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PRESENTACION

El Ministerio de la Proteccion Social, formula el Plan Nacional de Salud Publica 2007-2010; (Decreto 3039
2007) " Cuyo propo6sito es definir la politica publica en salud que garantice las condiciones para mejorar la salud
de la poblacion Colombiana, prolongando la vida y los afios de vida libres de enfermedad, promoviendo
condiciones y estilos de vida saludables, previniendo y superando los riesgos para la salud, y recuperando o
minimizando el dafio, entendiendo la salud como un derecho esencial individual, colectivoy comunitario logrado
en funcién de las condiciones de salud, bienestar y calidad de vida, mediante acciones sectoriales e
intersectoriales”

De esta manera, el andlisis de |a situacion de salud parte del Plan Nacional de Salud Publica se considera
como un proceso analitico-sintético que abarca diversos tipos de analisis y permite caracterizar, mediry explicar
el perfil de salud-enfermedad de la poblacién, incluyendo los dafios y problemas de salud, asi comolos factores
asociados y sus determinantes.

El andlisis de la situacién de salud (ASIS) es entonces, un insumo fundamental en la formulaciény monitoreo
de politicas en salud publica, porque se basa en el estudio de |a interaccion de las condiciones de viday el nivel
existente de los procesos de salud de un pais u otra unidad geogréfico-politica; lo que permite conocer de una
manera mas cercana el perfil salud — enfermedad de una poblacién, facilita la identificacion de necesidades y
prioridades en salud, asi como la identificacién de intervenciones y programas apropiados y la evaluacién de
su impacto en salud.

En la actualidad el proceso de Anélisis de Situacién de Salud se lleva a cabo en los dmbitos nacional,
departamental, distrital y municipal. Goza de una metodologia estandarizada y difundida ampliamente entre las
entidades territoriales a través de |la Guia conceptual y metodolégica para la construccion del ASIS de las
entidades territoriales cuya aplicacién ha permitido avanzar exitosamente en la identificacion de los
principales efectos en salud que deben ser considerados durante el Procesode Planeacion Integral en Salud,
entendido este, como el conjunto de procesos relacionados entre si, vinculados al Modelo Integrado de
Planeacion y Gestion, que permiten definir las acciones de formulacion, implementacion, monitoreo, evaluacion
y control del Plan Territorial de Salud. (En: ASIS 2015, COLOMBIA)

La metodologia ASIS es un instrumento que provee informacion Util para la toma de decisiones y para ello se
recurre a multiples fuentes de informacién, que aun cuando formaran parte de un sélo sistemade informacion
deben ser producto de la movilizacion de actores sociales y la concertacion y articulacion de las acciones
sectoriales e intersectoriales.

El proceso de andlisis de la situacion de salud (ASIS) en Colombia no es algo nuevo, sin embargo, ha sido
necesario mejorar su racionalidad a partir de los lineamientos institucionales establecidos en el Articulo 33 de
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la Ley 1122 de 2007, el Decreto 3039 de 2007 en su capitulo IV y en la resolucion 0425 de 2008 en el capitulo
I con el objetivo de mejorar las condiciones de salud, bienestar y calidad de vidade la poblacién.

En este sentido, en Colombia, el Andlisis de Situacionde Salud (ASIS) se incorporé en el afio 2000 y public el
primer plegable de indicadores basicos en salud, tradicidén que se ha mantenido anualmente. Asimismo, desde
la década de los 90 se vienen realizando encuestas nacionales de salud tales como la Encuesta Nacional de
Demografia y Salud (ENDS), Encuesta Nacional de la Situacion Nutricional (ENSIN), Estudio Nacional de
Factores de Riesgo de Enfermedades Crénicas (ENFREC), Estudio Nacional de Salud Bucal (ENSAB), Estudio
Nacional de Salud Mental, Encuestas Anuales de Calidad de Vida, Encuesta Nacional de Salud (ENS 2007) y
Estudio Nacional de Consumo de Sustancias Psicoactivas en Colombia 2008, que junto con el censo de
poblacion realizado por el DANE son fuentes de informacion para realizar los Anélisis de la informacion en
Salud.

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

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

Finalmente a través de este documento se ofrece una guia metodoldgica sencilladirigida a las direcciones
municipales y departamentales/distritales de salud, conel finde facilitar larecoleccion, organizacion y analisis
descriptivode los indicadores contenidos en cada una de las prioridades nacionales en salud, los contextos en
los que vive la poblacion, la morbilidad y la mortalidad, de tal forma que permita un adecuado seguimiento y
evaluacion de resultados logrados en la situacidn de salud de la poblacién una vez ejecutados los planes de
salud territorial, por lotanto se espera que este Documento sea una herramienta para que los diferentes actores
involucrados en el desarrollo y progreso de la comunidad lo tomen como referencia para orientar los planes,
programas y proyectos en salud con miras a mejorary fortalecer lasalud individual y colectiva de la poblacién
del municipiode Neira Caldas.
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INTRODUCCION

El enfoque integral del Andlisis de Situacion de Salud, facilita entonces el conocimiento y analisis del perfil
epidemioldgico, los factores que o determinan y la oferta de salud que intenta controlar estos problemas de
salud en una determinada poblacién. Siendo este un insumo fundamental en |a formulacién y monitoreo de
politicas en Salud Publica, porque se basa en el estudio de la interaccion de las condiciones de viday el nivel
existente de los procesos de salud de un pais u otra unidad geografico-politica; lo que permite conocer de una
manera mas cercana el perfil salud — enfermedad de una poblacién, facilita la identificacion de necesidades y
prioridades en salud, asi como la identificacion de intervenciones y programas apropiados y la evaluacion de
su impactoen salud, por lo tanto el Analisis de Situacion de Salud del municipiode Neira, es una herramienta
basica para la planificaciony la gestion de la salud en el ambito local; e involucra la priorizacion de los problemas
y la definicién de estrategias interinstitucionales para abordar las necesidades y/o probleméticas en salud
identificadas, a través de la intervencion mediante la promocion de la salud y la prevencion de las
enfermedades.

Este insumo nos permite caracterizar la situacion de salud de la poblacidén en los contextos territorial,
demografico, socioeconémico, de recursos, servicios y cobertura en salud y segun las prioridades nacionales
de salud a través de indicadores basicos disponibles en los ambitos municipal, departamental y distrital, con el
fin de identificar los problemas, priorizarlos e intervenirlos en forma focalizada y evaluar los resultados y el
impacto logrado en la reduccién de la morbilidady la mortalidad de la poblacién, utilizando la metodologia de
Andlisis de Situacién de Salud (ASIS), buscando asi la herramienta principal para que todos gocemos de
equidad social el igual en todos los &mbitos de vida que involucracada una de las dimensiones del Plan.

El presente documento denominado “Andlisis de Situacién de Salud con el Modelo de los Determinantes
Sociales de Salud del Municipiode Neira, Caldas 2020” presenta informaciénrelevante de diferentes fuentes,
con el objetivo de brindar los elementos necesarios para orientar las acciones al momento de la planeacion en
salud y la tomar decisiones en salud, y enfocar de esta manera toda |a priorizacion de determinantes sociales
y de salud dentro del territorio.

Por lo anterior; el Analisis de Situacion de Salud del municipio de Neira, es una herramienta basica para la
planificaciény lagestion de lasalud en el &mbitolocal; e involucrala priorizacién de los problemas y la definicidn
de estrategias interinstitucionales para abordar las necesidades y/o problematicas en salud identificadas, a
través de la intervencion mediante la promocion de la salud y la prevencion de las enfermedades. El enfoque
integral del Analisis de Situacionde Salud, facilita entonces el conocimiento y analisis del perfil epidemiologico,
los factores que lo determinan y la oferta de salud que intenta controlar estos problemas de salud en una
determinada poblacion.

Este documento es de gran importancia puesto que permite caracterizar la situacion de salud de la poblacion
en los contextos territorial, demogréfico, socioecondémico, de recursos, servicios y cobertura en salud y segin
las prioridades nacionales de salud a través de indicadores basicos disponibles en los &mbitos municipd,
departamental y distrital, con el fin de identificar los problemas, priorizarlos e intervenirlos en forma focalizada
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y evaluar los resultados y el impacto logrado en la reduccion de la morbilidad y la mortalidad de Ia poblacion,
utilizando la metodologia de Analisis de Situacion de Salud (ASIS).

De este modo el ASIS es un documento que debe estar al alcance de los dirigentes para orientar programas
de gobierno que den respuesta a las necesidades del area de la salud y los determinantes sociales que la
afecten, de igual manera para el disefio de politicas publicas enfocadas al mejoramiento de la salud de los
habitantes del municipiode Neira a través de una gestion mas eficiente y participativa

Finalmente se puede concluir que el Analisis de Situacion de Salud (ASIS) estudia la interaccién entre las
condiciones de viday el nivel de los procesos de salud en las diferentes escalas territoriales, politicas y sociales.
Se incluye como fundamento en el estudio de los grupos poblacionales con diferentes grados de desventaja,
consecuencia de la distribucion desigual de las condiciones de vida de acuerdo con el sexo, edad y nivel
socioecondémico que se desarrollan en ambientes influenciados por el contexto histérico, geogréfico,
demogréfico, social, econémico, cultural, politico y epidemioldgico, en donde se producen relaciones de
determinacion y condicionamiento. El presente Documento contiene entonces los diferentes aspectos que
permiten caracterizar la situacion de salud de la poblacion en los contextos territorial, demogréfico,
socioecondmico, de recursos, servicios y cobertura en salud y segun las prioridades nacionales de salud a
través de indicadores basicos disponibles en los &mbitos municipal, departamental y distrital, con el fin de
identificar los problemas, priorizarlos e intervenirlos de manera focalizada.

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

El segundo capitulo contiene el analisis de los efectos de salud y sus determinantes. En primera medida se
analizé la mortalidad por grandes causas y seguidamente se especifica por subgrupo.

Asimismo, se examind la morbilidad atendida y los determinantes sociales de la salud: intermediarios y
estructurales. Teniendo en cuenta la morbilidad especifica por subgrupo y la morbilidad de eventos de alto
costo.

Finalmente, en el tercer capitulo se reconocen los principales efectos en salud identificados a lo largo de los
capitulos anteriores y se realiza su priorizacion de acuerdo con el método de semaforizacién, identificado las
necesidades de salud mas relevantes de la poblacion.

METODOLOGIA
Los resultados presentados en este documento, corresponden a lainformacién que se encuentra disponible en
la bodega de datos del Sistema Integral de Informacion de la Proteccion Social — SISPRO del Ministerio de

Saludy Proteccién Social, DANE y estadisticas municipales

A continuacién, se describe la metodologia empleada y los afios de informacion analizados en el Analisis de
Situacion de Salud.
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El andlisis de la mortalidad se utilizé la informacion del periodo entre el 2005 al 2019, de acuerdo a las bases
de datos de Estadisticas vitales (nacimientos y defunciones), consolidadas por el Departamento Administrativo
Nacional de Estadistica— DANE y dispuestas en SISPRO. Se utilizé 1alista corta de tabulacion de la mortalidad
6/67 propuesta por la Organizacion Panamericana de la Salud, que recoge en 6 grandes grupos, 67 subgrupos
de diagnésticos segun la Clasificacion Internacional de Enfermedades CIE10: signos, sintomas y estados
morbosos mal definidos; enfermedades transmisibles; tumores (neoplasias); enfermedades del aparato
circulatorio; ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal; causas externas de traumatismos y
envenenamientos; y las deméas enfermedades. Se realiz6 estimacion de medidas de frecuencia, tasa de
mortalidad ajustada por edad y sexo mediante el método directo, también se mididla carga de la enfermedad
se calcularon los Afios de Vida Potencialmente Perdidos — AVPP.

Por otra parte, se realizé un anélisis a profundidad de la salud materno —infantil y lanifiez através de los indices
de razén de mortalidad maternal, tasa de mortalidad neonatal, tasa de mortalidad infantil, tasa de mortalidad en
menores de cincoafios, tasa de mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) en menores de cincoafios,
tasa de mortalidad por Infeccién Respiratoria Aguda (IRA) en menores de cinco afios y tasa de mortalidad por
desnutricion en menores de cincoafios. En el andlisis de las causas de mortalidad infantil se realiz6 con lalista
de tabulacion para lamortalidad 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 mecanismode la inmunidad;
enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas; enfermedades del sistemanervioso; enfermedades del
oido y de la apdfisis mastoides; enfermedades del sistema circulatorio; enfermedades del sistemarespiratorio;
enfermedades del sistema digestivo; enfermedades del sistemagenitourinario; 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 demas enfermedades. Se construyeron
tasas especificas para los menores de un afio usando como denominador los nacidos vivos.

La listaempleada para el andlisis de morbilidad fue |a del estudio mundial de carga de laenfermedad modificada
por el Ministeriode 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 incluiré todo lo
relacionado con los traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de las causas externas; y
condiciones mal clasificadas.

Eneste analisis se incluye morbimortalidad por COVID-19, una enfermedad nueva para este afio 2020, y donde
toda la informacién que se registra en este se presenta a noviembre de 2021

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

Otro aspecto importante es la medicionde 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 Neira, para evidenciar

15 |

La salud Minsalud

- ¢ . 81 Gobierno de
@ Territorial Vcaibas (R es de todos




Neira
=l tidie

ALCALDIA MUNICIPAL
DE NEIRA - CALDAS

las desigualdades se estimé las diferencias relativas y diferencias absolutas junto con sus intervalos de
confianza al 95%. El efecto 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 por niveles, indice de Pobreza
Multidimensional, Necesidades de Bésicas 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: Afios de Vida Potencialmente Perdidos

CAC: Cuenta de Alto Costo

CIE10: Clasificacion Internacional de Enfermedades, version 10
DANE: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica
Dpto: Departamento

DSS: Determinantes Sociales de la Salud

EDA: Enfermedad DiarreicaAguda

ESI: Enfermedad Similarala Influenza

ESAVI: Eventos Supuestamente Atribuidos a Inmunizacién
ERC: Enfermedad Renal Cronica

ETA: Enfermedades Transmitidas por Alimentos

ETS: Enfermedades de Transmision Sexual
ETV:Enfermedades de Transmitidas por Vectores

HTA: Hipertensién Arterial

IC95%: Intervalo de Confianza al 95%

INS: Instituto Nacional de Salud

IRA: Infeccion Respiratoria Aguda

IRAG: Infeccidn 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 Basicas Insatisfechas

No: NUimero

ODM: Objetivos de Desarrollo del Milenio

OMS: Organizacion Mundial de la Salud
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OPS. Organizacion Panamericana de Salud

RIPS: Registro Individual de la Prestaciénde Servicios
RAP: Riesgo Atribuible Poblacional

PIB: Producto Interno Bruto

SISBEN: Sistemade Identificacion y Clasificacion de Potenciales Beneficiarios para los Programas Sociales.

SGSSS: Sistema General de Seguridad Social en Salud

SISPRO: Sistema Integral de Informacién de la Proteccion Social

SIVIGILA: Sistemade Vigilanciaen Salud Publica

TB: Tuberculosis

TGF: Tasa Global de Fecundidad

VIH: Virus de Inmunodeficiencia Humano

COVID-19: Virus de la familia coronavirus descubierto en el 2019, también SARS Cov2
IRCA: indice de Riesgo para la calidad del Agua.

SGP: Sistemageneral de Participaciones

IEC: Informacién, Educacion y Comunicacion
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1. CAPITULO I. CARACTERIZACION DE LOS CONTEXTOS TERRITORIAL Y DEMOGRAFICO

11 Contexto territorial

Escudo del municipio de Neira

El escudo esta dividido en dos partes asi: Una tercera, superior, dividida verticalmente en dos: a la izquierda
verde y a la derecha rojo. Sobre fondo verde o campo de sinople, una rueda dentada, y sobre fondo rojo o
campo de gules, un libroabierto. De |as figuras (rueda y libro) arrancan dos brazos cuyas manos se entrelazan
haciendo angulo en lo alto, teniendo por centro la participacion de los dos esmaltes o colores. El verde significa
esperanza de que haya un bienestar permanente y el rojo amor por el terrufio. La actividad de las manos y los
esmaltes de donde arrancan los brazos significan espiritu de progresofisicoy cultural que deben irinseparables.
Sobre el campo inferior que ocupa las dos terceras partes, con horizonte en azul esté el paisaje neirano
representado por el alto del Roble y en las cercanias la cascada de Santa Isabel, al pie y dentro del mismo
campo, un hombre que maneja una yunta de bueyes, signo de laboriosidad Neirana. El escudo esta orlado con
hojas y frutos de café, producto predominante del suelo regional. La orla esta partida: la superior en oro y la
inferior en plata, significado de la riqueza mineral del subsuelo. Sobre el escudo estd un &guila erizada con la
mirada hacia lo alto y portando en sus garras dos antorchas. El aguila en tal actitud significa el orgullo de ser
neirano y las antorchas la guia de la fe en lopresente y en el futuro.

Bandera del municipio de Neira
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La bandera del municipio de Neira esta partida en tres fajas: una verde en sentido vertical, que es la parte
enastada y que equivale a una tercera parte del ancho total. Las otras dos terceras partes del ancho total van
divididas en dos fajas horizontalmente iguales, quedando la blanca en |a parte superior y la roja en la parte
inferior. La faja esmeraldina, representa la esperanza del pueblo y el verdor de las montafias y plantios. La
blanca significalapureza de sentimientos y las virtudes civicas que acomparian al Neirano. La roja, el amor por
el terrufio Neirano.

Resefia historica

Nuestros, aborigenes fueron pobres de oro; pero fueron curiosos y trabajaron el barro lindamente. Son
documentos los tiestos que se han hallado en guacas exploradas en zona de Pueblo Viejo y Pueblo Rico.
También en otros lugares se han encontrado mucha variedad de objetos de barro. Es decir, que algunos
afortunados guaqueros han hecho encuentros de oro con piezas en forma de ranas, aretes y narigueras.

También se han encontrado artefactos de tal naturaleza en otras zonas de Neira. Ultimamente, en el barrio de
La Castellana, al abrir las brechas para el acueducto y alcantarillado, se han encontrado instrumentos de trabajo
labrados en una piedra azul, con acabado de filofino y fabricados con paciente curia.

Salidodel otro lado de Antioquia, al norte del rio Arma, un pequefio grupo de labriegos y cazadores, aficionados
también a la busqueda del oro, y guiados por la estrella de la buena esperanza, llegaron ala quebrada de El
Guineo, afluente derecho del rio Guacaica. Tal vez tenian indicios de la existencia de yacimientos de aguas
saladas, lo que realidad encontraron; pero este hallazgo no fue para éllos una casualidad de muchaimportancia.

Al merodear por los lugares adyacentes, tuvieron el gran contento de ver rutilantes arenas que se asentaban
en el lecho del arroyo cercano, que mas tarde fue denominado La Sonadora. Convencidos los hombres de lo
que brillaba era oro, realmente, se pusieron a construir chozas provisionales, lo que fue posiblemente en
pequefio llanoque hay en los alrededores, quiza en un girdn de la gran hacienda abierta afios después por don
Sotero Vélez, tronco de familias muy distinguidas de Manizales, este asentamiento duro, segin parece, unos
meses 0 sea |os finales de 1841; pues las condiciones del terreno, fuera de la excepcion del plan, y tal vez lo
nada bondadoso del clima, obligaron a esos colonos a situarse de manera definitiva mas arriba y hacia el norte,
lugar donde construyeron las primeras casas y de donde salian al barequeo en La Sonadora. Esto ocurrié en
1842, afio mas probable de la fundacion, y cuando se presentara don Elias Gonzéles, quien al ver los animos
de los recién llegados y movido él por sus propias conveniencias, tomd la determinacion de ofrecer terrenos
para la fundacion de una villaque a él mismolesirviera, mucho mas como el centro o sede de sus actividades
en su calidad de administrador de un latifundio selvatico.

FUENTE: http://www.neira-caldas.gov.co/municipio/nuestro-municipio

1.1.1Localizacion
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Extension y division politico administrativo

El Municipio de Neira en su territorio tiene una extensién de 364 km2, que equivale al 4.61% del total
departamental. EI municipio se divide en 16 sectores o barrios en lazona urbana (Centro Historico, La Cuchilla,
El Cementerio, La Unidn, Los Pinos, Plaza de Ferias, La Variante, La Castellana, Ciudad Jardin, La llusién, Los
Robles, Carlos Parra, La Divisa, Panorama, Camino La Ladrillera, Camino al Cementerio) y 52 veredas
(Aguacatal, Alto Ceilan, Armenia, Bajo Ceilan, Buenos Aires, Cantadelicia, Cholo, Chupaderos, Cuba, El Cardal,
El Corozo, El Crucero, El Descanso, El Higuerdn, El Jardin, El Laurel, EI Limén, EI Rio, EI Yunque, EI Zanjon,
El Guineo, El Bohio, EI Bosque, Fonditos, Guacaica, Hoyo Frio, Juntas, La Cristalina, La Esperanza, La Felicia,
La Isla, La Gregorita, La Partida de la Mesa, Las Penas, Llano Grande, Los Zainos, Manga Bonita, Morro Azul,
Palermo, Pandeazucar, Pueblo Rico, Pueblo Viejo, Quebrada Negra, San José, San Pablo, Santa Isabel,
Shangai, Tareas, Tapias, Trocaderos, Verdin).

Extension total: 364 Km2, Zona Urbana: 1.5 Km2, Zona Rural: 362.5 Km2
Altitud de la cabecera municipal (metros sobre el nivel del mar): 1969
Temperatura media: 18°C

Distancia de referencia: 21 km de Manizales - capital de Caldas
Coordenadas: Latitud Norte 5° 10" 11” Latitud Oeste 76° 32’ 15"

Caracterizacion territorial:
Limites — geografia
Alnorte: con Filadelfia y Ardnzazu

Al sur: con Manizales
Al oriente: con Marulanda
Al occidente: con Ansermay Quinchia (Risaralda).

Limites con filadelfia: Partiendo de la desembocadura de la Quebrada Feliciaen la Quebrada de muelas (
SARDINAS ) punto de concurso de los Municipios de Filadelfia, Neira y Aranzazu, se sigue por |a Quebrada de
los muelas (SARDINAS) aguas abajo hasta su desembocadura en el rio Tareas, por éste aguas abajo hasta su
desembocadura en el rio Tapias, por este aguas abajo hasta su confluencia con el rio Cauca, punto de concurso
de los Municipios de Filadelfia y Neira en el Limite con el Departamento de Risaralda.

Limites con Aranzazu: Partiendo de la Cordillera Central de donde se desprende la cuchilla Corozal, punto de
concurso de los Municipios de Aranzazu, Neira, Salamina y Marulanda se continua al Noroeste (NO), y luego
al Oeste (O) por lacuchilla el Cardal hasta el Nacimiento de la Quebrada Felicia en el Cerro el Cardal; por esta
Quebrada aguas abajo hasta su desembocadura en la Quebrada muelas o sardinas punto de concurso de los
Municipios de Aranzazu, Neira y Filadelfia.

Limites con Marulanda: Partiendo de la Cordillera Central frente al nacimiento del rio Guacaica, punto de
concurso de los Municipios de Marulanda, Neira y Manizales, se continGia por el filo de la Cordilleray en
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direccion Noreste (NE), tomando luego el Noroeste ( NO ) hasta donde se desprende la cuchilla de Corozal,
punto de concurso de los Municipios de Marulanda, Neira, Salaminay Aranzazu.

Limites con Manizales: Partiendo de la confluencia de la Quebrada Llano grande con el rio Cauca, punto de
concurso de los Municipios de Manizales, Neira y Anserma, se sigue por esta Quebrada aguas arriba hasta
donde le confluye la Quebrada Fonditos, por esta aguas arriba, pasando por la desembocadura de la Quebrada
Minarica, hasta su nacimiento en el alto de Fonditos; se continta en direccion Sureste (SE) hasta la Quebrada
el Guineo o Cedrito, por esta aguas abajo hasta su confluencia con el rio Guacaica en el sitio denominado El
Guineo, se sigue por este rio aguas arriba hasta su nacimientoen La Cordillera Central, punto de concurso de
los Municipios de Manizales, Neira y Marulanda.

Limites con Anserma: Partiendo de la confluencia del rio Opiramacon el rio Cauca, punto de concurso de los
Municipios de Ansermay Neira en el Limite con el Departamento de Risaralda se continta por el rio Cauca
aguas arriba hasta donde le confluye la Quebrada de Llano grande, punto de concurso de los Municipios de
Anserma, Neira y Manizales.

Tabla 1 Distribucion de los municipios por extension territorial y area de residencia del Municipio de Neira 2020

MUNICIPIO | EXTENSION URBANA EXTENSION RURAL EXTENSION
TOTAL
Km2 PORCENTAJE Km2 PORCENTAJE KM2
NEIRA 1,5 0,41, 362,5 99,59 364

Fuente: DANE-PLANEACION

Mapa 1. Divisidn politicaadministrativay limites del municipio de Neira 2020
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Mapa 2. Divisién politicaadministrativay limites del municipio de Neira 2020
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1.1.2 Caracteristicas fisicas del territorio

Mapa 3. Relieve, hidrografia, zonas de riesgo, del Municipio de Neira, 2020

Fuente: Planeacién municipal

Relieve

El municipio posee desde una topografia muy quebrada a llana. Esté ubicado en las laderas de la cordillera
central y dentro de sus principales accidentes geograficos se encuentra el alto EI Roble. El sistema hidricoesta
compuesto por los rios Cauca, Tareas y Guacaica que recorren los limites municipales.
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Hidrografia

Mapa 4. Hidrografia del Municipio de Neira, 2020
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Fuente: Planeacién municipal

Mapa 5.Mapa zona Rural del Municipio de Neira, 2020
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Mapa 6.Mapa zona Urbana del Municipio de Neira, 2020
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Fuente: Planeacion municipal

Mapa 7. Mapa zona Urbana del Municipiode Neira, 2020
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Fuente: Planeacion municipal
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Mapa 8.Mapa zona Urbana distribucién barrial del Municipio de Neira, 2020
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Fuente: Planeacién municipal

Mapa 9. Mapa vias de comunicacion Urbanas y rurales Neira 2020

Fuente: Planeacion municipal
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1.1.3  Accesibilidad geografica

La geologia del Municipioes variada, complejay sometida al efecto de cruce de varias estructuras geolégicas
asociadas a las fallas Romeral y Manizales-Aranzazu principalmente. El area del municipio se puede dividiren
tres zonas, asi: Zona Alta, que abarca desde la cabecera municipal hasta el limite oriental del municipio; Zona
Media o central, incluye desde la cabecera municipal hacia el oriente, hasta encontrar las localidades de la
Esperanza y ElRio, limite que coincide con una estructura geoldgica que cruza en sentido N-S; y Zona Baja,
desde la Esperanza y El Rio hasta el sector occidental, para encontrar el rio Cauca. La geologia de estas tres
zonas se describe a continuacion:

e Zona Alta. Este sector, con un fuerte control estructural de |a falla Manizales-Aranzazu, presenta un
predominio de unidades cuaternarias relacionadas con depésitos fluvio-volcanicos y glacio-fluviales,
ademas de cenizas y tobas; afloran también en esta zona flujos andesiticos cuaternarios y terciarios.
Seencuentran ademas en lazona alta, esquistos del grupo Cajamarca, intrusivos néisicos y pequefios
cuerpos pertenecientes al Complejo Quebradagrande. Sobresalen en este sector por su espaciamiento
area, los flujos de lodo cuaternarios relacionados con eventos de avalanchas y avenidas torrenciales
de las quebradas Marmato, Negra y Guayacan, principalmente, cuyos drenajes al descender desde
las partes de mayor altitud del flanco occidental de la Cordillera Central experimentan un cambio
brusco de pendiente, lo que origina que dichas corrientes abandonen su cauce e inunden las partes
planas.

e Zona Media. Esta zona se encuentra sometida al efecto de la falla Romeral, que marca importantes
rasgos que le impiden al sector una geomorfologia caracteristica. Existen ademas y asociados a la
falla de Romeral, lineamientos y otras fallas menores que cortan la litologia en el sentido N-S. Es
notoria en la zona la existencia de cuerpos de edad cretécea en los que se destacan de occidente a
oriente. Esquistos anfibélicos del Complejo Arquia, el Stock de Pacora, los Gabros de Chinchina, y
rocas del Complejo Quebradagrande.

e Zona Baja. La geologia de este sector es denominada por litologias sedimentarias, miembro inferior
de la Formacion Amaga y por cuerpos igneos intrusivos,como el Porfido y el Stock de Irra. Por esta
zona, cruzaen el sentido NE-SW lafalla de Tapias.

Neira se localizaen laparte occidental de la cordilleracentral, la cual se caracteriza por ser una cadena que ha
sufrido intensos plegamientos, fallas, levantamientos e introsiones, ademés en el cenozoico se presentaron
grandes eventos volcanicos, todos estos factores hacen que la zona sea de alta complejidad estructural. El
rasgo estructural mayor y mejor definido en el area son los sistemas de fallas que afectan las diferentes
unidades de roca, de edades hasta el paleozoico hasta el reciente.

Las lluvias presentan un régimen de distribucion bimodal tetraestacional, con dos periodos méximo en abril -
mayo, octubre- noviembre y dos periodos secos julio- agosto, enero- febrero.

Conforme a las caracteristicas agroecoldgicas en el Municipio se han definido tres zonas asi:
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e Zona fria y de paramo: ubicada en el sector del oriente municipal sobre las laderas de la Cordillera
Central. Es lamas extensa abarcando al 51% del territorio municipal, con predominio de ganaderia
extensiva de climafrio y sectores de bosque.

e Zona templada: ubicada en el sector central del municipio, es |a regién cafetera del municipio, también
€S una zona que se caracteriza por la presencia de platano y cafia panelera. Abarca el 28.5% del
territorio.

e Zona plana o célida: ubicada al occidente municipal en lavertiente derecha del rio Cauca, se dedicaa
la ganaderia de climacalidoy cultivode cafia, citricos. Abarca el 20.5 %del territorio.

Neira por tener tanta variedad de climas hidrografia, relieve, entre otros también es un municipio donde la
remocion de tierra, desplazamientos e inundaciones, fluctiian en gran parte de territorioy es por o que Gestion
del riesgo mantiene en alerta, el climafrio es el que se esta presentando en la mayor parte del afio por lo que
el riesgo es inminente en los sectores altos y periféricos de la zona urbana del municipio, en la zona rural hay
un gran numero de veredas que cobijan el rio cauca y donde se han presentado inundaciones por creciente y
aumento en lluvias, a razén de la mineria ilegal se han presentado desastres en las minas producto de
inundaciones en ellas y donde desafortunadamente la poblacién residente de esta veredas ve afectada su
ambito econdmico, siendo este el Ginico medio para sobrevivir y sabiendo que estan en riesgo constante de que
se pueda presentar un accidente o un desastre. Las vias veredales durante el afio 2020 fueron intervenidas
logrando asi mejoramiento en la accesibilidad geografica mejoramientoen la economia municipal, teniendo en
cuenta que los pobladores rurales pueden sacar sus productos y comercializarlos enlazona urbana

Tabla 2. Tiempo de traslado, tipo de transporte y distancia en kilémetros Municipio de Neira, 2020

Municipios Tiempo de llegada | Distancia en Kildmetros | Tipo de transporte desde el
desde la vereda mas | desde el municipio més | municipio mas alejado a la
lejana al Municipio en | alejado a la ciudad capitd | ciudad capital del
minutos. del departamento departamento

NEIRA SANPABLO 210 57 KM Terrestre
MINUTOS

Fuente: Planeacién Municipal

Tabla 3.Tiempo de traslado, tipo de transporte, distanciaen kilémetros desde el municipio hacia la capital del

departamento 2020

Tiempo de llegada desde el Distancia en Kilémetros .
Municibios municipio mas alejado a la desde el municipio mas Tlpmo i?c'tr?onr?]péosr::eq:zgzel
unicip! ciudad capital del Caldas,en | alejado ala ciudad capital un IR}I anizal esJ
minutos. del Caldas
Neira 40min 21Km Terrestre

Fuente: Planeacion Municipal
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Tabla 4. Tiempo de traslado, tipo de transporte, distanciaen kilometros desde el municipioy el municipio

vecino
Distancia en Kilometros || —. Tiempo estimado del traslladi) entre el
Municipio | Municipo | entre el municipio y su l:ﬁ:)e Z?rr:Lanr;siz(i):?/ municipio al municipio vecino
vecino municipio vecino* LA .
(Kil émgtr 0s) el municipio vecino Horas minutos
Manizales 21 Terrestre 0 30
Neira Aranzazu 23 Terrestre 0 40

Fuente: Planeacioén Municipal

Mapa 10.Vias de comunicaciondel Municipiode Neira, 2020

Fuente: Planeacién municipal
Mapa 11. Vias de comunicacion e Hidrografia del Municipiode Neira, 2020

Fuente: Ministerio de Salud, ASIS 2020
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Urbanizacion
Por urbanizacidn se puede entender tanto la acciény efecto de urbanizar, como los sectores urbanizados de
una determinada poblacién

Esto implica que el emplazamiento debe ser dotado de estructuras basicas para la distribucion de servicios
como el teléfono, internet, agua y energia, asi como para la construccionde vias de comunicacion. Es asi que
toda la zona urbana del municipio cuenta con todos estos servicios, en la zona rural adn faltan muchas de las
verdead por tener todos los servicios basicos.

Neira por ser un municipiotan cercano a la capital del Departamento, es denominado municipio Dormitorio, ya
que mas o menos la mitad de la poblacién activa econdomicamente trabajan en Manizales y solo llegan a
descansa al municipio, esto implicaademas que la Seguridad social en salud en su defecto también |a tengan
alli, esto hace que a cobertura universal en el sistemade seguridad social no se logré como se plantea desde
el mismo sistema, que muchas de las veredas que estan cercanas a Manizales, aquellas que se encuentran
dentro de la mallavial departamental y nacional accedan a todos sus servicios en Manizales, que la poblacién
Sisbén también se vea afectada por te fenémeno de municipio dormitorio, yaque muchas de nuestra poblacion
por accesibilidad geografica y econdmica se encuesten en Manizales 0 en municipio vecinos como Aranzazu
Filadelfia, Anserma, Quinchia, municipios conlos cuales compartimos linderos. Oto fenémeno presentado son
los hechos vitales, donde la gran mayoria de los nacidos vivos nacen en Manizales y muchas de las defunciones
también se producen alli.

1.2 Contexto demografico

Poblacion total
v Poblacion DANE:28.140 Habitantes. (Censo DANE 2005)
v Proyeccion poblacion DANE 2019: 31.399 Habitantes
v' Poblacion DANE 2020: 21.114 Habitantes (Censo DANE 2018)
v' Poblacion DANE 2021: 21.295 Habitantes (Censo DANE 2018)

Para el afio 2005 segun el censo DANE el municipio de Neira contaba con una poblacion de 28.140 habitantes;
para el afio 2019 segun proyeccion DANE se estimaba que la poblacidn seria de 31.399.

EI DANE realizo en el afio 2018 el CENSO NACIONAL DE POBLACIONY VIVIENDA 2018 el cual entrego el
Ultimo informe que contenia la conciliacidn censal en noviembre de 2019 suministrando como un total de
habitantes para el municipio de Neira de 21.114 habitantes y con proyeccion del Dane a 2021 contamos con
21.295 habitantes.

Al comparar la cifra entregada por el DANE en el ultimo censo con |a proyeccion de poblacion para el afio 2019
entregada en el censo 2005, se evidencia una disminucionde 10.285 habitantes, siendo uno de los municipios
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del departamento de Caldas con mas variaciones en el nimero total de habitantes, para este afio 2021, segln
la proyeccidn vario un poco en relacion al afio 2020, por los nacidos vivos que mas o0 menos fluctiian entre 90
y 120 nacimientos para el afio en el municipiode Neira

Al analizar la variacion de la poblacion se puede considerar que las caracteristicas demograficas del municipio
de Neira varian de manera similar que las del pais, ya que la tasa de natalidad tanto a nivel municipal comoen
el pais en los Ultimos afios ha descendido de una manera evidente. Otro factor que se afiade al descenso de la
poblacién municipal es la mortalidad porque se evidencia una disminuciénen la natalidad, pero una dindmica
similar en mortalidad. Si se analiza la emigracion también es un factor importante de cambio en una poblacion,
puesto que muchas de las personas buscan una mejor calidad de vida respecto a lo laboral y educativo y
deciden emigrar a ciudades con mayores oportunidades, es asi que la poblacién en el municipio en edades
econémicamente activa sale en busca de mejorar sus condiciones de vida pero, pero en edades adultas y
adultos mayores vuelven al municipioa finalizar su vida de manera tranquila en compafiia de familiares.

Pese a que en el 2019 ya se habia empezado a notar lainmigracion de venezolanos al territorio colombiano el
pico maximo sucedio en finales del afio 2018 y primer trimestre de 2019 para ese entonces ya el censo DANE
2018 habia finalizado, por lo cual la realidad de los inmigrantes venezolanos en el municipio de Neira y en la
totalidad del pais no fue clara para este censo.

Densidad Poblacién por Kilometro cuadrado

La Densidad poblacional del Municipiode Neira segun la proyeccion de poblacién para el 2020 del censo 2018
es de 58,01 hab/Km2 comparando los datos entregados por el censo proyeccién 2019 es de 57,64 hab/Km2,
hallando una diferencia de 0.37 hab/Km2 entre los datos de los dafios evaluados 2019 y 2020, no siendo esta
cifrauna constante debido a que el area rural del municipioes mucho mas extensa que el area urbana por ende
es menos densa que la zona urbana.

Tabla 4 . Poblacion por area de residencia Municipio de Neira 2020

Municioio Poblacion o Poblacion Y Poblacion % de
P cabecera ¢ resto o Total  Urbanizacién
Neira 12004 56,85% 9110 43.14% 21114 56,85%

Fuente: Proyeccion de poblacién por area del DANE

Respecto al porcentaje de urbanizacion no hay una brecha muy amplia entre el afio 2019 y 2020.

Parael afio 2019 se presentd un 45.44% en la zona rural generandose un mayor aumento en la poblacion de
lazona urbana la cual se increment6 para un total de 54,56% para el afio 2020 se presenté una disminucion
de poblacidn en relacion al afio anterior, segun el porcentaje de poblacion en zona urbana se evidencia mayor
porcentaje con un 56,85 y en la zona rural si es un poco mas bajo con un 43,14% es asi que se debe a que
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algunas familias dejan el campo en busca de oportunidades académicas y laborales, estableciendo el sitiode
residencia en la cabecera municipal para tener mayores posibilidades de ir a la ciudad a trabajar o inicier
estudios técnicos y universitarios, la cercania del municipioa la Capital del departamento hace que sea mucho
mas facil disponer de nuevas oportunidades.

Mapa 12. Poblacién por area de residenciadel Municipiode Neira, 2020

;;;;;;;;

Fuente: Planeacion municipal

Grado de urbanizacion: El 56.85 % hace referencia a la poblacién Urbana, lo que significa que para el 2020
hay mas poblacién en el area urbana que en el area rural, la poblacion del area rural es de 43,14%.

Nimero de hogares

Para el Municipiode Neira con una poblacion para el 2020 de 21.114 los hogares constituidos corresponden a
6.794, 6434 para el 2020 loque indica que pueden estar conformados por 3,6 personas por hogar.
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Fuente: Planeacioén municipa

Tabla 5. Poblacion por pertenencia étnica del Municipio de Neira, 2020
Autoreconocimiento étnico Casos % | Acumulado %
Indigena 142 | 0,66% 0,49%
Raizal del Archipiélagode San Andrés, Providenciay Santa Catalina 1 0,00% 0,50%
Negro(a), Mulato(a), Afrodescendiente, Afrocolombiano(a) 76 | 0,35% 0,99%
NingUn grupo étnico 21003 | 98,62% 99,34%
No informa 75 | 0,36% 100,00%
Total 212211100,00% | 100,00%

Fuente: Censo Nacional de Poblacién y Vivienda 2018.
En el municipio se cuenta con asentamiento indigena en la zona rural en vereda Cuba, donde se encuentra la
mayoria de ellos, en el Yunque, el Corozo, Cholo y la esperanza otros pocos indigenas flotantes sinembargo
por parte del ministerio del interior no se le ha dado reconocimiento a dicha poblacidn; no se cuenta con
listado censal, por tal motivola tabla tiene lainformacion del censo bésico 2018 (DANE).

1.3 Contexto demografico

1.2.1Estructura demogréfica

En la piramide de poblacion (que a continuacion se ilustra ) se observa una estructura en forma de bulbo que
hace referencia a una piramide regresiva, ya que disminuye en la base lo que muestra una reduccion en la
natalidad del municipio, en las cohortes de 25 a 29 al igual que en la de 50 a 54 se presenta un aumento en la
poblacion y se aprecia una disminuciénen las cohortes de 35 a 39 y de 40 a 44, viéndose en la figura que el
centro de la piramide se ha hecho méas angosta con respecto al afio 2015 muy posiblemente debido a la
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migracion para obtener mayores posibilidades econdmicas y de trabajo en la ciudad capital y la cima mas
ancha representa una poblacion envejecida, es una estructura que nos demuestra que en el municipio ha
aumentado laesperanza de vidade la poblacién y que hay un aumento en el envejecimiento, también se puede
concluir que las personas al momento de pensionarse regresan a su municipio de origen para vivir alli su etapa
de vejez.

Podemos decir que la poblacion del municipio de Neira es una poblacion joven, considerando el indice Friz
como el porcentaje de la poblacién menor de 20 afios (entre 0 y 19 afios) con respecto al grupo de poblacién
entre las edades comprendidas entre 30 y 49 afios; por lo tanto, comola indice friz del municipio de Neira para
el afio 2021 es de 195,33 y supera el valor referencia (160), se considera que la poblacién estudiada es una
poblacién joven.

Figura 1.Piramide poblacional del Municipiode Neira, 2015, 2021, 2023
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Fuente: DANE, SISPRO_MSPS
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Poblacién por grupo de edad

Tabla 6. Proporcidn de la poblacidn por ciclovital, departamento Caldas 2015, 2021 y 2023, grupos de riesgo

MIAS
2015 2021 2023

Curso de Vida Numero | Frecuencia | NUmero Frecuencia Numero | Frecuencia

absoluto | relativa absoluto relativa absoluto relativa
Primerainfancia (0 a 5 afios) 2734 11,76% 1818 7,82% 1806 7,17%
Infancia (6 a 11 afos) 2123 9,13% 1848 7,95% 1880 8,09%
Adolescencia (12 a 17 afos) 2239 9,63% 1871 8,05% 1870 8,04%
Juventud (18 a 28 afos) 3553 15,28% 3228 13,89% 3195 13,74%
Adultez (29 a 59 afos) 8875 38,18% 8195 35,25% 9683 41,65%
;‘:gma e EVEES] 3724 | 1602 | 4299 18,49% 337 | 1435%
Total 23248 100,00% 21295 91,44% 21691 93,30%

Fuente: DANE, SISPRO_MSPS

Los datos demogréficos son indicadores que permiten investigar de manera estadistica a una poblacién, como
edad, género, raza, estado civil, ingresos, profesion, nivel socioecondmico, entre otros, es asi que no ayuda a
identificar en salud los factores protectores o vulnerabilidades para un cierto grupo de edad, ademas de
reconocer los efectos de lasalud o la enfermedad segun laexposicion a riesgos fisicos 0 sociales a lo largo de
la vida; ambos permiten un analisis acertado de la morbilidad y mortalidad y su posible causa.

De acuerdo a los datos que se presentan en el municipio de Neira, se presenta una vulnerabilidad y un factor
de riesgo alto para la presentacion de enfermedades en el adulto y adulto mayor entre los afios 2015 y 2023 y
un aumento considerable para el afio 2021.

De acuerdo al cuadro anterior, existe mayor proporcién con una frecuencia relativa de 35,25 % en el curso de
vida comprendido entre 29 a 59 afios, para el afio 2021. Enesta poblacién se encuentran las personas en edad
productiva haciendo que el municipio propicie esfuerzos adicionales parala generacion de empleo y actividades
de prevencion de la enfermedad y promocion de lasalud, enfocando las acciones principalmente ala prevencion
y manejo de las enfermedades no transmisibles, mejoramiento de habitos de vida siendo esta una actividad
prioritaria para disminuir lamorbilidad de enfermedades cronicas.

Dadas las condiciones del &rea rural y su maxima extension sobre la urbana, el municipio ha buscado generar
proyectos productivos para garantizar la satisfaccion de las necesidades y mejorar las condiciones vida de dicha
poblacion, sin embargo, la poblacion del area urbana ha ido disminuyendo frente a la urbana, dentro de las
acciones enfocadas a la poblacién se centralizan todas las de emprendimiento que desde el gobierno local se
encaminan mejorando asi los ingresos econdmicos de las familias.
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Finalmente se identifica que en el municipio hay una poblacién madura con una tendencia al envejecimiento;
para el afio 2021 se presentd una frecuencia relativade 18.31% la cual se increment6 en relacion al afio 2015
que fue 16.02%; en el municipiode Neira durante estos afios ha mostrado un especial interés en mantener los
convenios interadministrativos con Centros dia para el adulto mayor, los centros de proteccion san Vicente de Paul
y San Antonio de Padua con el fin de brindar una atencién integral a la poblacion adulta mayor del municipio,
garantizando la salud, la seguridad alimentaria, la recreacion y el deporte, acompafiamiento psicosocial entre
otras actividades que mejoran en gran medida la calidad de vidade estos adultos mayores beneficiados

Figura 2. Cambio en la proporcion de la poblacion por grupos etareos, MunicipioNeira2015 2021 y 2023
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Fuente: DANE, SISPRO_MSPS

La grafica anterior ilustrael comportamiento por grupo etéreo para los afios 2021 y 2023 en comparacion con
la poblacién del afio 2015 segin Censo DANE, mostrando los cambios de proporcion que se presentan en el
municipioen los afios mencionados.

Se puede observar que la proporcion de poblacion menor de 14 afios presenta un comportamiento hacia la
disminucién; y la poblacién de 12 a 59 afios también tiende a la disminucidn durante el afio 2021, |a poblacién
de 60 y més aumenta en comparacion al afio 2015 en menores de 1 afio de 1,38% que representa una poblacion
de 294 para el 2021, en el 2015 a 1,56% (poblacion: 355) en el afio 2023, en el rango de 5a 14 afios se presenta
una proporcion menor para el afio 2021 (14,25%) y 2023 (13,83%) segun proyeccién DANE comparado con el
afio 2015 donde la proporcion era de 15,92%.

37|

La salud

es de todos

@ Territorial  Vekibis (R

Minsalud




Neira
sl tiNie

ALCALDIA MUNICIPAL
DE NEIRA - CALDAS

Mientras en los grupos de edad de 60 a 79 y mayores de 80 afios se presentd un aumento en las proporciones
de edad lo cual indica que la poblacion adulta y adulta mayor va siendo cada vez mayor frente a la poblacion
joven, lo anterior se evidencia que para el rango de edad de 60 a 79 afios en el 2015 se tenia un 13,92 % el
cual aumento en un 3,0 para el afio 2021 donde fue de 17,34 % y en las personas mayores de 80 afios se
presentd un aumento del 0,5% entre el afio 2015 (2,37%) y el 2021 (2,85%) esta situacién podria tornarse mas
marcada dado los cambios en las tasas de natalidad, mortalidad y el aumento de la esperanza de vida., es asi
que la poblacién mayor de 60 afios estd aumentando afio tras afio en el municipio, muestras que la poblacion
joven disminuye

Figura 3. Poblacién por sexo y grupo de edad del Municipio de Neira, 2021
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Fuente: DANE

Enla distribucién por sexo y grupo de edad se identifica que para la poblacion segin proyeccion DANE 2021
el sexo masculinorepresenta un 50.0%(10654) frente al 49,96% (10641 mujeres) de la poblacion femenina en
el municipio de Neira; esto evidencia mas presencia masculina que femenina en el municipio para el afio 2021
y asi mismofue en el 2020, pero se presentd un margen mas estrecho entre ambos sexos para este afio 2021
aunque este afio la diferencia minima entre hombre y mujeres, en los Unicos grupos etareos que se presenta
mayoria en el sexo femenino es en edades entre 25 a 44 y 45 a 59 afios, esto se debe a que lamortalidad por
causas externas afectan mas al sexo masculinoy asi mismo la esperanza de vida es un factor debido a que
para las mujeres es de 80 afios y para los hombres de 72 afios, se evidencia ademas que en los grupos de
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edad de 25 afios hasta 59 afios y mayores de 80 afios las mujeres representan un mayor nimero, s asi que
los grupos de edad de menor a 1 afio hasta los 24 afios los hombre representan un porcentaje mas alto que las
mujeres.

Otros indicadores demograficos
Tabla 7 . Otros indicadores de estructura demografica en el Municipiode Neira Caldas 2015, 2021, 2023

indice Demografico Afio
2015 2021 2023
Poblacion total 22,803 21,295 21,691
Poblacion Masculina 11,515 10,654 10,833
Poblacion femenina 11,288 10,641 10,858
Relacion hombres:mujer 102.01 100.12 100
Razdn ninos:mujer 32 31 30
Indice de infancia 23 22 21
Indice de juventud 23 21 20
Indice de vejez 16 20 21
Indice de envejecimiento 70 93 100
Indice demografico de dependencia 53.11 56.06 57.99
Indice de dependencia infantil 35.79 33.70 33.69
Indice de dependencia mayores 17.32 22.37 24.31
Indice de Friz 124.85 116.56 114.81
Fuente: DANE, SISPRO_MSPS
indices demograficos Interpretacion
Relacion hombres/mujer En el afio 2015 por cada 102 hombres, habia 100 mujeres,
mientras que para el afio 2021 por cada 100 hombres, habia 100
mujeres
Razdn nifios mujer En el afio 2015 por cada 32 nifios y nifias (0-4afios), habia 100

mujeres en edad fértil (15-49afios), mientras que para el afo 2021
por cada 31 niflos y nifias (0-4afos), habia 100 mujeres en edad
fertil

Indice de infancia En el afio 2015 de 100 personas, 23 correspondian a poblacion
hasta los 14 afios, mientras que para el afio 2021 este grupo
poblacional fue de 22 personas

indice de juventud En el afio 2015 de 100 personas, 23 correspondian a poblacién de
15 a 29 afios, mientras que para el afio 2021 este grupo
poblacional fue de 21 personas

indice de vejez En el afio 2015 de 100 personas, 16 correspondian a poblaciéon de
65 afios y mas, mientras que para el afio 2021 este grupo
poblacional fue de 20 personas
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indice de envejecimiento

En el afio 2015 de 100 personas, 70 correspondian a poblacion de
65 afios y mas, mientras que para el afio 2021 este grupo
poblacional fue de 93 personas

Indice demogréfico de
dependencia

En el afio 2015 de 100 personas entre los 15 a 64 afios, habia 53
personas menores de 15 afios 6 de 65 afios y mas (dependientes),
mientras que para el afio 2021 este grupo poblacional fue de 56
personas

indice de dependencia infantil

En el afio 2015, 36 personas menores de 15 afios dependian de
100 personas entre los 15 a 64 afos, mientras que para el afio
2021 fue de 34 personas

indice de dependencia mayores

En el afio 2015, 17 personas de 65 afios y mas dependian de 100
personas entre los 15 a 64 afios, mientras que para el afio 2021
fue de 22 personas.

indice de Friz

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

1.2.2 Dindmicademografica

Figura 4. Comparacion entre la Tasa de
municipios de Neira, 2005 al 2019
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==——=Tasa de mortalidad general Caldas 6,14
——Tasa de Mortalidad general Neira 6,11
====Tasa bruta de natalidad Caldas 14,54
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Fuente: DANE, SISPRO_MSPS

Fuente: DANE, SISPRO_MSPS

Crecimiento Natural y las Tasas Brutas de Natalidad y Mortalidad

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
603 598 606 557 58 571 576 573 58 59 603 595 611
493 548 647 484 514 510 419 48 429 456 426 514 507
13,62 13,51 12,83 11,76 11,12 1091 10,75 10,35 10,19 9,85 9,66 937 869
13,69 13,26 11,28 10,30 1032 7,84 848 835 743 728 738 720 6,70
759 753 677 619 523 52 499 462 439 391 3,63 342 258
876 7,78 481 546 518 2,74 429 349 314 272 312 206 1,63
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La Tasa de Crecimiento Natural: La tasa de crecimiento natural o vegetativo se considera alta si supera el
4%, moderada si se encuentra entre el 1%y el 2%, y baja si es inferior al 1%, aunque esta escala no debe
tomarse en sentido estricto.

El municipio de Neira presenta un crecimiento vegetativo alto, el cual se evidencia del afio 2005 al afio
2010; para el afio 2011 se observa una reduccion significativaenlatasa de crecimiento vegetativo pasando
a ser moderada puesto que presento un 2.74 % la cual nuevamente se incrementd en el afio 2012 con un
4.29% vy para los afios 2013, 2014, 2015 y 2016 se ha tenido una tasa entre moderada y alta al presentar
un porcentaje de 3.49 %, 3.12%, y disminuyendo en el afio 2018 y 2019 considerablemente pasando de
1,63 a 0,89 para el afio 2019 con un crecimiento natural bajo; las anteriores cifras muestran un
comportamiento fluctuante en los dltimos afios teniendo en cuenta que las familias actuales intentan
planificar el numero de sus hijos y una minoriasegun condiciones culturales y socioecondmicas no tienen
la forma de llevar este tipo de planificacion en el hogar, es asi que las caracteristicas familiares y el total
de hijos que se quieren tener en las familia cada dia se ve méas disminuido, evidenciandose mejor
planificacion familiar, ya que los Ultimos afios |a disminucién fue muy notoria.

La Tasa Bruta de Natalidad: Suele ser el factor decisivo para determinar la tasa de crecimiento de la
poblacién. Depende tanto del nivel de fertilidad y de la estructura por edades de la poblacién. El municipio
de Neira ha presentado en los Ultimos afios una tasa de natalidad inferior a la presentada entre los afios
2005 al 2010; para el afio 2011 se tuvo una reduccion muy notoria en latasa de natalidad pasando de
10.32 % en el 2010 a un 7.84% en el 2011, de lamismamanerase redujo latasa para el afio 2015 pasando
de un 7.43 % a un 7,28 manteniendo asi |a tendencia a la disminucién que se ha venido presentando en
la tasa de natalidad desde el 2011, sin embargo para el afio 2016 |a tasa de natalidad aumento a 7,38%
pero en 2017 tiende de nuevo a la baja con un 7,20%, para el 2018 disminuye aun mas con un 6.70% y
para el afio 2019 aumenta a 8,31 siendo la mas alta de los ultimos 5 afios, sise compara la tasa bruta de
natalidad del periodo de tiempo de 2005 a 2019 se observa que ha sido menor la tasa de natalidad
municipal que la departamental para la mayoria de los afios excepto para el afio 2006 y el afio 2019 donde
se incrementd notablemente. todos estos afios fueron disminuyendo paulatinamente, es asi que el
crecimiento poblacional para el ultimoafio aumento un poco en el municipio sinembargo no se representa
significativamente en |a pirdmide poblacional, una poblacién madura y en proceso de envejecer.

La Tasa Bruta de Mortalidad: Durante el periodo de tiempo analizado 2005- 2019, Neira presenta un
comportamiento oscilante; las tasas de mortalidad mas bajas se observan durante el afio 2012 con un
4.19% y en el 2014 con un 4.29%, mientras que para el afio 2015 se presenta un leve aumento en la tasa
de mortalidad con una tasa de 4,56% que torna de nuevo al aumento en el afio 2017 con un 5,14%, en el
2018 disminuyoen un 5,07%, pero para el afio 2019 aumento a 7,42% siendo esta la mas alta dentro del
periodo analizado 2005 a 2019, superando latasa bruta de mortalidad departamental.
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Otros indicadores de la dinamica de la poblacion

Figura 5. Comparacién de la Tasa de Fecundidad en Mujeres de 10-14 y Mujeres de 15 a 19 afios Municipio
de Neira 2005 —2019
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Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 y 14 afios: la tasa de Fecundidad para el
Municipiode Neira ha tenido un comportamiento fluctuante en los ultimos afios, la mayor tasa fue en
el afio 2010 con un 4,61% y para el afio 2015 se tuvo una reduccién al 1,35% que vuelve al aumento
para los afios 2016 y 2017 terminando con un 2,66% para este Ultimo 2018 se presenta la menor tasa
de fecundidad desde el afio 2009 que es de 0,66%; pero para el 2019 aumento a 4,15, un porcentaje
muy alto comparando con el periodo analizado y superando la tasa Departamental para este Ultimo
afio evaluado al comparar el comportamiento municipal conladel departamental encontramos aNeira
por encima del departamento, es asi que se deben fortalecer las acciones encaminadas a la
prevencion de embarazo en adolescentes, los programas de PEYDT deben aumentar su cobertura y
desplegar acciones que impacten la poblacién objeto con estrategias contundentes para disminuir eta
tasa que desde hacia varios afios € mantenia baja.

Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 15y 19 afios: La tasa de fecundidad para este
grupo se ha mantenido con un porcentaje alto del afio 2005 al 2019; |a tasa méas alta se presenté en
el afio 2006 con un 76,18%, la menor tasa se presentd en el afio 2018 con un 30,95% siendo esa la
menor de todo el periodo observado, para el afio 2019 aumento un poco la tasa pero no supera la
maximadel afio 2006, Este indicador nos muestra que la fecundidad en este grupo de edad donde
se considera un embarazo adolescente ha ido disminuyendo significativamente desde el 2005 y para
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el afio 2018 fue el afio en que mas bajo esta tasa, pero con un incremento prudente para el Ultimo afio
2019, sin lugar a dudas cabe resaltar la labor de la ESE HOSPITAL SAN JOSE DE NEIRA que ha
trabajado fuertemente en la oferta inducida a programas de PEYDT, programa de servicios amigables,
consulta diferencial del joven vy la consulta de planificacion Familiar tanto para mujeres como para
hombre, dentro de la dimensién de Salud Sexual y Reproductiva descrita dentro del Plan de salud
Publica se realizan acciones de Informacion, Educacion y Comunicacion a toda la poblacién del
municipioincluidala zona rural. Para el afio 2019 la tasa municipal supera la departamental.

En cuanto alatasa de fecundidad global para el afio 2019 es de 1,1931 hijos por cada 35,12 mujeres
en edad fértil y la edad media de reproduccion es de 32,11, comparado con el 2018 |a edad media de
reproduccion aumento un poco, estaba en 32,04 y la fecundidad global disminuyo comparado con el
2018 estando en 1,4003 por cada 41,45 mujeres en edad fértil, es decir que las mujeres cada vez
estan teniendo hijos mas maduras y planificando de mejor manera sus familias, teniendo encuentra
que en esta edad se presume que se esta econémicamente y emocionalmente estable .

1.23 Movilidad forzada

El desplazamiento forzado interno constituye una violacién de los derechos humanos, el derecho internacional,
los derechos constitucionales y la dignidad. En consecuencia, es de interés reconocer este evento en el
departamento de Caldas, pero también es necesarioidentificar las condiciones sociales (enfrentamiento militar,
las disputas por la tierra y la usurpacion ilegal de predios, los grupos armados), y los efectos sobre el
departamento expulsor y receptor como elevacién de indices de pobreza, agudizacion de los conflictos armados
internos, la modificacion en las formas de ocupacion y practicas culturales.

Se menciona que actualmente el municipio de Neira, cuenta con poblacién victima en situacién de
desplazamiento, dada por grupo de edades quinquenales, el Municipio no tiene problemas de enfrentamiento
militar, disputas por la tierra'y la usurpacién ilegal de predios, aunque han existido grupos armados, estos no
han constituido para el Municipio problemas de desplazamiento, este Municipio tiene reconocimiento como
Municipio receptor, los datos comparados con el corte de 10 de septiembre 2019 se tenia un total de personas
caracterizados, Hombres 491 y mujeres 502, para el corte realizado el 10 de junio de 2020 se tienen
caracterizados 551 hombres, 545 mujeres, en comparaciona al afio 2020, se reconocieron solodos personas
un hombre y una mujer es decir que a corte Junio 30 de 2021, lo que indica que o0 no se han identificado mas
victimas de desplazamiento o no se registran con el enlace de victimasy el programa que el municipio ofrece
en relaciona esta poblacion.

Tabla 8. Poblacion victimizada de desplazamiento por grupo de edad, sexo /Neira Caldas, 2021
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DE 0 A 4 ANOS 3 8 11
DE 5 A 9 ANOS 37 37 74
DE 10 A 14 ANOS 89 65 2 156
DE 15 A 19 ANOS 78 75 153
DE 20 A 24 ANOS 77 86 3 166
DE 25 A 29 ANOS 35 27 62
DE 30 A34 ANOS 18 38 56
DE 35 A 39 ANOS 34 39 73
DE 40 A 44 ANOS 34 43 77
DE 45 A 49 ANOS 32 24 56
DE 50 A 54 ANOS 28 19 47
DE 55 A 59 ANOS 24 20 44
DE 60 A 64 ANOS 23 13 36
DE 65 A 69 ANOS 7 20 27
DE 70 A 74 ANOS 18 14 32
DE 75 A 79 ANOS 5 2 7
DE 80 ANOS O MAS 9 15 24
NO DEFINIDO 1 1 2 4
TOTAL 552 546 7 1105

Fuente: Registro Unico de Victimas -RUV, Bodega de Datos de SISPRO y MINSALUD (corte Junio de 2021)

1.2.4 Dinamica Migratoria

La migraciones el desplazamiento de una poblacion que se produce desde un lugar de origen a otro distinto y
lleva consigo un cambio de la residencia habitual, pese a que si ha habido atenciones de salud de personas
migrantes en el municipiono ha sido un gran niumero por lo cual no es relevante hacer profundidad en estas,
esto puede cambiar para la vigencia2020 ya que segun laestadistica en el municipiola entrada de migrantes
venezolanos se dio de manera masivaal municipioen el primer trimestre del afio 2019 y durante el afio 2020
aunque se presentdé migracion fue mas poca la entrada al municipio Para la estadistica municipal solo se
presentaron 5 atenciones a la poblacion Migrante, la Tasa de Migracion en Neira €3s de 0,9 por mil habitantes
lo que indica que son mas lo que llegan que los que se van del Municipio, hay un total de 678 personas
identificadas.

Conclusiones
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El municipio de Neira se localiza en la parte occidental de la cordillera central, la cual se caracteriza
por ser una cadena que ha sufrido intensos plegamientos, 10 que hace que la zona sea de alta
complejidad estructural. Su territorio tiene una extension de 364 Km2 lo que equivale al 4,61 % del
total departamental. La zona urbana corresponde al 1.5 Km2y la zona rural un 362.5 km2; |a altitud
de la cabecera municipal (metros sobre el nivel del mar) es de 1969 y cuenta con una temperatura de
18 grados centigrados. Posee una topografia muy quebrada a llanay dentro de sus principales
accidentes geograficos se encuentra el alto EIRoble. El sistemahidrico estad compuesto por los rios
Cauca, Tareas y Guacaica que recorrenlos limites municipales. Finalmente, ladistancia de referencia
ala capital de caldas es de 21 kilémetros.

Conforme a las caracteristicas agroecoldgicas el Municipio de Neira cuenta con tres zonas:

Zona friay de paramo: ubicada en el sector del oriente municipal sobre las laderas de la Cordillera
Central. Es lamas extensa abarcando al 51% del territorio municipal, con predominio de ganaderia
extensiva de climafrio y sectores de bosque.

Zona templada: ubicada en el sector central del municipio, es laregién cafetera del municipio, con
asocio de platano y cafia panelera. Abarca el 28.5% del territorio.

Zona plana o calida: ubicada al occidente municipal en la vertiente derecha del rio Cauca, se dedica
alaganaderia de climacalidoy cultivode cafa, citricos. Abarca el 20.5 del territorio

Ssegun la proyeccion DANE el municipiode Neira para el afio 2005 contaba con una poblacién de
28.140 habitantes; para el afio 2019 de igual manera segun proyeccién DANE CENSO 2005 se
estimaba que la poblacion fuera de 31.399 habitantes sin embargo en el 2018 se realiz6 el CENSO
DANE DE POBLACIONY VIVIENDA el cual entrego el informe final de conciliacion censal en el mes
de noviembre de 2019 arrojando como resultado para Neira un total de 21.024 habitantes y para el
2020 una poblacion de 21.114 y para el 2021 de 21.295 habitantes, aumentando en relacién al afio
anterior en 181 personas, debido a este cambioy reduccién de poblacién se pueden ver afectados os
procesos de sal publica, la priorizacion de grupos poblacionales y el ingreso de recursos al municipio.

Podemos decir que la poblacion del municipio de Neira es una poblacion joven, considerando el indice
Frizcomo el porcentaje de la poblaciéon menor de 20 afios (entre 0 y 19 afios) con respecto al grupo
de poblacion entre las edades comprendidas entre 30 y 49 afios; por lo tanto como el indice friz del
municipio de Neira para el afio 2021 es de 116.56 no supera 160, por lo cual no se considera una
poblacion joven, sin embardo es el mas alto dentro de los grupos poblacionales, es una poblacién en
maduracién, econdmicamente activa y laboral.

En las cohortes de 25 a 29 aligual que en la de 50 a 54 se presenta un aumento en la poblacién y se
aprecia una disminucionen las cohortes de 35 a 39y de 40 a 44, y de 45 a 59 viéndose en la figura
que el centro de la pirdmide se ha hecho mas angosta con respecto al afio 2015 y lacuspide se ha ido
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ensanchando lo cual indica que la poblacion adulta mayor de 50 cada vez es mayor, y en proceso de
envejecimiento, la piramide nos muestra que 5 afios atrés la poblacién se encontraba més joveny en
su orden mas nacimientos en este periodo, dado que al inicio de la piramide se observaba mas
poblacion que en su clspide.

La distribucion por sexo representa un 50.0%(10.654) frente al 49.96% (10.641 mujeres) de la
poblacién femenina en el municipio de Neira; esto evidencia méas presencia masculina “para este afio
2021 y asi mismofue la representacion para el afio 2019, aunque este afio la diferencia minimaentre
hombre y mujeres, en los unicos grupos etareos que se presenta mayoria en el sexo femenino es en
edades entre 25a 44 y 45 a 59 afios, esto se debe a que la mortalidad por causas externas afectan
mas al sexo masculinoy asi mismo la esperanza de vida es un factor que es mas alta en mujeres que
en hombres.

El grado de Urbanizacion del municipio esta 56.85 % hace referencia a la poblacion Urbana, lo que
significaque para el 2020 hay méas poblacion en el &rea urbana que en el area rural, la poblacion del
area rural es de 43,14%.

La ubicacion geografica del municipio de Neira lo convierte en un lugar privilegiado de fécil acceso,
con vias de comunicacionen buen estado y un municipio donde se confluyen varias vias para partir a
otros departamentos, con accesibilidad a servicios de salud de segundo y tercer nivel de atencién y la
oferta laboral y social también favorece en gran medida el desarrollo econémico del municipio por su
cercania con la capital del departamento.

El' municipio de Neirapresenta un crecimiento vegetativo alto, el cual se evidencia del afio 2005 al afio
2010; para el afio 2011 se observa una reduccion significativa en la tasa de crecimiento vegetativo
pasando a ser moderada puesto que presento un 2.74 % la cual nuevamente se incrementd en el afio
2012 con un 4.29% vy para los afios 2013, 2014, 2015 y 2016 se ha tenido una tasa entre moderada y
alta al presentar un porcentaje de 3.49 %, 3.12%, y disminuyendo en el afio 2018 y 2019
considerablemente pasando de 1,63 a 0,89 para el afio 2019 con un crecimiento natural bajo; las
anteriores cifras muestran un comportamiento fluctuante en los Ultimos afios teniendo en cuenta que
las familias actuales intentan planificar el nimero de sus hijos y una minoria segin condiciones
culturales y socioecondmicas no tienen la forma de llevar este tipo de planificacion en el hogar, es
asi que las caracteristicas familiares y el total de hijos que se quieren tener en las familia cada dia se
ve mas disminuido, evidenciandose mejor planificacion familiar, yaque los tltimos afios |a disminucion
fue muy notoria. Se observa poblacién en proceso de envejecimiento.

El'municipiode Neira ha presentado en los Ultimos afios una tasa de natalidad inferior a la presentada
entre los afios 2005 al 2010; para el afio 2011 se tuvo una reduccion muy notoria en latasa de
natalidad pasando de 10.32 % en el 2010 a un 7.84% en el 2011, de la misma manera se redujo la
tasa para el afio 2015 pasando de un 7.43 % a un 7,28 manteniendo asi |a tendencia a la disminucion
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que se ha venido presentando en latasa de natalidad desde el 2011, sinembargo para el afio 2016 la
tasa de natalidad aumento a 7,38% pero en 2017 tiende de nuevo a la baja con un 7,20%, para el
2018 disminuye aln mas con un 6.70% y para el afio 2019 aumenta a 8,31 siendo la més alta de los
Ultimos 5 afios, si se compara la tasa bruta de natalidad del periodo de tiempo de 2005 a 2019 se
observa que ha sido menor la tasa de natalidad municipal que la departamental para la mayoria de los
afios excepto para el afio 2006 y el afio 2019 donde se incremento.

Neira presenta un comportamiento oscilante; las tasas de mortalidad mas bajas se observan durante
el afio 2012 con un 4.19% y en el 2014 con un 4.29%, mientras que para el afio 2015 se presenta un
leve aumento en la tasa de mortalidad con una tasa de 4,56% que torna de nuevo al aumento en el
afio 2017 con un 5,14%, enel 2018 disminuyoen un 5,07%, pero para el afio 2019 aumento a 7,42%
siendo esta la mas alta dentro del periodo analizado 2005 a 2019, superando la tasa bruta de
mortalidad departamental.

Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 y 14 afios: la tasa de Fecundidad para el
Municipio de Neira ha tenido un comportamiento fluctuante en los Ultimos afios pero para el 2019
aumento a 4,15, un porcentaje muy alto comparando con el periodo analizado y superando la tasa
Departamental para este Ultimo afio evaluado al comparar el comportamiento municipal con la del
departamental encontramos a Neira por encima del departamento, es asi que se deben fortalecer las
acciones encaminadas a la prevencion de embarazo en adolescentes, los programas de PEYDT deben
aumentar su cobertura y desplegar acciones que impacten la poblacion objeto con estrategias
contundentes para disminuir eta tasa que desde hacia varios afios € mantenia baja.

Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 15 y 19 afios: para el municipio este grupo se ha
mantenido con un porcentaje alto del afio 2005 al 2018; |a tasa més alta se present6 en el afio 2006
con un 76,18%, lamenor tasa se present6 en el afio 2018 con un 30,95% siendo esa lamenor de todo
el periodo observado, para el afio 2019 aumento un poco la tasa pero no supera la maximadel afio
2006, Este indicador nos muestra que la fecundidad en este grupo de edad donde se considera un
embarazo adolescente ha ido disminuyendo significativamente desde el 2005 y para el afio 2018 fue
el afio en que mas bajo se presentd esta tasa, pero con un incremento prudente para el Ultimo afio
2019. Para el afio 2019 la tasa municipal supera la departamental, es de resaltar laimportancia de
fortalecer todos los procesos con adolescentes y jovenes desde los programas de PEYDTYy del Plan
de Salud Publica Municipal.

En cuanto alatasa de fecundidad global para el afio 2019 es de 1,1931 hijos por cada 35,12 mujeres
en edad fértil y la edad media de reproduccion es de 32,11, comparado con el 2018 la edad media de
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reproduccion aumento un poco, es decir que las mujeres cada vez estan teniendo hijos méas maduros
y planificando de mejor manera sus familias,

Finalmente, en cuanto a la poblacién victima en situacion de desplazamiento, el Municipio no tiene
problemas de enfrentamiento militar, disputas por la tierra y la usurpacion ilegal de predios, aunque
han existido grupos armados, estos no han constituido para el Municipio problemas de desplazamiento
significativo, este Municipio tiene reconocimiento como Municipio receptor y para el afio 2021 no se
reconocieron sino dos personas las cuales se incluyeron dentro del programa de victimas.
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2 CAPITULO Il. ABORDAJE DE LOS EFECTOS DE SALUDY SUS DETERMINANTES

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

2.1 Analisis de la mortalidad
2.1.1 Mortalidad general por grandes causas

Tasa de mortalidad ajustada por la edad
Figura 6.Tasa de mortalidad ajustada por edad Municipiode Neira, 2005 — 2019
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Este tipo de tasa estudia la tendencia en la evolucion de la incidencia o de la mortalidad de una enfermedad a
lo largo del tiempo eliminando el efecto producido por el envejecimiento de la poblacion.

49 |

La salud Minsalud

’ loemf;(a{l. €8£ {:’QS/ w %bAITBdAeS ITQAEENBI'OE es de todos




ALCALDIA MUNICIPAL
DE NEIRA - CALDAS

La tasa de mortalidad general ajustada para el municipio de Neira muestra que sus habitantes se mueren
principalmente por enfermedades del sistema circulatorio, seguidas de: neoplasias, demés causas, causas
externas y enfermedades transmisibles.

Para los afios 2005 -2019, las enfermedades del sistema circulatorio han sido la principal causa de mortalidad
en el municipio; es de tener en cuenta que este subgrupo abarca todas las enfermedades cardiacas,
hipertensivas, isquémicas del corazon, cardiopulmonares, cerebrovasculares, aterosclerosis y las demas
enfermedades del sistemacirculatorio. Entre los afios 2005 y 2019 |a tasa de mortalidad més alta se present6
en el afio 2011 con una tasa de 235,04 para los afios posteriores se puede observar una tendencia a la
disminucién teniendo su tasa més baja en el afio 2016 con 125,7% para el 2017 esta tasa aumenta en un
14,13% quedando en 173,81 para el afio 2019 disminuyendo un poco, en relaciénal afio 2018 con un porcentaje
175.31% aunque se ha notado una disminuciondesde el afio 2011 para este tipo de enfermedades.

En la segunda causa de mortalidad, se encuentran las neoplasias que tiene una tasa para el 2017 de
116,2479% siendo notable su aumento ya que para el 2016 fue de 79,8% pasando de estar en latercera causa
en ese afio para ser la segunda causa en el afio 2019, con un 93.49% aumentando para este afio
considerablemente en relacién a al afio 2018, es de tener en cuenta que entra las neoplasias por las que
generalmente se dan las mortalidades son por los canceres de: érganos digestivos, del cuello de utero, de
mamay de pulmén.

Las demas causas conforman el tercer grupo de enfermedades por las cuales se presenta la mortalidad de la
poblacion en el municipio entre las cuales se incluye enfermedades cronicas de la via aérea, enfermedades del
sistema digestivo, urinario, diabetes mellitus, entre otras; en este grupo para el afio 2017 tuvo una tasa de
97,8941% mientras que en el 2016 fue 88,8% por lo cual para el 2017 se observa un aumento de 97, 89%, para
el afio 2018 disminuyendo en comparacion al afio anterior con 96,13% con 1.73 puntos porcentuales de
diferencia, pero para el afio 2019 aumenta considerablemente con un 127,86%, esto dado al aumento ademés
de las enfermedades crénicas no identificadas a tiempo o diagnosticadas tardiamente

Finalmente las causas externas ocupan el cuarto lugar en las tasas de mortalidad ajustadas por edad en el
municipio de Neira observando una tendencia al aumento para los afios de 2016 con 53,2% y para el 2017 con
el 60,66%, para el 2018 con 49,16% disminuyendo de una manera paulatina cada afio, pero para el afio 2019
aumentd a 74,95% 20 puntos porcentuales siendo este afio desde el 2008 el afio de mayor presentacion de
estas causas de mortalidad, es asi que este grupo de mortalidad tienen relacién con los accidentes de transito,
suicidios y homicidios, es asi que se hace necesario aumentar medidas preventivas y acciones de cuidado
autocuidado para que las personas no fallezcan por este tipo de causas que son totalmente prevenibles en la
mayoria de casos.

Figura 7. Tasa de mortalidad ajustada por edad para los hombres del Municipio de Neira, 2005 — 2019
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Para los hombres en el Municipio de Neira durante los afios 2005 al 2019, la magnitud de las causas de
Mortalidad han sido principalmente las asociadas a las enfermedades del sistema circulatorio, las demas causas
y las causas externas en su orden se presentan estas.

Para el afio 2019 la principal tasa de mortalidad para hombres fue las del sistema circulatorio con una tasa de
195,30% aumentando un poco en relacién al afio 2018 con 193,15% aumentando sostenido desde el 2016,
sigue conservando el primer lugar desde el 2007 como causa de mortalidad en hombres. En segundo lugar, se
encuentran las demas causas que desde el afio 2016 vienen aumentando paulatinamente para el afio 2019 con
un 160,43% siendo este afio uno de los porcentajes mas altos desde el afio 2009, las neoplasias que para el
afio 2016 habia ocupado la tercera causa de mortalidad masculinaen el municipio quedando con una tasa de
106,21 para el afio 2019 aumentando de un afio aotro en 20 puntos porcentuales; las causas externas pasando
a ser la cuarta causa de mortalidad presentando una disminucién quedando para el 2019 en 126,42%. Para el
2019, particularmente las causas de mortalidad cambiaron su presentacion las del sistema circulatorio siempre
estadn como primera causa, pero las neoplasias que estaban de segundo lugar pasan a serlas terceras causas
y las demas causas pasan a un segundo lugar en su presentacion, seguido de las causas externas y
enfermedades transmisibles.

Figura 8. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las mujeres del Municipio de Neira, 2005 — 2019
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Para las Mujeres en el Municipio de Neira durante los afios 2005 al 2019, la magnitud de las causas de
Mortalidad han sido principalmente las asociadas a las enfermedades del sistema circulatorio, las neoplasias y
las demas causas.

Las enfermedades del sistema circulatorio han sido la primera causa de mortalidad durante los 12 afios
evaluados. Las neoplasias y las demas causas han compartido el segundo y tercer lugar durante este periodo
de tiempo lo que indica claramente hacia donde se deben enfocar las prioridades en el municipio, es asi que
para el afio 2019 aumentaron todas las causas con excepcion a las enfermedades del sistemacirculatorio, que
disminuyo un poco en comparacion al afio 2018.

Afios de Vida Potencialmente Perdidos -AVPP

Los afios de vida potencialmente perdidos es un indicador que sirve para mostrar cuales son las enfermedades
que producen muerte de manera mas prematura. Se expresa como la suma algebraica de los afios que habrian
vividolos individuos si hubiesen cumplido con laesperanza de vida del pais o region.

Encomplemento conlas tasas de mortalidad ajustada por edad para hombres y mujeres se presentan los datos
estimados del indicador de Afios de Vida Potenciales Perdidos — AVPP, comparando el comportamiento de la
tendencia entre 2005 al afio disponible (2019) de lainformacidn, se analizanlos cambios por sexo y las causas
de mortalidad que presenten mayor incidencia sobre la mortalidad prematura, para estimarlos AVPP.
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En el Municipiode Neira para el afio 2019 las causas externas ocupan el primer lugar como principal causa de
AVPP total, el segundo lugar lo ocupan las demas acusas externas, seguido de las enfermedades del sistema
circulatorio, el cuarto lugar lo comprenden las neoplasias y por ultimo las enfermedades transmisibles
comparado con el afio pasado 2018, se evidenciando un cambio notorio en la presentacion de las causas de
AVPP.

Figura 9.Afos de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP por grandes causas lista6/67 Municipiode Neira,
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Para el periodo de tiempo analizado se evidencian algunas variaciones las causas externas siguen siendo la
primera responsable de los AVPP, en el 2019 las enfermedades del sistema circulatorio ocupan el segundo
lugar cuando para el 2017 habia sido la tercera causa, y las deméas causas ocupan para el 2019 la tercera
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causa y la cuarta sed lugar a las Neoplasias, es asi que la variacion de un afio a otro se evidencia notoriamente
para estas causas de mortalidad de responsables de AVPP en el Municipio.

Figura 10.Afios de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP por grandes causas lista6/67 en hombres del
Municipiode Neira, 2005 - 2019
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Para el 2019 el principal porcentaje de AVPP fueron las enfermedades del sistema circulatorioen mujeres con
un porcentaje de 30,13% para el 2018 se presenté esta misma causa, en el segundo lugar se ubican las
neoplasias con un 27,07%, donde en el 2018 se presentdé como tercera causa, las demas causas ocupan el
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tercer lugar para este afio 2019, con 25,43% , las causas externas sigue en su orden con un 10,0% vy las
enfermedades transmisibles presentanun 7,31% , al compara el afio 2018 y 2019 se presenta un cambio amplio
y significativoen la presentacion de las causas de mortalidad en mujeres, responsable de AVPP

Figura 11. Afios de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP por grandes causas lista6/67 en las mujeres del
Municipio de Neira 2005 - 2019
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Tasas ajustadas de los afos de Vida Potencialmente Perdidos -AVPP

Como se ha analizado en cifras crudas y en tasas de mortalidad ajustadas por la edad se pierden mas AVPP
para el 2019 las causas externas ocupan el primer lugar con una tasa 3,125,36 cambiando nuevamente la tasa
del afio inmediatamente anterior, donde se encontraban las enfermedades del sistema circulatorio como
primera causa. siguen en segundo lugar las demas causas externas con una tasa de 2,289,56 ocupando el
mismo lugar que en el afio 2018, en el tercer lugar se encuentran las enfermedades del sistema circulatorio con
una tasa de 2,082,40, a diferencia del afio 2018, estas se encontraban en el primer lugar, las Neoplasias siguen
en su orden con 1,790,97 para el afio 2019se encontraban en tercer puesto y finalizan las enfermedades
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transmisibles conuna tasa de 6,72,71, indicando finalmente que en este periodo las enfermedades por causas
externas para hombre y mujeres se presentaron en primer lugar dando lugar a un incremento de acciones
enfocadas a identificacion de eventos y enfermedades a tiempo, modificacion de habitos de vida y
fortalecimientoen las condiciones de vida de lapoblacion Neirana.

Figura 12. Tasa de AVPP por grandes causas lista6/67 general del Municipiode Neira, 2005 — 2019
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Para el periodo de tiempo analizado 2019, la principal tasa de AVPP para los hombres fue el grupo de las
causas externas con 5,418,78, seguido de las demas causas con una tasa de 2,930,88, ocupando el tercer
lugar las enfermedades del sistema circulatoriocon una tasa de 2,484,62, siguen en su orden las Neoplasias
con 1,677,39 y por ultimolas enfermedades transmisibles con una tasa de 967,81, dejando ver que ‘para el afio
2019 cambio sustancialmente la presentacion de las tasa de AVPP en hombres, donde ara el afio 2018 se
comporto en primery segundo lugar enfermedades del sistemacirculatorioy neoplasias respectivamente y en
un tercer lugar las causas externa, evidenciando un cambio comparado entre un afio y otro.

Figura 13. Tasa de AVPP por grandes causas lista6/67 ajustada en los hombres Municipiode Neira, 2005-
2019
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Para el periodo de tiempo analizado, la principal tasa de AVPP para las mujeres fueron las neoplasias con una
tasa de 1,872,55, seguido de las demas causas con una tasa de 1,693,43, como tercera causa las
enfermedades del sistema circulatoriocon una tasa de 1,691,28, esta para el afio 2018 estaba como primera
causa , en su orden siguen las causas externas con 913,59 y por ultimo las enfermedades transmisibles con
una tasa de 394,00, para este afio cambia notoriamente la presentacién, donde particularmente las neoplasias
pasan de un tercer a un primer puesto, las demas causa y las enfermedades transmisibles ocupan para el afio
2018 y 2019 los mismos lugares.

De acuerdo a lo anterior; se identifica que la mayor tasa de AVPP para las mujeres las neoplasias y para
hombres y mujeres las deméas causas ocupan un segundo lugar y las enfermedades del sistema circulatorio
ocupan el tercer lugar en el periodo evaluado, entre ellas se encuentran la enfermedad cerebrovascular,
enfermedad Hipertensiva, y enfermedades cardiopulmonar, enfermedad de |a circulacion pulmonar entre otras,
estas ademas se presentan en casi la misma proporcion de Hombre es asi que se deben enfocar acciones y
estrategias que nos mejoren los habitos de vida, adherencia a tratamientos y controles, prevencion de la
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aparicion de las enfermedades con los adecuados cambios en los estilos de vida tanto a nivel individual como
comunitario.

Figura 14. Tasa de AVPP por grandes causas lista6/67 ajustado en los Mujeres del municipio de Neira, 2005
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

2.1.1.2 Mortalidad Especificaen la poblacion Victima

Durante el periodo transcurrido entre 2014 y 2019 el municipio de Neira presenta que muertes en poblacién

victimaentre el 2% y 4% anual., la poblacion victimaen el municipio corresponde al

2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019
Porcentaje 2% 4% 4% 2% 2% 4%

Numero de muertes en la poblacién victima 3 6 5 3 3 6

Total nimero de muertes Municipio de Neira| 137 152 134 162 163 163

En cuanto a las causas de mortalidad de la poblacion victima del municipio de Neira sobresalen las
enfermedades del sistemacirculatorioy las neoplasias.
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2.1.2 Mortalidad especifica por subgrupo

A continuacion, se presenta unanalisis mas detallado que permiteidentificar 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 demés
causas Yy sintomas, signos y afecciones mal definidas.

Tasas ajustadas por la edad

Enfermedades transmisibles
Figura 15. Tasade mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en hombres del Municipio
de Neira, 2005 — 2019
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Dentro de las enfermedades de Transmisién que mas causan mortalidad en hombres para el Municipio de
Neira, durante el periodo analizado se encuentra principalmente las infecciones respiratorias agudas con una
tasa de 18,92%, para el afio 2018, para el 2019 disminuye un poco la tasa comnun 17,41% , siguiendo en
orden la tasa asociada a la Tuberculosis con 9,42% y con el mismo porcentaje klaenfermedad por VIH SIDA,
esta aumenta para el ultimo afio analizado, perom para el 2017 fue la primera causa y finaliza en cuarto lugar
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la tasa de mortalidad asociada a ciertas enfermedades inmunoprevenibles con 6,99% de la principal causa
fueron las asociadas con la Enfermedad por VIH/SIDA en sugundo lugar se da paso a la Tuberculosis con
6,52%, para el afio 2017 no se presentaron casos por esta causa, sigue en su orden en tercer lugar la
enfermedad por VIH/SIDA con 5,72% que adiferencia del afio 2017 fue la primera causa.

Figura 16.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en mujeres del Municipio
de Neira, 2005 — 2019
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Dentro de las enfermedades de Transmision que mas causan mortalidad en las Mujeres en el Municipio de
Neira, durante el periodo analizado se encuentra en primer lugar las infecciones respiratorias agudas con un
11,15% para el 2018, donde en el afio 2017 tambien se presento en primer lugar con un 10,46%), y notandose
un aumento muy alto y considerable para el afio 2019 con una tasa de 33,37% siendo esta lamas alta durante
los 15 afios analizados, seguida del resto de enfermedades infecciosas con el 6,08%, para este afio 2019 no
se presentaron mas tasas de mortalidad en mujeres sin embargo para el afio 2018 se presento con segunda
causa asociada a las infeccion por VIH (SIDA) con 9,52% para estos dos afios en la mismaposicionen tercer
lugar la Tuberculosis con 5,0% a diferencia del afio anterior, 2017 que este lugar se presentaron las
enfermedades infecciosas y parasitarias con 7,9% , en este grupo las causas de mortalidad son muy similiaraes
en su presentacion de un afio a otro. Esta tasa de mortalidad en mujeres tiene muchas similitudes alas de los
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hombres en cuanto al comportamiento de un afio a otro, en ambos sexos las infecciones respiratorias agudas
ocupan el primer lugar como causa de mortalidad.

Figura 17. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en hombres del Municipio de Neira, 2005
-2019

60,00 - Tumor maligno del estémago
Tumor maligno del colon y de la unién rectosigmoidea
50,00 4 Tumor maligno de los érganos digestivos y del peritoneo,

‘ excepto estobmago y colon

Tumor maligno de la traquea, los bronquios y el pulmén

Tumor maligno de los érganas respiratorios e
intratoracicos, excepto traquea, bronquios y pulmoén

Tumor maligno de la prostata

40,00

30,00 Tumor maligno de otros 6rganos genitourinarios

Leucemia

Tumeor maligno del tejido linfatico, de otros érganos

20,00 3
hematopoyéticos y de tejidos afines

Tasas ajustadas por 100.000 habitantes

Tumores malignos de otras localizaciones y de las no
especificadas

Tumores in situ, benignos y los de comportamiento
incierto o desconocido

10,00

0,00

W O = O O O = O oD = W WO M~ oo o
s o O 9O 9O T T T T T T T T T =
= o o o o O O O O O o O o o OO
L I e e o I e e I e I o L o o N s I B N 5 B |

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

La Tasa de Mortalidad ajustada por edad en hombres por Neoplasias; para el periodo analizado, afio 2019, a
diferencia del afio 2018 se encuentran el tumor maligno de traquea, los bronquios y el pulmén con 38,38,
cambiando la presentacion de 2018 a2019, donde como primer causa tumores malignos de otras localizaciones
y de las no especificadas con un 20,58% esta paso como segunda causa para el afio 2019 con 19,22%
disminuyendo un poco para este afio la tasa, como tercera causa tenemos tumor maligno de estdomago con
18,97%, este estuvo en el 2018 como segunda causa con 16,17% se disminuy6 en puntos porcentuales
ampliamente presentandose un 37,4%, para el afio 2017, en donde este estuvo en primer lugar, seguido de
tumor maligno de |a préstata con un 10,34% observandose una diferencia generosa entre el afio 2017 y 2018,
ya que las causa de mortalidad cambiaron su presentacion y donde para el afio 2019 se presentd como séptima
causa con un 5,88%.
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Figura 18.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en mujeres / municipio de Neira, 2005 —
2019.
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La Tasa de Mortalidad ajustada por edad en Muijeres por Neoplasias; para el periodo analizado afio 2019, a
diferencia del afio 2018 |a presentacion de las causas de mortalidad para las mujeres cambio notablemente el
Tumor malignode cuellode Utero, esta como primera causa para este afio 2019, con 26,01% para el afio 2018
y 2017 no se presentaron casos de mortalidad por esta causa, la tasa més alta fue en el afio 2010 con 30,04%,
como segunda causa esta tumor maligno de la traquea, los bronquios y pulmon con 21,74% y como tercera
causa se encuentra Tumor maligno de otras localizaciones y las no especificadas con un 15,22% , para el 2018
fue la primera causa con 15,95%, como cuarta causa tenemos al tumor maligno de mama con 15,2, este se
encontraba el afio anterior en tercera causa, con 11,57% siendo una tasa baja en comparacién conel afio 2019,
se puede observar un cambio significativoen las causas de mortalidad para mujeres de un afio a otro.

Enfermedades del sistemacirculatorio

La Tasa de Mortalidad ajustada por edad en hombres para las enfermedades del sistema circulatorio; en el
periodo analizado 2019 se encuentra como primer causa las enfermedades isquémicas del corazén con un
130,22 con un disminucién del 28 puntos porcentuales compadrado con el 2018, siendo para ambos afios la
primera subcausa de mortalidad; sigue en su orden las enfermedades cerebrovasculares con un porcentaje de
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25,22 aumentando del afio anterior un porcentaje importante donde estaba con un 12,46%, teniendo en tercer
las enfermedades hipertensivas con 17,44, para el afio 2018 a diferencia se tenian las demés enfermedades
del sistema circulatorio con un 11,65% y en cuarto lugar la Enfermedad cardiopulmonar enfermedades de la
circulacién pulmonary otras formas de enfermedad del corazon que para el 2018 se encontraba en tercer lugar.

Figura 19.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en hombres del
Municipiode Neira, 2005 - 2019

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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La Tasa de Mortalidad ajustada por edad en Mujeres para las enfermedades del sistema circulatorio; en el
periodo analizado afio 2019 se encuentra como primeracausa las enfermedades isquémicas del corazon con
un 65,98% disminuyendo considerablemente comparado con el 2018 que se encontraba con 91,63% en un
segundo lugar estan las enfermedades hipertensivas con 34,93% aumentando también para el 2018, en el 2018
se encontraba 29,23% y el tercer lugar Enfermedades Cerebrovasculares con un 11,41%, que a diferencia del
2018 disminuyd notablemente, encontrandose en 17,90% para esta enfermedades relacionadas con el sistema
circulatorio se presentaron de manera muy similar entre el afio 20180y 2019.

En este sentido las enfermedades isquémicas del Corazon tienen un porcentaje considerable en la mortalidad
en mujeres en el municipiode Neira, siendo igual que en los hombres donde esta también es |a primera causa
de las enfermedades del sistemacirculatorio; se observaque en el tiempo han tenido una tasa elevada valores
que van desde los 76,94 para el afio 2005, 88,67 para el afio 2006, 107,59 para el afio 2007, 67,70 para el afio
2008, 114,58 para el afio 2009, 133,17 para el afio 2010 , en el 2011 con un 142,55, en el 2012 con un
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106,04, el 2013 conun 106, el 2014 con un 76,97 , para el afio 2015 de 81,66, 2016 86,17, para el 2017 con
74,12, para el 2018 con un 91,63 y para el 2019 65,98 por cada 100.000 habitantes, seguidamente a esta
causa estan entonces las enfermedades cerebrovasculares y finalmente las enfermedades cardiopulmonares,
enfermedades de la circulacion pulmonary otras formas de enfermedad del corazon.

Figura 20. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en mujeres
Municipiode Neira, 2005 - 2019
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Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal

La Mortalidad ajustada por edad en hombres para Ciertas afecciones del periodo perinatal; en el afio 2014 se
presentd un caso relacionado con sepsis bacteriana del recién nacido y uno Resto de ciertas afecciones
originadas en el periodo perinatal, sinembargo, para los tres Ultimos afios analizados que es 2015,2016 y 2017
no se han presentado casos, para el afio 2018 se presenta 1 caso en retardo del Crecimiento fetal, desnutricién
fetal, gestacion corta y bajo peso al nacer, para el afio 2020 no se presentaron casos de mortalidad por
afecciones originadas en el periodo perinatal.

En el municipiolas mortalidades perinatales estan asociadas a los embarazos de alto riesgo obstétricoy a los
embarazos en adolescentes que son una problematica sentida en el municipio ademas de resaltar que las
condiciones de vida en el area rural y el consumo de sustancias psicoactivas suponen un riesgo para la
mortalidad materna y perinatal.
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Figura 21. Peso porcentual de las muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en
hombres del Municipio de Neira, 2005-2019
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

La mortalidad en Mujeres para Ciertas afecciones del periodo perinatal; en el periodo analizado afio 2019, se
encuentra sin presentacion de casos para el afio 2017 se presentd 1 caso relacionado con trastornos
respiratorios especificos del periodo perinatal, para el afio 2016 no se presentd ningun caso relacionado a este
subgrupo sin embargo en el afio 2015 se presentd 1 caso asociado al resto de ciertas afecciones originadas
en el periodo perinatal, en el 2014 2 casos relacionados con trastornos respiratorios especificos del periodo
perinatal y un caso por retardo del crecimiento fetal, desnutricion fetal, gestacion corta y bajo peso al nacer,
durante el afio 2019 no se presentaron caso en este grupo.

Figura 22. Tasa de mortalidad ajustada por edad para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en
mujeres del Municipiode Neira, 2005 - 2019
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80%
m Sepsis bacteriana del recién
70% - nacido
60% - m Trastornos respiratorios
50% -
40%
30% -
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10%
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o >
~ ~N

especificos del periodo perinatal
m Retardo del crecimiento fetal,
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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2006
2007
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2009
2010
2011

Causas externas

La Tasa de Mortalidad ajustada por edad en hombres por Causas Externas; en el periodo analizado, afio 2019
se encuentran principalmente los accidentes de transporte terrestre en las agresiones (homicidios), seguido de
las caidas, los demas accidentes y Ahogamiento y sumersion accidental, que comparados con el afio 2018 su
presentacion cambia significativamente.

De acuerdo a loobservado se encuentra en primer lugar estan los accidentes de transporte terrestre con 56,04
diferencia del 2018 que en primer lugar se encontraban las agresiones (homicidios) conun 36,10%, esta Ultima
se encuentra en segundo lugar con 41,74% que se evidencia que aunque esta en segundo lugar para el 2019
es mas alta la tasa para este ultimoario aumentando con 5 puntos porcentuales, siguen en su orden las caidas
con 13,12%, seguido en cuarto puesto los demas accidentes con 9,42% que a diferencia del afio anterior este
se encontraba en tercer lugar con 18,94% para este afio la presentacion de mortalidad de causas externas
cambio su presentacion.

La Tasa de Mortalidad por Causas Externas para el Municipio de Neira durante el periodo 2005, 2018 en
hombres , presento el siguiente comportamiento epidemiologico; las agresiones (Homicidios) tuvieron una
tasa de 164,50 para el afio 2005, 171,48 para el afio 2006, 83,20 para el afio 2007, 123,53 para el afio 2008,
62,89 para el afio 2009, 47,48 para el afio 2010 y para el afio 2011 se presentd una tasa de 46,90, para el
2012 una tase de 42,61 y para el 2013 una tasa 33,13, permaneciendo en este periodo 2005 -2013, 2015,
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2016, 2017 y 2018 como la primera causa de Mortalidad por grandes causas subgrupo de Causas Externas,
para el 2019 se presentd como segunda causa pero superando la tasa de 2018 con 41,74%

Para el afio 2014 y 2019 las agresiones para estos dos afios pasan a ser la segunda causa por debajo de los
accidentes de transito terrestre que supero latasa en todos los afios anteriores.

Figura 23.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en hombres del Municipio de Neira,
2005 2019.

200,00 - ——Accidentes de transporte terrestre
180,00 ——Los demas accidentes de
transporte y los no especificados
——Caidas
160,00 -

—Accidentes por disparo de arma de

140,00 - fuego .

——Ahogamiento y sumersién
accidentales

120,00 ——Accidentes que obstruyen la
respiracion
100,00 - ——Exposicion a la corriente eléctrica
80.00 | ——Exposicion al humo, fuego y
’ llamas . .
——Envenenamiento accidental por, y
60,00 - exposicion a sustancias nocivas

——Los demas accidentes

Tasas ajustadas por 100.000 habitantes

40,00 ——Lesiones autoinfligidas
intencionalmente (suicidios)

20,00 Agresiones (homicidios)

Eventos de intencion no

determinada
Las demas causas externas

0,00

La Tasa de Mortalidad ajustada por edad en Muijeres por Causas Externas;en el periodo analizado afio 2019
presenta una variable respecto al afio 2018, como primera causa estdn las lesiones autoinfligidas
intencionalmente con un 11,11%, en segundo lugar las agresiones (Homicidios) con un 8,96% y como tercera
causa los demas accidentes con 5,10% 'y para el 2018 en primer lugar accidentes de transporte terrestre con
6,24%, siguiente son caidas con 5,95% vy la tercera son los accidentes que obstruyen la respiracién con 3,98%
es asi que comparandose con el afio 2018, se encontré un cambio grande en la presentacion de la mortalidad
por causa externa y donde las demas causas de mortalidad de este grupo presentan una tasa de 0%, solose
presentaron estas 3 causas durante el afio 2019.

Figura 24.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en mujeres Municipio de Neira, 2005
-2019
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Las demas causas externas

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Las demas Enfermedades

Cabe sefialar que este no es un grupo residual, contiene varios subgrupos que son de gran importanciapara la
salud publica. Algunos ejemplos de esto los constituyen ladiabetes mellitus, enfermedades cronicas de las vias
respiratorias, enfermedades del sistema urinario, enfermedades del sistemanervioso las anomalias congénitas
y las complicaciones del embarazo, del parto y del puerperio.

La Tasa de Mortalidad ajustada por edad en hombres para las demas causas; en el afio 2019, se encuentran
principalmente las enfermedades crénicas de las vias respiratorias con un 47,72aunmentando un poco la tasa
del afio 2018 que se encontraba en 41.14%, siguiente en suorden se encuentran las enfermedades del sistema
urinario con 18,77% donde particularmente para el afio 2018 se encontraba en 0% y en tercer lugar se
encuentran las enfermedades del sistema nervioso excepto la meningitis con un porcentaje de 18,55, para el
afio anterior se presentaron causas completamente diferentes, mostrando ademas cambios porcentuales muy
significativos para el andlisis de las tasas de mortalidad ajustadas.

Comparando los indicadores con los periodos analizados anteriormente se observa que la Tasa de Mortalidad
para las demas enfermedades en hombres para el Municipiode Neira en el periodo 2005-2019 se encuentran
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las Enfermedades Crénicas de Vias respiratorias con una tasa de 94,42 para el afio 2005, 56,90 para el afio
2006 y para el afio 2007 un porcentaje de 108,51, para el afio 2009 un porcentaje de 20.93 y para el Afio 2010
una tasa de 11.39 siendo una de las mas bajas en todo el periodo de tiempo; para el 2011con 12,02%, para el
2012, 19,26%, enel 2013 fue de 0%, para el afio 2014 fue de 31,16% durante el 2015 se presento un porcentaje
de 23,52, para el 2016 fue de 47,04% en el 2017 de 30,11%, para el 2018 de 41,17% y para el afio 2019 es
de 47,72% es asi que esta causa presenta porcentajes muy variables a lo largo de los afios analizados con un
pico considerablemente alto para el afio 2007.

Figura 25. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas causas hombres del Municipio de Neira, 2005-
2019
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

La Tasa de Mortalidad ajustada por edad en Mujeres para las demas causas; durante al afio 2019 presenta
un cambio en las causas de mortalidad, para el 2019 particularmente se presento en primer lugar las resto de
enfermedades con un 22,07%), seguido de las enfermedades del sistema urinario, con un porcentaje de 17,31
y en un tercer lugar las enfermedades cronicas de vias respiratorias con 17,04%, este ultimoaunque para este
afo esta en tercer lugar en el afio 2018 fue la primera causa, sinembargo supera el porcentaje del afio 2018
, en segundo lugar enfermedades del sistema Nervioso excepto meningitis, con 14,58% y seguidamente en
tercer lugar se encuentan resto de las enfermedades con 14,21% es asi que para el afio analizado tambien se
presenta un cambio notorio en la presentacion de causas de mortalidad ajustada teneindo en cuenta que para
el 2018 fueron muy diferentes las causas, particularmente para las tasas en hombres y mujeres las
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enfermedades del sistema urinario durante ela afio 2019 se presentaron en primer y segundo lugar
respectivamente, presentando relevancia debido a los cambios hormonales durante la cuarta ty quinta decada
de lavida.

De igual manera, laTasa de Mortalidad por las demas enfermedades en Muijeres para el Municipiode Neira en
el periodo 2005-2019 se encuentran las Enfermedades Crénicas de Vias respiratorias con una tasa de 53,76
para el afio 2008, seguida de la Diabetes Mellitus con una tasa de 49,03, para el afio 2006 y en el afio 2010
con una tasa de 29.86 y para el afio 2013 con una tasa de 25.70; las enfermedades del sistema urinario con
una tasa de 33,51 para el afio 2006. Las enfermedades urinarias cobran relevancia en las mujeres por los
cambios que se producen en la uretra después de la menopausia por los cambios hormonales lo que causa
infecciones urinarias a repeticion y severas que en la poblacion Adulta mayor traen consigo graves
complicaciones que conducen a la muerte. En el afio 2012 aparecen el resto de enfermedades del sistema
digestivo con una tasa en menor proporcion, pero significativaen la mortalidad de 23.70, cabe resaltar que la
mortalidad por deficiencias nutricionales y anemias nutricionales aparece en el afio 2015 con una tasa de 9,92%
no siendo una de las tasas més altas de ese afio pero si aparece con una cifrasignificativa. Parael 2017 en su
orden se presentaron principalmente, diabetes mellitus, con 19,35% enfermedades cronicas de las vias
respiratorias con un porcentaje de 16,06, enfermedades del sistema urinario con 11,46% y resto de
enfermedades del sistema digestivo 8,16% es asi que a presentacion de tasas ajustadas de mortalidad varia
cada afio su presentacion siendo la mas pronunciada y de mayor presentacion las Enfermedades Cronicas de
Vias respiratorias. En el 2018 se presntaron se encuentran principalmente enfermedades cronicas de las vias
respiratorias, con un 15,94% en segundo lugar enfermedades del sistema Nervioso excepto meningitis, con
14,58% y seguidamente en tercer lugar se encuentan resto de las enfermedades con 14,21% es asi que para
todo el periodo analizado de 2005 a 2019, los cambios en la presentacin de las tasas de mortalidad ajustada
para mujeres afio tras afio cambia notortiamente.

Figura 26. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas causas muijeres del Municipiode Neira, 2005
2019.
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Seguimiento al Plan Decenal de Salud Publica

Para realizar monitoreo y seguimiento al Plan Decenal de Salud Publica 2012 -2021, se realiz6 un andlisis de
tendencia y desigualdad de salud mediante la estimacion de diferencias relativas de los indicadores que
muestra |a tabla 10.

Enlatabla de semaforizacion por causas especificas se evaluo la tendencia de algunos indicadores trazadores
para el Plan decenal de salud Publica Colombia 2011 — 2021, de estos doce indicadores el Municipio de Neira
presenta tasas en 11 de ellos en alguno de los afios evaluados. En cuanto al comportamiento de las causas
especificas del municipiode NEIRA frente al comportamiento del departamento se concluye:

Las tasas de mortalidad que presenta diferencias relativas estadisticamente significativas que ubican al
municipio en peor situacion que el departamento corresponde a los eventos de Accidentes de transporte
terrestre, cancer de cuello uterino, agresiones (homicidios), enfermedades transmisibles, exposiciona fuerzas

de la naturaleza (Color rojo)

Para el afio 2019 los eventos que al comparar la tasa de mortalidad del municipio respecto al departamento no
presenta diferencias relativas estadisticamente significativa lo que evidencia un comportamiento similar son
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tumor maligno de mama, tumor maligno de la prostata, tumor maligno del estomago lesiones autoinfligidas
intencionalmente y trastornos mentales y del comportamiento.

La Diabetes mellitus es el Unico evento trazador que presenta una diferencia relativa estadisticamente
significativa que ubica al municipio en mejor situacion que el departamento.

Tabla 9. Tabla de semaforizacidn de las tasas de mortalidad por causas especificas Caldas, Neira 2005-2019

L4 14

Comportamiento

Causa de muerte CALDAS NEIRA € 5 38 9 4 N T Y9 9gn o 9
& 8 RR R KR RBRR R R 8 R R

Tasa de mortalidad ajustada por edad por
accidentes de transporte terrestre 11,29
Tasa de mortalidad ajustada por edad por )
tumor maligno de mama 11,56 i
Tasa de mortalidad ajustada por edad por _ ;
tumor maligno del cuello uterino 7,51
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
tumor maligno de la préstata 8,93 S
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
tumor maligno del estomago 1257 e
Tasa de mortalidad ajustada por edad po
diasbetes meIIi;usI - Por e Per 1030 e
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
lesiones auto-infringidas intencionalmente 8,01 258
Tasa de mortalidad ajustada por edad por o
trastornos mentales y del comportamiento 4,24 T
Tasa de mortalidad ajustada por edad por _
agresiones (homicidios) 1572
Tasa_de mortalidad especifica por edad por 0,00 0,00
malaria
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
enfermedades transmisibles 26,94
Tasa de mortalidad especifica por exposicién 0.99
a fuerzas de la naturaleza ’ - - - - -

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

2.1.3 Mortalidad materno — infantil y en la nifiez

El monitoreoy reduccion de lamortalidad materna-infantil y en la nifiez hace parte de los compromisos pactados
en los Objetivos de Desarrollodel Milenio (ODM), por lo tanto, son parte importante del ASIS (Organizacion de
Naciones Unidas, 2003),

Es de tener en cuenta que la mortalidad materna 0 muerte materna o de mujeres gestantes es un término
estadistico que describe la muerte de una muijer durante o poco después de un embarazo. La muerte materna
es un indicador claro de injusticia social, inequidad de género y pobreza: el que un embarazo o parto
desemboque en la muerte de la mujer refleja problemas estructurales, tanto de acceso como de atencion a la
salud. (OMS).

La mortalidad infantil es el indicador demogréfico que sefiala el numero de defunciones de nifios en una
poblacién de cada mil nacimientos vivos registrados, durante el primer afio de su vida. Aunque la tasa de
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mortalidad infantil se mide sobre los nifios menores de 1 afio, también se mide en nifios menores de 5 afios.
(Mortalidad en la nifiez). La consideracion del primer afio de vida para establecer el indicador de la mortalidad
infantil se debe a que el primer afio de vida es el méas critico en la supervivencia del ser humano: cuando se
sobrepasa el primer cumpleafios, las probabilidades de supervivenciaaumentan drasticamente. Se trata de un
indicador relacionado directamente con los niveles de pobreza y de calidad de la sanidad gratuita (a mayor
pobreza o menor calidad sanitaria, mayor indice de mortalidad infantil) y constituye el objeto de uno de los 8
Objetivos del Mileniode las Naciones Unidas.

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.

Elandlisis de la mortalidad infantil y en la nifiez se utiliz6 |a lista de los 16 grandes grupos que corresponde a
ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias; tumores (neoplasias); enfermedades de la sangre y de los
érganos hematopoyéticos; enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas; enfermedades del sistema
nervioso; enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides; enfermedades del sistema circulatorio;
enfermedades del sistema respiratorio; enfermedades del sistema digestivo; enfermedades del sistema
genitourinario; ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal; malformaciones congénitas, deformidades
y anomalias cromosomicas; signos sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio, no clasificados en
ofra parte; todas las demas enfermedades; causas externas de morbilidady mortalidad.

Causas especificas de mortalidad

La tasa de mortalidad especifica es la proporcion de personas que mueren por una causa concreta en un
periodo en una poblacién. También se puede realizar una mortalidad especifica por edad. Dependiendo de la
intensidad se pueden expresar por mil, por diez mil o por cien mil habitantes.

Las principales causas de mortalidad infantil para ambos sexos, segun lalistade los 16 grandes grupos para
el municipiode Neira son:

Menores de 1 aio

La tasa de mortalidad para nifios y nifias menores de 1 afio, en el periodo analizado 2005-2019 siendo la
primera causa de mortalidad el grupo de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal con un 4,78%
durante el 2018, para el afio 2017 fue de 4,48% como segunda causa en la presentacion se observa
malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas, desde el 2016 hasta el 2019 no se
presentan casos por estas causas. En nifios para el 2018 en afecciones originadas en el periodo perinatal un
porcentaje de 8,77 y en mujeres 0%. Durante el afio 2019 no se presentaron causas de mortalidad en este
grupo de edad para ambos sexos hombres y mujeres, es del 0%

Menores de 1 a 4 aios.
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En este grupo de edad a diferencia del de menores de 1 afio la mortalidad cambia de presentacion y de
caracteristicas encontrando en nifios 2018 Tumores (neoplasias) 75,93% en mujeres 0% para el 2017 se
presentaron en nifios malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas con una tasa de
76,10% a diferencia con las nifias se present6 por causas externas de morbilidady mortalidad con una tasa de
160,90%), para el afio 2019 ambos sexos presentaron tasa en 0%.

Menores de 5 aiios.

En el curso de tiempo analizado se observa que para mortalidad de menores de 5 afios se observa que los
nifios presentan las mismas tasas en tumores (neoplasias) y ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal con un 60,98% para el afio 2018, en nifias se encuentran las tasas en 0%, para el 2017 se presenta
con 64,68% ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en nifias y 129,37 en causas externas de
morbilidad y mortalidad, siendo esta la primera causa de mortalidad en menores de 5 afios

Tasas especificas de mortalidad
Tabla 10. Tasa de mortalidad infantil y nifiez, en menores de 1 afio Total segun la lista de las 67 causas
Municipiode Neira, 2005 — 2019

Causa de muerte segin lista de fabulacion para la mortalidad infanti y =

Cleas enfemedades Infociosas Y parasteras o[ oo 2] 307 o] 33| o] ooo] o] oo 44 ol 00| o 000
Tumores eoplsas) oouf 257 ooy o[ ooif om| oo om| ool om0l o[ ooy o] 000
Enermedades de fa sangre y de los gancs hemalopoyeicos 000 000 00| 00] 000 0,00] 00| 000 000 0,00] 00| 0| 000 0,00 0,0
Enermedades endocinas, uficonals y metbdlcs 000 000 00| 00] 000 0,00] 00| 000 000 0,00] 00| 00| 000 0,00 0,0
Enfermedates delsisEma nervioso 000 000 00| 00] 000 0,00] 00| 000 000 0,00] 00| 0o 000 0,00 0,0
Enermedades deloido yde  apdls masides 000 000 000] 00| 000 0,00] 00| 000 000 00| 00| 0a| 000 0,00 0,0
Enfermedates delsisema circuioro o] o] ool o ouf6] o] o] o] 000] 0] o 000] 0 000
Enfermedades de sisma fespabr omlooo] oo0] o] 33| 00| o] o[ o0o] oo ol ol ooo] 000] 0
Enfermedades del sistema digesto 000 000) 000 0,00} 00O 0,00} 0,00} 000
Enfermedades del sistema genitourinario 000] 000] 000} 0,00} 000 0,00} 0,00} 000
Clertas afecciones originadas en el periodo perinata EBEE EE E
Maormaciones congénias, deformidades y anomalias cromosdmicas B 00| oacff 3s8lf <] 450 000] o] 000
Signos, sintomas y hallazgos anomales clnicos y de laboratorio 000] 000] 0,00} 0,00) 000] 000 0,00} 0,00 000 000} 0,00} 000 GO 0,00} 000
Todas las demas enermedades 000 000 000] 00| 000 0,00] 00| 000 000 00| 00| 0a| 000 0,00 00
Causas exemas de motidad y moraidad I EEEEEEEEEEEE

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Tabla 11.Numero de casos de mortalidad infantil y nifiez, en menores de 1 afio en nifios, segun la listade las
67 causas Municipiode Neira, 2005 — 2019
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Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantl y Hombres
del nifo S|8|8|8|8|&|&|&|&8|&|&|&c|a|&|é&
Cieras enfermedades infecciosas y parasiarias 0,000 0,00 0,000 0,00 0,00 0,00 000] 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00[ 0,00 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) o,ool! 5,10 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00[ 0,00[ 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos 0,00
Enfermedades endocrinas, nufricionales y metabdlicas 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00
Enfermedades del oido y de la apéfisis mastoides 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,00
Malformaciones congeénitas, deformidades y anomalias cromosémicas 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00
Todas las demas enfermedades 0,000 0,00] 0,00 0,00] 0,00 0,00 000[ 0,00 0,00 0,00[ 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,0
Causas exteras de morbilidad y moralidad 0,000 0,00 0,000 0,000 0,00 0,00 0,0[ 0,00 0,00 0,00[ 0,00 0,00[ 0,00 0,00] 0,00
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Tabla 12. Tasa de mortalidad infantil y nifiez, en menores de 1 afio en nifias, segun la listade las 67 causas
Municipiode Neira, 2005 - 2019
Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infanti y Hujeres
del nifio S18|8|8|B|8|&8|&|8|5& S8

Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 000] 000y sieff6.17| 000704 000 000 000] 000 §00] 000
Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00 ,00] 0,00
Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos 0,00 0,00; 0,00] 0,00 4,00/ 0,00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 0,00 0,00 0,00} 0,00 g,00( 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00] 0,001 0,00] 0,00 4,00] 0,00
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 0,00 0,00; 0,00] 0,00 4,00/ 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00] 0,00 0,00] 0,00 4,00] 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 0,00] 0,00] 0,00 4,00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00; 0,00] 0,00 4,00/ 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00] 0,00] 0,00 4,00] 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal o,ooEs,zs 0,00 0,00 4,00 0,00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas 0,00 0,00[ 0,00] 0,00{§0,62 4,00/ 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00{ 0,00] 0,00{ 0,00f 000 000 0,00 0,00] 0,00 4,00] 0,00
Todas las demas enfermedades 0,00] 0,00] 0,00] 0,00] 0,00] 0,00] 0,00] 0,00] 0,00] 0,00 d,00[ 0,00

0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00 0,00 4,00 0,00

Causas externas de morbilidad y mortalidad

0,00 0,00 o,ooli 6,62

Fuente: DANE-SISPRO-MSP

Tabla 13. Tasa de mortalidad infantil y nifiez, en menores de 1 a 4 total segun la lista de las 67 causas
Municipiode Neira, 2005 — 2019
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Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantl y ol
. e lels|eleg]lelslelelslelels]a]e
del nifio slglg|s|g|8|&8|3|cg|cg|&8|cg|cg|&8|&%§
Cieﬂas enfermedades infGCCiOSBS y parasitarias |i42,48 0,00/ 0,00{ 0,00 0,00 0,00/ 0,000 0,000 0,00f o0,00[{ 0,00{ 000 0,00 0,00{ 0,00
Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 o,oo|i40,73 0,00 0,00] 0,00] 0,00[ 0,00] 0,00 0,00 0,00|:| 0,00
Enfermedades de la sangre yde los érganos hematopOYéﬁCOS 0,00f{ 0,001 0,00{ o0,00{ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00[ 000/ 0,00f 000] 0,00 0,00
Enfermedades endocrinas, nUh’iCionaleS y mewbélicas 0,00| 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00f 0,00[f o0,00f 000 0,000 000/ 0,00{ 0,00{ 0,00/ 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00 0,00 0,00 0,00[ 0,00 0,00[ 0,23 0,00 0,00 0,00[ 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
Enfermedades de| OidO yde |a apéﬂSiS maStOides 0,001 0,00 0,001 0,001 0,00 0,00f 0,00f o0,00f 000 0,000 0,00/ 000f 0,00f 0,00 0,00
Enfermedades del Sistema CirCUlatOin 0,00 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00f 0,00[f o0,00f 000 0,000 0,00/ 0,00f 0,00f 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiraorio 0,00[ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00|i»o,23 0,00 0,00[ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades de| SiStema digeSﬁVO 0,001 o0,00{ 0,00 0,001 0,00 0,00f 0,00[f 0,00f 000 0,000 000/ 0,00f 0,00{ 0,00 0,00
Enfermedades del Sistema genitourinario 0,00/ 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00f 0,00[f o0,00f 000 0,000 0,00/ 0,00f 0,00f 0,00/ 0,00
Cleras afecciones originadas en el periodo perinal 0,00[ 0,00 0,00 o0,00[ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas | | %00 0.00] 0,001 0,00 0,007 0,00 0,00/ 0,00 0,00 0,00 °'°°|!39'“ 0,00] 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00] 0,001 0,00/ 000] 000/ 0,00] 000/ 000] 0,00] 0,00} 000] 000/ 000 000 0,00
Todas las demas enfermedades 0,00[ 0,00 0,00 o0,00[ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
Causas eXtemaS de morb”idad ymorta“dad 0,00|!41,82 0,00 0,00|!40,73 0,001 0,001 0,001 0,001 0,00{ 0,00 0,00E,ZZ di,OO 0,00
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Tabla 14.Tasa de mortalidad infantil y nifiez, en menores de 1a 4 en nifios, segun la listade las 67 causas
Municipiode Neira, 2005 - 2019
Causa de muerte segun lista dedtalbu_lacién para la mortalidad infantl y s s szl 1212 Hozbres P e R H I e e
el nifio glglglsls|a|a|s|lala|a|a|&g|&]|zs
Cieras enfermedades infecciosas y parasitarias E,IO q,oo 0,00] 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
TUmOfeS (neOp'aSiaS) 0,001 0,00] 0,00 0,00|i,49 0,00| 0,00{ 0,00( 0,00] 0,00/ 0,001 0,00 0,00ﬁ 0,00
Enfermedades de |a Sangre yde |OS érganos hematopOYéﬁCOS 0,00f o0,00f 0,00 0,00; 0,00 o0,00f 0,00f 0,000 0,00{ 0,00f 0,00 0,00 0,000 0,00f 0,00
Enfermedades endocrinas, nuticionales y metabolicas 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00 0,00[ 0,00] 0,00] 0,00] 0,00] 0,00 0,00] 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del Sistema nerViOSO 0,00{ 0,00f 0,00 0,00; 0,00 0,00 ,43| 0,00 0,000 0,001 0,00 0,00f 0,00f 0,00f 0,00
Enfermedades del Oido yde |a apéﬁSiS maStOideS 0,00f o0,00f 0,00 0,00; 0,00 0,00f 0,00f 0,000 0,00{ 0,00f{ 0,00 0,00 0,000 0,00( 0,00
Enfermedades de| SiStema CirCUlatOin 0,001 0,00 o0,00{ o0,00[ 0,00f 0,00 0,000 0,00] 0,00f 0,00[{ 0,00f 0,00/ 0,00/ 0,00( 0,00
Enfermedades del Sistema respiratorio 0,00f 0,00f 0,001 0,00] 0,00 0,00 ,43| 0,00 0,000 0,001 0,00 0,00f 0,00f 0,00f 0,00
Enfermedades del sistema digestvo 0,00] 0,00 0,00] 0,00 0,00 0,00[ 0,00] 0,00] 0,00] 0,00] 0,00 0,00] 0,00 0,00 0,00
Enfermedades de| Sistema genitourinario 0,001 0,00 o0,00{ o0,00[ 0,00f 0,00 0,000 0,00 0,00f 0,00 0,00f 0,00 0,00/ 0,00( 0,00
Ciertas afecciones Originadas en el periOdO perinatal 0,00f 0,00f 0,00 0,00; 0,00 0,00f 0,00f 0,000 0,00 0,00f{ 0,00 0,00 0,000 0,00f 0,00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas | %°°| %00 0,00 000} 0,00} 0,00] 0,00{ 0,0 0,0] 0,00] 0,00] 0,00]F#10) 0,00{ 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,001 0,00 0,001 0,00 0,00 0,00] 0,001 0,00 0,00 0,00 0,00} 0,00 000 0,00
TOdaS |aS deméS enfermedades 0,00f o0,00( 0,00 0,00; 0,00 0,00f 0,00f 0,000 0,00 0,00f 0,00 0,00 0,000 0,00( 0,00
CausaS externas de mOI’bi"dad ymomhdad 0,00E,24 0,00 0,00E,49 0,00] 0,00{ 0,00( 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00f 0,00 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Tabla 15. Tasa de mortalidad infantil y nifiez, en menores de 1-4 afios en nifias segun lalista de las 67 causas
Municipiode Neira, 2005 - 2019
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_ " — . Mujeres
Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantly ’
del nifio sl1els|8le8|slzslslcslzlslsaglslzgls
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00f 0,00 0,00] 0,00 0,00{ 0,00[ 0,00 0,00] 0,00/ 0,00 0,00( 0,00[ 0,00f0p0 | 0,00
Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00| 0,00 0,00{ 0,00f 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00[ 0,00f0p0 | 0,00
Enfermedades de la sangre yde los c')rganos hematopoyéﬁcos 0,00 0,00 0,00| 0,00] 0,00{ 0,00{ 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00{ 0,00[ 0,00f0p0 | 0,00
Enfermedades endOCfinaS nU'TiCiOﬂaleS ymetabélicas 0,00| 0,00{ 0,00 0,00] 0,00 0,00f 0,00 0,00] 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00f0,p0 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00f 0,00 0,00| 0,00 0,00{ 0,00f 0,00 0,00] 0,00/ 0,00 0,00{ 0,00[ 0,00f0p0 | 0,00
Enfermedades del oido yde la ap()ﬁsis mastoides 0,00f 0,00 0,00| 0,00 0,00{ 0,00f 0,00 0,00] 0,00/ 0,00{ 0,00( 0,00[ 0,00f0p0 | 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00f 0,00 0,00| 0,00{ 0,00{ 0,00[ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00[ 0,00f0p0 | 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00f 0,00 0,00| 0,00{ 0,00{ 0,00{ 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00{ 0,00[ 0,00f0p0 | 0,00
Enfermedades del sistema digesﬁvo 0,00f 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00f 0,00 0,00] 0,00/ 0,00{ 0,00( 0,00[ o0,00f0p0 | 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00f 0,00 0,00| 0,00 0,00{ 0,00[ 0,00 0,00] 0,00 0,00 0,00( 0,00[ 0,00f0p0 | 0,00
Ciertas afecciones originadas enel periodo perinaial 0,00 0,00 0,00| 0,00 0,00{ 0,00[ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00[ 0,00f0p0 | 0,00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas | %%°| %00 0.00] 0,00] 0,001 0,001 0,001 0,00] 0,00 0,00 0,00/ 0,00} 0,00§ 0,00 | 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00} 0,001 0,001 0,00 0,00} 0,00) 0,00 0,00} 0,00/ 0,00 0,00 0,00) 00 0,0
Todas las demas enfermedades 0,00] 0,00] 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00] 0,po | 0,00
Causas externas de morbilidad ymortalldad 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00[ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00_' 0,p0 | 0,00
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Tabla 16. Tasa de mortalidad infantil y nifiez, en menores de 5 afios total, segun la listade las 67 causas
Municipio de Neira, 2005 — 2019
. " s . Total
Causa de muerte segun lista de tabulacion parala morlidad infantly —1——T——T -7 > T - T - TS TS TS TS TS T o TS TS
del nifio glglg|g|g|c|&|s|&|&g|cg|&g|sg|&|&”
32,35 0,00 0,00 0,00 31,83 0,00{ 0,00 0,00 0,00{ 0,00

Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias

Tumores (neoplasias)

Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos
Enfermedades endocrinas, nufricionales y metabélicas

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 sisttma genitourinario

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal

Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00] 0,00 0,00/ 0,00] 0,00] 0,00} 0,00 0,00/ 0,00
Todas Ias demés enfermedades 0,001 0,00{ o0,00{ 0,00 0,00f 0,00 0,00 0,001 0,00( 0,00{ 0,00] 0,00
Causas externas de morbilidad ymonalldad 0,00/} 33,47 0,00 0,00|i64,89 0,001 0,00| o0,00{ o0,00f 0,001 0,00 0,00|!62,91 q,OO 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00] 0,00 o,ooI:I 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00] 0,00 0,00] 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00 0,00] 0,00
0,00[['32,23] 0,00] 0,00 0,00| 0,00] 0,00| 0,00[ 0,00| 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00] 0,00 0,00] 0,00
E64,7O 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00] 0,00
0,00[132,23] 0,00 0,00] 0,00 0,00] 0,00] 0,00 0,00] 0,00
0,00[132,23] 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00] 0,00 0,00] 0,00
32,23] 0,00] 0,00 0,00 0,00 0,00[ 0,00 0,00 0,00

32,23|!64,18 31,98D,13 31,71] 0,00 31,46_' 0,00

32,23 0,00 31,98'31,83 31,71 0,00fy31,46] 0,00 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSP
Tabla 17. Tasa de mortalidad infantil y nifiez, en menores de 5 afios en nifios, segun la listade las 67 causas
Municipiode Neira, 2005 - 2019
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Causa de muerte segin lista de bulacion para la mortalidad infantly ————————————om
del nifio slglg|g|g|zg|&g|cg|cg|&|&|cg|&cg|&|lzs
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias I66,23 0,00( o0,00( 0,00 0,00, 0,00f 0,00 0,00 0,00 0,001 0,00 0,00f 0,00[f 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,00 I65,70 0,00 0,00|!63,21 0,00{ 0,00 0,00( 0,00] 0,00/ 0,001 0,00 0,00I:I 0,00
Enfermedades de |a Sangre yde |OS (')rganos hematopOYéﬁCOS 0,00f 0,00 0,00/ 0,00 0,00f o0,00( 0,00 0,00/ 0,00[{ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00f 0,00
Enfermedades endocrinas, nulricionales y metabc')licas 0,00f 0,00 0,00/ 0,00 0,00f{ 0,00( 0,00 0,00/ 0,00[{ 0,00f 0,00( 0,001 0,00 0,00f 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00f 0,00( 0,00f 0,00 0,00 0,00|i62,85 0,00 0,00 0,00{ 0,00f 0,00 0,00f 0,000 0,00
Enfermedades del OidO yde |a apdﬁSiS maStOides 0,00f 0,00 0,001 0,00 0,00f 0,00( 0,00 0,00/ 0,00[{ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00f 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00{ 0,00( 0,00({ 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00( 0,00f 0,00( 0,00 0,00/ 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00f 0,00( 0,00f 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00f 0,00 0,00f 0,000 0,00
Enfermedades deI sistema digesﬁvo 0,00f 0,00 0,00/ 0,00/ 0,00 0,00f 0,00( 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00{ 0,00( 0,00({ 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00{ 0,00f 0,00 0,00f 0,000 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas 0.00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00
Todas Ias demés enfermedades 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00f 0,00( 0,00 0,00/ 0,00[{ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00f 0,00
Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,00|!65,70 0,00 0,00|!63,21 0,00f 0,00 o0,00( 0,00 0,00/ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Tabla 18. Tasa de mortalidad infantil y nifiez, en menores de 5 afios en nifias, segun la listade las 67 causas
Municipiode Neira, 2005 — 2018

Causa de muerte seglin lista de tabulacion para la mortalidad infantly ———T—F—T T Muf = T T T T T=T.
del nifio I =T = = = T < -~ T T -~ =T T I~ I~
Clertas enfermedades infecciosas y parasitrias 0,00 o,ooWw,oz 0,00|i66,40 0,00 0,00 0,00|i65,40 0,00 0,00] 0,00] 0,p0 | 0,00
Tumores (neoplaSiaS) 0,00 0,00( 0,00] 0,00 q,OO 0,00) 0,00{ 0,00/ 0,00( 0,00] 0,00( 0,00] 0,00 0,p0 0,00
Emtermedades de |a Sangre yde |03 ()I’ganos hematopoyéticos 0,00 0,00f 0,00 0,00( 0,00/ 0,00f 0,00] 0,00f 0,00 0,00f 0,00 0,001 0,00{0p0 0,00
Emtermedades endocrinaS’ nUtriCionales y mehbélicas 0,001 0,00f 0,00 0,00( 0,00] 0,00f 0,00] 0,00f 0,00 0,00f 0,00 0,001 0,00 0,p0 0,00
Enfermedades del Sistema neI’ViOSO 0,001 0,00f 0,00] 0,00({ 0,00] 0,00f 0,00 0,00f 0,00 0,00f 0,00 0,001 0,00{0,p0 0,00
Enfermedades del oido y de la apofiss masbides 0,00] 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00] 0,00 0,00] 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00] 0,00 | 0,00
Enfermedades del Sistema Circu|at0ri0 0,00 0,00f 0,00 0,00( 0,00] 000f 0,00] 000f 0,00 0,00 0,00 0,001 0,00 0,p0 0,00
Enfermedades del Sistema respiratorio 0,001 0,00[ 0,00 0,00|i66,67 0,00) 0,00{ 0,00/ 0,00( 0,00] 0,00( 0,00 0,00 0,0 0,00
Enfermedades del Sistema digesﬁvo 0,00 0,00f 0,00 0,00( 0,00] 0,00f 0,00] 0,00f 0,00 0,00f 0,00 0,001 0,00{0,p0 0,00
Emtermedades del SiStema genitourinario 0,00 0,00f 0,00 0,00( 0,00/ 0,00f 0,00] 0,00f 0,00 0,00f 0,00 0,001 0,00{0,p0 0,00
Clertas afecciones originadas en el periodo perinatal 000[fo458] 0P | 0,00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosmicas 0,00[J66,67 0,00 0,001 00 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00] 0,001 000} 0,00] 0,00 0,00] 0,00} 000} 0,00] 0,00} 0,00] 0,0 | 0,0
TOdaS |as demés emtermedades 0,00 0,00f 0,00 0,00( 0,00/ 0,00f 0,00] 0,00 0,00 0,00f 0,00 0,001 0,00 0,p0 0,00
Causas eXtemaS de morbilidad ymomhdad 0,001 0,00[ 0,00 0,00|!66,67 0,00/ 0,00{ 0,001 0,00 0,00] 0,00 0,00|E,37 0,00 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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Mortalidad Infantil y en la nifiez por sub causas

La presentacion de las principales causas de Mortalidad Infantil y en la nifiez, en numeros absolutos es baja
para todos los periodos evaluados, sinembargo durante los afios 2005 al 2019, las que se presentan con mayor
numero de muertes son Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal con 7 caso para el 2005 y 2007,
3 casos en el afio 2006, 3 casos para el afio 2008, 2 casos para el afio 2009, 3 casos para el afio 2010, con 1
caso para el afio 2011, 2 casos para el afio 2012, 1 caso para el afio 2013, 5 casos en el afio 2014, 1 caso
para el 2015, cero casos para el afio 2016 y finalmente para el 2018 se presentaron 2 casos, 1 en de 1 a4 afios
y otro caso en menores de 5 afios siendo esta mortalidad la de mayor presencia de casos frente a las otras
mortalidades; la segunda causa son las Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosoémicas
1 caso para el afio 2005, con 2 casos para el afio 2006, 4 casos para el afio 2007, con 2 casos para €l afio
2008, con 4 casos para el afio 2009, 1 casos para el afio 2010, 1 caso para el afio 2011, en el afio 2012 no se
presentaron casos para este tipo de malformaciones, para el 2013 (1 caso), 1 caso para el afio 2014 y 2015;
en el 2016 al 2019 no se presentaron casos por estas causas, por el grupo de ciertas afecciones originadas en
el periodo perinatal 1 caso presentado en menor de 1 afio; otro de los casos presentados fue por
malformaciones congénitas (1 caso) en menor de 1 afio y 2 por causas externas de morbilidady mortalidad en
menores de 1a4 afos, para el afio 2019 no e presentaron mortalidades por ninguna de estas causas.

Para las causas de mortalidad por ciertas enfermedades infecciosas, por diarrea y gastroenteritis se
presentaron en el 2005, 2 caso en menor de 5 afios y entre1 y 4 afios, para el 2007, se presentan otros dos
casos en menores de 5 afios y en menor de 1 afio, desde el 2008 hasta el 2018 no se presentan as casos por
eta causa. Por tuberculosis se presentaron dos casos en el 2008 en menor de 5 afios y en menor de 1 afio, no
se presenta mas tendencia ‘por esta causa con cero casos hasta el 2018, por otras enfermedades virales, se
presentaron 2 casos en el afi% 2014, 1 en menor de 5 afios y la otra en menor de 1 afio y por causa de resto
de infecciones parasitarias se present6 1 evento en el 2010, en menores de 1 afio, es asi que el panorama por
este subgrupo de mortalidad aporté un total de 10 muertes desde el 2005 hasta el 2019., para el afio 2019 no
se presentaron casos por esta causa.

Subgrupo de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias
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Tabla 19. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias /
Municipio de Neira, 2005 - 2019

Yol © ~ © [o2] o ~ N o < w0 © ~ 0 (2]
(=1 o o S [ — — — ~— — -~ — — — —
o o o o o o o o o o o o o o o
N N N N N N N N N N N N N N N
Sub causa Gruposdeedad | & | 8| &8 | 8| 8| 8| 8| 8| 8| 8| 8| 8| 8|8 | &
= = = = = = = = = = = = = = =
(] (] [} [} (] [} (] (<] (] (] (4] (] [} [} (]
> > > > > > > =] =) =) > > > > >
= | =| = | =|=|=| = |=|=|=|=|=5| 2|5 |=
Menores de 5 0 0 0 0
Diarrea y gastroenteritis de | afios
presunto origen infeccioso | g 1y 4aiios | 1 [ 0 | 0 [ 0| oo o o oo ofo| 0|00

(A09)

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

Menoresde5 | o | o | o [ 1| 0o |0o| oo ool ofo] o
anos

Tuberculosis (A15-A19) Entrefydafos | 0 | 0 | o | o ool oo of|o|o|o|of0]o
Menoresde 1afio | 0 | 0 | 0 | 1| 0 |0| o | o0o|o0o|0o|o0o| 0| 0| O0]o

| Menoresde5 | o | o | o | o | 0|0 0of|o|of1]o0fo0]o0
Otras enfermedades virales | anos

%%-304,506-319,525- Entre1ydafos | 0 | 0| 0| 0o 00| 0|0 0| 0|0 | 0| 0|0/ o0
Menoresde 1 afio | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Resto de ciertas Menores de 5
~ 0 0 0 0 0 |1 0 0 0 0 0 0 0 0
enfermedades infecciosasy | anos

tarias (A20-A32, A38, -
oo (020432 235 entre 1ydanos | 0 | 0 | 0| o| oo o |o|o|o|o|o|o|0]o0

B94,B99) Menoresde 1afio | 0 | 0 0|0 0 | 1 0 0 0] 0 0| o0 0| 0 0
Fuente DANE- SISPRO, MSPS

Subgrupo de Tumores (neoplasias)

Dentro del subgrupo de Tumores (Neoplasias) en el Municipioe Neira en el periodo 2005-2018 seencuentra la
leucemia en el grupo de edad de 1 a4 afios con 1 caso para el afio 2009, el resto de tumores malignos se
convierten en la otra causa de mortalidad en menores de 1 afio con la presencia de 1 caso para el afio 2006,
en el 2018 se presentaron 2 casos en resto de tumores malignos en menores de 5 afios y en nifios de 1 a 4
afios. Por leucemias no se presentan casos desde el 2009, para el ultimo afio evaluado no se presentaron
casos por Tumores o Neoplasias.

Tabla 20. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por tumores, Municipiode Neira, 2005 — 2019

80 |

La salud Minsalud

) Gobierno de PRIMERO

@ Territorial & cALDAs QEEEE b




Neira

-
My ic Geee nocs
ALCALDIA MUNICIPAL
DE NEIRA - CALDAS
w0 © ~ © (o2} o ~ N o <+ Yol o M~ [ee] (o]
slg|g/g|lg|s|sg|sg g|&|&|c|c/g |5
Sub causa Grupos de edad 3| &| 8| 8| 8| 8| &| 8| &| 8| &| 8| &| 8 | &
= = = = = = = = = = = = = = =
S 38 338 S| 8/ 3/ 3|3/ 3|3 s5/s3 |8
= I I S S S (I
el olofo|lo|l1]ofloalolo]lo|lo]o]lo|o]o
. afios
Leucemia (C91-C95) Entretydaios | 0 | 0 | 0| 0| 1| 0/lo0o|o0o|lo|o0o|lo|o|lo|ofo
Menores de 1 afio | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 ol 1loloflololololololololol|1]o
Resto de tumores malignos anos
(C00-C90, C96-C97) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio | 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fuente DANE- SISPRO, MSPS

Subgrupo de enfermedades del sistema circulatorio

Dentro del subgrupo de enfermedades del sistema circulatorioen el Municipio e Neira en el periodo 2005-2017
en el grupo de edad de Menores de 1 afio con 2 casos para el afio 2010, sin presentar casos en ningun otro
afio por lo tanto no se presenta tendencia de |la mortalidad por esta causa.

Tabla 21. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades del sistema circulatorio, Municipio de
Neira, 2005 — 2019

Sub causa Grupos de edad

Muertes 2005
Muertes 2006
Muertes 2007
Muertes 2008
Muertes 2009
Muertes 2010
Muertes 2011
Muertes 2012
Muertes 2013
Muertes 2014
Muertes 2015
Muertes 2016
Muertes 2017
Muertes 2018

Muertes 2019

Menores de 5
afos

o
o
o
o
o
o
o
o

Enfermedades del sistema
circulatorio Entre 1y 4 afios ojlo|J0l0f|O0]|O

Menoresdetafio | 0 | O | 0| O (O| 2| 0(0(O0|0|0/[0|O0)|O0/f0O0
Fuente DANE- SISPRO, MSPS

o
o

Subgrupo de las enfermedades del sistema nervioso
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Dentro del subgrupo de las enfermedades del sistema nervioso, en el Municipio e Neira en el periodo 2005-
2018 seencuentra laMeningitis enel grupo de edad de 1 a 4 afios con un 1 caso para el afio 2011, sin presentar
casos en ningun otro afio por lo tanto no se presenta tendencia de la mortalidad por esta causa.

Tabla 22. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades del sistemanervioso, Municipio de
Neira, 2005 — 2019

(Yo} © ~ [ee] (o] o ~ N o < (Y9} © M~ [ee] (2]
sl g/ 8/ g&|s|sg|s|s|ls|lg|5|s/ s/ 5|5
Sub causa Grupos de edad 8| 8| 8| 8| 8| 8| & 8| 8| 8| &| 8| 8| 8| &
5| 5| 5| 5| 5| 5| | 5| 5| 5| 5| 5| §| 5|5
=3 > 5 > > > > =3 > > =3 > =1 >S5 =3
sS|s|=s|=s|s|=s|=|s5|=|=5|=5|5|=|=|:=

Menores de 5
afos 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Meningitis (G00-GO3) Entre 1y 4 arios ololololoflo|1]ololololo|o|o]|o
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fuente: DANE-SISPRO, MSPS

Subgrupo de las enfermedades del sistemarespiratorio

Dentro del Subgrupo de las enfermedades del sistemarespiratorio en el Municipioe Neira en el periodo 2005-
2018 se encuentra la Neumonia en el grupo de edad de Menores de 1afio con un 1 caso para el afio 2009,
seguida del resto de enfermedades del sistema respiratorio entre 1y 4 afios con un 1 caso para el afio 2011,
sin presentar casos en ningun otro afio por lo tanto no se presenta tendencia de la mortalidad por esta causa
ni por las demas de subgrupo de causas.

Tabla 23. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades del sistemarespiratorio Municipio de
Neira 2005 — 2019

Yo} © N~ [ce] [*2] o ~ N o <t (Y9} © M~ [ee] (o2}
slg|s|g|g|cg|l&g|c|lc|g g|lg|lgl&|.
Sub causa Grupos de edad 8| 8| 8| 8| 8| 8| & 8| 8| 8| &| 8| 8| 8| &
5| 5| 5| 5| 5| 5| | 5| 5| 5| 5| 5| §| 5|5
=3 > > > > > > =3 > > =3 > > > >
= | =s|=|=s|=|=|=|=s|=s|=|s=s|=|=|=|=
MEiEESEE S olol ool 1|0l ofloflolo|ololo|o]o
anos

Neumonia (J12-J18) Entre 1y 4 afios oo oo o0]|oO 0|0 0 0
Menores de 1 afio | 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Menores de 5

- 1

Resto de enfermedades del | anos L L v v L 0 L 0 . L L v v L
jigsgﬁma respiratorio (J30- | Entre 1y 4 afios ojlo|lo|lo|loflo|1fo]o]o|o|o0o| 0| oO0]oO
Menoresde 1 afio | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Subgrupo de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal
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Dentro del Subgrupo de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en menores de 1 afio en el
Municipioe Neira en el periodo 2005-2018, se encuentran Feto y reciénnacido afectado por factores maternos
y por complicaciones del embarazo, del trabajo de parto con una 1caso para el afio 2005, 1 caso para el afio
2009, 2 casos para el afio 2010. Seguido de Trastornos relacionados con la duracién y el crecimientofetal con
2 casos para el afio 2005, 1 caso para el afio 2007, 2 casos para el afio 2012 yfinalmente 1 caso para el afio
2014, cero casos para los afios siguientes.

En cuanto a la hipoxia intrauterina y asfixia del nacimiento se presenta 1 solo caso en el afio 2014, para los
demas afios aparece con cero casos; mientras que la dificultad respiratoria del recién nacido presenta 1 caso
para el afio 2005,2007 y 2008, cero casos 2009 a 2012, reaparece la mortalidad por este subgrupo con 1 caso
en el 2013y 1 caso para el afio 2014 y finalmente vuelve a cero casos para el afio 2015 y 2016, para el afio
2017 aparece de nuevo un caso para esta Subcausas, para el 2018 no se presentan casos.

La neumonia congénita presento 1 caso en el afio 2007, 1 caso en el 2011 y no se presentaron casos del afio
2012 hasta el 2019.

En cuanto a Otras afecciones respiratorias del recién nacido 1 caso en el 2005, 1 caso en el 2007, 1 caso en el
2008 y ningun caso del 2009 al 2019

Para la Sepsis bacteriana del recién nacido se presenté un 1 caso para el afio 2005, 1 caso para el afio 2006,
2 casos para el afio 2007 ,1 caso para el afio 2014, cero para el afio 2015,2016, 2017 y2019.

Para los Trastornos hemorrégicos y hematol6gicos del feto y del recién nacido 1 caso en el 2005, 1 caso en el
2007, 1 caso en el 2010, 1 caso para el afio 2014 y finaimente cero casos para los afios posteriores.

El Restode afecciones perinatales 2 casos en el afio 2006, 1 caso en el afio 2008, 2009, en el 2015 nuevamente
se presenta 1 caso y 2016 - 2017 cero casos para el 2018, 2 casos en menor de 5 afios y de 1 a 4 afios de
edad, para el 2019 no se presentaron casos por esta causa.

Tabla 24. Numero de muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal Municipio de Neira,

2005 - 2019
glglslglglelslglelslelelslele
RN K| Q&I K& Q&I K& K| K& R K| & & &K
Sub causa Gruposdeedad | 8 | 8| 8| €| 8| & | 8| &| 8| 8| €| 8| & | 8| &

= = = = = = = = = = = = = = =
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 S| 3
= = = = = = = = = = = = = = =

Fetoy recién nacido M de 5

afectado por factores ﬁe”"res € 1]oflofjofl1]2[o0o]loflo|lof|o]o|]o]|]o]o

maternos y por anos

compleciones del

embarazo, del trabajo de | Entre 1y 4 afios olofoflofloO0o|O|O|O|O|O|O|O|O|O0O]| O

arto y del parto (P00-P04

parto y del parto ) 'Menoresde1afio| 1 | 0| 0 | 0| 1] 2| 0] o|lololo|o|ol|ol]o
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Trastomos relacionados | Menores de 5 2ol 1ol ofloflol2lol1]ololololo
con la duracién de la anos
gestacién y el crecimiento Entre 1 y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
fetal (P05-P08) Menoresde1aio| 2 | 0 | 1 | 0| o[ of| o2 0| 1] o0ofofo0o 0|0
Menores de 5
Hipoxia intrauterina y afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
gszf1'>)<'a del nacimiento (P20- | Entre 1ydaios | 0 | 0 | 0 [ 0| 0| 0| 0l 0| o0of| 0| 0| 0| 0| o0]fo
Menores de 1 afio | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
Mﬁe”‘”es e 1ol 1 1lolololol 1|10l 0l1]0]o0
Dificultad respiratoria del anos -
Menores de 1 afio | 1 0 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0
Menores de 5 olo| 1o oflofl1lolololololololo
anos
Neumonia congenita (P23) | Entre1ydafios | 0 | 0 | 0 | 0 | 0 | o | o| o ol ol o |o|o|o]| o
Menoresde 1 afio| 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5
Otras afecciones anos ! L L L v L v v L L v v L v v
respiratorias del recién Entre1ydaios | 0 | 0 [ ol ol oo oo 0|0 o0o|0o| 0| O0]|oO
nacido (P24-P28)
Menoresde 1 afio | 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 101020l o0lolololol1]0]lolo]o]o0
Sepsis bacteriana del anos
recién nacido (P36) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menoresde 1 afio | 1 1 2 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
Menores de 5
Trastornos hemorragicos y | afios ! 0 ! 0 0 ! 0 0 0 ! 0 0 0 0 0
hematologicos del fetoy del | gntre 1y 4afos | 0 | 0 | 0 [ 0 [ 0| 0| 0| O 0/ 0/o0 00
recién nacido (P50-P61)
Menoresde 1 afio | 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0
Menores de 5
Resto de afecciones afos 0 2 0 ! ! 0 0 0 0 0 ! 0 0 1 0
perinatales (P29, P35, P37, | entre 1ydaios | 0 | 0 | o [ 0| 0| o oo ool oo ofo]o
P39, P70-P96)
Menoresde 1 afio| 0 2 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

Subgrupo de malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas

Dentro del Subgrupo de malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas en el Municipio
e Neira en el periodo 2005-2017 se encuentran Malformaciones congénitas del corazén en menores de 1 afio,
con 1 casopara el afio 2005, 2 casos para el afio 2006,2007,2009 y 1 caso para el 2008 y 2010, presentandose
de nuevo 1 caso para el afio 2017 en un menor de 1 a4 afios, seguida de Otras malformaciones congénitas en
menores de 1 afio con un 1 caso para el afio 2009, 1 caso en el 2011, 2013 y 1 caso en el 2015,sin presentar
casos para 2016, 2017 y 2018 y otras malformaciones congénitas del sistema nervioso con 1 caso en el afio
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2007 y 2008 en cuanto a otras malformaciones congénitas del sistema circulatorio, hidrocéfalo congénito y
espina bifida en menores de 1 afio se present6 1 caso en el 2007 y 1 caso en el 2009 respectivamente.

Para el ultimo afio no se presentaron casos de mortalidad por malformaciones congénitas, por 2 afios
consecutivos estamos en 0 casos.

Tabla 25. Numero de muertes por malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas,
distrito/ municipiode Neira, 2005 — 2019

[Yo) © N~ (o] D o ~ N o <+ w © M~ (o] D
slg|s|lg|g|cg|l&g|cg|lcg|g g|l&gl g|l&|8
Sub causa Grupos de edad 3| 8| 8| 8| 8| 8| 8| 8| 8| 8| 8| 8| 8| 8| &
5/ 8/ 5/ 8| 5|8/ 5|8/ 5|88 58| 5|%
=== |=s=| ==\ =|=|=|=|=|=|=|=|=
MEITES DS ofofloflo|1|oflolololoflololo|lolo
Hidrocéfalo congénito y anos
espina bifida (Q03,Q05) Entre 1y 4 afios 0|0 0|0 0|0 0|0 0|0 0] 0 0| 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otras malformaciones Menores de 5 olo| 1|1 oflolololololololololo
congénitas del sistema anos
nervioso (Q00-Q02, Q04, | Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Q06-Q07) Menoresdefafio | 0 | 0 | 1| 1| 0| o oo oo o o] ool o
Menores de 9 122121 oflololololol1]0]o
Malformaciones congénitas
del corazon (Q20-Q24) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
Menores de 1 afio 1 2 2 1 2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5
Otras malformaciones afios 0 0 ! 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
congenitas del sistema | Entre 1y4afos | 0 | 0 [ 0 | 0 0| oo oo 0/ o0
circulatorio (Q25-Q28)
Menores de 1 afio 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5
Sindrome de Down y otras | afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 ! 0 0 0 0 0
anomalias cromosomicas | Entre 1y 4 afios ofofofoflo|lofoOo|O|O|O|O|O|O|O/|O
(Q90-Q99)1
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
A olofl ool 1ol 1ol 1ol 1]lo]lololo
Otras malformaciones alos =
congénitas (Q30-Q89) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0

Fuente: DANE - SISPRO, MSPS

Subgrupo de causas externas de morbilidad y mortalidad

85 |

Bl Gobierno de PRIMERO o La salud Minsalud

@ Territorial & cALDAs QEEEE b




Neira
=l tidie

ALCALDIA MUNICIPAL
DE NEIRA - CALDAS

Dentro del Subgrupo de causas externas de morbilidad y mortalidad en el Municipio de Neira en el periodo
2005-2016 se encuentran Accidentes de transporte en edades de 1 a 4 afios con 1 caso para el afio 2009,
seguida de Otros accidentes que obstruyen la respiracion en edades de 1 a 4 afios 1 caso para el afio 2006,
Todas las demas causas externas en el grupo de edad de menores de 1 afio con 1 caso para el afio 2009, sin
mas casos y sin presentar tendencias de estas mortalidades, para este ultimo afio no se presentaron eventos
por esta causa.

Tabla 26. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por causas externas de morbilidad y mortalidad Municipio
de Neira, 2005 — 2019

slg|s|g|g|lelc|olelz|lelelc|=|e
QRLN SIS R KRR KKRI| KR QK RI QI &I K
Sub causa Gruposdeedad | € | 8| & | 8| 8| 8| 8| €| 8| &| 8| 8| 8| 8| &8
S| S| 5| 5|5| 5|5 |5|5|5|5|5|5|%|E
> > > > > > > > > > > > > > >
= = = = = = = = = = = = = = =
gﬂﬁf)”smes de 5 ol ool ol 1| 0flo]olo ool ol oo
g}’g{d\%gs de transporte | ¢ fvaaios | 0 | 0| 0| o 1] 0| ool olololo|ololo
gﬂﬁ%””es de ololo|lolo|lo|olo|lo|lolo|o]|o]|oofo
Menores de 5 ol 110l oflololololo|lolo|lo|olofo
Otros accidentes que afios
Afosching
?W%“\)'\f&f (OSPIACON | ¢t 1yaios | 0 | 1 [ o o ool olololololof o oo
gﬁﬁ?ms ) ololo|lo|lo|loflo|lo|lo|lo|o|o|lo|o]|o
Menores de 5
Todas las demas causas | gfios 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0
externas (W00-W64, W85-
Y10-Y89) gﬂﬁ?ms de 1 ol olol ol 1] oflolololololo|olo]lo

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

2.1.4 Andlisis de mortalidad materno — infantil y en |a nifiez

El andlisis de la mortalidad Materno infantil y en la nifiez requiere especial atencién y un trato diferente debido
aque las causas de su ocurrencia divergen ampliamente de las causas que aquejan ala poblacion general.

El andlisis de la mortalidad Materno infantil y en la nifiez contempla la interpretacion de los siguientes
indicadores basicos que hacen parte de los objetivos del desarrollo del Milenio ellos son: larazén 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, tasa de mortalidad por desnutricién crénicaen los menores de
cincoafios de edad y proporcion de muertes infantiles asociadas a la desnutricion.
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Para ello se utilizola estrategia de semaforizaciony la comparacion con un territorio de referencia que para el
Municipio de Neira 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.

La Tasa de Razén de mortalidad materna, la tasa de mortalidad por EDA en menores de cincoafios, la tasa de
mortalidad por desnutricién en menores de cinco afios, y latasa de mortalidad por IRA en menores de cinco
afios, no presentan diferencias relativas estadisticamente significativas lo que ubica al municipio en la misma
situacion del departamento, para hablar de tasas de mortalidad neonatal, infantil y en |a nifiez estas presentan
un aumento para el afio 2017 aumentando los casos ya que para el afio anterior no se habia presentado ningun
caso lo que hace estar en el municipioen peor estado que el depto. Aunque no haya una brecha muy amplia,
para el afio 2019 no se presentaron causas de mortalidad por ningun evento en menores de 5 afios.

2.1.5 Mortalidad relacionada con Salud Mental

La Salud mental incluye nuestro bienestar emocional, psicologicoy social. Afecta la forma en que pensamos,
sentimos y actuamos cuando enfrentamos la vida. También ayuda a determinar cémo manejamos el estrés,
nos relacionamos con los demas y tomamos decisiones. La salud mental es importante en todas las etapas de
la vida, desde la nifiez y laadolescencia hasta la adultez y la vejez.

Este es un fenémeno complejo de la salud publica que incluye factores sociales y culturales, se haincrementado
en los ultimos afios a nivel mundial, es asi que dentro de todas las acciones de salud ya se presentan las
relacionadas con la Salud mental, quedando como base dentro de las prioridades y necesidades de las
comunidades de cada uno de los territorios. Segun la OMS de las 10 enfermedades mas frecuentes y de alto
costo de la poblacion mundial, al menos 4 son de tipo mental y es asi que dentro del observatorio nacional de
salud mental se han priorizado una bateria de indicadores de salud mentales acuerdo a las necesidades de
informaciénidentificadas por el grupo de gestion integrada para lasalud mental, para seguimiento, monitoreo y
evaluacion de la situacionde la salud mental.

Es asi que, en este analisis de situacion en salud, se realiza la relacion de eventos de salud mental que se
encuentran ya registrados a nivel nacional y que se encuentran como parte de |a priorizacion de necesidades
de la poblacion.

La presentacion de la mortalidad por salud Mental para el Municipiode Neira desarrolla tres grandes causas,
trastornos mentales y del comportamiento, trastornos mentales y del comportamiento debido al uso de
sustancias psicoactivas y la epilepsia, siendo para este Ultimo el que aporta mas casos de mortalidad con 5
casos distribuidos asi; 1 en 2007, otro mas para el 2014 y dos mas pare el 2017 y uno mas en el 2019, en los
trastornos de mentales y del comportamiento para este periodo analizado de 2009 al 2019 se presentaron 3
casoen el 2008 y 1 para el afio 2019, por el otro sub grupo de causas SPA se presentd 1caso de un hombre
por de mortalidad por abuso de Sustancias Psicoactivas-

Tabla 27NUmerode muertes relacionadas con eventos de Salud Mental Municipio de Neira 2005-2019
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Numero de Defunciones
205 20000 2007 2008| 2009 2010[ 2011{ 2012 2013 2014 2015 2016] 2017, 2018 2019

Femenino 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Grupo Sexo

(05- TRASTORNOS MENTALES Y DEL

COMPORTAMIENTO Masculino 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
F10-F19 TRASTORNOS MENTALES Y

DELCOMPORTAMIENTO DEBIDOS AL
USO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS |Masculino 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

Femenino 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Femenino 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

G40-GA1 EPILEPSIA Masculino 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 2 0 1
Fuente: SISPRO-MSPS

2.1.6 Mortalidad por COVID-19

La COVID-19 es la enfermedad infecciosa causada por el coronavirus que se ha descubierto mas
recientemente. Tanto el nuevo virus como la enfermedad eran desconocidos antes de que estallarael brote en
Wuhan (China) en diciembre de 2019.

Y

Enel nombre abreviado, “CO” corresponde a “corona”, “VI" a “virus”y “D” a “disease” (“enfermedad”). EI COV ID-
19 es una nueva enfermedad descubierta en el afio 2019, causada por un nuevo coronavirus que no se habia
vistoantes en seres humanos.

La crisis provocada por el COVID-19 tiene consecuencias sanitarias evidentes, pero también consecuencias
econdmicas de un calado que aln no alcanzamos a calcular bien ademéas sefialan que, del reto de la
emergencia sanitaria, laCOVID-19 conlleva, por ellamismay por las medidas de contencidn que laacomparian,
un impacto social y econdmico inmediato y a medio y largo plazo.

Desde el enfoque tedrico de desigualdades en salud es esperable que las consecuencias que la crisis por
COVID-19, sean peores en personas con determinantes sociales negativos, es decir en los colectivos mas
vulnerables, por ello es que se realizara anélisis de casos presentados en el municipio a corte de la semana
44 del afio epidemioldgico Noviembre 2021, datos que se encuentran en el cubo Segcovid, aunque solo se
mostraran datos demogréaficos es importante resaltar que debido al aislamiento obligatorio y selectivo que se
debe realizar por esta enfermedad las familias han presentados afectacion econdémica debido a los largos
tiempos que deben quedarse en casa. A esta fecha se presentaron 32 muertes registradas.

Es importante mencionar que la Pandemia por Covid-19, nos ha tocado modificar e introducir medidas que van
desde el uso de mascarillas, unlavado de manos exhaustivoy frecuente, usode gel oalcohol cuando lalimpieza
no sea posible el lavado y una distancia social. Debido a esta distancia, nuestras relaciones sociales se ven
afectadas y han cambiado radicalmente. Se ha de buscar una burbuja con la que nos tenemos que relacionar

88 |

lasalud  “ingalud

- ¢ . #) Gobierno de
@ Feritorial Veaisis @3 & [EEgER




Neira

L Teernnc
Fliee ncs

ALCALDIA MUNICIPAL
DE NEIRA - CALDAS

Unicamente, para no tener contactos diferentes que a su vez provienen de otras burbujas y esto es lo que
promueve el contagio; las indicaciones que las instituciones, nos dan deberian sercumplidas estrictamente. El
cierre de establecimientos publicos, comerciales, instituciones educativas, empresas privadas y el teletrabajo
hicieron que los estilos de vida de la poblacion cambiaran sea para mejorar las condiciones de vida o para
empeorar la calidad de vida de muchas personas.

Muchas personas todavia no se creen que el virus es letal y que esas vidas que se cobra pueden serachacadas
a él sinser cierto, y que sonproducto de otras enfermedades, pero el casoes que desde laposicion de personal
no sanitario y estando en contacto directo con la pandemia, esto no es asi: el virus existe y el contagio es

masivo

Tabla 28indices Demogréficos Mortalidad por Covid-19
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indices demograficos Interpretacion
Relacion hombres/mujer En el Municipio de Neira para el afio 2021 por cada 136 muertes por
COVID -19 en hombres, habia 100 muertes de mujeres por COVID -
19, mientras que para el departamento Departamento de Caldas en
el afio 2021 por cada 163 muertes por COVID-19 en hombres, habia
100 muertes por COVID - 19 en mujeres

Razdén ninos mujer En el Municipio de Neira para el afio 2021 por cada O muertes por
COVID - 19 en nifos y nifias (0-4 afos), habia 100 casos de muertes
de COVID-19 en mujeres en edad fértil (15-49 afos), en contraste el
departamento Departamento de Caldas para el afio 2021 por cada
3 muertes por COVID - 19 en nifios y nifias (0-4afios), habia 100
muertes por COVID - 19 en mujeres en edad fértil

Indice de infancia En el Municipio de Neira en el afio 2021 de 100 muertes por COVID-
19, O correspondian a poblacién hasta los 14 afios, mientras que en
el Departamento de Caldaspara el afio 2021 las muertes en este
grupo poblacional fue de O

Indice de juventud En el Municipio de Neira en el afio 2021 de 100 muertes por COVID -
19, O correspondian a muertes en poblaciéon de 15 a 29 afios,
mientras que en el Departamento de Caldas en el afio 2021 las
muertes por este mismo evento en el grupo poblacional fue de 1

Indice de vejez En el Municipio de Neira en el afio 2021 de 100 muertes por COVID -
19, 70 correspondian a poblacidon de 65 afios y mas, mientras que en
el Departamento de Caldas en el afio 2021 las muertes por este
mismo evento en este grupo poblacional fue de 76

Indice de envejecimiento En el Municipio de Neira en el afio 2021 de 100 muertes por COVID -
19, 20 correspondian a muertes en poblacién de 65 afios y mas,
mientras que en el Departamento de Caldas en el affo 2021 en este
grupo poblacional por el mismo evento se presentaron 42775
muertes

Indice demografico de dependencia En el Municipio de Neira de 100 muertes por COVID - 19 entre los
15 a 64 afos, hubo 154 muertes por la misma causa en menores de
15 afos 6 de 65 afios y mas (dependientes) , mientras que en el
Departamento de Caldas en este grupo poblacional se presentaron
189 muertes por COVID - 19

Indice de dependencia infantil En el Municipio de Neira O personas menores de 15 afios murieron
por COVID - 19, dependian de 100 personas entre los 15 a 64 afios
que murieron por la misma causa, mientras que en el Departamento
de Caldas fue de 1 muertes

Indice de dependencia mayores En el Municipio de Neira por cada 154 muertes por COVID - 19 en
personas de 65 afios y mas, dependian de 100 personas entre los
15 a 64 afos , mientras que en el Departamento de Caldas fue de
189 personas

Indice de Friz Representa el porcentaje de muertes por COVID - 19 en poblacion
menor de 20 afos (entre O y 19 afos), con respecto al grupo de
poblacion de edades comprendidas entre los 30 y los 49 afos.
Cuando este indice supera el valor de 160 se considera que la
poblacion fallecida por COVID - 19 estudiada es joven, mientras que
si resulta inferior a 60 se considera una poblacién fallecida por
COVID - 19 envejecida.

Es asi que la mortalidad por Covid-19 en el Municipio muestra el grupo de mayores de 70 afios con mayor
afectacion la mitad de los casos 16 casos reportados en total para este grupo de edad en el grupo de 60 a 69
afios se reportaron un total de 6 casos de mortalidad por Covid-19, en el grupo de 50 a 59 un total de 5 casos
presentados entre 40 y 49 afios 3 casos presentados y entre 30 y 34, 2 casos presentados de mortalidad a
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causa del Covid-19 para el municipio. Los casos evidenciados de mortalidaden su mayoria cursaban con una
comorbilidad adicional, sin embargo, pudieron ser prevenibles en el manejo inicial de sintomas luego de ser
diagnosticados como Covid-19 Positivo, en la piramide poblacional se puede observar que en la mayoria de los
grupos poblacionales con excepcion de grupo menor de 30 afios superamos la tasa de mortalidad comparada
con los indices departamentales.

Tabla 29. Piramide poblacional mortalidad por Covid-19 2021

Hombres Mujeres

80 Y MAS
75-79
70-74
65-69
60-64
55-59
50-54
45.49
40-44
35-39
30-34
2529

D Departamento de Caldas
® Municipio de Neira

20-24
12-19
10-14
5-9
0-4

20% 15% 10% 5% % 5% 10% 15%

2.1.7 Andlisis desigualdad en la mortalidad materno — infantily en la nifiez

El andlisis de ladesigualdad en lamortalidad Materno infantil y en la nifiez requiere especial atencién y un trato
diferente debido a que las causas de su ocurrencia divergen ampliamente de las causas que aquejan a la
poblacion general.

El andlisis de la mortalidad Materno infantil y en la nifiez contempla la interpretacion de los siguientes
indicadores basicos que hacen parte de los objetivos del desarrollo del Milenio ellos son: larazén 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, tasa de mortalidad por desnutricién crénicaen los menores de
cincoafios de edad y proporcion de muertes infantiles asociadas a la desnutricién.

Para ello se utiliz6|a estrategia de semaforizaciony la comparacion con un territorio de referencia que para el
Municipio de Neira es el Departamento de Caldas, se calcularon la razén de razones y la razon de tasas
propuestas por la guia metodoldgica para el ASIS Colombia 2013.
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La Tasa de Razén de mortalidad materna, |a tasa de mortalidad neonatal, infantil, en la nifiez, por IRA, por
EDA en menores de cincoafios, la tasa de mortalidad por desnutricion en menores de cincoafios, en menores

de cinco afios, no presentan diferencias relativas estadisticamente significativas lo que ubica al municipioen

la misma situacion del departamento, para el afio 2019, todas estas tasas se mantuvieron en 0, ubicandose
particularmente el municipio con unos buenos indicadores en la prestacion de servicios de salud.

Tabla 30.Semaforizacién y tendencia de la mortalidad materno — infantil y nifiez, Municipio de Neira, 2005-

2019
Comportamienty
Causade muerte CALDAS NEIRA ol ol al ol ol 4l alal <l ololvlol o
0 O O O d| d| df d| d| d[d]| d|d]| d
01 0] O Of O] O] O] O] O] Q|0] 0|0 O
N N[ N N[ N N N N N NN NN
Razin de moraldad matema 12500 000 AR
Tasa de mortaldad neonata 1300 000 TN AR IR AR AR TN A RAY
Tasa de mortalgad ifani 111900 000 AR ARTARIRAN
Tasa de morialdad en iz 136100 000 TR AR AR ARAR T IAR T
Tas de moraldad por RA enmenores de onco aiog 1200 000 7]\
Tasa de moraldad por EDA enmenores de oo s 10 000 AR
Tasa e morload pordesnuticonen merores de cncoafios 000 000
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Mortalidad materna
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Figura 27.Razén de mortalidad materna, departamento Caldas / municipio de Neira, 2005 -2019
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2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Caldas 35,50 83,20 45,60 112,0 87,10 73,50 74,80 66,30 19,60 29,90 51,40 10,50 0,00 57,90 12,30
Neira 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 421,0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Como se observa en la figura, Neira no reporta casos en los afios 2005, 2006, 2007, 2008, 2009, 2010, en el
afo 2011 reporta un caso el cual fue una mortalidad materna tardia, no permitiendo el cumplimiento de lameta
de mantener en 0 x 100.000 nacidos vivos; la mortalidad materna en los afios 2012, 2013, 2014,2015, 2016,
2017, 2018 y 2019 , vuelve a presentar cero casos dando asi cumplimientoala meta establecida por laNacién
en las metas del Milenio.

El Instituto Nacional de Salud defina La Razén de Mortalidad Materna como la relacion que existe entre el
numero de muertes maternas ocurridas, durante el embarazo o en los 42 dias siguientes a su terminacion y el
numero de nacidos vivos durante el mismo periodo. Terminacion del embarazo independientemente de su
duracién, sitio de parto o cualquier causa relacionada con el mismo embarazo o su atencién, pero no por causas
de accidente.

La interpretacion de la mismaes: La Razon de Mortalidad Materna mide la probabilidad de que una muijer
fallezca por complicaciones durante su embarazo, parto o puerperio en un periodo determinado, en relacion
con el nimero de nacidos vivos en el mismo periodo. Indica por cada 100.000 nacidos vivos, el nimero de
mujeres que fallecen durante su periodo de embarazo, parto o puerperio, independientemente de la duracion
del embarazo, sitio del parto y debido a cualquier causa relacionada con el embarazo o su atencién, pero no
por causas accidentales o incidentales.

La Mortalidad materna es un problema de salud publica e interés social en el que intervienen muchos factores
de vulnerabilidad propios de cada gestante: edad, antecedentes ginecobstetricos, antecedentes de
enfermedades o condiciones biol6gicas como hipertension, diabetes, obesidad, insuficiencia venosa entre
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otros; también intervienen factores del medio social: economia, nivel de educacién, desigualdad de género,
etnia, entre otros; a nivel de prestacion de servicios de salud: acceso oportunidad y calidad de los servicios.

Mortalidad Neonatal

En el periodo 2005-2018 para el municipiola Mortalidad Neonatal se expresa con una tasa superior que la del
departamento que no presenta una variacionimportante en los Ultimos afios, quedando con tasas superiores a
este excepto para los afios de 2011,2013, 2016 y 2017 volviendo a aumentar para el afio 2018 con un 4,78%,
aunque ladiferencia es minima; en este periodo de tiempollego a su pico maximoen el afio 2009 con una tasa
de 26,49%, para el afio 2019 no se presentaron mortalidades neonatales.

El Municipio de Neira ha venido trabajando intensamente en el seguimiento a los controles prenatales de las
gestantes y la salud del recién nacido trabajando en la cobertura de una atencion prenatal de calidad, una
atencion del parto cualificado y mejorando las atenciones postnatales y del recién nacido. Unas de las
principales causas de mortalidad infantil son Retardo del crecimiento fetal, desnutricion fetal, bajo peso al nacer,
gestacion corta, otras afecciones originadas en periodo perinatal, Malformaciones Congénitas, deformidad y
anomalias cromosomicas, trastornos respiratorios especificos del periodo.

Figura 28.Tasa de mortalidad neonatal, departamento de Caldas Municipio de Neira, 2005- 2019
30,00
25,00
20,00
15,00
10,00
5,00

0,00
2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

-~ (Caldas 8,90 10,10 9,40 8,60 8,70 9,30 8,10 8,70 7,90 6,70 7,70 6,90 7,10 4,70 7,10
Neira 20,59 7,71 26,32 12,27 20,00 19,80 4,31 7,91 3,98 26,67 9,01 0,00 4,48 4,78 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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Mortalidad infantil

La tasa de mortalidad infantil es un indicador Util de la condiciéon de la salud y de las condiciones
socioecondmicas en las que viven, es un indicador sensible de la disponibilidad, utilizaciény efectividad de la
atencion de la salud, particularmente, la atencién perinatal; pese a que el departamento no presenta variaciones
importantes, el municipio muestra fluctuaciones donde en casi la totalidad de los afios supera la tasa del
departamento casi duplicando su tasa exceptuando el afio 2011 y 2016 que no se presentaron mortalidaden la
nifiez y aumentando de nuevo para el 2017, pero en el 2018 baja un poco el porcentaje frente al departamento
con 4,78%, para el afio 2019

Las muertes por casusas evitables en los nifios y nifias del municipio se presentan la mayoria de las veces por
la presenciade algunos factores determinantes como la accesibilidad a los servicios de saluden los diferentes
niveles, los embarazos de alto riesgo y también por situaciones de corresponsabilidad entre las instituciones,
pues muchos casos si se atienden a tiempo y reciben las intervenciones de manera temprana se pueden
evitar.

Figura 29. Tasa de mortalidad infantil, en menores de 1 afio departamento Caldas Municipiode Neira, 2005-
2019

35,00
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25,00
20,00
15,00
10,00
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0.00 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

= Caldas 13,57 14,82 13,39 13,36 12,37 13,33 12,07 12,70 12,18 8,96 11,72 9,93 9,14 8,10 11,18
Neira 23,53 15,42 31,58 18,40 26,67 23,10 17,24 791 7,97 31,11 9,01 0,00 4,48 4,78 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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Mortalidad en la nifiez

En el periodo 2005-2019 para el municipio de Neira la Mortalidad en la nifiez se expresa con una tasa de
26,47 para el afio 2005 , una tasa de 17,99 para el afio 2006, una tasa de 31,58 para el afio 2007, una tasa
de 18,40 para el afio 2008, una tasa de 33,33 para el afio 2009, una tasa de 23,10 para el afio 2010, una
tasa de 25,86 para el afio 2011, una tasa de 7,91 para el afio 2012, una tasade 7,97 para el afio 2013 ,una
tasa de 31,11 para el afio 2014, una tasa de 9,01 para el afio 2015 para el afio 2016 0%, con un 17,94% en el
2017 superando la tasa del departamento y finalmente en el 2018 disminuye con un porcentaje de
9,57% Presentandose las tasas més altas durante el afio 2007 con 31,58 y el afio 2009 con una tasa de 33,33,
para el 2019 no se presentaron casos de mortalidad en menores de 5 afios.

Figura 30.Tasa de mortalidaden la nifiez, (Menores de 5 afios) departamento Caldas Municipio de Neira,
2005- 2019

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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Mortalidad por Enfermedad Diarreica Aquda —EDA
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Figura 31. Tasa de mortalidad por EDA (Menores de 5 afios) departamento Calda Municipio de Neira, 2005-
2019

35,00
30,00
25,00
20,00
15,00
10,00

5,00

0,00

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
- Caldas 18,65 16,42 11,79 15,43 19,15 10,89 7,30 18,39 11,13 9,98 8,82 6,35 5,13 5,17 3,11
Neira 0,00 0,00 0,00 0,00 32,45 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

En el Municipiode Neira para el afio 2005 y 2007 se presentd un caso para cada afio, con una tasa de 34,07
para el afio 2005 y una tasa de 33,01 para el afio 2007, a pesar de laeducacion impartida por todos los medios
de comunicacion, aun existe este tipo de muerte con hechos lamentables porque los principales implicados son
los nifios en el area rural que no cuentan con condiciones aptas de vida, el Municipiono presenta casos en los
afnos 2008 al 2019.

La enfermedad diarreica aguda en Neira ha mantenido en los Ultimos afios, es importante conocer que lacarga
de enfermedad por esta patologia se ha determinado desde la organizacion mundial de la salud con diversos
estudios realizados en Latinoamérica, que esta patologia se asocia a deficientes habitos higiénicos en las
comunidades, falta de agua potable; En nuestro Municipio es importante resaltar que la cobertura de agua
potable no es total en lazona rural, sinembargo en el &rea rural se ha venido trabajando de hecho actualmente
ya se cuenta con una planta de tratamiento en el sector de Cuba que permite que la comunidad de esta vereda
pueda tener acceso a agua potable, con respecto a EDA hay un articulo de la OMS/OPS (La epidemiologia y
la etiologia de la diarrea) donde menciona que los pacientes comen menos por la anorexia y se reducen
transitoriamente la capacidad de absorcién intestinal , ademas los requerimientos de nutrientes seincrementan
como resultado del proceso infeccioso. En cuanto a la enfermedad se tiene como informacion que cada
episodio de diarrea compromete el estado nutricional llevando a desnutricién, cuando los episodios de diarrea,
tienen una duracion prolongada.
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Mortalidad por Infeccion Respiratoria Aguda - IRA

La mortalidad por infeccion respiratoria aguda para el Municipio de Neira no tiene una representacion
significativa, soloen el afio 2009 se presentd una mortalidad por esta enfermedad ubicando una tasa de 32,44
sobre 1000 nacidos vivos del Municipioy desde el 2010 hasta el 2019 no ha presentado mas casos.

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

El Sistema Nacional de Vigilancia en Salud Publica, Sivigila, cuenta con una red de unidades primarias
generadoras de datos (UPGD) que notifican al sistema eventos de interés en salud publica, entre ellos la
infeccion respiratoria aguda (IRA). Elevento cuenta con cuatro estrategias de notificacion semanal al sistema
asi: Mortalidad por IRA en menores de cinco afios (individual), morbilidad por IRA en toda la poblacién que
mediante la aplicacion de la clasificacion internacional de enfermedades —CIE 10-, establece la codificacion
para la notificacion colectiva de la misma; la vigilancia centinela para ESI-IRAG en toda la poblacion de
notificacion individual y la vigilanciaintensificada de virus inusitados.

El principal elemento para el adecuado conocimientoy manejo de los casos presentados y la informacion que
estos aportan al Sivigila, es el protocolo de vigilanciaen salud publica para ESI-IRAG que establece mediante
las definiciones de caso, el proceso que debe desarrollarse desde la UPGD hasta el nivel nacional.

Figura 32.Tasa de mortalidad por IRA (Menores de 5 afios) departamento Caldas/ Municipio Neira, 2005-
2019

35,00
30,00
25,00
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10,00

5,00
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2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Caldas 18,65 16,42 11,79 15,43 19,15 10,89 7,30 18,39 11,13 9,98 8,82 6,35 5,13 5,17 3,11
Neira 0,00 0,00 0,00 0,00 32,45 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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Mortalidad por desnutricion cronica
Durante el periodo 2005 y 2019 el Municipio de Neira, no presento mortalidad por desnutricién, sinembargo,

las acciones para mantener este indicador en cero son intensificadas por parte de un trabajo articulado de la
ESE HOSPITALSAN JOSE, los Centros de desarrollo infantiles, |a alcaldia municipal, ICBF y todas aquellas
instituciones que tiene dentro de su poblacién objeto atencion la primerainfancia.

Figura 33. Tasa de mortalidad por desnutricion, en menores de 5 afios departamento Caldas Municipiode
Neira, 2005- 2019
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2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
==Caldas 6,99 4,69 3,54 4,75 2,39 2,42 2,43 2,45 2,47 2,50 1,26 2,54 2,56 0,00 0,00
—=Neira 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Determinantes estructurales
Para el andlisis de los determinantes estructurales de lamortalidad materna infantil y la nifiez a nivel municipd
se cuenta con informacion relacionada con laEtniay el area de procedencia.

Etnia

En el municipiode Neira durante el periodo 2005 a 2019 segun informacion DANE solo se registra una razon
de mortalidad materna de 432,90 por mil nacidos vivos en el afio 2011 por otras etnias y se registra razén de
mortalidad neonatal por otras etnias en el periodo comprendido entre 2009-2018 teniendo la mayor razén en
el afio 2014 con 26,79 disminuyendoen el afio 2015 a 9,01, cabe resaltar que la menor razon se presenté en
el afio 2011 con 4,33, para el 2016 no se presentaron casos, para el 2017 y 2018 se presentaron por otras
etnias 4,52 y 4,82 respectivamente
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Tabla 31. Indicadores de Razén de mortalidad maternay la Tasa de mortalidad neonatal por etnia
de Caldas Neira, 2009 - 2019

RAZON MORTALIDAD
MATERNA 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
1 - INDIGENA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
5 - NEGRO, MULATO,
AFROCOLOMBIANO O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
AFRODESCENCIENTE
6 - OTRAS ETNIAS 0 0 4329 0 0 0 0 0 0 0 0
NO REPORTADO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Total General 0 0 431,03 0 0 0 0 0 0 0 0
RAZON MORTALIDAD
NEONATAL 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 0 0
1 - INDIGENA 500 250 0 0 0 0 0 0 0 0 0
5 - NEGRO, MULATO,
AFROCOLOMBIANO O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
AFRODESCENCIENTE
6 - OTRAS ETNIAS 16,78 1347 433 791 4 26,79 9,01 0 4,52 4,82 0
NO REPORTADO 0 1.000,00 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Total General 20 19,8 4,31 7,91 3,98 26,67 9,01 0 4,52 0 0
Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
Tabla 32. Tasa de mortalidad neonatal segln area de residencia Caldas Neira, 2009 — 2019
Area Geogrifica 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
1- CABECERA 2027 | 7,58 13,33 0 82 | 1818 | 885 0 0 10,84 0
2-CENTRO
POBLADO 20,41 0 0 0 0 200 0 0 0 0 0
3- AREA RURAL
DISPERSA 1942 | 3546 18,52 19,05 10 0 10,75 0 0
Total General 20 19,8 431 791 | 398 | 2667 | 9,01 0 448 | 478 0

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

100 |

-

. . |8 Gobierno de La salud
@ Territorial VEAIDAs [

es de todos




¥, \
AR
L’- })_‘{ﬁ;‘

ALCALDIA MUNICIPAL
DE NEIRA - CALDAS

Area de residencia

En el municipio de Neira durante el periodo 2009 a 2019 segun informacion DANE se registré una tasa de
mortalidad materna a 42 dias se presentd en cabecera municipal en el afio 2011 una tasa de 1,333,33. y una
tasa general de 431.03, para los afios entre 2012 a 2019 no se presentaron casos y la mortalidad materna;
para la tasa de mortalidad neonatal por area de residencia en el 2009 presento una tasa de 20.00, en el 2010
disminuyolatasa a 19.80 asi mismoenel 2011 presentando una tasa de 4.31 aumento en el afio 2012a7.91%
vuelve y disminuye en el 2013 a 3.98, en el 2014 aumento sustancialmente 26.67, disminuyoen el 2015 a 9.01
yen el 2016 disminuyoa una tasa de 0%; aumentando de nuevo para el afio 2017 en el &rea rural dispersacon
un 10,75. el &rea con mayor tasa de mortalidad neonatal, con presencia de casos (2015) se presento en el
area rural dispersa una tasa de 10.00% durante el 2018 se presentd en la cabecera 10,87.

Si se realiza un andlisis de la accesibilidad a salud se encuentra brechas de salud existentes que marcan la
inequidad entre el campo y la ciudad, entre el acceso a los servicios de salud, y sobresale el poco
reconocimiento de |a diversidad poblacional y de las desigualdades en las condiciones socioeconémicas (p.j.
ausencia de vias de acceso a puestos de salud, baja calidad de |a educacion).

Sise analiza la mortalidad se puede observar que es mayoren la zona rural que en la urbana; mientras en la
zona urbana fallecen al afio 42 maternas por cada 100.000 nacidos vivos, en la zona rural fallecen 75 (EEVV,
2019). La tendencia de la brecha de desigualdad muestra que ésta se ha mantenido a través del tiempo.

Tabla 33. Indicadores de Razdn de mortalidad maternay Tasa de mortalidad neonatal por drea de
residencia Neira, 2009 — 2019

Area 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019
Razoén de m:;t;lii::d maternaa 0 0 431,03 0 0 0 0 0 0 0 0
1 —cabecera 0 0 1133333 0 0 0 0 0 0 0 0
Tasa de mortalidad neonatal 20 19,8 4,31 7,91 | 3,98 | 26.67 | 9.01 0 0 0 0
1 —cabecera 20,27 | 7,58 | 13,33 0 82 | 18,18 | 8.85 0 0 |1087| 0
2 - centro poblado 20,41 0 0 0 0 200 0 0 0 0 0
3 - arearuraldispersa 19,42 | 35,46 0 1852 | 0 | 19,05 | 10.00 0 |10,75| © 0

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

2.1.7 ldentificacion de prioridades identificadas por mortalidad general, especifica y materno -infantil

A lo largo del analisis de la mortalidad en el Municipio de Neira teniendo en cuenta las tasas de mortalidad, las
tasas de AVPP, las tasas de mortalidad especificas por subgrupos y la mortalidad materno — infantil y de la
infancia se ha podido identificar unas prioridades para el trabajo del plan decenal de salud publica Colombia
2011 — 2021, que se condensan en la siguiente tabla.
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Tabla 34. Identificacién de prioridades en salud (Mortalidad) del Municipio Neira 2019

Tendenci Gruposde
Mortalidad Prioridad NEIRA | "020¢ | Riesgo
(MIAS)
1. Enfermedades del sistemacirculatorio 173.81 \ 1
General por grandes 2. Neoplasias 93,49 2 7
causas*
3. Las demés causas 127,86 7 12
4. Causas externas (AVPP) 74,95 7 12
1. Enfermedades del sistema circulatorio:
AR X 97,64 \ 1
Enfermedad isquémicadel corazon.
2. Las demas causas: Diabetes mellitus 3,10 \ 12
3.Neoplasias: tumor maligno del estomago 12,49 7 7
Especifica por Sub ;
causas o subgrupos 4. Causas externas: agresiones 24 86 v 0
(homicidio). ’
5. Causas externas: los demas accidentes 0 N
5. Enfermedades transmisibles:
enfermedad por el VIH (SIDA). 499 k ;
1. Ciertas afecciones originadas en el 0 N 8
periodo perinatal en menores de 5 afios
Mortalidad Infantil y 2. Malformaciones congeénitas,
de la nifiez: 16 deformidades y anomalias cromosémicas 0 N 8
grandes causas en menores de 5 afios
3. Ciertas afecciones originadas en el
. : . 0 \ 8
periodo perinatal en menores de 1 afio
1. Mortalidad Neonatal 0 N 8
Mortalidad Materno
infantil y en la 2. Mortalidaden la Nifiez 0 N 8
nifez:
3. Mortalidad infantil 0 \ 8

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
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Conclusiones

Para los afios 2005 -2019, las enfermedades del sistema circulatorio han sido la principal causa de mortalidad
en el municipio; es de tener en cuenta que este subgrupo abarca todas las enfermedades cardiacas,
hipertensivas, isquémicas del corazon, cardiopulmonares, cerebrovasculares, aterosclerosis y las demas
enfermedades del sistemacirculatorio. Entre los afios 2005 y 2019 |a tasa de mortalidad mas alta se present6
en el afio 2011 con una tasa de 235,04 para los afios posteriores se puede observar una tendencia a la
disminucién teniendo su tasa mas baja en el afio 2016 con 125,7% para el 2017 esta tasa aumenta en un
14,13% quedando en 173,81 para el afio 2019 disminuyendo un poco, en relaciénal afio 2018 con un porcentaje
175.31% aunque se ha notado una disminuciondesde el afio 2011 para este tipo de enfermedades.

En la segunda causa de mortalidad, se encuentran las neoplasias que tiene una tasa para el 2017 de
116,2479% siendo notable su aumento ya que para el 2016 fue de 79,8% pasando de estar en la tercera causa
en ese afio para ser la segunda causa en el afio 2019, con un 93.49% aumentando para este afio
considerablemente en relacién a al afio 2018, es de tener en cuenta que entra las neoplasias por las que
generaimente se dan las mortalidades son por los canceres de: érganos digestivos, del cuello de Utero, de
mamay de pulmon.

Las demas causas conforman el tercer grupo de enfermedades por las cuales se presenta la mortalidad de la
poblacion en el municipio entre las cuales se incluye enfermedades cronicas de la via aérea, enfermedades del
sistema digestivo, urinario, diabetes mellitus, entre otras; en este grupo para el afio 2017 tuvo una tasa de
97,8941% mientras que en el 2016 fue 88,8% por lo cual para el 2017 se observa un aumento de 97, 89%, para
el afio 2018 disminuyendo en comparacion al afio anterior con 96,13% con 1.73 puntos porcentuales de
diferencia, pero para el afio 2019 aumenta considerablemente con un 127,86%, esto dado al aumento ademas
de las enfermedades crénicas no identificadas a tiempo o diagnosticadas tardiamente

Finalmente las causas externas ocupan el cuarto lugar en las tasas de mortalidad ajustadas por edad en el
municipio de Neira observando una tendencia al aumento para los afios de 2016 con 53,2% y para el 2017 con
el 60,66%, para el 2018 con 49,16% disminuyendo de una manera paulatina cada afio, pero para el afio 2019
aument6 a 74,95% 20 puntos porcentuales siendo este afio desde el 2008 el afio de mayor presentacion de
estas causas de mortalidad, es asi que este grupo de mortalidad tienen relacién con los accidentes de transito,
suicidios y homicidios, es asi que se hace necesario aumentar medidas preventivas y acciones de cuidado
autocuidado para que las personas no fallezcan por este tipo de causas que son totalmente prevenibles en la
mayoria de casos.

Encomplemento conlas tasas de mortalidad ajustada por edad para hombres y mujeres se presentan los datos
estimados del indicador de Afios de Vida Potenciales Perdidos — AVPP, comparando el comportamiento de la
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tendencia entre 2005 al afio disponible (2019) de lainformacién, se analizan los cambios por sexo y las causas
de mortalidad que presenten mayor incidencia sobre la mortalidad prematura, para estimarlos AVPP.

Para el periodo de tiempo analizado se evidencian algunas variaciones las causas externas siguen siendo la
primera responsable de los AVPP, en el 2019 las enfermedades del sistema circulatorio ocupan el segundo
lugar cuando para el 2017 habia sido la tercera causa, y las deméas causas ocupan para el 2019 |a tercera
causa y la cuarta se d lugar a las Neoplasias, es asi que la variacidn de un afio a otro se evidencia notoriamente
para estas causas de mortalidad de responsables de AVPP en el Municipio

La presentacion de las principales causas de Mortalidad Infantil y en la nifiez, en nimeros absolutos es baja
para todos los periodos evaluados, sinembargo durante los afios 2005 al 2019, las que se presentan con mayor
numero de muertes son Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal con 7 caso para el 2005 y 2007,
3 casos en el afio 2006, 3 casos para el afio 2008, 2 casos para el afio 2009, 3 casos para el afio 2010, con 1
caso para el afio 2011, 2 casos para el afio 2012, 1 caso para el afio 2013, 5 casos en el afio 2014, 1 caso
para el 2015, cero casos para el afio 2016 y finalmente para el 2018 se presentaron 2 casos, 1 en de 1 a 4 afios
y otro caso en menores de 5 afios siendo esta mortalidad la de mayor presencia de casos frente a las otras
mortalidades; la segunda causa son las Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas
1 caso para el afio 2005, con 2 casos para el afio 2006, 4 casos para el afio 2007, con 2 casos para €l afio
2008, con 4 casos para el afio 2009, 1 casos para el afio 2010, 1 caso para el afio 2011, en el afio 2012 no se
presentaron casos para este tipo de malformaciones, para el 2013 (1 caso), 1 caso para el afio 2014 y 2015;
en el 2016 al 2019 no se presentaron casos por estas causas, por el grupo de ciertas afecciones originadas en
el periodo perinatal 1 caso presentado en menor de 1 afio; ofro de los casos presentados fue por
malformaciones congénitas (1 caso) en menor de 1 afio y 2 por causas externas de morbilidady mortalidad en
menores de 1a4 afios, para el afio 2019 no se presentaron mortalidades por ninguna de estas causas.

La mortalidad por Covid-19 en el Municipiomuestra el grupo de mayores de 70 afios con mayor afectacion la
mitad de los casos 16 casos reportados en total para este grupo de edad en el grupo de 60 a 69 afios se
reportaron un total de 6 casos de mortalidad por Covid-19, en el grupo de 50 a 59 un total de 5 casos
presentados entre 40 y 49 afios 3 casos presentados y entre 30 y 34, 2 casos presentados de mortalidad a
causa del Covid-19, para el municipio. Los casos evidenciados de mortalidad en su mayoria cursaban con una
comorbilidad adicional, sin embargo, pudieron ser prevenibles en el manejo inicial de sintomas luego de ser
diagnosticados como Covid-19 Positivo, en la piramide poblacional se puede observar que en la mayoria de los
grupos poblacionales con excepcion de grupo menor de 30 afios superamos la tasa de mortalidad comparada
con los indices departamentales.

La presentacion de la mortalidad por salud Mental para el Municipiode Neira desarrolla tres grandes causas,
trastornos mentales y del comportamiento, trastornos mentales y del comportamiento debido al uso de
sustancias psicoactivas y la epilepsia, siendo para este ultimo el que aporta mas casos de mortalidad con 5
casos distribuidos asi; 1 en 2007, otro mas para el 2014 y dos mas pare el 2017 yuno mas en el 2019, en los
trastornos de mentales y del comportamiento para este periodo analizado de 2009 al 2019 se presentaron 3
casoen el 2008 y 1 para el afio 2019, por el otro sub grupo de causas SPA se presentd 1caso de un hombre
por de mortalidad por abuso de Sustancias Psicoactivas,
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Los indicadores de mortalidad materna, mortalidad por IRA, mortalidad por EDA y mortalidad por desnutricion
(menores de 5 afios) no presentan una diferencia significativa con el departamento, las tasas que venian en los
ultimos afios en cero se mantuvieron en ese valor para el afio 2019.

Es importante tener en cuenta que las muertes por casusas evitables en los nifios y nifias del municipio se
presentan la mayoria de las veces por la presenciade algunos factores determinantes como la accesibilidad
a los servicios de salud en los diferentes niveles, los embarazos de alto riesgo que en su mayoria son en
adolescentes, y también por situaciones de corresponsabilidad entre las instituciones, pues muchos casos si
se atienden a tiempo y reciben las intervenciones de manera temprana se pueden evitar.

En el municipio de Neira durante el periodo 2009 a 2019 segun informacion DANE se registré una tasa de
mortalidad materna a 42 dias se presentd en cabecera municipal en el afio 2011 una tasa de 1,333,33. y una
tasa general de 431.03, para los afios entre 2012 a 2019 no se presentaron casos y la mortalidad materna;
para la tasa de mortalidad neonatal por area de residencia en el 2009 presento una tasa de 20.00, en el 2010
disminuyolatasa a 19.80 asi mismoenel 2011 presentando una tasa de 4.31 aumento en el afio 2012a7.91%
vuelve y disminuyeen el 2013 a 3.98, en el 2014 aumento sustanciaimente 26.67, disminuyoen el 2015 a 9.01
yen el 2016 disminuyoa una tasa de 0%; aumentando de nuevo para el afio 2017 en el rea rural dispersacon
un 10,75. el &rea con mayor tasa de mortalidad neonatal, con presencia de casos (2015) se presentd en el
area rural dispersa una tasa de 10.00% durante el 2018 se present6 en la cabecera 10,87.
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2.2 Analisis de lamorbilidad

El término morbilidades un término de uso médico y cientifico y sirve para sefialar la cantidad de personas o
individuos considerados enfermos o victimas de una enfermedad en un espacio y tiempo determinados. La
morbilidad es, entonces, un dato estadistico de altisimaimportanciapara poder comprender la evolucion y
avance o retroceso de una enfermedad, asi también como las razones de su surgimiento y las posibles
soluciones.

La morbilidad es un dato demogréafico y sanitario que cumplela funcion de informar la proporcién de personas
que sufren una enfermedad en un espacio y tiempo acotados. Esto es asi a modo de poder analizar de mejor
modo la evolucion de tal enfermedad en condiciones particulares ya que al delimitarla, los efectos y fenémenos
producidos son mas facilmente observables. La morbilidad es especialmente utilizada por |a epidemiologia, la
disciplina de la medicina que se especializa en el andlisis y estudio del avance de diferentes epidemias en
diferentes tipos de poblacion.

2.2.1 Principales causas de morbilidad

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

Morbilidad atendida

Analizando las grandes causas de morbilidad en la primera infancia se puede concluir que el grupo de
enfermedades no transmisibles sonlas principales responsables de la cargade morbilidad en este ciclode vida,
notando un aumento considerable en un afio, para finalizar el 2020 en 52.48%.

Enlainfancia se encuentra como las enfermedades no transmisibles son predominantes como primera causa
de morbilidad y la segunda para este afio las condiciones mal clasificadas diferentes a las del 2019 que en
segundo lugar estaba las transmisibles y nutricionales y de esta manera la morbilidad por no transmisibles es
la primera causa en todos los ciclos vitales.

En el ciclovital de Adolescencia tienen como primera causa también las enfermedades no trasmisibles, donde
para el afio 2019 tenian particularmente porcentajes muy similares, seguido de las condiciones mal clasificadas,
los siguientes ciclos vitales juventud, adultez y vejez presentan también como primera causa las enfermedades
no trasmisibles y el | ciclovital con mayor carga de morbilidad por esta causa es la de vejez.
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Tabla 35. Principales causas de morbilidad, Municipio de Neira 2009 — 2020

Total

Ciclo vital Gran causa de morbilidad App 2020-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

2019

Primera infancia . L .
Condiciones transmisibles y nufricionales

(0 - 5afios)
Condiciones
Enformedades no
Lesiones |1023 | 424 S i : 72 || 579 I 757
Condiciones mal clasificadas 455 11,99 1047 14,08
Infancia . L -
(6-11 afios) Condiciones transmisibles y nufricionales
Condiciones matemas Iﬂllﬂl --I@l 000 ,
Enfermedades no ansisi :ﬂiﬂm:!l:l-:il:l:l:l
Lesiones | 400 || o8 I 780 1 907 W 1024 [T 931 [W1055 [ 859 [ 1043 [0 1087 ,
Condiciones mal clasificadas 800 [ 1265 |1 921 [W1560 1 1000 |11,49 01256 [0 11,13 W 1468 m 1746 [H1641 105
?f;'ii;::;'; Condiciones transmisibles ynuticionales || 494 ‘I 1026 | 1247 || s ‘I 1062 |13,49 ‘I 954 ‘I ars I 736 | 64 || 782 1,3’
Condiciones matemas 988 | 148 | 120 123 | 173 202 || 286 | 076 ; 117 261 140
Enfermedades no transmisibles -0,j7

Lesiones
Condiciones mal clasificadas

| 6520 |
I 764 [ 988 22
(1906 [N 1447 8

(1:?;";“;5) Condiciones ransmisibles y |12,o4 779 ‘I 908 1,2|
Condiciones matemas I 512 351 || 470 1,1
Enfermedades no tansiisio I 6234 [We02s | -1
Lesiones D82 [ 700 [ 550 [ 350 [ 504 [0 1086 |1194 1061 [0 10,16 01042 (11206 160

913 [ 619 I 855 || 815 .1,62 W 1053 [0 1221 [H152 W1594 M 1394 300

Condiciones mal clasificadas

Pdultef Condiciones transmisibles y nutricionales 11,14 ‘I 9,59 715 |I 10,01 645 ’I 9,26 0,3
(27 -59 afios)
Condiciones materas 125 | 078 157 | 099 | o051 064 03b
Enfermedades no isi 0,33
Lesiones 0,04
Condiciones mal clasificadas 036
Persona major Condiciones transmisiblesynuticionales || 7.4 | 343 || 597 | 438 | 284 || sae f| 7s0 || ent | 722 | sz3 || sos | ez | of
(Mayores de 60 afios)
Condiciones matemas
Enfermedades no isi
Lesiones

Condiciones mal clasificadas

Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS

Principales causas de morbilidad en hombres

Las principales causas de morbilidad en los hombres, se observa que para los ciclos de vida de primera
infancia, infancia, adolescencia, juventud, adultez y adulto mayor se presenta en las enfermedades no
trasmisibles.; se observa que hay una disminuciénimportante en la morbilidad por condiciones transmisibles
y nutricionales en el afio 2018 con respecto al 2019 y 2020 el comportamiento se mantiene muy homogéneo,
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primera infancia adolescencia, adultez y vejez las enfermedades no trasmisibles aumentaron su presentacion
con relaciona al afio 2019, se debe seguir realizando un trabajo en prevencion de laenfermedad, promocion de
habitos de vida saludables, ademas de trabajar derechos sexuales y reproductivos. Las enfermedades no
trasmisibles claramente se presentan con mayor proporcion en adultez y vejez en todos los afios evaluados, es
asi que las acciones enfocadas a estos grupos de edad deben iren beneficio de ladisminucidn de la aparicion
de enfermedades cerebro cardiovascular, en mejoramientode Habitos de vida y calidad de vida.

Tabla 36. Principales causas de morbilidad en hombres, departamento Caldas, Municipio de Neira
2009 - 2020

Hombres

Ciclo vital Gran causa de morbilidad

A pp 2020-
2019

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

EFEEENEEL

2020

Primera infancia  |Condiciones transmisibles y

(0 - 5afos) nutricionales
Condiciones perinatales | 2,04
Enfermedades no
Lesiones I 10,02
Condiciones mal clasificad M 1244 [H 14,84 I19,51 W 1577
Infancia Condiciones transmisibles y 544
(6-11 afios) nutricionales
Condiciones maternas | 0,00
Enfermedades no ] ) -
Lesiones ) 1239 [0 1155 1470 [ 993 1078 | 972 El
Condiciones mal clasificadas 833 1216 I 7,97 1627 [H1836 [H1653 [H 1433 240
Adolescencia Condiciones transmisibles y 797 1’4I
(12 -18 afios) nutricionales
Condiciones maternas 0,00
Enfermedades no 0,6}
Lesiones 2,7;
Condiciones mal clasificad: 8
Juventud Condiciones transmisibles y 0 8!
(14-26 afios)  |nutricionales i
Condiciones maternas 0,00
Enfermedades no 55460 | [Tei8s | 2
Lesiones 12,24 1458 2344 [W2230 [H19.19 2287 [H 1445 [H2183 1,7
Condiciones mal clasificadas 19,39 714 1 994 1326 I 973 1447 [0 1318 1 10,74 02b |
Adultez Condiciones ransmisibles y I 972 8,35 I17,86 |!15,9s 6,66 7,09 I10,46 678 |11,25 I 946 I 943 |10,21 07
(27 - 59 afios) nutricionales
Condiciones matemnas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,06 0,00 0,06
Enfermedades no 7,82 8,83 W 1088 [0 1096 [§1073 I 7.78 | 613 || 687 [ 631 0,56
Lesiones 11 [l 897 | 349 i ; 0 792 || 506 [I 900 [ 880 920 [ 1004 [ 930 0,74
Condiciones mal olasificadas :l:l:l:l:l:l:l:l:l:l:l 05
Personamajor | Condiciones ransimisibles y 893 || 374 || 825 || 574 | 265 || 530 || 715 || 635 || 630 || 448 || 478 | 418 060
(Mayores de 60 afios) [nutricionales
Condiciones matemas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades no
Lesiones
Condiciones mal clasificadas

1198 [0 1088

Fuente: RIPS, SISPRO-MSP
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Principales causas de morbilidad en mujeres

Las principales causas de morbilidad en las Mujeres se observan que, para los ciclos de vida de primera
infancia, infancia, adolescencia, juventud, adultez y adulto mayor, se presenta la mayor carga de la morbilidad
en las enfermedades no trasmisibles; se puede denotar que hay un aumento en la morbilidad por estas
condiciones en todos los ciclos vitales para el afio 2020, pero con mucha mas incidencia en el ciclo de adultez
y de vejez, igual como se observa en hombres.

Tabla 37. Principales causas de morbilidad en mujeres, departamento de Caldas Municipio de
Neira 2009 — 2020

Mujeres

Ciclo vital Gran causa de morbilidad A pp 2020-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Primera infancia . L .
- Condiciones transmisibles y nutricionales 8 ,36
(0 - 5afios)

Condiciones peri | 000 [ 230 J 494 | oo | [ 149
Ent no transmisi [B2353 [Wd200 [0 , , ; , 4373 8075

Lesiones ) J ; : K , ; I 655 I 1023
Condiciones mal i | 3 A 20,13 18,98

Infanci
(G-n“n::(l)s) Condiciones transmisibles y nutricionales :ﬁ 891 9,09 6,79
Condiciones matemas mm 1,72 m | X 0,00 0,00 0,00
Lesiones 0,00 575 | 1034 [I 652 I 760 8,00 781 1 700 [l 644 I 713 992 1223
Condiciones mal clasi 769 [W1724 690 [M2065 9,36 920 [H 1302 [W1440 (W 1311 [W17,18 [W1887 [M1984
| -
?f; 81?:::5"; Condiciones transmisibles ynutricionales | 000 |1 963 [| 10,19 [| 671 953 || 1072 [| 1444 || 82 || o3 || 717 || 605 [ 745
Condiciones maternas 16,00 1,98 2,31 2,01 3,26 654 | 343 3 Rk 2,18 1,99 4,29
Ent o fransmisi T80 [T7485 | 6667 | 75501 [ 6140 | 6407 | 6255 | | 6664 | 6649 | 185
Lesiones M 1400 | 642 926 | 201 [I 837 ! ] | 496 | 534 [ 745 21
Condiciones mal clasi 2200 [1 1012 [ 1157 [ 1376 ! 06 [M1906 [M2014 [ 1558 a6
Juventud - . -
- Condiciones transmisibles y nutricionales 9,30 8,37 10,19 6,13 538 11,79 8,18 7,04 8,53 14
(14 - 26 afios)
Condiciones maternas 1744 [0 1388 11,17 [l 14,62 714 I 783 L , 555 539 7,36 19
Enfermedades no isil 6| B B | [Tamor | | | 3 | 7| | | ] 161
Lesiones 581 | 144 | 243 | 185 [ 275 | 348 5,36 | 349 431 554 1,2
Condiciones mal clasi 9,88 502 340 778 |4066 [N 1088 [ 1154 |[W17.92 [W2052 [W1857 [H1872 [M 1564 B8
Adultez - . -
- Condiciones transmisibles y nutricionales 767 9,91 598 4,58 341 720 9,69 6,24 7M1 6,68 5,63 546 -0,47
(27 - 59 afios)
Condiciones maternas 6,19 144 2,20 1,39 1,84 2,72 1,70 0,83 1,14 0,58 0,68 146 0,7]
En no isi
Lesiones
Condiciones mal
P
(Ma;:;":e’ggfr,:os) Condiciones transmisibles ynutricionales [ 5,00 316 284 322 264 505 7:89 586 791 675 527 435 082
Condiciones maternas 0,00 0,00 057 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enf dades no isi
Lesiones
Condici mal

Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS
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2.2.2 Morbilidad especifica por subgrupo

Para el analisis de la morbilidad especifica por subgrupo se utilizé |a lista del estudio mundial de carga de la
enfermedad agrupa los codigos CIE10 modificada por el MSPS, se realizara estimacion de cambios en las
proporcionales durante el periodo 2009 a 2020.

Condiciones transmisibles y nutricionales

Frente a lamorbilidad por las condiciones transmisibles y nutricionales en el municipio de Neira se observa que
las enfermedades respiratorias ocupan el primer lugar presentando una leve disminucion par el 2018 en
relacion al 2019 de 1,58% aunque sigue ubicandose en la primera causa y la segunda corresponde a las
enfermedades infecciosas que presentaron una reduccién en la misma porcién de tiempo de las deficiencias
nutricionales representan un 5,03%.para el afio 2019, en el 2020, disminuyeron considerablemente estas
causas de morbilidad mostrando que las acciones de Salud publica y de PEYDT han impactado favorablemente
ala poblacién del municipio de Neira.

Tabla 38. Morbilidad especifica en las condiciones transmisibles y nutricionales, municipio de
Neira, 2009 — 2020

Total

Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad
2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020

App 2020-
2019

Condiciones ransmisibles y nuticionales  |Enfermedades infecciosas y parasiarias
(A00-B99, G00-G04, N70-N73, J00-J06,  |(A00-B99, GOO, GO3-GO4NT0-NT3)
J10-18, J20-J22, H65-H66, E00-E02, E40- Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-
E46, E50, D50-D53, D64.9, E51-E64)  |J18, J20-422, HE5-H6G)

Defciencias nuticionales (E00-E02, E40-
E46, E50, D50-D53, D64.9, E51-E64))

18,2634 41 [34,43 | 25,37 129,84 136,32 | 31,84 [ 31,89

842 163,02 61,91 70,45 64,34 156,21 158,88 | 57,30

332 | 257 | 365

~

18 1532 [ TAT 19,28 11081

0,05
-1,98

153

Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS

Condiciones materno perinatales

En la morbilidad por condiciones maternas perinatales las condiciones maternas presentan una mayor carga
de morbilidad que las condiciones maternas y que durante el tiempo observado permanece con altos
porcentajes con tendencia similares, parta el 2018 disminuyoen 6,66% puntos quedando con un porcentaje de
87,69, las condiciones derivadas del periodo perinatal se ubican en segundo lugar con porcentajes oscilantes
pero para este Ultimo afio aumento de igual manera en 6,66% quedando con 12,3% esta condicién para el
2019. Enel 2020, hay una diferencia en las condiciones materna durante el periodo perinatal de --12,30
para este afio cambio a tendencia en un gran porcentaje.
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Tabla 38. Morbilidad especifica en las condiciones materno - perinatales municipio de Neira, 2009
—2020

Condiione maemaspeinatales 000098, P06 Condions matmas (00089

Condiciones dervadas durats fpeodo pernatl
PP

Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS

Enfermedades no transmisibles

Las siguientes son las sub-causas mas comunes de enfermedad no transmisibles entre las cuales se
encuentran las enfermedades las condiciones neuropsiquiatrias con un 13,52% continuando las musculo
esqueléticas con un 13,51% seguida las enfermedades cardiovasculares con 13,04%, seguida de las
genitourinarias con 10,67 % y las de los 6rganos de los sentidos con un 9,56%, asi pues mostrando un
panorama muy diferente al afio 201, donde en su orden se ubicaban las musculo esquelético, , condiciones
neuropsiquiatrias, y condiciones orales.

A continuacién, se expondra como se modificé cada una de las sub-causas que representaron la mayor carga
de morbilidad por enfermedad en el afio 2020, donde las principales causas son las enfermedades respiratorias,
seguido de las condiciones orales y con algunas modificaciones y cambio en la presentacién de las causas de
morbilidad.

Tabla 39. Morbilidad especifica en las enfermedades no transmisibles municipio de Neira, 2009 —
2020

Enfermedades no transmisibles (C00-C97,D00-D48,  Neoplasias malignas (C00-C97) 645 0,00 000 [ 000 | 000 [ 405 [ 1,72 | 280 [ 000 | 037 | 048 [ 019 029
D55-D64 (menos D64.9), D65-D89, E03-E07, E10-E16, | Otras neoplasias (D00-D48) 0,00 0,36 000 | 000 | 054 | 173 | 064 | 040 | 031 [ 060 | 058 | 019 | 039
E20-E34, Diabetes mellitus (E10-E14) 0,00 0,00 000 | 000 | 000 | 000 | 043 | 000 | 000 [ 000 | 09 | 057 | 039

E65-E88, F01-F99, G06-G98, HO0-H61, HB8-HI3, 100-
199, J30-498, K00-K92, NOO-N64, N75-N98, L00-L98,
M00-M99, Q00-Q99)

Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto D64.9,

T 1 4
DA5-D80, EO3E07, 1516, E20-E34, EB5£86) 323 073 588 87§ 162 | 087 | 107 | 240 [ 520 [ 187 | 144 || 265 121

Condiciones neuropsiquiatricas (F01-F99, G06-G38) | 3,23 803 588 | 467 | 270 | 434 | 494 | 560 || 425 [ 7,04 | 1009 | 1493 [ 485

Enfermedades de los 6rganos de los sentidos (H00-

61, Ho8-H) 1613 | 1204 [ 1029 | 935 [ 1027 | 867 | 1137 | 1080 |[ 1228 [ 1587 | 874 | 58 | -288

Enfermedades cardiovasculares (100-199) 0,00 0,00 000 | 000 | 216 || 116 | 086 | 040 | 157 [ 097 | 211 | 227 0,16
Enfermedades respiratorias (J30-J98) 1290 | 657 | 1765 [14,95 [ 1622 [[1676 [ 11,16 [ 117,60 [[1811 [ 1317 {1623 [L1701 [ 078
Enfermedades digestivas (K20-K92) 323 | 786 | 1176 [[1121 [1622 [ 896 | 815 | 640 || 693 | 741 [ 672 [ 1096 [ 424

Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75-N98) | 29,03 | 876 1029 | 374 | 1405 | 925 [ 1030 | 520 [[11,02 [ 838 | 1047 | 813 | -234

Enfermedades de la piel (L00-L98) 9,68 912 1029 12056 || 865 |[11,56 [[1781 |/ 1040 | 866 | 816 [/ 1230 | 851 -3.79

Enfermedades musculo-esqueléticas (M0O-M99) 323 292 735 | 374 | 324 | 260 | 300 | 480 || 189 [ 554 | 58 | 227 [ -359

Anomalias congénitas (Q00-Q99) 000 | 1460 |0 1324 |F 841 1405 [ 578 | 622 [11200 | 929 | 681 [ 855 [[1040 [T 185

Condiciones orales (K00-K14) 1290 £ 2920 735 [12150 11027 (12428 [122,32 | 2120 [[2047 [12380 | 1547 |1 16,07 [I 060

Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS
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Lesiones

La morbilidad especifica por lesiones estd dada por los Traumatismos, envenenamiento u algunas otras
consecuencias de causas externas seguida de lesiones no intencionales siendo estas las de mayor carga
mientras que las lesiones intencionales representan para este ultimo afio 2020 2,68% Las demas representan
carga de morbilidad

Tabla 40. Morbilidad especifica por las lesiones, Neira Caldas 2009 — 2020

Lesiones (V01-Y89, S00-T98) Lesiones no ntencionales (V01-X59, Y40-Y8G, Y88,

i 10001034 F 000 | 000 ff 000 176 | 74 | 952 | 859 | 894 | 738

Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36, Y810,

) 000 000 F 000 | 000 000 | 000 f 000 | 000 | 000 | 000 | 268

Lesiones de intencionalidad indeterminada (Y10-Y34,

000 000 F 000 | 000 f 000 | 000 000 | 000 | 000 | 112 | 000

87

Traumatismos, envenenamientos u algunas ofras

9 66 0 018824 19286 [19048 [[9141 4 3
consecuencias de causas extemas (300-T99) 88 (F0d |00 filhon HinOn Rekas Sag6 FS0AG 6141 RS 08

Fuente: RIPS, SISPRO

2.2.3 Morbilidad especifica salud mental

El estudio de la situacion de salud mental en el pais, como parte importante de la salud publica, ha sido objeto
del interés nacional, en la medida en que se ha venido observando el incremento de la carga de enfermedad
por los problemas y trastornos mentales y del comportamiento y la epilepsia, los afios de vida potencialmente
perdidos por el suicidio, la prevalencia de consumo problematico de alcohol y otras sustancias psicoactivas, las
elevadas cifras relacionadas con las diferentes formas de violenciay otros factores que incidenen el bienestar
y la calidad de vida de las personas y su comunidad.

Al analizar la carga de morbilidad en salud mental por los ciclos de vida se evidencia que |a primeracausa de
esto son los trastornos mentales y de comportamientos, seguido por los trastornos de comportamiento debido
al uso de SPA siendo notorio este segundo en la adolescencia y juventud, debido que para los otros ciclos
vitales comolavejez y laadultez de segunda causa son |as epilepsias, este ultimo ciclo vital comoen el primero
es donde mayor carga de la enfermedad se observa.

112 |

La salud

A

: ; & Gobiernode
@ Territorial @ chibas (ES:

es de todos

Minsalud




Neira

L Teernnc
Fliee ncs

ALCALDIA MUNICIPAL
DE NEIRA - CALDAS

Tabla 41. Morbilidad especifica salud mental, Neira Caldas 2009 — 2020

Total

Ciclo vital Gran causa demorbilidad | 00 | 5010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 Apz"o";gz°'

Primera infancia Trastornos mentales y del 0,00 l:ll:ll:ll:ll:l
(0 - 5arios) comportamiento I I H
Trastornos mentales y del
0,00 | 0,00
sustancias psicoactivas
181,82 |
e

16

comportamiento debidos al uso de
Epilepsia 1429 I1429 lzsoo 015,38 [H15,00 [183,33 [H14,81

]
Infancia Trastornos mentales y del
I MDDDEIEIEI
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,00 0,00 0,28 0,00 0,67
sustancias psicoactivas

Epilepsia 0,00 | 317 82 | 000 | 000 | 000 | 597 (41296 (810,11 | 6,16 J 580 | 067 !3_

Adolescencia Trastornos mentales y del I I |:I|:| l:l l:’ I I
(12 -17 afios) comportamiento

Trastornos mentales y del

comportamiento debidos alusode | 0,00 | 0,00 | 0,00 [ 667 | 000 [ 577 | 4,07 J7 ((11,56 (114,20 10,90 || 7,13
sustancias psicoactivas

Epilepsia 783,33 (112,20 [ 870 110,00 | 0,00 [ 673 [ 650 [l 566 [H19,65 | 6,00 [ 421 [ 752

Juventud Trastornos mentales y del -
(18 - 28 afios) comportamiento ’ ’
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de
sustancias psicoactivas

Epilepsia

Adultez Trastornos mentales y del l:!l:'l:ll:ll:l[! I I-
(29 - 59 arfios) comportamiento
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de
sustancias psicoactivas

Epilepsia - I14 19 15,04 15,14 [1 11,38

Vejez Trastornos mentales y del -
(60 afios y mas) comportamiento

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos aluso de | 0,00
sustancias psicoactivas
Epilepsia [E25,00 [H1842 (23,08 | 0,00 [H1563 112,77 11154 | 103 [1262 | 799 [ 569 1093

Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS

8,31

917

7,79 132 | 194 | 196 | 000 | 097 | 233 | 454 142

000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 1,03 | 000 | 027 | 03 0,00

El analisis de morbilidad por Salud Mental es de gran importancia debido a la relevanciay el impacto que se
esta generando dentro de la Salud Publica, se muestra para todos los ciclos vitales causas especificas,
aportando en el ciclo vital de 6 a 11 afios el mayor porcentaje de atenciones en trastornos mentales y del
comportamiento con 99,33% %, seguido se ubica adolescencia con 90.83% de atenciones, en tercer lugar el
ciclovital Vejez( 60 afios y mas) conun 89,07% de atenciones y eventos presentados en este mismo trastorno,
siendo este comportamiento muy similar en todo el periodo evaluado desde 2009 a 2020, los trastornos
mentales y del comportamiento debido al uso de sustancias psicoactivas entran en un segundo lugar dentro
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de los subgrupos, notandose el mayor porcentaje de atenciones en el curso vital de Juventud de (18 a 28 afios),
la epilepsia cursa con un numero de atenciones importante, todos los ciclos vitales presentan atenciones por
esta causa y en todos los periodos evaluados.

Tabla 42. Morbilidad especifica salud mental en hombre 2009 -2020 Municipio de Neira

Curso de vida

Morbilidad en salud mental

Hombres

2009

2010 | 2011

Primera infancia
(0 - 5afios)

Trastornos mentales y del
comportamiento

0,00

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al
uso de sustancias
psicoactivas

Epilepsia

Infancia
(6 - 11 afios)

Trastornos mentales y del
comportamiento

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al
uso de sustancias
psicoactivas

0,00 0,00

2012

i e

2013 | 2014

0,00

e

2015 | 2016 2019

0,00

2020

A pp 2020-
2019

Epilepsia

Adolescencia
(12 -17 afios)

Trastornos mentales y del
comportamiento

#DV/O!

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al
uso de sustancias
psicoactivas

#DV/O!

Epilepsia

#DN/0!

Juventud
(18 - 28 afios)

Trastornos mentales y del
comportamiento

#DIV/O!

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al
uso de sustancias
psicoactivas

#DIV/O!

Epilepsia

#HDNO!

Adultez
(29 - 59 afios)

Trastornos mentales y del
comportamiento

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al
uso de sustancias
psicoactivas

Epilepsia

Vejez
(60 afios y mas)

Trastornos mentales y del
comportamiento

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al
uso de sustancias
psicoactivas

1053 [H16,98 [H1527

EE ERER

0,46

0,81 0,00

Epilepsia

0,00

20,83 15,79

0,00

N13,64

0,00 [F1075 | 364

324 012,18

Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS
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La morbilidad por Salud mental en Hombres para el municipio se presenta con mayor proporcion en ciclo vital
deinfancia de (6-11 afios) en todos los afios evaluados de 2009 al 2020, con porcentajes de atencién entre 89
y 100% con excepcion del afio 2018 con el porcentaje mas bajo en atenciones del 89,84, el siguiente en su
orden es adultez con un porcentaje del 96,50% para el 2020, también por este subgrupo el tercero en orden
sigue el ciclo vital juventud con 91,43, La presentacion de la morbilidad por eventos mentales tiene un
comportamiento similar dentro de la morbilidad por eventos de salud mental.

Tabla 43. Morbilidad especifica salud mental en mujeres 2009 -2020 Municipio de Neira
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Mujeres

Ciclo vital Gran causa de morbilidad A pp 2020-

2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 2019

2018 | 2019 | 2020

Primera infancia Trastornos mentales y del
(0 - 5afios) comportamiento
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
de sustancias psicoactivas
Epilepsia 0,00

0,00 | 000 | 000 | 000 |#DWN/O!

0,00

Infancia Trastornos mentales y del
(6 - 11 afios) comportamiento
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso
de sustancias psicoactivas
Epilepsia

Adolescencia Trastornos mentales y del

(12 -17 afios) comportamiento

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso
de sustancias psicoactivas
Epilepsia

Juventud Trastornos mentales y del
(18 - 28 afios) comportamiento
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso
de sustancias psicoactivas
Epilepsia

Adultez Trastornos mentales y del
(29 - 59 afios) comportamiento
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso
de sustancias psicoactivas
Epilepsia

Vejez Trastornos mentales y del
(60 afios y mas) comportamiento
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso
de sustancias psicoactivas
Epilepsia

Fuente: SISPRO-MSPS

Con relacion a la presentacion de atenciones en mujeres presenta un comportamiento diferente al de los
hombres y los ciclos vitales, es asi que para primera infancia e infancialos porcentajes en los dos Ultimos afios
evaluados fueron del 100%, seguido del ciclo vitral juventud (18-28 afios) con un porcentaje de 90,23%), seguido
del ciclovital vejez con un 90,18% en trastornos mentales y del comportamiento como subgrupo para los ciclos
vitales mencionados, esto no indica que lapresentacion de trastornos mentales se presentan en todos los ciclos
vitales, en algunos con mayor proporcion que en otros , pero sinlugar a dudas que se deben enfocar acciones
que generen impactoen la disminucion de la morbilidad encontrando equilibrios dptimos entre la salud fisica y
mental.
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2.2.4 Morbilidad de eventos de alto costo

Se realizé estimacion de los siguientes indicadores de enfermedad renal crénica fase cinco con necesidad de
terapia de restitucion, incidencia de VIH notificada, es menor para el municipio, sin embargo, no se evidencian
diferencias estadisticamente significativas, la incidencia de leucemia mieloide aguda en menores de 15 afios
notificada y la incidencia de leucemia linfoide aguda en menores de 15 afios notificada, las fuentes de
informacién corresponden al SIVIGILA y la cuenta de Alto costo.

Para el afio 2020 se presentaron no se presentaron diferencia relativa estadisticamente mas alta que la del
departamento, colocandonos en una mejor situacion que el departamento, la tasa de incidencia de leucemia
aguda pediatrica linfoide en menores de 5 afios se muestra con estadistica igual al departamento, sindiferencia
significativa, comparado con el afio 2019, se mostraron 2 eventos con diferencia significativa colocando al
municipio en peor situacion que el departamento.

Tabla 44. Semaforizaciéon y tendencia de los eventos de alto costos del municipio de Neira, 2006 —
2020

Comportamiento
Evento CALDAS NEIRA I E R B M T B R R
(el ol ol ol Noll foll ol No il Nol Noll Noll ol ol ol o}
NN [NNJN[NJN [N N [N[N N [N|N N
Prevalencia en Diagnosticados de la
enfermedad renal cronica en fase cinco
. . L 6,22 0,00
con necesidad de terapia de restitucion
0 reemplazo renal.
Tasa de incidencia de VIH notificada 21,07 0,00 B I I I e AT
Tasa de incidencia de leucemia aguda
pedidtrica mieloide (menores de 15 095 0,00 0 I I I I I I N IR IR IR IR IV N
afios)
Tasa de incidencia de leucemia aguda
pedidtrica linfoide (menores de 15 473 475 Al 2N 2 N -2 N2
afios)

Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS

La enfermedad crénica presenta muchas variantes, pero pertenece a las enfermedades de alto costo que
indiscutiblemente deben ser analiza, debido al gran impacto que genera en la poblacion afectada y en el sistema
de salud, como se puede observar en la grafica a 2020 se presentaron 266 personas con ERC, de las cuales
59 personas se encuentran en un estadio 3 de la enfermedad , seguido de 55 personas con estadio 2, en
estadio 4, 52 personas, en estadio 1 un total de 51 personas y en 5 se muestran 49 personas, queriendo
manifestar con esto que se hace indispensable que desde los servicios de consulta externa se realice
prevencion de la enfermedad, fortalecimiento de habitos y educacion relacionada con el manejo de esta
enfermedad, identificacion temprana de signos y sintomas, adherencia a tratamientos, entre otros.
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Tabla 45. Numero de Personas con progresion de enfermedad renal crénica con estadios del
municipio de Neira, 2020

. Namero de personas
Indicador 2020

Progresion de la enfermedad renal crénica estadio O 0
(nimero de personas)

Progresion de la enfermedad renal crénica estadio 51
1(nimero de personas)

Progresion de la enfermedad renal crénica estadio 2 55
(nimero de personas)

Progresion de la enfermedad renal crénica estadio 3 59
(nimero de personas)

Progresion de la enfermedad renal crénica estadio 4 52
(nimero de personas)

Progresion de la enfermedad renal crénica estadio 5 49
(nimero de personas)

Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS

Figura 34. Estadios de la ERC en el Municipio de Neira 2020

30

(¢b)

S 4

(<b)

e 90

S 8_ T T T T T

=
o ~ (@] o <t Lo
O e O O O O
e L®) ) o] e e
© © © © [4v} ©
- -— -— - -+ -+—
(7] o (7] (7] (7] o)
LLl LLl LLl Ll Ll LLl

Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS

2.2.5. Morbilidad de eventos de notificacién precursores

Para disminuir la morbimortalidad en el pais por ERC se debe implementar la captacion temprana de las
enfermedades precursoras hipertension arterial y diabetes mellitus y de esta manera brindar un control eficaz y
continio evitando reducir al méximo sus complicaciones.
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Para el afio 2020 aumento la prevalencia el municipio aumento comparado con el afio 2019, sin embargo se
observa una tendencia muy similar entre el departamento y el municipio, la prevalencia de hipertension arterial
siaumento, paso en el 2019 de 5,23% a 8,55% para el 2020.

Tabla 46. Morbilidad precursoras municipio de Neira, 2006 —2019

Afio
Evento CALDAS NEIRA ol ~| o| o o 4| | o | w| ©of ~| 0| o ©
o o o o ) — - — — — — - — - N
o o o o o o o o o o o o o o o
() N N N N N N N N N () N () N N
Prevalencia de diabetes mellitus 2,33 2,20 - - -l - - - S B V. RV A VR
Prevalencia de hipertension arterial 8,50 855 | - | - |- -|-|-|-|-1-|-]12|2]|N|2]|~7

Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS

2.2.6. Morbilidad Poblacion Migrante

En este andlisis la poblacion migrante atendida en el municipioy registrada no supera las 11 atenciones, esta
ademas se realiza en poblacion venezolana, en su mayoria, poblaciéon que aun no cuenta con el Permiso
especial de Permanencia, no se puede afiliacion al Sistema General en Salud, el grupo de edad que presento
atenciones fue entre 20 y 34 afios y 35 a 49 afios, los demas grupos no presentaron atenciones relacionadas
con la salud. El flagelo de la migracion no es un fenémeno nuevo, sin embargo, lo que si es nuevo, es su
rapidisimo crecimiento, la heterogeneidad de sus origenes regionales y extraccion social, asi comola pluralidad
de itinerarios y destinos que ha alcanzado en los Ultimos afios, los escasos procesos de inclusion de esta
poblacion a la sociedad Colombiana hace que busquen distintas alternativas de sobrevivenciay de manera
particular poder acceder a un serviciode salud, es por eso que esta variable se ve con tan pocas atenciones
porque la gran mayoria de los migrantes se encuentran en estado irregular.

Tabla 47.Atenciones en poblacidon Migrante municipio de Neira 2019
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Grupo de Neira Caldas
edad
2020 2020
Hombres Mujeres Hombres Mujeres
Total 3 8 o930 1390
o-4 o o 102 106
5-9 o (@) 39 28
10-14 o (@) 19 28
15-19 (@) 2 26 173
20-24 o 2 72 295
25-29 (@) (@) 115 220
30-34 3 2 100 164
35-39 (@) 1 84 122
40-44 o o 70 63
a45-49 o 1 62 51
50-54 o o 27 41
55-59 (@) o 28 25
60-64 o o 50 27
65-69 o (@) 48 11
70-74 o (@) 29 13
75-79 (@) (@) 25 11
80 Y MAS o o 34 15

Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS

2.2.7. Morbilidad de eventos de notificacién obligatoria

Los eventos de Notificacion obligatoria son aquellos que se consideran un problema para la salud de la
poblacion, 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 prevencidn
costo-efectividad de las intervenciones, requieren ser enfrentados con medidas de salud publica.

Para el 2019, frente a los eventos en donde es posible analizar |a letalidad el municipio presenta muertes para
tres de ellos, infeccion respiratoriaaguda, infeccion respiratoriaaguda grave inusitada y tuberculosis pulmonar.

Para el evento infeccion respiratoria aguda grave inusitada se observa como el valor del indicador presenta
diferencias relativas estadisticamente significativas que ubican al municipio en peor situacion que el
departamento. ,

Tabla 48Tabla de semaforizacién de los eventos de notificacién obligatoria municipio de Neira,
2007-2020
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[ Comportamiento

Causa de muerte CALDAS NEIRA © o = — o~ 2] < 0 © ~ © o

o o I o P P - Pl =l -
& &8 &8 & &8 &8 & & & K& &

Causas externas

Accidentes biolégicos

Accidente ofidico 0,71 0,00 - - - - - - - - - - -

AgrES|9nes por anlmales poFenmaImente 0,00 0,00 _ R B } : } . R . o

transmisores de rabia y rabia

Intoxicaciones

Intoxicaciones por farmacos, sustancias

psicoactivas y metanol, metales pesados, 1,47 0,00

solventes, gases y otras sustancias quimicas B ) ; ; } : } .

Trasmisibles

Ambiental

Ebola 0,00 0,00 - - - - - - - - - .- -

Inmunoprevenibles

Difteria 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - -

Evento adverso seguido a la vacunacion 0,00 0,00 - - - - - - - - - .,

Meningitis Neisseria meningitidis 0,00 0,00 - - - - - - - - - .- -

Meningitis por Haemophilus influenzae 0,00 0,00 B . - - - - - - - .- -

Meningitis: meningococcica streptococo 0.00 0,00

pneumoniae - - - - - - - - - P

Pardlisis flacida aguda (menores de 15 afios) 0,00 0,00

Parotiditis 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - -

Sarampién-rubeola 0,00 0,00 - - - - - - - - - R,

Sindrome de rubeola congénita 0,00 0,00 - - - - - - - - - -- -

Tétanos accidental 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - -

Tétanos neonatal 0,00 0,00 - N N - - - - - - - - -

Tosferina 0,00 0,00 - - - - - - - - - .- -

Varicela 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - -

Materno perinatal

Sifilis congénita 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - -

Remergentes y olvidadas

Peste (bubénica/neumonica) 0,00 0,00 - - - - - - - - - .- -

Tifus 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - -

Transmisién aérea y contacto directo

Infeccién Respiratoria Aguda 0,85 1,42 -

Infeccion respiratoria aguda grave (irag inusitado) 20,00 [ 100,00 |- - - - -

Lepra 0,00 0,00 - - - - -

Tuberculosis pulmonar 8,84 9,09 - - -

Tuberculosis extrapulmonar 5,13 0,00 - - - - -

Meningitis tuberculosa 0,00 0,00 - - - - -

Transmisién sexual y sanguinea

Hepatitis distintas a A 1,85 0,00 - - - - - - - - - oo -

Brucelosis 0,00 0,00 [0] 0] (0] 0] (0] 0] 0] [0] 0O 0 0 O

Chagas crénico y agudo 0,00 0,00 0 o] [0] 0 0] 0 0] [0] 0O 0O 0O o

Dengue 0,00 0,00 0 0 0 0 0 0 0 0 0O 0 0 O

Dengue grave 0,00 0,00 0o 0] [0] 0] (0] 0] (0] [0] 0O 0 0 O

Encefalitis: nilo occidental, equina del oeste,

venezolana 0,00 0.00 0 0 0 0 0 0 0 0 0O 0 0 O

Fiebre amarilla 0,00 0,00 - - - - - - - - - .- -

Leishmaniasis 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - -

Leishmaniasis cutanea 0,00 0,00 - - - - - - - - - oo -

Leishmaniasis mucosa 0,00 0,00 - - - - - - - - - .- -

Leishmaniasis Viceral 0,00 0,00 - - - - - - - - - .- -

Leptospirosis 0,00 0,00 - - - - - - - - - oo -

Malaria 0,00 0,00 - - - - - - - - - .- -

Malaria: vivax 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - -

Malaria: falciparum 0,00 0,00 - - - - - - - - - oo -

Trasmitida por alimentos/suelo/agua

Fiebre tifoidea y paratifoidea 0,00 0,00 - - - - - - - - - -

Hepatitis A 0,00 0,00 - - - - - - - - - .- -

Fuente: SISPRO

Eventos de notificacion
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El evento con mayor cantidad de casos notificados en el afio 2020 fueron todos los tipos de violencia, con 42
eventos reportados para e este afio analizado, a diferencia del afio pasado que fueron las agresiones por
animales potencialmente transmisores de rabia con 117 representando una tasa de 556,08%% por cada
100.000 habitantes, este evento desde el 2007 ha aumentado notablemente para el 2020 disminuyo su
presentacion notablemente. El segundo evento con mayor reporte fueron agresiones por animales
potencialmente transmisores de rabia con 40 casos y una tasa de 189447% por 100.000 habitantes peo se
observa una disminucién evidente frente a la del afio 2019 y en tercer lugar se encuentran los intentos de
suicidios con un total de 27 eventos, representando una tasa de 127877% por 1000.000 habitante.

En el municipio se ha trabajado de manera articulado con la Secretaria de desarrollo rural y técnicos de
saneamiento de la DTSC avanzando en el fortalecimiento del coso municipal, aunque él esta coordinado por
un veterinario, hay sobre poblacion de caninos, la DTSC contratara anualmente la Vacunacion antirrébica con
la ESE Departamental Hospital San José de Neira, esterilizaciones, actividades educativas para tenencia
responsable de mascotas entre otras y de esta manera disminuirla incidenciade las agresiones por animales
potencialmente trasmisores de rabia, se realiza ademas seguimiento y observacién al canino o felino que
produce la lesidn, y anuaimente se realiza campafia de vacunacion antirrabica.

La vigilanciaen salud publica dentro del municipiode Neira mantiene activa e involucralos diferentes actores
del sistema, articulando acciones, realizando seguimientos a los ventos en los tiempos establecidos y
disponiendo de todas las herramientas ofrecidas para que la vigilancia en salud publica se realice
adecuadamente y se puedan tomar decisiones oportunamente.

Tabla 49.Tabla de tasa de incidencia por 100.000 habitantes de los eventos de notificacion
obligatoria municipio de Neira, 2007-2020
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EVENTO

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Accidente Ofidico 10,85 7,70 4,00 8,29 13,16 0,00 0,00 23,78 4,75 9472,39
Bajo Peso al Nacer a termino 3,85 8,00 16,58 8,77 13,86 9,49 23,78 19,01 [ 33153,36
Céancer De La Mama Y Cuello Uterino 13,86 18,98 19,03 28,52 9472,39
Dengue 18,09 3,85 28,00 4,15 4,39 4,62 4,74 0,00 0,00 |80515,30
Dengue Grave 3,62 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9472,39
Chikungunya 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Transmisores De Rabia 119,39 | 123,21 | 120,00 | 227,99 | 157,87 | 346,55 | 526,59 | 608,83 [ 556,08 |[1189447,76
Fiebre Tifoidea Y Paratifoidea 0,00 3,85 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Hepatitis A (Brote) 7,24 3,85 0,00 0,00 26,31 73,93 0,00 0,00 9,51 0,00
Hepatitis B 0,00 7,70 0,00 4,15 0,00 0,00 0,00 14,27 0,00 0,00
Inusitada 0,00 0,00 0,00 16,58 8,77 32,34 0,00 4,76 0,00 0,00
Intento De Suicidio 50,83 75,90 47,56 57,03 |127877,24
Intoxicacion Por Plaguicidas 50,65 42,35 24,00 49,74 43,85 41,59 33,21 28,54 47,53 | .28417,16
Intoxicacién Por FArmacos 0,00 0,00 16,00 8,29 0,00 0,00 14,23 0,00 0,00 37889,55
Intoxicacién Por Solventes 0,00 7,70 12,00 12,44 17,54 18,48 14,23 38,05 19,01 0,00
Intoxicaciéon Por Otras Sustancias Quim. 3,62 38,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 /18944,78
Otros Gases 32,56 23,10 16,00 20,73 70,17 32,34 227,71 | 214,04 0,00 4736,19
Intoxicacion Por Sustancias Psicoactivas 3,62 0,00 0,00 0,00 4,39 0,00 0,00 0,00 0,00 28417,16
Leishmaniasis Cutanea 3,62 0,00 0,00 0,00 4,39 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Lesiones Por Artefactos Explosivos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4,76 0,00 0,00
Cancer Infantil 4,15 0,00 4,62 0,00 9,51 0,00 0,00
Malaria Asociada (Formas Mixtas) 25,33 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4,74 0,00 0,00 0,00
Malaria Vivax 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Malaria Complicada 28,94 53,90 44,00 70,47 35,08 23,10 14,23 14,27 9,51 0,00
Parotiditis 3,62 3,85 12,00 12,44 13,16 27,72 18,98 9,51 0,00 0,00
Anomalias Congenitas 3,85 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4,76 0,00 0,00
Sifilis Congénita 10,85 3,85 0,00 0,00 4,39 0,00 9,49 9,51 28,52 0,00
Sifilis Gestacional 0,00 3,85 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9472,39
Tosferina 10,85 19,25 32,00 41,45 30,70 32,34 28,46 57,08 66,54 0,00
Tuberculosis Pulmonar 10,85 19,25 32,00 41,45 30,70 32,34 28,46 57,08 66,54 | 37889,55
Tuberculosis Farmacorresistente 284,92 | 936,00 | 190,68 92,09 226,41 | 147,07 61,83 | 152,09 0,00
Varicela Individual 14,47 19,25 20,00 49,74 39,47 36,97 47,44 23,78 14,26 | 85251,49
Vih/Sida/Mortalidad Por Sida 0,00 50,05 220,00 | 290,17 | 254,35 | 217,17 | 313,11 | 242,58 | 228,14 [|14208,58
Vigilancia en salud publica de las violencias
de genero e intrafamiliar 0,00 0,00 0,00 4,39 4,62 0,00 0,00 0,00 [[198920,15
Zika 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Fuente: SISPRO

2.2.7.1 Morbilidad por COVID-19

Tabla 50. Indicadores de estructura demografica por Covid-19 en el Municipio de Neira Caldas

2021
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indices demograficos Interpretacion

Relacion hombres/mujer En el Municipio de Neira para el afio 2020 por cada 94 casos de
COVID -19 en hombres, habia 100 mujeres con casos de COVID -
19, mientras que para el departamento Caldas en el afio 2020 por
cada 88 casos de COVID-19 en hombres, habia 100 mujeres con
CcOVID-19

Razdén ninos mujer En el Municipio de Neira para el afio 2020 por cada 3 nifios y nifias
(0-4 afos) con COVID-19, habia 100 casos de COVID-19 en mujeres
en edad fértil (15-49 afos), en contraste el departamento Caldas
para el afno 2020 por cada 3 nifios y nifnas (0-4afos) con CONVID-
19, habia 100 mujeres CON COVID-19 en edad fértil

Indice de infancia En el Municipio de Neira en el afio 2020 de 100 personas con
COVID-19, 4 correspondian a casos de COVID-19 en poblacion
hasta los 14 afios, mientras que en el Caldas para el afio 2020 este
grupo poblacional fue de 5 casos de COVID -19

Indice de juventud En el Municipio de Neira en el afio 2020 de 100 casos de COVID -
19, 25 correspondian casos en poblacién de 15 a 29 afos, mientras
que en el Caldas en el aifilo 2020 en este grupo poblacional fue de
25 casos de COVID -19

Indice de vejez En el Municipio de Neira en el afio 2020 de 100 personas con casos
de COVID -19, 24 correspondian a poblacién de 65 afos y mas,
mientras que en el Caldas en el afio 2020 este grupo poblacional fue
de 18 casos de COVID -19

Indice de envejecimiento En el Municipio de Neira en el afio 2020 de 100 personas con
COVID - 19, 540 correspondian a poblacién de 65 afios y mas,
mientras que en el Caldas en el afio 2020 este grupo poblacional fue
de 348 personas con COVID - 19

Indice demografico de dependencia En el Municipio de Neira de 100 personas con COVID - 19 entre los
15 a 64 arios, hubo 30 personas con COVID - 19 menores de 15
afios 6 de 65 afios y mas (dependientes) , mientras que en el Caldas
este grupo poblacional fue de 21 personas con COVID - 19

Indice de dependencia infantil En el Municipio de Neira, 6 personas menores de 15 afios con
COVID - 19, dependian de 100 personas entre los 15 a 64 afos que
tenian COVID -19, mientras que en el Caldas fue de 6 personas

Indice de dependencia mayores En el Municipio de Neira, 24 personas de 65 afios y mas con
COVID - 19, dependian de 100 personas con COVID - 19 entre los
15 a 64 afios , mientras que en el Caldas fue de 15 personas con
CcoOVID - 19

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

aemmsiacida

Fuente: Cubo Segcovid

Segun lapresentacion de la pirdmide poblacion se presenta una mayor proporcion de casos por Covid-19en la
poblacidn de mujeres con 545 casos y en hombres 515, para un total de 1060 casos a corte 6 de Noviembre
de 2021, se presenta mayor proporcion en el grupo de 20 a 25 con 67 casos en mujeres y 48 casos en hombre,
seguido del grupo de 30 a 34 afios con un total de 62 mujeres y 42 hombres, en tercer lugar se encuentra el
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grupo de edad de 35 a 39 afios con 46 mujeres y 38 hombre, para el grupo de mayores de 70 afios y mas un
total de 74 hombres y 61 mujeres respectivamente. Se observa una presentacion de casos en relacion al
departamento en las primeras edades de la vida mas angosta con pocos casos con un punto mas alto de 25 a
35 afios y en las edades mayores una proporcion mas alta para el municipio desde los 65 afios en adelante.
Durante el afio 2020 se presentd un primer pico en el municipio sobre el mes de noviembre, el segundo
sostenido entre febrero y marzo de 2021 y un tercer pico en el mes de junioy julio siendo este Ultimo el de
mayor presentacion de casos, para el mes de septiembre inicioun descenso sostenido en la presentacion de
casos en el Municipioy se mantiene durante octubre y noviembre de 2021.

Figura 35. Piramide poblacional de morbilidad por Covid-19 Municipio de Neira 2021

Hombres Mujeres

OCsaldss

mheira

6% 4% 2% Yo 2% 4% 6% &%

Fuente: Cubo Segcovid

La descripcionde comorbilidades en la presentacion del Covid-19 es variable, iniciando con una proporcion del
29,14% con al menos una comorbilidad, seguido de personas mayores de 59 afios con un 23,86%, teniendo en
cuenta que la edad juega un papel fundamental en la gravedad de la enfermedad, como tercera comorbilidad
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manifestada se ubicala Hipertension conun 18,11%, seguido del EPOC con 6,00% y la Diabetes con el 5,88%,
y con una menor proporcion asmay ERC, para este corte, el total de casos presentados son con algun tipo de
comorbilidades de 834, lo que significaque el 78%$ de los casos presenta comorbilidades, generando mayor
atencion a este grupo de poblacion frente a la presentacién del Covid-19 y aumentando la carga de enfermedad,

Tabla 51.Numero de casos confirmados de Covid - 19 por antecedente reportado Municipio de
Neira 2021

Total Comorbilidad
NEIRA Tipo de Comorbilidad Municipio
2021 Proporcion
Asma 24 2,88%
Cancer 4 0,48%
Diabetes 49 5,88%
EPOC 50 6,00%
ERC a7z 5,64%
NEIRA Enfermedad Cardiopulmonar - 0,00%
Hipertension 151 18,11%
Sobrepeso y Obesidad 64 7.67%
Desnutricion - 0,00%
VIH 3 0,36%
Mayor de 59 199 23,86%
Comorbilidades (al menos una) 243 29,14%
Total 834 100,00%

Fuente: Cubo Segcovid

2.2.8 Andlisis de la poblacién en condicidn de discapacidad 2009 a 2021

Para el analisis de la informacion de la poblacion en condicion de discapacidad se debe utilizar el Registro de
Localizaciény Caracterizacion de Personas con Discapacidad que se encuentra disponible desde el 2002 hasta
el 2021, aparece 589, 2 personas mas que el 2020, segun datos del ministerio de salud.

En la piramide Poblacional se evidencia que la mayor cantidad de personas en condicién de discapacidad
es el género masculino con el 59,76% para el afio 2021 manteniéndose en el mismo porcentaje del 2020,
mientras que el género femenino con el 40,22% representando un porcentaje igual al 2020, Los grupos
poblacionales con mayor poblacién son los que se ubican en el rango entre los 15 a 19 con 54 personas,
seguido el grupo de 10 a 14 afios con 52 personas y en tercer puesto el grupo de 20 a 24 afios con 41 personas.

Figura 36Pirdmide Poblacional de las personas en situacion de discapacidad Neira Caldas 2021
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Fuente: Registro para la Localizacion y Caracterizacion de Personas con Discapacidad (RLCPD). Datos disponibles en el
cubo de discapacidad del Ministerio de Salud y Proteccion Social corte septiembre 2020

La poblacién en condicion de discapacidad para el afio 2021 registra 589 personas inscritas en el registro para
personas en situacion de discapacidad, se evidenciaron 352 hombres y 237 Mujeres segun este registro se
tienen poblacién en todos los grupos poblacionales. Se muestra como las alteraciones del cuerpo manos y
brazos representan la mayor proporcion, con un 26,14%, seguido de las alteraciones del sistemanervioso con
un 23,45% Yy continua las alteraciones de los ojos con 13,81%, es asi que segun el registro del Municipio se
presenta un alto numero de personas con algun tipo de discapacidad la cual se encuentra identificada y con
acciones de propias para este tipo de poblacion.

Tabla 52. Distribucion de las alteraciones permanentes del municipio de Neira 2021

Tipo de discapacidad Personas Proporcion**
El movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas 320 26,14
El sistema nervioso 287 23,45
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Los ojos 169 13,81
El sistema cardiorrespiratorio y las defensas 84 6,86
Los oidos 91 7,43
La vozy el habla 163 13,32
La digestién, el metabolismo, las hormonas 44 3,59
El sistema genital y reproductivo 27 2,21
La piel 12 0,98
Los demas 6rganos delos sentidos (olfato, tacto y gusto) 27 2,21
Ninguna 0 0,00
Total 1224 100

Fuente: Registro para la Localizacién y Caracterizacion de Personas con Discapacidad (RLCPD).

2.2.9 Identificacion de prioridades principales en la morbilidad
Tabla 53. Prioridades identificadas en la morbilidad atendida, eventos de alto costoy eventos de

notificacién obligatoria del municipio de Neira, 2019

Grupos de
Morbilidad Prioridad NEIRA CALDAS Tendencia 2021 Riesgo
(MIAS)
1. Notransmisibles en ciclo vital de 83,85
persona mayor 82.38 ~ 0
General por grandes causas 2 No Transm|S|bles en ciclo vital primera 548 5145 N 3
infancia
3. No trans'misibles en ciclo vital de 65,23 68,60 2 0
adolescencia
1. Qondmpnes derivadas durante el 94,44 16,95 \ 9
periodo perinatal
2. Traumatismos, envenenamientos u
algunas otras consecuencias de causas 89,22 78,72 N 0
Especificapor Subcausas o externas
subgrupos 3. Infecciosas respiratorias 57,30 4145 \ 9
4. Enfermedades infecciosas y parasitarias 31,89 57,53 = 0
5. signos y sintomas mal definidos 100 100 = 0
1. Tasa de incidencia de leucemia aguda
AR mieloide pediatrica 4,75 473 > 7
Precursores 1. Prevalencia de Hipertension arterial 8,55 8,50 7 1
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2. Prevalencia de Diabetes Mellitus 2,20 2,33 7 1
1. Agresiones por animales potencialmente
Eventos de Notificacion Obligatoria = trasmisores de rabia 95,6 36,39 7 9
(ENO’s)

2. Violencia de Genero 22,81 29,54 N 9
1: El movimiento del cuerpo, manos, brazos, 26,14 45,77 N 0
piernas

Discapacidad 2. El sistema nervioso 23,45 92,32 N 0
3. Los ojos 13,81 26,10 N 0
1. Trastornos mentales y del
comportamiento en la juventud ke Bk 7 .

Salud mental 2. Trastornos mentales y del
comportamiento en la infancia 99,33 93,33 N 4
1. Epilepsia en la primera infancia 17,00 14,10 7 4

Fuente: DANE SISPRO - MSPS
Conclusiones

La morbilidad es un término de uso médicoy cientifico y sirve para sefialar la cantidad de personas o
individuos considerados enfermos o victimas de una enfermedad en un espacio y tiempo
determinados. La morbilidad es, entonces, un dato estadistico de altisimaimportancia para poder
comprender la evolucion y avance o retroceso de una enfermedad, asi también comolas razones de
su surgimientoy las posibles soluciones. La morbilidad es un dato demogréfico y sanitario que cumple
la funcién de informar la proporcion de personas que sufren una enfermedad en un espacio y tiempo
acotados; de ahi la importancia de este capitulo puesto que nos permite comprender de manera
general la panoramica de morbilidad en el municipio de Neira Caldas.

Analizando las grandes causas de morbilidad en la primera infancia se puede concluir que el grupo de
enfermedades no transmisibles son las principales responsables de la carga de morbilidad en este
ciclode vida, notando una disminucién variada de un afio a otro, para finalizar el 2020 en 52,48%.

Enlainfanciase encuentra comolas enfermedades no transmisibles son predominantes como primera
causa de morbilidady lasegunda son las transmisibles y nutricionales y de esta manera lamorbilidad
por no transmisibles es la primera causa en todos los ciclos vitales

Si analizamos la morbilidad por sub causas se puede evidenciar que la mayor carga la tiene, las
condiciones derivadas del periodo perinatal con un 94,44%, siguiendo en su orden los traumatismos,
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envenenamiento u otras consecuencias de causa externa con un 89,22% %. Lo anterior llevaa pensar
que se debe realizar un trabajo arduo desde promocion y prevencion, desde tener una consulta
preconcepcional, identificacion de signos y sintomas oportunamente, educacion en estilos y habitos
de vida saludable hasta llevar a la poblacion a tener un envejecimiento activo, si tanta carga de
morbilidad, aumentando la expectativa de vida para el municipio.

Las siguientes son las sub-causas mas comunes de enfermedad no transmisibles entre las cuales se
encuentran las enfermedades respiratorias con un 17,01%, seguido las condiciones orales con un
porcentaje de 16,07 y posteriormente se ubican las condiciones neuropsiquiatrias con 14,93,
cambiando un poco su presentacion comparada con el afio 2019, donde las condiciones
neuropsiquiatrias se ubicaron en primer lugar, las musculo esqueléticas y las enfermedades
cardiovasculares respectivamente.

Al analizar la carga de morbilidad en salud mental por los ciclos de vida se evidencia que la primera
causa de esto son los trastornos mentales y de comportamientos, seguido por los trastornos de
comportamiento debido al uso de SPA siendo notorio este segundo en la adolescencia y juventud,
debido que para los otros ciclos vitales comolavejez y laadultez de segunda causason las epilepsias,
este Ultimo ciclovital comoen el primeroes donde mayor carga de la enfermedad se observa.

El evento con mayor cantidad de casos notificados en el afio 2020 fueron todos los tipos de violencia,
con 42 eventos reportados para e este afio analizado, a diferencia del afio pasado que fueron las
agresiones por animales potencialmente transmisores de rabia con 117 representando una tasa de
556,08% % por cada 100.000 habitantes, este evento desde el 2007 ha aumentado notablemente para
el 2020 disminuyo su presentacién notablemente. El segundo evento con mayor reporte fueron
agresiones por animales potencialmente transmisores de rabia con 40 casos y una tasa de 189447%
por 100.000 habitantes peo se observa una disminucion evidente frente a la del afio 2019 y en tercer
lugar se encuentran los intentos de suicidios con un total de 27 eventos, representando una tasa de
127877% por 1000.000 habitante, indicando mantener una vigilancia en salud Publica activa,
realizando lo seguimientos establecido por cada uno de los evento que asi lo amerite y
comprometiendo y articulando a las diferentes instituciones que hacen parte de lavigilancia dentro del
municipiode Neira.

En la pirdmide Poblacional se evidencia que la mayor cantidad de personas en condicién de
discapacidad es el género masculino con el 59,76% para el afio 2021 manteniéndose en el mismo
porcentaje del 2020, mientras que el género femenino con el 40,22% representando un porcentaje
igual al 2020, Los grupos poblacionales con mayor poblacion son los que se ubican en el rango entre
los 15a 19 con 54 personas, seguido el grupo de 10 a 14 afios con 52 personas y en tercer puesto el
grupo de 20 a 24 afios con 41 personas.
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2.2.10 Analisis de los Determinantes Sociales de la Salud -DSS

2.2.10.1. Analisis de los determinantes intermedios de la salud

El' modelode los Determinantes Sociales de Salud ha sido propuesto por la “Comision Mundial dela OMS sobre
lo Determinantes sociales de la salud” Uno de los principales principios éticos que han guiado a la Comisiénen
la elaboracion del modelo ha sido el concepto de equidad en salud; mientras que /a Declaracion Universal de
los Derechos Humanos ha servido de marco para lamovilizacidn social y politica haciala igualdad en salud. Se
reafirma el “derecho de las personas al grado maximode salud posible” y se define la equidad en salud como
“la ausencia de diferencias de salud injustas y evitables entre grupos o poblaciones definidos socialmente,
econémicamente demograficamente o geograficamente”. (OMS, 2007).

Es decir, las desigualdades en salud son diferencias en salud producidas socialmente, que se distribuyen de
forma sistemética entre la poblacion y que son injustas. Los gobiernos nacionales son los principales
responsables de |a proteccién de la equidad en salud (OMS, 2007 pagina 7)

El modelo pone énfasis en los contextos socio-econémicos y politicos, asi como, en los determinantes
estructurales que pueden originar las desigualdades de salud.

Los determinantes estructurales de acuerdo con laComision son “aquellos que generan estratificaciony division
social de clases en la sociedad y que definen laposicion socioecondmicaindividual dentro de las jerarquias de
poder prestigio y acceso a los recursos (OMS, 2007 pagina 34). Los principales determinantes son: renta,
educacién, ocupacion, clase social, género y raza o etnicidad. Los contextos junto con los determinantes
estructurales constituyen los determinantes sociales de las desigualdades en salud. En el diagrama (ver figura
1) se resumen los tres componentes principales del modelo: el contexto socio-palitico, los determinantes
estructurales y la posicion socioeconémica, y los factores intermedios.

El modelo sitia en la primera columna los principales factores contextuales que pueden afectar las
desigualdades en salud como: los gobiernos, las politicas macroecondmicas, las politicas sociales y las
relacionadas con la salud. Asi mismo, considera otros factores relevantes como: la cultura, los valores y las
normas sociales. El Estado de bienestar y las politicas redistributivas son dos de los factores que mas influyen
en la salud.

Enla segunda columnade la figura, la Comisidn sitlialos aspectos principales de lajerarquia social que definen
la estructura social y las relaciones de clase, dentro de la sociedad. Estas caracteristicas estén relacionadas
con la distribucion del poder, el prestigio y los recursos. En primer lugar, se sita la posicion socioeconémica
que se encuentra a su vez relacionada con los otros factores (ingresos, acceso a los recursos, empleo etc.).
También se incluyen determinantes estructurales que influyen en las desigualdades de salud como: el género
o la etnialraza. Estaestratificacion de los grupos sociales por los ingresos, el género, la etnia, la educacién, la
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ocupacion y otros factores conlleva la creacion de desigualdades sociales en las condiciones de vida y de
trabajo.

Los problemas de discriminacién estan, fuertemente, relacionados con la clase social, el género, la etnicidad y
la educacién. Para ejercer plenamente el derecho ala salud es fundamental el empoderamiento de los grupos
mas desaventajados. Ello implicaria mejor control sobre los factores que determinan su salud y mayor
capacidad para tomar decisiones sobre cdmo quieren vivir sus vidas.

Finalmente, en la tercera columna, la Comision sitia los determinantes intermedios de la salud. La influencia
de los determinantes estructurales en la salud no es directa, sino el producto de la actuacién de una serie de
factores intermediarios tales como: las circunstancias materiales, circunstancias psicosociales, los factores
fisiolégicos y los relacionados con los comportamientos. Como se puede apreciar en el diagrama, el sistemade
salud se incorpora al modelo como un determinante social mas de la salud. La capacidad del sector sanitario
para producir salud, se manifiesta a través de las diferencias en la vulnerabilidad, en la exposiciony en las
consecuencias de la enfermedad.

Condiciones de vida

Las condiciones de vida son analizadas a través de los indicadores de Cobertura de servicios de electricidad,
acueducto, alcantarillado e IRCA con la informacién de la superintendencia de servicios publicos, para los
indicadores e cobertura de alcantarillado y de indice de riesgo de la calidad del agua para consumo
humano(IRCA) se encuentra una diferencia estadisticamente significativa entre el area rural y urbana, pero
tenemos mejor calificado el indice de calidad del agua que el departamento, sin embargo se deben realizar
acciones e intervenciones que contribuyan a mejorar los determinantes intermedios de salud y por ende las
condiciones de salud de la poblacion del area rural; con respecto a este punto cabe resaltar que se realizaron
mantenimientos preventivos a las plantas de tratamiento Municipal y se proyectaron llevar agua potable a zonas
rurales donde aun no hay. La cobertura de alcantarillado si presenta un indicador significativamente mas alto
que el departamento y muy por debajo de la cobertura departamental, logrando con esto tocar alarmas a los
entes gubernamentales para que dentro del municipio aumente la cobertura y disponga de este servicio publico
en la poblacion quien mas lo necesita, si bien es cierto Neira cuenta con una extension muy grande de tierra
rural, también es cierto que esto induce al aumento de enfermedades en la poblacién.

132 |

-

obierno de La salud
@ Territorial  WEATbAs EREEE

es de todos

Minsalud




ALCALDIA MUNICIPAL
DE NEIRA - CALDAS

Tabla 54. Determinantes intermedios de la salud - condiciones de vida del municipio de Neira,
2019 (IRCA)y (servicios publicos)

Determinantes intermediarios de la salud CALDAS NEIRA
Cobertura de servicios de electricidad 99,6 99,93
Cobertura de acueducto 83,7 99,97
Cobertura de alcantarillado 75,2 58,23

indice de riesgo de la calidad del agua para 23 6 -
consumo humano (IRCA) ’

Porcentaje de hogares sin acceso a fuentes 12.4 11.60
de agua mejorada (DNP-DANE) ’ ’
Porcentaje de hogares con inadecuada
eliminacion de excretas (DNP-DANE)

*Informacion con corte al afio 2020.
**Informacion con corte al afio 2019 IRCA
Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS-SIVICAP

7,5 10,50

Tabla 55. Determinantes intermedios de la salud - condiciones de vida del municipio de Neira,
2019 (servicios publicos)

Determinantes intermediarios de la salud Cabecera Resto
Cobertura de servicios de electricidad 100 99,85
Cobertura de acueducto 99,97 99,92
Cobertura de alcantarillado 99,9 _

Informacién con corte al afio 2020.
**Informacién con corte al afio 2019 IRCA
Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS-SIVICAP

Disponibilidad de alimentos

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

A nivel Municipal los programas de alimentacién complementaria durante el 2019 atendieron a toda la poblacién
en Edad Escolar, los nifios y nifias de hogares comunitarios las mujeres gestantes y lactantes y el restaurante
para nifios y nifias cuyo convenio es de la Alcaldia con la IPS Hogar la Providencia, encaminado a contribuir
en la seguridad alimentaria de la poblacién méas vulnerable, ademas de un convenio centro dia para realizar
intervencion integral a la poblacién adulta en condicion de vulnerabilidad del municipio mediante el programa
centro dia; donde se le brinda alimentacion a las personas mayores.

Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer: EI Municipio de Neira presento para el afio 2019 un
porcentaje de 5.65% disminuyendo significativamente la cifra comparada con el afio 2019 que estuvo en 9,09%
no hay diferencia estadisticamente significativa, sin embargo, se debe seguir trabajando para reducir al maximo
las condiciones que llevan al recién nacido a términoa tener un bajo peso, a realizar una adecuada educacion
alas gestantes

Tabla 56.Determinantes intermedios de la salud - seguridad alimentaria y nutricional del
departamento, 2006-2019

Comportamiento

Determinantes intermediarios de la salud Caldas Neira o|lr|lo|lo|lo|ldla|m|s|w] ©|~| 0| o
olo|lQO|CO|HdA|d|d|[d|d - - | -
(ol ol ol ol No i ol ol No il No i (o) olo|]O| O
N|[N|N|JN|N[N[N|[N]|N|N N N | N| N
Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer
9,41 5,65 N2N] 22N 2N 2N 2N 2N
(EEVV-DANE)

Fuente: SISPRO
Condiciones factores, psicoldgicos y culturales

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

Si bien no se cuenta con informacion oficial a nivel municipal de la mayoria de los indicadores con los cuales
se miden estan condiciones se presentan algunos de ellos.

Tasa de incidencia de violenciaintrafamiliar Segin FORENSIS 2020; la violencia intrafamiliar a diferencia del
2019 presento 0 casos, donde para el 2019 fue de 33,27 disminuyendo considerable te para este Ultimo afio
evaluado

Tasa de incidencia de violencia contra lamujer: Segin FORENSIS 2020, fue de 4,74, con una reduccionamplia
en comparacion al afio anterior donde se presenté una tasa de 22,08 Estas cifras no representan una diferencia
estadisticamente significativa conla del depto., pero en la situacionen laque el pais esta es una diferencia alta
debido a que son eventos totalmente prevenibles y que se hace necesario vigilar oportunamente.
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Tabla 57. Determinantes intermedios de la salud - factores psicoldgicos y culturales de Neira —
2020

Comportamiento

Determinantes intermedios de la salud CALDAS NEIRA

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

2019
2020

~
~
—
~
«
~
—
~

Tasa de incidencia de violencia infrafamiliar (inftuto Nacional de Medicina Legaly Ciencias Forenses) 14 0,00

P

Tasa de incidencia de violencia contra la mur (inftuto Nacional de Medicina Legaly Ciencias Forenses) 415 474 S I R R R B A A A IV IV RV B

Fuente: SISPRO-MSPS
Sistema sanitario

Los sistemas sanitarios son “todas las organizaciones, instituciones y recursos publicos y privados con el
mandato de mejorar (promover, restaurar o mantener) la salud en el marco politico e institucional de cada pais,
en Colombiaeste sistema esta medido por los siguientes indicadores.

Cobertura de afiliacion al SGSSS: el municipio de Neira durante el afio 2020 present6 un porcentaje de
80,82%, el cual no representa una diferencia estadisticamente significativa con el departamento (Color
amarillo), sin embargo en esta parte se debe tener en cuenta que por la cercania del municipioa Manizales y
la cercania a Quinchia e Irra (Risaralda); mucha de nuestra poblacién se encuentra afiliada a régimen
contributivo y subsidiado en los municipios mencionados, para esto desde la Coordinacion de Aseguramiento
se realizan jornadas de afiliacion a la poblacién, traslados y activaciones dentro de toda la poblacion del
Municipio, esperando asi aumentar y llegar a la cobertura universal en afiliacion.

Coberturas administrativas de vacunaciéon con BCG para nacidos vivos: De igual manera, el municipio de
Neira con relacion a este indicador presenta una diferencia estadisticamente desfavorable, comparandola con
los datos arrojados por el departamento, quien para el afio 2020 presento en estas coberturas un porcentaje de
60,86 y en el municipio de Neira se presentd un porcentaje de 23,08% disminuyendo en gran cantidad,
posicionandonos en peor situacion que el departamento.

Coberturas administrativas de vacunaciéon con DPT 3 dosis en menores de 1 aio: El municipiode Neira
obtuvo un porcentaje de 63,38 colocando conuna pero situacion que el municipio, representando una diferencia
estadistica desfavorable para el municipio y el programa PAI, en el afio 2019 el porcentaje fue de 105,38%;,
mostrando la necesidad de intensificar el proceso de vacunacion en menores de 1 afio, y de eta manera cumplir
con las coberturas utiles de vacunacion para el municipio.

Coberturas administrativas de vacunacion con polio 3 dosis en menores de 1 afio: el municipio obtuvo un
porcentaje de 63,98% disminuyendo la cobertura presentada en el 2019 que fue de 105,38% comparado con
el porcentaje de Caldas que fue de 62,91 en el 2020 lo anterior no representa una diferencia estadisticamente
significativacon el departamento (Color amarillo), sinembargo hay que tener presente que se debe mejorar la

135 |

La salud

es de todos

@ Territorial W CALDAs [EH

Minsalud




Neira
sl tiNie

ALCALDIA MUNICIPAL
DE NEIRA - CALDAS

cobertura y las tacticas de vacunacion implementarlas en todo el territorio y cumplir las coberturas utiles
dispuestas por el MPS.

Coberturas administrativas de vacunacion con triple viral dosis en menores de 1 aio: el municipio obtuvo
un porcentaje de 69,64% comparado con el porcentaje de Caldas que fue de 65,44%; lo anterior no representa
una diferencia estadisticamente significativa con el departamento (Color amarillo). Pero si se puede inferir que
la poblacién menor mantiene protegida cumpliendo con los esquemas de vacunacion.

Porcentaje de nacidos vivos con 4 o0 mas consultas de control prenatal; coberturade parto institucional
y porcentaje de partos atendidos por personal calificado: Neira obtuvo un porcentaje favorable que
comparado con el porcentaje de Caldas, no representa una diferencia estadisticamente significativa con el
departamento (Color amarillo) durante el 2020.

Tabla 58. Determinantes intermedios de la salud -Sistema sanitario de Neira 2006 a 2020

Comportamiento
Determinantes intermedios de la salud CALDAS NEIRA SIEIgIZIEI9IYIL S S & S| % 9 &

OO0 |0 |0 |0 |0 |Oo o o o o o o o
N|N[N|N[N NN NN N N N N N N

Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los

servicios para cuidado de la primera infancia (DNP- 2,2 1,80

DANE)

Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los 6.9 1.80 »

servicios de salud (DNP- DANE) ’ !

Cobertura de afiliacién al SGSSS (MSPS) 86,4 80,82 aNNNMEAREER RN R

Coberturas administrativas de vacunacién con BCG

. . 60,86 S-S 2N 2N A AN AN
para nacidos vivos (MSPS)
Cotferturasadmmlstratlv&}sdevacunacmncon DPT 3 96,62 S U I I N I I I N AlAl A N
dosis en menores de 1 afio (MSPS)
Cotferturasadmmlstratlv&isdevacunacmnconpolloS 62,91 63,88 ol AT A AISIS T AT A A A N
dosis en menores de 1 afio (MSPS)
C_obertur'as administrativas d~e vacunacién con triple 65.44 69,64 I IR R I I N S I IS N I Al Al A N
viral dosis en menores de 1 afio (MSPS)
Porcentaje de nacidos vivos con cuatro o mas
93,89 94,85 202N 220N 2N 212 N | 2N 2
consultas de control prenatal (EEVV-DANE)
Cobertura de parto institucional (EEVV-DANE) 99,11 98,87 N2 221 2N 212NN 2 - NN
Porcentaje de partos atendidos por personal calificado
N2 220NN 220NN 2] - N Y
(EEVV-DANE) 99,24 98,86

Fuente: RIPS, SISPRO-MSPS

De acuerdo a la tabla de semaforizacion anterior solo se encuentra en estado critico uno de los indicadores
correspondientes a coberturas administrativas de BCG en 23,08 disminuyendo considerablemente comparado
con el 2019, le sigue en su orden las coberturas administrativas de vacunacion de DPT terceras dosis en
menores de 1 afio con 63,38 con disminucion colocandonos en peor situacion que la del departamento, las
demas, cobertura del SGSSS aumento positivamente para el afio en comparacion del afio 2019. De igual
manera se puede observar que la situaciondel departamento y el municipioes estadisticamente similar para
los demas indicadores. Estonos indicaque se deben mejorar estas coberturas y realizar actualizacién oportuna
de base de datos de afiliados, nacidos vivos y defunciones, busquedas activas de poblacion no afiliada y
jornadas para captacion de poblacion que no tenga sistema de aseguramiento.
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Necesidades Basicas Insatisfechas

Uno de los indicadores mas importantes para medir la desigualdad al acceso a los servicios de Salud son los
servicios en salud habilitados en la jurisdiccion, por ello se presentan a continuacion los brindados en el

municipiode Neira para el 2019.

Cobertura de Vacunacion contra covid-19

Tabla 59. Indicadores cobertura de vacunacién covid-19 2021

Indicador Neira Porcentaje
Total Poblaciédn DANE 2021 21.295
Total Primeras dosis aplicadas 14.744 69,24%
Total Segundas dosis aplicadas 2479 44,51%
Total Unica dosis aplicadas 1725 8,10%
Total Dosis Refuerzo 187 0,88%
Total Aplicacion Primera dosis mas dosis Unicas 77,34%
16469
Poblacién susceptible de aplicacion
i ' vsceptl € aplicad 22,66%
Primeras y/o Unicas dosis 4826
Total Aplicaciéon segundas y Unicas dosis 9.510 44,66%
Poblaciéon susceptible de aplicacion Se ndas
act Jsceptt plicact eu 11204 52,61%
y/0o Unicas dosis

Tabla 60.Total de dosis aplicadas de vacunaciéon COVD-19 por grupos de edad 2021

% % de
. i L % de
. Total Total Total |Total Dosis|Cumplimient||Cumplimient limi
Grupos de Edad poblacion Primeras || Segundas | Unicas De o Primeras | o segundas Cumplimiento
P DANE 2021 ! ) ¢ ! : dosis de
Dosis Dosis Dosis Refuerzo Dosis mas Dosis mas
. . . . Refuerzo
Unicas Dosis [ unicas Dosis
Poblacién Mayores 80 afios 637 560 543 6 81 88,85% 86,19% 12,72%
Poblacién de 70 a 79 Afios 1.442 1.288 1.170 38 91 91,96% 83,77% 6,31%
poblacién de 60 a 69 afios 2.384 2.085 1.749 77 13 90,69% 76,59% 0,55%
poblacién de 50 a 59 afios 2.675 2.362 2.008 202 0 95,85% 82,62% 0,00%
Poblacion de 40 a 49 afios 2.646 1.618 1.180 520 2 80,80% 64,25% 0,08%
Poblacién de 30 a 39 afios 2.654 1.425 837 623 0 77117% 55,01% 0,00%
Poblacién de 20 a 29 afios 2.889 1.375 776 75 0 50,19% 29,46% 0,00%
Poblacién de 12 a 19 afios 2.685 1.765 659 16 0 66,33% 25,14% 0,00%
Poblacién de 3 A 11 afios 2.770 847 0 0 0 30,58% 0,00% 0,00%
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Figura 37Grafica dosis aplicadas de vacunacién Covid-19 por grupo de Neira Caldas 2021
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Fuente: PAI-WEB

Se presenta la cobertura de vacunacion contra Covid-19 del municipiode Neira a 21, teniendo en cuenta que
esta se inicio en el mes de marzo de 2021, donde luego de habilitar la expansién del servicio por parte de la
DTSC y presentar el plan de accion, donde su objetivo general es Contribuir con la disminucién de la
transmisiondel coronavirus SARS-CoV-2.lamortalidad y la carga de enfermedad por COVID-19 en poblacion
de riesgo, por medio de la vacunacion, segun la disponibilidad gradual y progresiva de la vacuna. Las etapas
de vacunacién se distribuyen de |a siguiente manera

ETAPA1

Personas 80 afios y mas

Personal de salud primera linea, servicios generales, vigilancia, administrativo
TH de vacunacion

Profesional que realice necropsias

Técnicos y epidemidlogos de entes territoriales que manejen casos covid-19

ETAPA2

Personas entre 60y 79 afios

Personal asistencial de cualquier nivel de complejidad, centros penitenciarios, regimenes espéciales
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»  Médicos tradicionales, sabedores ancestrales, promotores comunitarios
» Estudiantes de pregrado, técnicos, tecndlogos y universitarios de la salud.

ETAPA3

» Poblacién entre 16 y 59 afios con HTA, DM, IR, TB, EPOC, Asma, Obesidad, en listade trasplante de
drganos.

* Regentes de Farmacia

* Madres comunitarias, ICBF, Cuidadores de adultos mayores, Fuerzas militares, Policia Nacional,
Guardia Indigena, funerarias, crematorios

ETAPA 4

»  Poblacién privada de la libertad
»  Bomberos, defensa civil, cruz roja.
* Habitantes de calleidentificados por las alcaldias

* Auxiliares opilotos internacionales

ETAPAS

Sevacunan al resto de personas de 16 afios, mujeres no gestantes y que no se encuentren en etapas anteriores
y poblacién Migrante.

El despliegue de la estrategia se desarrolld segun las etapas dispuestas por el MPSS y se inicid con la tactica
intramural, a noviembre ya se tiene establecida la tactica en concentracion y extramural llevada a brigadas de
salud, alafecha se tiene un total de dosis entregadas al municipio de 26.722 y aplicadas 23.991, con primeras
dosis un total de primeras dosis de 14744, segundas dosis 9479, dosis unicas un total de 1725 y de refuerzo
de 187, el grupo poblacional con mayor porcentaje de esquema completo es la mayor de 80 afios con un
86,19%, seguido de la poblacién de 70 a 79 afios con un porcentaje de esquema con segundas dosis de
83,77% 'y en tercer lugar se ubica el grupo de 50 a 59 afios con un porcentaje de 82,62%, es asi que la
poblacion mayor de 50 afios es la poblacidn que tiene esquemas completos con segundas dosis, €l municipio
se posiciona dentro de los 10 mejores municipios del departamento con coberturas optimas por encima del
80%.
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Tabla 61. Servicios habilitados de las Instituciones Prestadoras de Salud por en el municipio Neira,
2020
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Grupo Servicio

APOYO DIAGNOSTICO Y COMPLEMENTACION
TERAPEUTICA

CONSULTA EXTERNA

INTERNACION

NO DEFINIDO
OTROS SERVICIOS

PROCESOS

PROTECCION ESPECIFICA Y DETECCION
TEMPRANA

QUIRURGICOS
TRANSPORTE ASISTENCIAL
URGENCIAS

Fuente: REPS-SISPRO

Indicador

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de esterilizacion

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de fisioterapia

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de fonoaudiologia y/o terapia del
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de laboratorio clinico

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de radiologia e imagenes
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de servicio farmacéutico
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de tamizacion de cancer de
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de terapia ocupacional

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras citologias
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras de
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de toma e interpretacion de
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de ultrasonido

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de consulta prioritaria

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de enfermeria

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de fisioterapia

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de fonoaudiologia y/ o terapia del
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de medicina general

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de nutricion y dietética

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de odontologia general

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de otras consultas de

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de psicologia

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de terapia ocupacional

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de general adultos

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de general pediatrica

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de obstetricia

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proceso esterilizacion
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de atencion a consumidor de
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de atencion institucional no
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proceso esterilizacion
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de atencion preventiva salud
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana -
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana -
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana -
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana -
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana -
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - cancer
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - cancer
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de planificacion familiar

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de promocion en salud

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica -
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica -
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica -
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica -
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica -
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de vacunacion

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de otras cirugias

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de transporte asistencial basico
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de servicio de urgencias

2015 2016
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El Municipiode Neira tiene una ESE de primer nivel laESE HOSPITAL SAN JOSE NEIRA; la cual cuenta con
todos los servicios habilitados para su complejidad.

Otrosindicadores del sistema sanitario

e Numero de camas por 1000 habitantes Segun el Ministerio de la Proteccion Social el municipio de
Neira cuenta con 19,73 camas por cada mil habitantes.

e Numero de camas de adulto por 1000 habitantes Segun el Ministerio de la Proteccion Social el
municipiode Neira cuenta con 11,05 camas por cada mil habitantes

e Numero de médicos por 1000 habitantes No se cuenta con informacion en el REPS sin embargo la
IPS local cuenta con 11 médicos para una tasa por mil habitantes de 0.35.

o Numero de enfermeras por 1000 habitantes No se cuenta con informacién en el REPS SISPRO -
OBSERVATORIO SOCIAL 1,00% POR 1000 habitantes.

o Numero de promotores de salud por 1000 habitantes No se cuenta con informacién en el REPS sin
embargo la IPS local cuenta con 8 promotoras para un total de 0,25 por cada mil habitantes

e Tiempo de traslado de la institucion de salud remitente al nivel superior de complejidad La IPS de
segundo nivel mas cercana queda en el municipio de Manizales a una distanciade 19 Kilémetros y un
tiempo aproximado de traslado de 30 a 45 minutos.

Tabla 62. Otros indicadores de sistema sanitario en Municipio de Neira, 2020

Razon de ambulancias basicas por 1.000 habitantes 0,10 0,10 0,06 0,10 0,10 0,14
Razon de ambulancias medicalizadas por 1.000 habitantes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Razon de ambulancias por 1.000 habitantes 0,10 0,10 0,06 0,10 0,10 0,14
Razon de camas de adulto por 1.000 habitantes 0,3 0,26 0,26 0,26 0,25 0,38
Razon de camas de cuidado intensivo por 1.000 habitantes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Razn de camas de cuidado intermedio por 1.000 habitantes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Razon de camas por 1.000 habitantes 0,46 0,46 0,45 0,45 0,45 0,66

Fuente: REPS — SISPRO —MSPS
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2.2.10.2. Andlisis de los determinantes estructurales de las inequidades en salud

Ingresos

Neira es considerado un Municipio eminentemente agricola teniendo como producto principal al Café, el cual
se encuentra asociado al platano que no es considerado por los cultivadores como un cultivo productivo.

Existen porquerizas en toda la zona Rural principalmente en las Veredas de Pueblo Viejo, Pan de Azlcary el
Yunque.

Hacia la zona fria del Municipio, de los 2.500 m.s.n.m. para arriba, se cultiva papa Tradicionalmente alguna y
alterno a estos cultivos, se hace una rotacién con ganado de raza Normando, pero sin ningln tipo de manejo
técnico principalmente en la vereda San Pablo. También en esta vereda sitio donde nace el rio Guacaica se
encuentra oro principalmente en el sector denominado La Matilde.

Hacia la zona caliente se cultiva cafia panelera medianamente tecnificada por su topografia plana; es
considerada también una zona ganadera, principaimente de ceba.

Entre la Vereda del rio y en la Finca Santa Clara de la vereda armenia, El Pefiol y Castilla se encuentra una
zona para el cultivode citricos tales como Tangelo (Naranja), Oneco (Mandarina), Rayana (Mandarina), Limén
Tahiti, Pifia, Maracuya ya que se ha demostrado que la zona es 6ptima.

Igualmente, la Cafia de Azucar para esta zona por su topografia plana. A nivel pecuario la ganaderia de ceba
y la ganaderia de leche serian potencialmente aptas para el desarrollo de esta zona.

Se analizara para el municipio de Neira la poblacién con necesidades basicas insatisfechas en comparacion
con el departamento, de la siguiente manera:

e Proporcién de poblacién en necesidades basicas insatisfechas: Segun el Censo General de 2019 el
Municipio de Neira presenta una proporcion de personas con NBI de 11,70, el cual ha disminuido
considerablemente desde el censo 2005, en la cabecera Municipal esta proporcion llega al 6,53
mientras que en el area rural es de 18,04, lo que evidencia que en el territorio el area rural presenta
grandes inequidades frente a la poblacion que tiene laposibilidad de habitar en la cabecera Municipal.

e Proporcionde poblacion en miseria. Segun el censo DANE 2018 Ia poblacion en miseria del Municipio
es 1,97 por areas es de 0,72 para la cabecera y de 3,48 para el resto.

e Proporcién de poblacion en hacinamiento. Segun el censo DANE 2018 la poblacion en hacinamiento
en el Municipiode Neira es de 2,40 por areas es de 1,24 para la cabecera y 3,81 para el resto
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Figura 38. Necesidades Basicas Insatisfechas- NBI por area de residencia en el municipio de Neira,
2019

Componente dependencia econémica
Componente Inasistencia
Componente Hacinamiento
Componente Servicios .
|
|
L

Componente vivienda
Prop de Personas en miseria
Prop de Personas en NBI (%)

0 5 10 15 20 25 30 35 40

B Total M Cabecera M Ruraly resto

Fuente: DANE

indice de Pobreza Multidimensional: E164,79% (17.465) de la poblacién del municipio de Neira esta en
condicion de pobreza, através de otros indicadores del censo del DANE 2019

Tabla 63. Otros indicadores de ingreso Neira 2019

Prop de Prop de C Componente
omponente | Componente Componente Componente .
Personas en | Personas en L .. ) ) ) . dependencia
Neira NBI (%) miseria vivienda Servicios Hacinamiento Inasistencia econémica
Total 11,70 1,97 1,28 0,49 2,40 2,64 7,08
Cabecera 6,53 0,72 0,30 0,20 1,24 1,03 4,48
Ruraly resto 18,04 3,48 247 0,85 3,81 4,61 10,27

Fuente: DANE NBI

Ocupacion

El indicador de ocupacién de acuerdoa 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, seglneste indicador en el municipio de Neira el 93,65 % de los
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hogares solo tiene acceso al empleo informal situacién dada en parte por su alta vocacion
agropecuaria en donde los acuerdos laborales son de palabray donde existen pocas
oportunidades para un empleo formal y estable.

Cobertura Bruta de educacion

El porcentaje de hogares con analfabetismo, las tasas de Coberturas brutas de Educacion categoria primaria,
de Cobertura bruta de educacion categoria secundariay de cobertura de educacion categoria media muestra
una diferencia relativa significativamente (color rojo), es decir que el porcentaje de hogares con analfabetismo
segun el Censo DANE 2018 y segin MEN en las tasas de educacion, teniendo en 2020 para primaria una
cobertura del 103,48% para secundaria 121,56% y para categoria media 92,99% teniendo en cuenta lo anterior
se debe seguir trabajando en aumentar coberturas de educacion en primariay continuar con el trabajo en la
permanencia de lapoblacion escolar, para asi aumentar coberturas mas altas en primaria, secundaria y media.
Tabla 64.Tasa de cobertura bruta de educacién del departamento. Municipio, 2005 — 2020

Comportamiento
Eventos de Notificacion Obligatoria CALDAS NEIRA ol g1 9l gl 5 gl glel 2yl al syl el 5ol 2l g
Ol Ol O] Ol ©f ©] ©] ©|l ©|l ©] ©| ©| ©] ©| ©|©Q|] O] ©
N| N| N[ N| N[ N N[ N| N N| N| N| N|] N|] NJN| N| N
Porcentaje de hogares con analfabetismo 92 7
(DNP-DANE)
Tasa de cobertura bruta de Educacion
o 9237 10348 |- |- |[| D D ) (| S S D R B B (|
categoria Primaria (MEN)
Tasa de cobertura bruta de Educacion
Categoria Secundario (MEN) 108.42 e | N
Tasa de cobertura bruta de Educacion
Categoria Media (MEN) 89,83 9299 |- |- [

Fuente: Ministerio de Educacién Nacional
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3 CAPITULO IIl. PRIORIZACION DE LOS EFECTOS DE SALUD

3.1. Reconocimiento de los principales efectos de salud identificados previamente

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

y dos.

3.2. Priorizacion de los problemas de salud del Municipiode Neira.

Tabla 65. Priorizacién de los problemas de salud del Municipio, de Neira 2020

Grupos de Riesgo
Dimension Plan Decenal Prioridad P (MIAS) g
1.Indice de riesgo de la calidad del agua para consumo 03
1.Salud Ambiental humano (IRCA)en zona rural
2. Cobertura de alcantarillado 0
1. Morbiidad lesiones  por  traumatismos,
] . envenenamiento u algunas otras consecuencias de 0
2.Vidasaludable y condicionesno causa externas
transmisibles 2. Morbilidad por condiciones maternas 0
3. Alta tasa de letalidad por cancer de cuello uterino. 0
3. Convivencia social y salud mental 1. Mortalidad por Causas externas: agresiones: homicidio 12
1.Fortalecimiento de la seguridad alimentaria y
nutricional de los nifios y nifias con deficiencias 3
nutricionales
4.Seguridad alimentaria y nufricional 2. Fortalecimiento de la seguridad alimentaria y
nutricional de las gestantes con deficiencias 3
nutricionales.
3. Promocion de la lactancia materna exclusiva 8
1. Promocion constante de la planificacién familiar y una
5. Sexualidad, derechos sexuales y Z?jﬁlllt?)"sdad responsable en adolescentes, jovenes y 9
reproductivos 2. Promocién del uso de mecanismos de proteccion para
evitar el adquirir una ITS.
1. Tuberculosis pulmonar 9
6.Vida saludable_y _enfermedades 2.Infeccionesrespiratorias 9
transmisibles 3. Plan ampliado de inmunizaciones en la poblacion de 9
primera infancia, y esquemas completos para la edad.
7.Salud publica en emergenciasy desastres lbns{pxgc?::fsnri\cése\?uIrtgrnapb?;da de invierno, en las 0
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2. Deslizamientos por reforestacion y construccion en 0
zonas de alta complejidad.
3. Incendios por la estructura de las viviendas del 0
municipio.

1. Afiliacion al régimen de seguridad social de las
medianas y pequeiias empresas del municipio.

2. Afiliacién a ARL de los trabajadores informales

3. Aumentar coberturas en educacion.
1. Intervencion a familias de alto riesgo del aplicativo
APS.
2. Apoyo psicosocial a las personas con discapacidad
9.Gestion diferencial en poblaciones para fortalecer sus habilidades para la vida y su 0
vulnerables convivencia.
3. Gestidon y convenios inter institucionales para la 0
atencion integral de personas con discapacidad en los
diferentes ciclos de vida
1. Vigilancia intensificada de los eventos de interés en
salud Publica con més tendencia en el municipio con el 0
fin de realizar planes de mejora y tomar decisiones en
beneficio de la comunidad.
10. Fortalecimiento de la autoridad sanitaria | 2. Actualizacion de los indicadores de salud para tener 0
estadisticas actuales de la comunidad.
3. Trabajo articulado entre todos los actores de la 0
comunidad para dar solucidn a las necesidades en salud
que se identifiquen en el municipio.

8.Salud y Ambitolaboral

Fuente: Construccion municipal.
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