Fuente: SIVIGILA 2020

En Viterbo para el afio 2020 por cada 88 casos de COVID-19 en hombres, habia 100 casos
de COVID-19 en mujeres, mientras que para Caldas por cada 101 casos de COVID-19 en
hombres, habia 100 casos de COVID-19 en mujeres

En Viterbo por cada 3 nifios y nifias (0-4afios) con COVID -19, habia 100 mujeres en edad
fértil (15-49afios) con COVID -19, mientras que para CAldas por cada 4 nifios y nifias (0-
4afios) con COVID -19, habia 100 mujeres en edad fértil con COVID -19

En Viterbo de 100 personas con COVID - 19, 2 correspondian a poblacion hasta los 14
afios con COVID - 19, mientras que para Caldas este grupo poblacional fue de 4 personas
con COVID -19

En Viterbo de 100 personas con COVID - 19, 19 correspondian a poblacién de 15 a 29 afios
con COVID -19, mientras que para Caldas este grupo poblacional fue de 25 personas con
COVID -19

En Viterbo de 100 personas con COVID - 19, 19 correspondian a poblacion de 65 afios y
mas con COVID -19, mientras que para Caldas este grupo poblacional fue de 13 personas
con COVID -19

En Viterbo de 100 personas con COVID - 19, 850 correspondian a poblacion de 65 afios y
mas con COVID - 19, mientras que para Caldas este grupo poblacional fue de 318 personas
con COVID - 19

En Viterbo de 100 personas entre los 15 a 64 afios con COVID - 19, habia 27 personas
menores de 15 afios 6 de 65 afios y mas (dependientes) con COVID - 19, mientras que
para Caldas este grupo poblacional fue de 21 personas con COVID - 19

En Viterbo, 3 personas menores de 15 afios con COVID - 19 dependian de 100 personas
entre los 15 a 64 afios con COVID - 19, mientras que para Caldas fue de 5 personas con
CovID-19

En Viterbo, 24 personas de 65 afios y mas con COVID - 19 dependian de 100 personas
entre los 15 a 64 afios con COVID -19 , mientras que para Caldas fue de 16 personas con
COVID-19

En Viterbo el indice de friz fue de 10.31 es decir que la poblacién estudiada se considera
una poblacién envejecida con COVID - 19, al igual que para el departamento de Caldas,
donde el indice de friz fue de 21.29

En relacion a las comorbilidades de los pacientes notificados se observa que tanto para el municipio de Viterbo
como para el departamento de Caldas se presento en la misma proporcién las mismas comorbilidades a
excepcion de Artritis y enfermedades huérfanas, que para Viterbo no se registraro casos.

ESTAR
RESO

PARA Todos!
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Las comorbilidades mas comunes son: Hipertensién, Sobrepeso, Diabetes, ser mayor de 59 afios para Viterbo,
para Caldas ademas EPOC, Asma y ERC. Tambien se observa que aproximadamente el 30% de los pacientes
notificados presentaban al menos una comorbilidad, esto fue igual para Caldas.

Tabla 49.Tabla de concentraciéon comorbilidades, IRAG por virus nuevo, afio 2020

2020 Proporcion Proporcion
Artritis 0 0,00 Artritis 50 0,47 0,000
Asma 1 1,14 Asma 343 3,23 0,003
Cancer 1 1,14 Cancer 79 0,74 0,013
Comorbilidades % 29,55 Comorbilidades 3.460 32,55 0,008
(al menos una) (al menos una)
Diabetes 7 7,95 Diabetes 539 5,07 0,013
Enfermedades 0 0,00 Enfer[nedades 14 013 0,000
Huérfanas Huérfanas
EPOC 1 1,14 EPOC 599 5,63 0,002
VITERBO ERC 1 1,14 CALDAS ERC 314 2,95 0,003
Hipertension 16 18,18 Hipertensién 1.734 16,31 0,009
Sobrepeso Sobrepeso
e, | © 1023 Obepese) 1494 14,05 0,006
Terapia Terapia
Reemplazo 0 0,00 Reemplazo 32 0,30 0,000
Renal Renal
VIH 0 0,00 VIH 40 0,38 0,000
Mayor de 59 26 29,55 Mayor de 59 1.932 18,17 0,013
Total 88 100,00 Total 10630 100,00 0,008

Fuente: SIVIGILA 2020

Tasa de Incidencia por 100.000 habitantes de los eventos de notificacién obligatoria

El municipio de Viterbo para el afio 2019 presenta incidencia para los eventos de: Cancer de la Mama y Cuello
Uterino, Dengue, Hepatitis A, Hepatitis B, Agresiones por Animales Potencialmente Transmisores de Rabia, Intento
de Suicidio, Intoxicaciones, Parotiditis, Anomalias congénitas, Sifilis gestacional, Tuberculosis Pulmonar, Varicela,
Vih/Sida/Mortalidad por Sida, Vigilancia en salud publica de las violencias de genero e intrafamiliar, Zika.

Tabla 50. Tabla Incidencia de eventos de notificacién obligatoria Viterbo Caldas 2019
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EVENTO Tasa de Incidencidencia por 100.000 habitantes

2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019
Accidente Ofidico 0,00 0,00 15,88 7,90 0,00 0,00 0,00 758 7,61 0,00 0,00 1570 | 0,00
Céncer De La Mama Y Cuello Uterino 777 [ 4730 | 4712 | 31,30
Dengue 263,68 || 71,67 |524,02 (347,63 || 62,38 | 3059 (379,13 |'631,85 | 25315 [(22530 |l 54,95 | 000 (391,24
Dengue Grave 0,00 0,00 |l 31,76 | 0,00 0,00 0,00 7,58 7,61 7,67 0,00 0,00 0,00 | 0,0
Chikungunya 761 |f22246 | 000 | 1570 | 0,00 | 0,00
f;i'r:?se;::g;”gg:zs Potenciamene  |'a106 | 406,15 | 7146 | 981 | 8577 | 1472 | 20264 | o135 || 838 | 28745 | 61229 | 6282 [[68075
Fiebre Tifoidea y Paratifoidea 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Hepatitis A (Brote) 39,95 | 39,82 794 7,90 0,00 0,00 758 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 1565
Hepatitis B 0,00 7,96 0,00 0,00 7,80 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 | 782
::f;f;%gResP'ra‘OF'a Aguda Grave frag 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | o000 | 767 | 777 | 000 | 000 | 000
Intento De Suicidio 69,92 | 102,05 [ 62,82 (109,55
Intoxicacion Por Plaguicidas 119,86 |115131 |1 87,34 (13431 |1 9357 | 7648 [ 7583 | 22,84 |/ 76,71 [ 3884 |l 54,95 | 2356 [l 54,77
Intoxicacion Por Farmacos 13584 |l 47,78 | 31,76 [ 6321 |101,36 | 61,19 [ 3033 | 22,84 | 30,68 [ 46,61 |l 62,80 | 3141 [19390
Intoxicacion Por Solventes 7,99 796 | 1588 | 0,00 0,00 000 | 1517 | 7,61 0,00 0,00 7,85 000 | 7382
Intoxicacion Por Otras Sustancias Quim. 0,00 0,00 0,00 0,00 000 | 4589 | 22,75 | 4568 | 2301 | 31,08 [/ 7065 | 1571 | 1565
Otros Gases 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 1571 | 0,00
Intoxicacion Por Sustancias Psicoactivas 0,00 0,00 0,00 7,90 62,38 | 2294 | 1517 [ 3045 [ 1534 | 1554 |l 70,65 | 3141 | 179,97
Leishmaniasis Cutinea 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,0
Lesiones Por Artefactos Explosivos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 761 | 2301 [ 0,00 0,00 0,00 0,00
Cancer Infantil 0,00 7,67 0,00 0,00 0,00 0,00
Malaria Asociada (Formas Mixtas) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,0
Malaria Vivax 0,00 0,00 0,00 7,90 7,80 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Malaria Complicada 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7,58 0,00 0,00 0,00 0,00 000 | 0,00
Parotiditis 0,00 0,00 794 |l 31,60 | 3119 [ 3059 | 1517 | 0,00 767 | 1554 | 785 | 2356 | 2347
Anomalias Congenitas 0,00 0,00 0,00 7,90 1559 | 7,65 1517 | 22,84 | 0,00 0,00 0,00 [ 1571 | 31,30
Sifilis Congénita 7,99 7,96 794 0,00 0,00 0,00 758 0,00 0,00 0,00 0,00 7,85 782
Sffilis Gestacional 15,98 7,96 794 7,90 7,80 15,30 0,00 7,61 7,67 0,00 0,00 785 | 31,30
Tosferina 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,0
Tuberculosis Pulmonar 2397 | 2389 [ 31,76 | 790 | 1559 [ 7,65 |l 22,75 | 761 [ 1534 | 2331 | 1570 [ 1571 | 1565
Tuberculosis Farmacorresistente 0,00 0,00 7,61 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Varicela Individual 0,00 |270,77 [(182,61 | 194,81 | 15595 [198,85 |'29572 | 17509 | 11507 | 38,84 | 13345 | 2356 | 250,39
Vih/Sida/Mortalidad Por Sida 0,00 796 | 2382 | 000 [ 1559 | 0,00 758 | 1523 | 7,67 | 31,08 | 785 | 3141 | 3130
Vigilancia en salud publica de las violencias
de genero e intrafamiliar 61,19 [272,98 | 616,63 |1 644,37 | 497,20 | 549,49 |/ 337,68 (532,08
Zika 0,00 |'38844 | 1570 0,00 7,82

Fuente: SIVIGILA-SISPRO
Tasa de Incidencia de dengue

La cabecera municipal del municipio de Viterbo se encuentra a 998 mts de altura sobre el nivel del mar, y en su
parte mas alta llega a 1350 mts razdn por lo cual posee las condiciones eco-epidémicas para la presencia del

Aedes aegyti y Aedes albupictus, zancudo transmisor de Dengue, Chikungunya y Zika.

Para el periodo de tiempo entre los afios del 2009 al 2019, el municipio de Viterbo present6é un comportamiento
variable, presento afios de un gran nimero de casos, como en los afios 2009 y 2014, los demas afios presentaron
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un comportamiento con tendencia a la disminucién. Segun la tasa de incidencia x 100000 habitantes, se tiene que
en el afo 2014, se present6 la tasa mas alta: 631.9, en el afio 2012 se presentd la tasa mas baja del periodo
analizado con 30.6 x 100000 habitantes. En el afio 2019 se presentaron 50 casos para una tasa de 391.3 x 100000
habitantes.

Desde el afio 2006 aproximadamente, el municipio viene trabajando con la comunidad para disminuir la incidencia
de dengue en el municipio, concientizando en el manejo adecuado de inservibles, limpieza periédica de tanques
de almacenamiento de agua limpia y capacitaciones constantes a todos los grupos de la comunidad en los signos
y sintomas de la enfermedad y medidas para evitar la proliferacién del zancudo vector.

Tabla 51. Tabla Incidencia de Dengue Viterbo Caldas, afios, 2009-2019

2007 33 263,7
2008 9 7,7
2009 66 524,0
2010 44 3476
2011 8 62,37
2012 4 30,6
2013 50 3791
2014 83 631,9
2015 33 253,1
2016 29 225,3
2017 7 55,0
2018 0 0

2019 50 3913

Fuente: Sivigila 2007-2019

Teniendo en cuenta la tasa de incidencia x 100.000 habitantes para el afio 2019, en los eventos de muerte por
dengue y dengue grave, el municipio de Viterbo no presento casos. El promedio de notificacién de casos de dengue
entre los afios 2007 y 2019 es de 32.

Incidencia de Dengue

Se aprecia en la grafica que el municipio de Viterbo tiene mayor cifra de incidencia de dengue para el periodo
analizado, es claro que las tasas de ocurrencia de los eventos en poblaciones mas pequefias son de mayor
impacto, sin embargo el municipio de Viterbo aporta muchos casos en cada vigencia a la tasa departamental debido

a la endemia. En el afio 2019 hubo 2 brotes de dengue en el municipio, los cuales fueron gestionados
oportunamente y no se presentaron mortalidades.
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Figura 54. Tasa de incidencia de Dengue confirmado, Viterbo Caldas, 2019
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A 2007 A2008 A2009 A2010 A2011 A2012 A2013 A2014 A2015 A2016 A2017 A2018 A 2019
=@=—Caldas 54,18 116 39,42 19531 24,12 11,64 99,16 12536 147,74 106,18 13,57 5,71
=0=\literbo 263,7 717 5240 3476 6237 306 3791 6319 2531 2253 550 0 3913

Fuente: SIVIGILA 2007-2019-SISPRO

2.2.8 Analisis de la poblacion en condicion de discapacidad 2009 a 2020

Para el anélisis de la informacion de la poblacion en condicion de discapacidad, se utilizé el Registro de Localizacion
y Caracterizacion de Personas con Discapacidad que se encuentra disponible desde el afio 2002.

El registro muestra que hay 573 personas con discapacidad en el municipio de Viterbo. La piramide poblacional de
las personas en condicion de discapacidad, muestra que el mayor nimero de poblacién corresponde a los hombres
con 316, es decir el 55% de la poblacion con discapacidad. Segun la distribucion por edad, la mayor proporcion de
poblacién se ubica en el rango de 20-24 afios y 80 y més afios con el 11.3% cada uno, del total de la poblacion
con discapacidad, le sigue el grupo de 15-19 afios, con un porcentaje de 9.2% del total de la poblacion con
discapacidad. El menor porcentaje de 0.35%, se ubicd en el rango de edad de 0 a 4 afios. Las mujeres predominan
en el grupo de 20-24 afios y 80 y mas afios.

Figura 55. Piramide poblacional de la poblacién en situacion de discapacidad, Viterbo Caldas, Afio 2020
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Fuente: RLCD - SISPRO, MSPS, Junio, 2020

T T T T

Para el afio 2019 el municipio de Viterbo a través de la informacion registrada en SISPRO, se tiene que segun la
distribucion de las personas en situacion de discapacidad, el mayor porcentaje de estas se ubica en la alteracion
del sistema nervioso con un 57,8%, seguido del movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas con un 47,3%. Es
importante aclarar que las personas pueden presentar mas de una alteracion permanente, en este caso cada una
de las personas tiene 2,5 alteraciones.

El programa municipal de discapacidad ofrece un grupo interdisciplinario encargado de apoyar en todo momento
las personas con discapacidad con consulta fonoaudiolégica, psicolégica y educativa, también con ensefianza
ludica, cultural y deportiva. Todavia sigue siendo un reto para la administracion municipal, el mejoramiento de la

accesibilidad de la infraestructura municipal, mejoramiento de la inclusién tanto educativa como laboral y mantener
el grupo interdisciplinario a disposicién de ésta comunidad que tanto lo necesita.

Tabla 52. Distribucién de las alteraciones permanentes de Caldas, Viterbo, Afio 2020
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El movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas 271 47,29
El sistema nervioso 331 57,77
Los ojos 219 38,22
El sistema cardiorrespiratorio y las defensas 87 15,18
Los oidos 122 21,29
Lavozy el habla 219 38,22
La digestion, el metabolismo, las hormonas 80 13,96
El sistema genital y reproductivo 38 6,63
La piel 24 419
Los demas drganos de los sentidos (olfato, tacto y gusto) 16 2,79
Ninguna 0 0,00
Total 573 100

Fuente: RLCD - SISPRO, MSPS, junio 2020

2.2.9 Identificacion de prioridades principales en la morbilidad

Tabla 53. Prioridades identificadas en la morbilidad atendida, eventos de alto costo Caldas, Viterbo, afios 2010 a
2018

1. Enfermedades no trasmisibles

(promedio todos los cursos de vida) 6231 68.05 | Decremento 000

2. Condiciones perinatales

000
General por  (Primera infancia) 24.84 1.96 Incremento

grandes 3. Lesiones (Adolescencia) 21.92 7.46 Incremento 000
causas
4. Trastornos mentales y del
comportamiento (promedio todos los 82.17 90.39 Fluctuante 000
cursos de vida)
1. Condiciones maternas 91.71 84.40 Incremento 000

2. Traumatismo, envenenamiento y

. 89.60 7411 Incremento 008
Especifica por algunas consecuencias de causa externa

Subcausas o 3. Enfermedades infecciosas y parasitarias  53.40 4532 Incremento 009
subgrupos 4. Enfermedades Cardiovasculares 25.82 17.81  Decremento 001
5. Enfermedades genitourinarias 11.13 8.14 Decremento 000

6. Enfermedades musculoesqueléticas 11.18 14.08 Incremento 000

7. Condiciones neuropsiquiatricas 10.37 11.46 Incremento 000
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1. Tasa de incidencia de enfermedad renal

Alto Costo cromga en fage F;]nco con necesidad de 9.0 7.19 Incremento 001
terapia de restitucion o reemplazo renal por

100.000 afiliados

Precursores 1. Prevalencia de Hipertension arterial 11.90 8.73 Estable 001
Eventos de 1. Infecciéon respiratoria aguda 0.0 1.78 Estable 009
Notificacion
Obligatoria 2. Tasa de incidencia de Dengue clasico 391.24 444 Incremento 009
(ENO’s)
1. El sistema nervioso 57.47 52.34 Estable 000
2. El movllmlento del cuerpo, manos, 47 29 4576 Estable 000
Discapacidad = brazos, piemnas
3. Los ojos 38.22 26.10 Incremento 000
3. Lavozy el habla 38.22 26.10 Incremento 000

Fuente: SISPRO
Conclusiones

- La morbilidad atendida en el municipio de Viterbo, en el orden de mayor a menor, las primeras causas de consulta
de la poblacién son las causas de enfermedades no transmisibles, causas que a pesar de ser el primer motivo de
consulta para el afio 2019 muestran disminucién en la consulta para todos los cliclos de vida. En segundo lugar
estan las lesiones que en comparacion con el afio 2018 incrementaron en volumen de consulta. En tercer lugar
estdn las consultas por condiciones trasmisibles y nutricionales las cuales en comparacion con el 2018
disminuyeron en consulta. En la primera infancia la segunda causa de consulta fueron las condiciones perinatales,
las cales muestran un 23% de incremento. En la infancia la segunda causa de consulta fueron las condiciones
trasmisibles y nutricionales, en la adolescencia el incremento de consulta fue para las lesiones, en la juventud las
condiciones trasmisibles y nutricionales, en la adultez y persona mayor de 60 afios fueron las lesiones las que se
ubicaron en segundo lugar.

- Las condiciones mal clasificadas afectan el perfil epidemiolégico municipal y para el afio 2019 se aprecia como
siguen siendo una problemética muy marcada, para lo cual se tendran que tomar acciones tendientes a mejorar la
clasificacién CIE 10 de las enfermedades, capacitando el personal médico de la IPS existentes en el municipio.

- Segun el sexo la primera causa de consulta para los hombres en todos los cursos de vida son las enfermedades
no trasmisibles. La segunda causa de consulta son las lesiones donde los cursos de vida de adolescencia y
juventud aportan el mayor nimero de consultas. La tercera causa son las condiciones trasmisibles y nutricionales.
En primera infancia se aprecia un incremento marcado en las condiciones perinatales.

- En cuanto a las mujeres la primera causa de consulta en todos los cursos de vida son las enfermedades no
trasmisibles, las cuales predominan hasta el ciclo vital de persona mayor de 60 afios y mas. La segunda causa de
consulta fueron las condiciones perinatales y maternas, que en la primera infancia muestran un aumento bastante
significativo comparandolo con el afio 2018. La tercera causa son las lesiones y por ultimo las enfermedades
trasmisibles y nutricionales.
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- Para los afio del 2009 al 2019, en el grupo de subcausas a nivel general, se destaca que en las enfermedades
no trasmisibles el mayor numero de consultas estuvo dado por enfermedades cardiovasculares, enfermedades
musculoesqueléticas, enfermedades genitourinarias y condiciones neuropsiquiatricas.

En el grupo de las condiciones trasmisibles y nutricionales para los afios 2009-2019 la mayoria de las consultas se
dieron por enfermedades infecciosas y parasitarias e infecciones respiratorias.

En el grupo de de las condiciones maternas perinatales, la primera causa fue por las condiciones maternas y la
segunda por las condiciones derivadas del periodo perinatal.

En el grupo de las lesiones la primera causa de consulta fue por Traumatismos, envenenamientos u algunas otras
consecuencias de causas externas, en segundo lugar las lesiones no intencionales que aumentaron entre el afio
2018 y 2019y las lesiones intencionales en tercer lugar que muestran disminucion.

- En cuanto a las subcausas por sexo, tanto en los hombres como en las mujeres, para el grupo de las condiciones
trasmisibles y nutricionales el mayor nimero de consultas se dio por las enfermedades infecciosas y parasitarias y
en segundo lugar por infecciones respiratorias.

En el grupo de condiciones maternas perinatales, el mayor nimero de consulta fue por condiciones maternas para
ambos sexos.

En el grupo de enfermedades no trasmisibles, para los hombres y las mujeres la primera causa de consulta fueron
las enfermedades cardiovasculares, en los hombres la segunda causa fueron las enfermedades musculo
esqueléticas, y en las mujeres las enfermedades genitourinarias, en tercer lugar para los hombres fueron las
condiciones neuropsiquiatricas y para las mujeres las enfermedades musculo esqueléticas.

En los hombres aumentaron en mayor porcentaje las consultas por enfermedades genitourinarias y enfermedades
musculo esqueléticas. En el grupo de mujeres aumentaron las consultas para enfermedades musculos esqueléticas
y las enfermedades de la piel en mayor porcentaje.

En cuanto al grupo de las lesiones la primera causa de consulta para ambos sexos fue por Traumatismos,
envenenamientos u algunas otras consecuencias de causas externas. Aumentaron las consultas por lesiones no
intencionales.

- Para morbilidad especifica de salud mental se tiene que el mayor nimero de consultas fue por trastornos mentales
y del comportamiento, seguido de las consultas por epilepsia y por ultimo por Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas.

En cuanto a las consultas por salud mental por curso de vida se tiene que para todos los cursos de vida la primera
causa de consulta fue por por trastornos mentales y del comportamiento, la segunda causa por epilepsia, y en los
cursos de vida de adolescencia y juventud se ve aumento de consulta por Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas.

- Segun el sexo, la morbilidad especifica por salud mental los hombres tienen mayor porcentaje de consulta en los
cursos de vida de primera infancia a juventud por trastornos mentales y del comportamiento, y las mujeres en los
cursos de vida de adultez y persona mayor de 60 afios.
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En cuanto a al segunda causa segun sexo para los hombres en el curso de vida adultez y persona mayor de 60
afios fue la epilepsia, mientras que para las mujeres fue segunda causa en los cursos de vida de primera infancia
ajuventud.

La tercera causa Trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas en los
hombres se presenta el mayor numero de consultas en los cursos de vida de adolescencia, juventud y persona
mayor de 60 afos, y en las mujeres es mayor el nimero de consultas para el curso de vida de la adultez.

- En cuanto a la letalidad por eventos de notificacion obligatoria, se presentaron 3 (tres) mortalidades por dengue
en los afios 2009 y 2010; se registra para el afio 2014, 1 (una) letalidad por intoxicacién. El municipio no presenta
los vectores que transmiten Leishmaniosis y malaria, razén por la cual no se tienen muertes por esta causa. Para
el afio 2018 no se presentaron letalidades por enfermedades trasmitidas por vectores.

En relacion a la incidencia de dengue, se tiene que anualmente el municipio de Viterbo por sus condiciones eco-
epidémicas y la presencia del vector Aedes aegypy y Aedes albupictus, dispone la presencia de las enfermedades
transmitidas por vectores; es asi, como anualmente se identifican y reportan casos al sistema de vigilancia en salud
publica, SIVIGILA, casos por grupo de enfermedades; siendo dengue el de mayor notificacion de casos en el
periodo de tiempo relacionado en este informe.

- Segun lo expuesto y teniendo en cuenta la relacion existente entre las primeras causas de morbilidad atendida y
la mortalidad expresada en tasas ajustadas, se ha identificado que el subgrupo de las enfermedades
cardiovasculares, subgrupo de las demas causas, subgrupo de lesiones, al igual que el subgrupo de neoplasias
malignas, registran las mayores causas basicas de mortalidad en el municipio. A razén de lo anterior, se hace
necesario implementar a través del Plan Territorial de Salud Publica, desde las dimensiones prioritarias y
transversales acciones encaminadas a intervenir de manera intersectorial las prioridades en salud lo que permitira
fortalecer la capacidad de respuesta de las instituciones y la comunidad a los problemas de salud publica.

- También es importante decir que en los eventos precursores y de alto costo la hipertension arterial y la enfermedad
renal cronica tienen alta prevalencia municipal en la actualidad. Incide de manera directa el que las EPS no tengan
la oportunidad correcta para atender los eventos precursores, la demora en las citas con medicina interna, y la
entrega de medicamentos siguen siendo las barreras generales para estos pacientes lo que aumenta la carga de
la enfermedad y el costo econémico en salud. Cabe aclarar que desde la administracién municipal a diario se hacen
los esfuerzos necesarios para minimizar estas barreras, pero es una situacién bastante dificil de sortear.

- Con la aparicion del virus SarsCov2 en el mundo, Viterbo ha sido un municipio de mediana afectacion, desde la
segunda mitad de marzo de 2020 que se presentd el primer caso de COVID-19 a la fecha se han presentado 225
casos, los cuales son los notificados por el municipio y los notificados por otras partes, que son personas que
fueron remitidas a otros niveles de atencién o se realizaron la prueba de diagnéstico en ciudades cercanas como
por ejemplo Pereira. La proporcién de mortalidad en el municipio es de 4.8%, lo que corresponde a 11 casos. La
tasa de incidencia actual de IRA por virus nuevo es de 1750.6 x 100.000 habitantes.

La administracién municipal implemento el plan de contigencia y mitigacién por COVID-19, el cual estuvo
encaminado a la disminucién de la trasmision, es asi que se cumplieron con todas las medidas que desde el nivel
nacional y departamental fueron proferidas para todo el territorio nacional.
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Es importantes también decir que aunque la mayoria de la polacién acata las medidas impuestas, hay segmentos
de ésta que crean desordeny eso ha incidido ampliamente en el aumento de los casos.

- En general el andlisis de situacion de salud del municipio de Viterbo, muestra algunos cambios en comparacion
con la dltima actualizacion del documento, sobre todo en lo concerniente a la disminucion de las consultas por
condiciones no trasmisibles y el aumento de las consultas por las lesiones. También por la entrada del COVID-19
en el acontecer de la salud publica municipal que puso en aprietos la administracion municipal para la contencion
de la epidemia y al poblacidn en general por el cambio en los habitos de vida y el crecimiento del niumero de casos.

Es muy importante seguir trabajando en impactar los estilos de vida saludables, nutricion, autocuidado y
corresponsabilidad de la comunidad ingresando en el diario vivir el uso del tapabocas, la intensificacién del lavado
y el distanciamiento social para conseguir que haya cambios profundos en la poblacién e impactar positivamente
los indicadores, para general mejor calidad de vida.

2.2.10 Analisis de los Determinantes Sociales de la Salud -DSS

2.2.10.1. Andlisis de los determinantes intermedios de la salud

El andlisis de los determinantes intermedios de la salud se realizé mediante la estimacion de medidas de
desigualdades sencillas como la diferencia relativa, la diferencia absoluta. Las medidas de desigualdad tan solo 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 va estimar 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

Las condiciones de vida son los modos en que las personas desarrollan su existencia, enmarcadas por
particularidades individuales, y por el contexto historico, politico, econdémico y social en el que les toca vivir, se lo
mide por ciertos indicadores observables.

Cuando se vive con escasos recursos econdmicos, motivados por falta de trabajo, que a su vez puede provenir de
escasa salud o educacion, se dice que las personas tienen una precaria condicion de vida, que puede afectar en
general a una poblacion, cuando existe una crisis econdémica global o ser especifica de un individuo o grupo. (7

Las condiciones de vida son analizadas a través de los indicadores de cobertura de servicios de electricidad,
acueducto, alcantarillado, y calidad del Agua, oficialmente estos indicadores son tomados del censo DANE 2018.

e Lacobertura de energia eléctrica segiin censo DANE para el afio 2019 es de 99.68%; no refleja diferencias
significativas con el departamento de Caldas, se puede apreciar que estan en iguales condiciones.
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o Cobertura de acueducto segin censo DANE para el afio 2019, se encuentra en 90.81%, situando al
municipio en mejores condiciones que el departamento.

e Cobertura de alcantarillado es del 86.43 segliin censo DANE para el afio 2019, de igual manera ubica al
municipio en mejores condiciones que el departamento.

e indice de riesgo de la calidad del agua para consumo humano (IRCA), segun el SIVICAP del Instituto
Nacional de Salud, el IRCA para el 2015 y 2018 del municipio de Viterbo fue de 50.30, cifra afectada por
el IRCA rural, ya que para el area urbana del municipio es de 0,00 respectivamente, lo que indica que el
nivel del riesgo es alto. Es importante mencionar que en los reportes generados por el laboratorio
departamental de Caldas, para los afios 2011, 2012, 2013, 2014, 2015, 2016, 2017, 2018 y 2019 el IRCA
del acueducto municipal, en la zona urbana es apto para consumo humano; mientras que el agua de la
zona rural siempre se reporta Inviable para el consumo humano.

e En cuanto al porcentaje de hogares sin aceso a agua potable el indicador esta en 6,80, situacion un poco
mejor que la del departamento, aunque el seméaforo muestre diferencias no significativas.

e Elporcentaje de hogares con inadecuada eliminacion de excretas 4.60 situacion que pone al municipio en
mejores condiciones que el departamento, aunque el semaforo muestre diferencias no significativas.

Tabla 54. Determinantes intermedios de la salud - condiciones de vida del municipio Viterbo, afio 2019

Cobertura de servicios de electricidad 99,89 99,68
Cobertura de acueducto 68,5 90,81
Cobertura de alcantarillado 47,5 86,43
indice de riesgo de la calidad del agua para consumo humano

3,73 4,46
(IRCA)
Porcentaje de hogares sin acceso a fuentes de agua mejorada (DNP-

12,4 6,80
DANE)
Porcentaje de hogares con inadecuada eliminacion de excretas 75 460
(DNP-DANE) ’ '

Fuente: SISPRO, MSPS

e La cabecera municipal de Viterbo esta electrificada en un 100%, el area rural con unos puntos menos del
100%, es decir algunas pocas zonas del &rea rural no tienen aun el servicio de luz.

¢ Encuanto a la cobertura de acueducto, muestra el &rea rural cifras preocupantes pues la mayoria de las
veredas no cuentan con acueductos que tengan sistema de potabilizacion del agua. Esto se traduce en
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que el riesgo de enfermedades para estas comunidades es muy alto. La administracion municipal ha
tratado hace mucho tiempo de corregir esta situacion, sin embargo hay barreras muy dificiles de sortear
a la hora de poder conseguir este objetivo, una de las mas importantes es que los habitantes de las
veredas no estan dispuestos a pagar por el servicio de agua potable y el muncipio no cuenta con los
recursos para subsidiar este servicio.

¢ En cuanto al alcantarillado, que tambien en es una dificultad en el area rural, se vienen instalando pozos
sépticos en los predios que asi lo requieran y la alcaldia ha conseguido recursos para tal fin, esto ha
mejorado un poco esta situacion.

Tabla 55. Determinantes intermedios de la salud - condiciones de vida del municipio Viterbo, cobertura municipal
de servicios basicos, afio 2019

Cobertura de servicios de electricidad 100 99,59

Cobertura de acueducto 99,79

Cobertura de alcantarillado 96,4
Fuente: SISPRO, MSPS

Disponibilidad de alimentos

La disponibilidad de alimentos como determinante intermedio pretende observar el acceso real a una adecuada
alimentacién y nutricion; desde el afio 2015 se implementé en el municipio el sistema de vigilancia nutricional,
SISVAN, lo que permite la disponibilidad de informacién confiable y real del estado nutricional de la poblacién.

e Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer el municipio de Viterbo, registro para el afio 2018
preliminar, un porcentaje de 2.4 de nacidos vivos con bajo peso al nacer. Estos casos incluyen bebes
prematuros. Con respecto al departamento el municipio no presenta diferencias significativas en este
indicador.

Tabla 56. Determinantes intermedios de la salud - seguridad alimentaria y nutricional de Caldas, Viterbo afios,
2005-2018

Porcentaje de

nacidos vivos

con bajo peso 3,15 2,40
al nacer

(EEVV-DANE)

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
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En Viterbo la tendencia de los indicadores de nutricién entre los afios 2016-2019, segun el SISVAN Caldas,
muestran un comportamiento variable, el porcentaje de nifios menores con DNT Global para el afio 2019 fue del
2.13%, con retraso en la talla del 6,87%, don DNT aguda del 0,17% y el porcentaje de gestantes con bajo peso fue

del 0.08%.
Figura 56. Tendencia indicadores nutricion, Viterbo Caldas, Afio 2019
25,00
20,55
20,00 17,20
15,00
10,00
500 292
' 1,59 213 173
002 007 000 000 017 0,17 0,08
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% de nin@s menores de % de nii@s menores de % de niii@s menores de % de gestantes con bajo
5 afos con DNT 5 afios con retrasoen 5 afos con DNT AGUDA peso
GLOBAL talla

Fuente: SISVAN CALDAS, 2019.
Condiciones de trabajo, 2020

Se entiende como condiciones de trabajo cualquier aspecto del trabajo con posibles consecuencias negativas para
la salud de los trabajadores, incluyendo, ademas de los aspectos ambientales y los tecnolégicos, las cuestiones de
organizacion y ordenacion del trabajo. s

Para el municipio de Viterbo segun informacion del MSPS en Octubre de 2020 habia afiliadas al SGSST-ARL 112
empresas, con 590 trabajadores afiliados entre dependientes, independientes voluntarios y estudiantes. El registro
muestra que a ese mismo mes de corte hubo 25 presuntos Accidentes de Trabajo y 21 sucedidos; 29 enfermedades
laborales y 28 sucedidas.

Condiciones factores, psicologicos y culturales
El conocimiento de las condiciones psicoldgicas y culturales permiten identificar posibles riesgos que conllevan a

las manifestaciones de violencia en el ambito intrafamiliar; al igual que otros tipos de violencia como la ejercida
como la contra la mujer. Cualquier tipo de violencia se enmarca en un contexto de relaciones disfuncionales a nivel
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personal, familiar y social, que son establecidas mediante relaciones de poder, abuso y desigualdad. El municipio
de Viterbo no es ajeno a la problematica de violencia evidenciada a nivel nacional; es asi, como en los afios del
2013 al 2019, se tienen porcentajes altos en la notificacién semanal al SIVIGILA para el evento.

Es muy importante considerar que se pueden presentar mas casos que los que realmente se identifican por las
instituciones responsables de la atencién y seguimiento; la falta de cultura al denuncio y los sentimientos de miedo
que rodean los casos, hacen que muchas de las victimas decidan permanecer en silencio. Por lo anterior es
prioritaria la articulacién intersectorial que permita realizar la atencién integral a las victimas de violencia de género
y de este modo mitigar los efectos negativos generados en las personas que padecen esta problematica de salud
publica.

Segun las tasas de incidencia a nivel municipal, el evento de violencia intrafamiliar para el afio 2019 coloca al
municipio en mejores condiciones que el departamento. En relacion a la tasa de incidencia de violencia contra la
mujer, el municipio también se encuentra en mejores condiciones que el departamento, ya que, la tasa
departamental supera la tasa municipal mas del doble.

o Tasa de incidencia de violencia intrafamiliar: Segun el Instituto de Medicina legal la tasa de incidencia de
violencia intrafamiliar para el 2014 registrada, es de 87,96 x 100.000 habitantes y para el afio 2015, 2016,
2017 y 2018 es de 0 (cero); situacion que contrarresta con la realidad del municipio, puesto que para los afios
mencionados se notificaron al SIVIGILA, 81, 72, 59, y 34 casos respectivamente, los cuales ingresaron al
servicio de urgencias de la ESE hospital San José por un evento de violencia doméstica. Para el afio 2019 la
tasa de incidencia fue de 31.30 x 100.000 habitantes.

e 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 2019 es de 78.25 x 100.000 habitantes, que en comparacién con el
departamento de Caldas, el municipio se encuentra en mejor condicion.

Tabla 57. Determinantes intermedios de la salud - factores psicoldgicos y culturales de Caldas, Viterbo
Afios 2011 a 2019

Tasa de
incidencia
de violencia
intrafamilia
r (Intituto
Nacional de
Medicina
Legal y
Ciencias
Forenses)

UM B30 - - - - - oo ..
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Nacional de
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Forenses)

Fuente: Forensis, 2019

Sistema Sanitario

Los sistemas sanitarios son la suma de todas las organizaciones, instituciones y recursos cuyo objetivo principal
consiste en mejorar la salud, en Colombia la eficiencia, eficacia y efectividad del sistema sanitario se mide por los
siguientes indicadores

o Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los servicios para cuidado de la primera infancia: para el
afio 2018 en el Municipio de Viterbo presenta un porcentaje del 0.80 no presenta una diferencia
significativa frente al departamento. La atencion integral de los nifios y nifias del municipio para este
periodo de tiempo se ha realizado a través del CDI modalidad institucional y familiar, se menciona que
través de esta estrategia se tiene un cubrimiento del 95% para los nifios menores de 5 afios.

o Cobertura de hogares con barreras de acceso a los servicios de salud: en este indicador el municipio de
Viterbo no presenta una diferencia significativa con respecto al departamento.

o Cobertura de afiliacion al SGSSS: el municipio de Viterbo presentd en el afio 2018 una cobertura en
aseguramiento del 91.32% de usuarios vinculados a las EPS del Régimen Subsidiado y Contributivo; para
este indicador no se presenta una diferencia significativa con el departamento.

e Las coberturas administrativas de vacunacion para el biologico de BCG para nacidos vivos: segun el
Ministerio de Salud y la Proteccién Social el municipio no registra coberturas optimas. En los afios
relacionados en este informe se han tenido bajas coberturas. Esto obedece que casi el 85% de las
gestantes son consideradas de alto riesgo obstétrico y tienen su parto en otro nivel de mayor complejidad,
por ende la institucidn a donde se remite la materna realiza la vacunacién del recién nacido. Es de anotar,
que el primer nivel de atencidn realiza la vacunacion a la totalidad de los nifios que nacen en la institucion
de primer nivel. Este indicador no presenta una diferencia significativa con respecto al departamento de
Caldas.

e Las coberturas administrativas de vacunacion con DPT y Polio con terceras (3) dosis aplicadas a la
poblacién menor de un afio, registran para el afio 2019 un indicador de 102.6 estas estan como coberturas
optimas (95%), ya que sobrepasaron el 100% es decir el municipio vacuné efectivamente los nifios
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menores de 1 afio que residen en el territorio y algunos mas. EI municipio de Viterbo en relacion a las
coberturas de vacunacién con terceras dosis no presenta una diferencia significativa, ubicando al
municipio en iguales condiciones que el departamento.

o Las coberturas administrativas de vacunacion con triple viral en menores de 1 afio, segun el Ministerio de
Salud y Proteccion Social; este biologico presenta una cobertura por encima del 100%,, esta se mide con
las dosis aplicadas de este biolégico a los 12 meses. EI municipio de Viterbo ha garantizado la vacunacién
al total de nifios de 12 meses que se tienen identificados por sitio de residencia. Se menciona la estrategia
de monitoreo rapido de cobertura de vacunacion realizado trimestralmente, como medio para evaluar las
coberturas en todos los bioldgicos de los nifios encuestados, encontrando a la fecha coberturas por
encima del 95%. Para el bioldgico de triple viral se tiene una cobertura acumulada de 127.61%. Este
indicador presenta ubica al municipio en mejores condiciones que el departamento.

o Nacidos vivos con 4 0 méas consultas de control prenatal: segun las estadisticas vitales del DANE, para el
municipio de Viterbo se tiene una cobertura de este indicador del 96.75%, no presenta diferencias
significativas con el departamento; lo que indica que afio por afio, se han captado las gestantes en el
primer trimestre de gestacion; garantizando de esta manera disminuir riesgos para el binomio madre e
hijo.

o Cobertura de parto institucional: segun las estadisticas vitales del DANE, la cobertura de parto institucional
es el del 100% en partos atendidos en la institucion de primer nivel. Este inicador no presenta diferencias
significativas con el departamento.

e Prevalencia de atencién de parto por profesional Segun las estadisticas vitales del DANE, el porcentaje
de partos atendido por profesional es del el 100%, situacién que es dada por la atencion de partos a nivel
institucional. No se tienen diferencias significativas con el departamento.

Tabla 58. Determinantes intermedios de la salud - Sistema sanitario de Caldas, Viterbo,
Anos 2006 al 2019

Porcentaje de

hogares con

barreras de

acceso a los

servicios para 6,1 0,80
cuidado de la

primera

infancia (DNP-

DANE)

Porcentaje de

hogares con

barreras de 3,5 3,90
acceso a los

servicios  de
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salud  (DNP-
DANE)

Cobertura de

afiliacion al 86,3 91,32 7 7 2 2 N N N N N N N
SGSSS (MSPS)
Coberturas
administrativas
de vacunacion
con BCG para
nacidos vivos
(MSPS)
Coberturas
administrativas
de vacunacion
con DPT 3 9672 10672 '~ N N 2 0N 2 020N 20N N 2 -2
dosis en

menores de 1

afio (MSPS)

Coberturas

administrativas

de vacunacion

con polio 3 96,2 106,70 N \ \ 7 \ 2 2 \ \ 2 \ \ 2 2
dosis en

menores de 1

afio (MSPS)

Coberturas

administrativas

de vacunacion

con ftriple viral 96,5 127,61 \ 2N \ N2 N2 - N2 \ 7N
dosis en

menores de 1

afio (MSPS)

Porcentaje de

nacidos vivos

con cuatro o

mas consultas 93,5 96,75 7 N 7 N N N 7 \ 2 N 2 N N
de control
prenatal (EEVV-
DANE)
Cobertura de
parto
institucional
(EEVV-DANE)
Porcentaje de
partos
atendidos por
personal
calificado
(EEVV-DANE)

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

90 710 2~ N N N N 220N 220N 22N
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Servicios habiltados IPS, 2019
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En el municipio de Viterbo, se cuenta con la ESE hospital San José y la IPS Roque Armando L6pez, esta atiende
los afiliados a la Nueva EPS. Tanto el Hospital como la IPS, prestan la atencién de primer nivel a los usuarios del
régimen contributivo y subsidiados adscritos al municipio. Las atenciones de mediana y alta complejidad se
garantizan en otros niveles de atencion ubicados inicialmente dentro del departamento de Caldas y el departamento
de Risaralda; siendo a Manizales y Pereira los lugares de mayor remisién de pacientes. Ambos prestadores han
mantenido habilitados los mismos servicios hasta la fecha, como lo muestra la tabla.

Tabla 59. Servicios habilitados de las Instituciones Prestadoras de Salud en Caldas
Viterbo afio 2019

Numero de IPS habilitadas con el servicio

de esterilizacion 1 1 1 1 1
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio
- . . 1 1 1 1 1
de fisioterapia
Numero de IPS habilitadas con el servicio
il 1 1 1 1 1
de laboratorio clinico
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio
. ; .y - L 1 1 1 1 1
de radiologia e imagenes diagnosticas
APOYO DIAGNOSTICO Numero de IPS habilitadas con el servicio 1 1 1 1 1

de servicio farmacéutico

Y COMPLEMENTACION > L —
TERAPEUTICA Numer<_) de_;PS hablllltadas con el servicio 2 2 1 2 2
de tamizacion de cancer de cuello uterino
Numero de IPS habilitadas con el servicio
de toma de muestras citologias cervico- 2 2 1 1 1
uterinas
Namero de IPS habilitadas con el servicio
de toma de muestras de laboratorio 2 2 2 2 2
clinico
Numero de IPS habilitadas con el servicio
. 1 1 2 2 2
de ultrasonido
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio 1 1 1
de cirugia general
Numero de IPS habilitadas con el servicio
A 1 1 1 1 1
de consulta prioritaria
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio
, 1 1 1 1 1
de dermatologia
Numero de IPS habilitadas con el servicio
p 2 2 1 2 2
de enfermeria
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio
- . - 1 1 1 1 1
de fisioterapia
Numero de IPS habilitadas con el servicio
. . 1 1 2 2 2
de ginecobstetricia
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio
de medicina general 2 2 2 2 2
CONSULTA EXTERNA Numero de IPS habilitadas con el servicio 1 1 1
de medicina interna
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio
1, . 1 1 1
de nutricion y dietética
Numero de IPS habilitadas con el servicio 2 2 2 2 2
de odontologia general
Namero de IPS habilitadas con el servicio 1 1 1
de ortopedia y/o traumatologia
Numero de IPS habilitadas con el servicio 1 1 1
de otorrinolaringologia
Namero de IPS habilitadas con el servicio
o 2 2 1 1 1
de otras consultas de especialidad
Numero de IPS habilitadas con el servicio 1 1 2 2 2

de psicologia
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Namero de IPS habilitadas con el servicio
de general adultos
Numero de IPS habilitadas con el servicio
de general pediatrica
Namero de IPS habilitadas con el servicio
de obstetricia
Numero de IPS habilitadas con el servicio
de proceso esterilizacion
Namero de IPS habilitadas con el servicio
de proceso esterilizacion
Numero de IPS habilitadas con el servicio
de atencion preventiva salud oral higiene 2 2 1 1 1
oral
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio
de deteccion temprana - alteraciones de 2 2 2 2 2
la agudeza visual
Numero de IPS habilitadas con el servicio
de deteccion temprana - alteraciones del
crecimiento y desarrollo ( menor a 10
anos)
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio
de deteccion temprana - alteraciones del 2 2 2 2 2
desarrollo del joven ( de 10 a 29 afos)
Numero de IPS habilitadas con el servicio
de deteccion temprana - alteraciones del 2 2 2 2 2
embarazo
Namero de IPS habilitadas con el servicio
de deteccion temprana - alteraciones en 2 2 2 2 2
el adulto ( mayor a 45 aiios)
Numero de IPS habilitadas con el servicio
PROTECCION de deteccion temprana - cancer de cuello 1 1 1 1 1
ESPECIFICA Y uterino
DETECCION Nuamero de IPS habilitadas con el servicio
TEMPRANA de deteccion temprana - cancer seno
Numero de IPS habilitadas con el servicio
de planificacion familiar
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio
de promocion en salud
Numero de IPS habilitadas con el servicio
de proteccion especifica - atencion al 2 2 2 2 2
recién nacido
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio
de proteccion especifica - atencion del 1 1 1 1 1
parto
Numero de IPS habilitadas con el servicio
de proteccion especifica - atencion en 2 2 2 2 2
planificacion familiar hombres y mujeres
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio
de proteccion especifica - atencion 2 2 2 2 2
preventiva en salud bucal
Numero de IPS habilitadas con el servicio
de proteccion especifica - vacunacion
Namero de IPS habilitadas con el servicio
de vacunacion
TRANSPORTE Numero de IPS habilitadas con el servicio
ASISTENCIAL de transporte asistencial basico
URGENCIAS Namero de IPS habilitadas con el servicio

de servicio de urgencias
Fuente: REPS, SISPRO

INTERNACION

NO DEFINIDO

PROCESOS
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Otros indicadores del sistema sanitario

Teniendo en cuenta el nivel de atencion y la capacidad instalada de los prestadores de servicios de salud a nivel
municipal, se tiene:

e Larazon de camas por 1000 habitantes segun el Ministerio de Salud y la Proteccién Social es de 24,33.
Esta informacién no concuerda con el acontecer municipal, ya que para el afio 2019 la cantidad de camas
por 1000 habitantes fue de 0,57.

e Larazon de camas de adulto por 1000 habitantes segun el Ministerio de Salud y la Proteccion Social fue
de 13,86 camas por cada mil habitantes. Esta informacién no concuerda con el acontecer municipal, ya
que para el afio 2019 la cantidad de camas para adultos por 1000 habitantes fue de 0,32.

o Numero de médicos por 1000 habitantes no se cuenta con informacion en el REPS sin embargo en la
Secretaria de Salud y Proteccion Social, se dispone informacion, en la cual se tiene 6 médicos, que
corresponden a una tasa de 0.48, por 1000 habitantes.

¢ Numero de enfermeras por 1000 habitantes no se cuenta con informacion en el REPS sin embargo, esta
informacién esta disponible en la Secretaria de Salud y Proteccidn Social, se cuenta con 3 enfermeras,
para una tasa de 0,24 por 1000 habitantes.

e La razén de ambulancias por 1000 habitantes seguin el ministerio de salud esta en 9.91 para 2019.
Mientras que realmente, seguln la realidad municipal, la razon es de 0.32.

o Tiempo de traslado de la institucion de salud remitente al nivel superior de complejidad; se tiene que las
instituciones de mediana y alta complejidad a las que con mayor frecuencia son remitidos los pacientes
que son atendidos en la ESE hospital San José y que requieren traslado, se encuentran en Manizales:
1'y 45 minutos, Pereira: 40 minutos; Chinchina: 1 hora, aproximadamente.

Tabla 60. Otros indicadores de sistema sanitario en el Caldas, Viterbo, 2019

Razon de ambulancias basicas por 1.000 habitantes 0,24 0,24 0,24 0,24 0,32
Razpn de ambulancias medicalizadas por 1.000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
habitantes

Razon de ambulancias por 1.000 habitantes 0,24 0,24 0,24 0,24 0,32
Razon de camas de adulto por 1.000 habitantes 0,32 0,32 0,32 0,32 0,32
Razon de camas de cuidado intensivo por 1.000

habitantes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Razpn de camas de cuidado intermedio por 1.000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
habitantes

Razon de camas por 1.000 habitantes 0,56 0,56 0,56 0,56 0,57
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Fuente: REPS, SISPRO

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

En el municipio de Viterbo, la principal fuente de empleo se genera a través de la agricultura, un alto porcentaje de
hombres se ocupan en el corte de cafia, empleados del Ingenio Risaralda; también hay empleo en cultivos de
citricos, platano y en menor proporcion en cultivo de café. Actualmente se derivé a partir de la explotacion pecuaria
otra fuente de empleo para el municipio. Igualmente, el comercio, el trabajo informal, las empresas de transporte y
los moto taxis generan ingreso para los habitantes del municipio.

El anélisis identificara como determinante estructural: el estrato socioecondmico, los ingresos, la etnia, el nivel
educativo y la ocupacioén que se presenta en la poblacion, la relacién entre ellos y los efectos sobre la salud de la
poblacién del departamento, distrito y municipio.

Cobertura Bruta de educacion

En el municipio de Viterbo, el sector educativo cuenta con educacion inicial en el Centro de Desarrollo Infantil 259
nifios entre los 2 y 5 afios de edad, cifra que ha ido disminuyendo ostensiblemente; y en educacion preescolar,
primaria, basica y media, se dispone de tres instituciones educativas dotadas y con infraestructura suficiente para
albergar la comunidad en edad escolar, ofertando modalidades especiales en competencias laborales como
agroindustria, comercio y turismo.

Institucion Educativa La Milagrosa, esta conformada por: el colegio la milagrosa, Escuela Rafael
Pombo, escuela la milagrosa, Félix Gonzalez. (Urbanas)

Institucion Educativa Nazario Restrepo: el Colegio Nazario Restrepo, Escuela Marco Fidel Suarez,
Escuela Antonio Narifio. (urbanas)

Institucion Educativa Rural: Institucion Educativa EI' Socorro

Instituciones Privadas (Preescolar): Los Arrieritos.

La educacion en el municipio de Viterbo a través de los afios, ha presentado un descenso en los alumnos
matriculados esta situacién puede estar generada por varios factores socio culturales como la situacion econémica
que hace constante el cambio de domicilio en las familias. De igual manera para el sector rural se presenta una
mayor reduccion en la matricula debido al bajo nivel académico de los padres y la condicidon socioecondmica
familiar que los obliga a iniciar labores de hogar o laborales desde muy temprana edad.

- Porcentaje de hogares con analfabetismo (DNP-DANE 2018), El porcentaje obtenido por el municipio de Viterbo
en este item, en relacion al porcentaje del departamento; lo ubica en mejores condiciones aunque el analisis dega
que no existen diferencias significativas con respecto al departamento

- Tasa de cobertura bruta de Educacion categoria Primaria (MEN 2019): la tasa de cobertura en educacion primaria,
en referencia con la tasa del departamento muestra al municipio sin diferencias significativas en este indicador.
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- Tasa de cobertura bruta de Educacion categoria Secundario (MEN 2019): la tasa de cobertura en educacion
secundaria, en relacion con el departamento, muestra al municipio de Viterbo, sin firencias significativas.

- Tasa de cobertura bruta de Educacion Categoria Media (MEN 2019): Al igual que las categorias antes
mencionadas, la tasa de educacién media, muestra una tasa de cobertura similar al departamento; lo que indica
que el municipio se encuentra condiciones equiparables de cobertura de educacién media.

Tabla 61. Tasa de cobertura bruta de educacion de Caldas, Viterbo afos, 2005 — 2019

Porcentaj
ede
hogares
con
analfabeti

N
'4

92 1440

smo

(DNP-

DANE)

Tasa de

cobertura

bruta de 1072

Educacion 955 ' - - 2~ 2 NN 2 272 N 72 N N N 2N N2
categoria

Primaria

(MEN)

Tasa de

cobertura

bruta de 1197

Educacion 110 7 - - 2 2 272 N N 72 N N 20N N 20N N 2
Categoria

Secundari

o (MEN)

Tasa de

cobertura

bruta de 95.02

Educacion 8 ' - - A~ 2 2 2 2 72 N N 72 N N N N 22
Categoria

Media

(MEN)

Fuente: Ministerio de Educacién Nacional, Oficina Asesora de Planeacién y Finanzas, Cobertura Bruta por Nivel

Educativo, por Municipio (2019).

Pobreza
- La proporcién de poblacién en necesidades basicas insatisfechas, segun el censo general de 2018, el municipio
de Viterbo presenta una proporcion de personas con NBI de 8.68% , cifra muy cercana a la del departamento de

Caldas, lo que evidencia que el municipio no presenta inequidades frente departamento.

- La proporcion de poblacién en miseria, segun el censo 2018, el municipio de Viterbo presenta un porcentaje de
poblacion de miseria del 0.95%.
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- La proporcién de poblacion en hacinamiento, segun el censo general de 2018, el municipio de Viterbo presenta
un porcentaje de poblacion en hacinamiento del 2.18%
- El indice de Pobreza Multidimensional para el municipio de Viterbo en el 2018 fue de 26%.

- Comparando los indicadores del afio 2018 con las cifras que se venian registrando desde el afio 2005, se aprecia
un cambio altamente positivo para el municpio de Viterbo, las cifras asi lo demuestrasn, todos lon indicadores

disminuyeron, esto hace pensar que la poblacién de Viterbo actualmente vive en mejores condiciones que antes.

Tabla 62. Otros indicadores de ingreso, Caldas, Viterbo 2005-2018

NBI TOTAL 208 208 208 208 208 208 208 208 208 208 208 208 208 8.92
INDICE DE MISERIA 38 38 38 38 38 38 38 38 38 38 38 38 38 095
INDICE DE

HACINAMIENTO 94 94 94 94 94 94 94 94 94 94 94 94 94 218
Fuente: DANE- DNP, SISPRO-MSPS

Ocupacion

El indicador de ocupacion de acuerdo a la guia metodoldgica 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 2018, segun
este indicador en el municipio de Viterbo el 93,23 % de los hogares solo tiene acceso al empleo informal, esta
situacion obedece a que el municipio no tiene fuentes de empleo formal como p.ej.: fabricas, las unicas fuentes con
es caracter son el hospital local, la Alcaldia, EMPOCALDAS, ENMSERVI, Juzgado promiscuo, y también puede
obedecer a que los trabajadores del campo no establecen vinculos contractuales con el empleador.

CAPITULO IIL. PRIORIZACION DE LOS EFECTOS DE SALUD

De acuerdo a los efectos de salud identificados en los capitulos uno y dos se realizd la priorizacion en salud, para
esto se propone realizar primero el reconocimiento de los problemas de salud y sus determinantes.

3.1. Reconocimiento de los principales efectos de salud identificados previamente

Los problemas de salud de la poblacién de Viterbo estan relacionados con los habitos y estilos de vida de salud,
enfermedades trasmitidas por vectores, enfermedades trasmisibles, causas externas y condiciones de salud
mental.

Los problemas identificados deben ser expresados como situaciénes negativas, las cuales deben ser
transformadas, teniendo en cuenta la poblacién que este afectada, las consecuencias y la importancia de los
indicadores ya descritos.
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3.2. Priorizacién de los problemas de salud

Tabla 63. Priorizacidn de los problemas de salud del Municipio de Viterbo 2019
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1.Salud Ambiental

2. Vida saludable y
condiciones no
transmisibles

3. Convivencia
social y salud
mental

4.Seguridad
alimentaria y
nutricional

5. Sexualidad,
derechos sexuales y
reproductivos

6. Vida saludable y
enfermedades
transmisibles

7. Salud publica en
emergencias y
desastres

8. Salud y Ambito
laboral

9.Gestion diferencial
en poblaciones
vulnerables

10. Fortalecimiento
de la autoridad
sanitaria

Fuente: SISPRO
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1. Falta de cobertura de agua potable en la zona rural

2. IRCA de alto riesgo en agua de zona rural

3. Insuficiente cobertura de alcantarillado en zona rural y deficiente
mantenimiento de pozos sépticos

4. Presencia de vectores trasmisores de Dengue, Chikungunya y Zika
1. Alta morbilidad y mortalidad por enfermedades cardiovasculares
2. Aumento de la morbilidad por condiciones perinatales

3. Morbilidad y mortalidad por neoplasias

4. Poblacién sin fomento de estilos de vida saludable

1. Alta notificacion de casos de violencia

2. Consumo de PSA

3. Falta de compromiso familiar y social en la prevencion, atencion y
mitigacién de los trastornos mentales

1. Inseguridad alimentaria y nutricional en los nifios

2. Inconstancia en la practica exclusiva de lactancia materna y
complementaria

3. Plan se seguridad alimentaria y nutricional con escasa
operativizacion del mismo

1. Embarazos de alto riesgo

2. Embarazo adolescente

3. Notificacion de casos de VIH

1. Alta morbilidad de infecciones respiratorias agudas

2. Alta morbilidad de IRAG por virus nuevo

3.Morbilidad por Dengue

4 AIEPI clinico y comunitario con deficiencias

1. Riesgo alto por inundacion

2. Riesgo por incendios

3. Riesgo por huracanes

1. Baja coberturas en la afiliacion de los trabajadores informales a las
ARL

2. No hay caracterizacion de la poblacién informal

3. Deficiente registro de la morbilidad laboral

1. No se evidencia la atencién diferencial en la ESE local

2. Implementacién de Rutas de Atencion para la poblacion Vulnerable
3. Debilidad en procesos de inclusion en ambientes educativos y
laborales para personas en situacion de discapacidad.

1. Baja cobertura en la demanda de la prestacion del servicio.

2. Falta de compromiso intersectorial para la intervencién en Salud
Publica.

3. Red primaria y complementaria para la atencién en salud de los
usuarios del municipio
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