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Manizales, febrero 1 de 2023

EL DIRECTOR GENERAL DE LA DIRECCION TERRITORIAL DE SALUD DE
CALDAS

CERTIFICA QUE

Mediante la presente, la Direccion Territorial de Salud de Caldas se permite cerificar
gue el documento ASIS 2022 del municipio de Supia, cumple con los minimos
establecidos propuestos en los lineamientos ASIS 2022 de acuerdo con la guia
conceptual y metodoldgica para entidades temitoriales del Ministeric de Salud y
Proteccion Social.

Esta cerificacion se realiza en cumplimiento de lo descrito en el capitulo | de Analisis
de Salud, bajo el modelo de determinantes sociales de la Resolucion 1536 de 2015,
por las cuales se establecen las disposiciones sobre el proceso de Planeacian
integral para la Salud.

Se expide a solicitud de la Direccion de Epidemiclogia v Demografia del Ministerio
de Salud y Proteccion Social, asi como documento soporte para la enfidad municipal
ante entes de control.

Cordialmente,

e

JORGE RUBIO JIMENEZ
DIRECTOR GEMERAL
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PRESENTACION

Para la Organizacion Panamericana de Salud, el ASIS, es la primera funcion, esencial de salud publica y es un
instrumento fundamental para evaluar el impacto de las politicas publicas, mejorar el disefio y la implementacion
de politicas publicas, estrategias y programas que los gobiernos y la sociedad en su conjunto implementan para
alcanzar la equidad en salud y el desarrollo humano sostenible.

Se puede expresar que los ASIS, tienen como finalidad identificar las interacciones entre mdltiples variables,
de diversas dimensiones: politica, social, econémica, demogréfica, cultural, ecolégica, educacion, servicios de
salud, entre otros; ademas de identificar los factores explicativos del proceso dindmico salud enfermedad en la
poblacion.

Por otra parte, el Plan Decenal de Salud Publica - PDSP 2022- 2031, constituye el marco nacional de politica
sanitaria, en el cual las entidades territoriales deben adoptar las orientaciones alli plasmadas. El pilar
fundamental para la construccién de los Planes de Desarrollo Territorial (PDT) y los Planes Territoriales de
Salud Publica (PTSP), es el Analisis de Situacién de la Salud- ASIS. Razén por la cual, el Ministerio elaboré la
Guia conceptual y metodologica con el modelo de Determinantes Sociales de la Salud — DSS, y la plantilla para
la construccion del documento que da cuenta de la situacién de Salud de cada una de las entidades territoriales.

La guia conceptual y metodoldgica, sus anexos y la plantilla constituyeron el material basico para la elaboracion
del ASIS con el modelo conceptual de Determinantes Sociales de la Salud (DSS), dichos documentos sirvieron
para construir el ASIS del municipio de Supia.

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

En el marco del Plan Decenal de Salud Publica 2022 — 2031, la guia, sus anexos y la plantilla se concretan
como un medio para estandarizar la minima informacién a contener en el documento de ASIS. Adicionalmente,
identifica las desigualdades en salud, que serviran de insumo para la formulacién de los Planes Territoriales de
salud en los @mbitos departamental, distrital y municipal.

Se espera que este documento sirva a las Entidades Territoriales de salud en la construccion de sus Planes
Territoriales de Salud Publica, de consulta para los profesionales involucrados en la elaboracion del ASIS,
investigadores, la academia y todos aquellos actores interesados en conocer el estado de salud de una
poblacion, en particular del Municipio de Supia.
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Dentro del ASIS se incluye el plan de intervenciones colectivas que es un plan de beneficios que enmarca las
estrategias del plan territorial de salud y busca impactar positivamente los determinantes sociales de la salud.

La emergencia sanitaria por SAR COV-2 en el afio 2020 ha hecho que se genere cambios en la situacion de
salud, comportamientos sociales, econémicos aumentados los factores de riesgo como la morbilidad y
mortalidad en los diferentes territorios y municipio de Supia.

INTRODUCCION

Los Analisis de Situacién de Salud (A.S.1.S), son procesos analitico-sintéticos que abarcan diferentes tipos de
andlisis, permiten caracterizar, medir y explicar el perfil de salud-enfermedad de una poblacién en este caso la
del municipio de Supia, incluyendo los dafios, problemas de salud, asi como sus determinantes de cualquier
sector. Se basan fundamentalmente en la interaccidn de las condiciones de vida y el proceso salud-enfermedad.

Los agentes de salud tienen como mision identificar los factores de riesgo que afectan poblaciones especificas
y su relacién con los indicadores de salud publica para generar investigacion en salud, y a través de ella
estrategias de intervencion que puedan ser evaluadas a corto, mediano y largo plazo, con el fin de verificar el
impacto de las acciones de salud sobre la poblacién en situaciones de riesgo.

El ASIS del municipio de Supia vigencia 2022, tiene diversos propositos, y su importancia radica en contribuir
con la informacién que el componente técnico requiere, para los procesos de conduccién, gerencia y toma de
decisiones en salud, en particular, los propdsitos son apoyar y minimizar los riesgos en salud del municipio de
Supia.

METODOLOGIA

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

A continuacion, se describe la metodologia empleada y los afios 2005-2019 de informacion analizados en el
Anélisis de Situacion de Salud.

El andlisis de la mortalidad se utilizo la informacién del periodo entre el 2005 al 2019, de acuerdo con las bases
de datos de Estadisticas vitales (nacimientos y defunciones), consolidadas por el Departamento Administrativo
Nacional de Estadistica— DANE y dispuestas en SISPRO. Se utilizé la lista corta de tabulacidn de la mortalidad
6/67 propuesta por la Organizacion Panamericana de la Salud, que recoge en 6 grandes grupos, 67 subgrupos
de diagndsticos segun la Clasificacion Internacional de Enfermedades CIE10: signos, sintomas y estados
morbosos mal definidos; enfermedades transmisibles; tumores (neoplasias); enfermedades del aparato
circulatorio; ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal; causas externas de traumatismos vy
envenenamientos; y las demas enfermedades. Se realizd estimacion de medidas de frecuencia, tasa de
mortalidad ajustada por edad y sexo mediante el método directo, también se midié la carga de la enfermedad,
se calcularon los Afios de Vida Potencialmente Perdidos — AVPP.
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Por otra parte, se realizd un analisis a profundidad de la salud materno — infantil y la nifiez a través de los indices
de razén de mortalidad materna, tasa de mortalidad neonatal, tasa de mortalidad infantil, tasa de mortalidad en
menores de cinco afos, tasa de mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) en menores de cinco afios,
tasa de mortalidad por Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) en menores de cinco afios y tasa de mortalidad por
desnutricion en menores de cinco afios. En el analisis de las causas de mortalidad infantil se realizo con la lista
de tabulacion para la mortalidad infantil y del nifio de 67 causas, que agrupa 67 subgrupos de causas de muerte
en 16 grandes grupos: Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias; tumores (neoplasias); enfermedades
de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos y ciertos trastornos que afectan el mecanismo de la inmunidad;
enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas; enfermedades del sistema nervioso; enfermedades del
oido y de la apdfisis mastoides; enfermedades del sistema circulatorio; enfermedades del sistema respiratorio;
enfermedades del sistema digestivo; enfermedades del sistema genitourinario; ciertas afecciones originadas en
el periodo perinatal; malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosdmicas; 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.

El analisis de morbilidad se utilizé la informacion de los Registros Individuales de Prestacion de Servicios —
RIPS, las bases de datos de los eventos de alto costo, el Sistema de Vigilancia de Salud Publica del Instituto
Nacional de Salud. El periodo del analisis para los RIPS fue del 2009 al 2020; para los eventos de alto costo
fue el periodo comprendido entre el 2009 al 2020 y los eventos de notificacion obligatoria desde el 2007 al 2020;
Se estimaron las medidas de frecuencia (proporciones, incidencia, letalidad) y otras medidas como la razén de
prevalencia, la razén de incidencias y la razén de letalidad para estas medidas se les estimé los intervalos de
confianza al 95% por el método de Rothman, K.J.; Greenland.

La lista empleada para el andlisis de morbilidad fue la del estudio mundial de carga de la enfermedad modificada
por el MSPS 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 incluira todo lo relacionado con los
traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de las causas externas; y condiciones mal
clasificadas.

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

Otro aspecto importante es la medicién de la desigualdad social que nos permite reconocer las causas de las
causas y evidenciar las diferencias entre el departamento de Caldas y el Municipio de Supia.

Para evidenciar las desigualdades se estimé las diferencias relativas y diferencias absolutas junto con sus
intervalos de confianza al 95%. Los efectos de salud corresponden a la educacién, etnia e ingresos, en este
documento se describen el comportamiento de los indicadores de la Tasa de Cobertura Bruta por niveles, indice
de Pobreza Multidimensional, Necesidades Basicas Insatisfechas como elementos que constituyen
determinantes estructurales que influyen en la salud de la poblacién.

Se realiza actualizacion del presente documento en el afio 2022.
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Este es un insumo para el plan territorial del nuevo gobierno.
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]

A . coiemods 4™ MINISTERIO DE SALUD
& Territorial W CALBAs &7 v PrROTECCION SociAL



% * ALCALDIA #DE “ \q 2022 'S” l’ll
Maz RS SUPIA (SN e

SIGLAS

ASIS: Anélisis de la Situacién 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 Diarreica Aguda

ESI: Enfermedad Similar a la Influenza

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

ETA: Enfermedades Transmitidas por Alimentos

ETS: Enfermedades de Transmisién Sexual

ETV: Enfermedades de Transmitidas por Vectores

HTA.: Hipertensi6n Arterial

IC95%: Intervalo de Confianza al 95%

INS: Instituto Nacional de Salud

IRA: Infeccién Respiratoria Aguda

IRAG: Infeccién Respiratoria Aguda Grave

LI: Limite inferior

LS: Limite superior

MEF: Mujeres en edad fértil

Mpio: Municipio

MSPS: MSPS y Proteccion Social

NBI: Necesidades Bésicas Insatisfechas

No: Numero

ODM: Objetivos de Desarrollo del Milenio

OMS: Organizacién Mundial de la Salud

OPS. Organizacién Panamericana de Salud
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RIPS: Registro Individual de la Prestacion de Servicios

RAP: Riesgo Atribuible Poblacional

PIB: Producto Interno Bruto

SISBEN: Sistema de Identificacion y Clasificacion de Potenciales Beneficiarios para los Programas Sociales.
SGSSS: Sistema General de Seguridad Social en Salud

SISPRO: Sistema Integral de Informacion de la Proteccion Social

SIVIGILA: Sistema de Vigilancia en Salud Publica

TB: Tuberculosis

TGF: Tasa Global de Fecundidad

VIH: Virus de Inmunodeficiencia Humano.

CNPV: Censo nacional de poblacion y vivienda

SARS COV-2 -COVID-19: Infeccion Respiratoria Aguda por Virus Nuevo o coronavirus:
UNGRD: Unidad Nacional para la Gestion del Riesgo de Desastres
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CAPITULO I. CARACTERIZACION DE LOS CONTEXTOS TERRITORIAL Y
DEMOGRAFICO

Supia fue fundada el 2 de febrero de 1540, por RUY VANEGAS, MELCHOR SUER DE NAVA, MARTIN
AMOROTO, pertenece al departamento de caldas desde el 11 de abril de 1905,

Resefia historica:

Las tierras del actual municipio de Supia estuvieron habitadas hasta la llegada de los europeos por una tribu
principal, los Sopias, y varias familias en las que estos se dividian. Los Sopias hacian parte del llamado Pais
de los Ansermas. Su division era la siguiente. En La Vega del rio estaba la tribu Sopia; en las estribaciones del
cerro Tacon, la familia de los Chirimias; en la parte suroriental del municipio, la familia de los Mochilones, y en
la parte suroccidental los Pirsas, Cafiamomos y Lomaprietas.

“Decian las lenguas cuando entramos con el licenciado Juan de Vadillo, la primera vez que los descubrimos,
que el principal sefior de ellos, que habia por nombre Cauroma, tenia muchos idolos de aquellos, que parecian
de palo, de oro finisimo, y afirmaban que habia tanta abundancia de este metal, que de un rio sacaba este
sefior la cantidad que queria. La tierra es de mucha comida, fértil para dar maiz y las raices que ellos siembran.
Arboles de fruta casi no hay ninguno, y si los hay son pocos. A las espaldas de ellas, hacia la parte oriente esta
una provincia que se llama Cartama (Marmato). La explotacion del oro esta ligada a la historia misma de Supia
y del municipio en general. Los espafioles que llegaron hasta sus tierras en la época de la conquista lo hicieron
atraidos por el metal que habia en las entrafias de la montafia”.

Los esclavos: en el afio de 1.674, se habla de “los herederos de las cuadrillas de negros de la Vega de Supia,
quienes piden permiso al cabildo de Anserma para trabajar las arenas del rio Cauca’. El asentamiento de los
negros de Guamal, que aun existe, data de 1.749, cuando don simén Pablo Moreno de la Cruz, teniente general
de Gobernador y Justicia Mayor de su Majestad, compra a dofia Josefa de Borja y Franco, viuda del Maestre
de Campo don Nicolas Becerra, un derecho de mina en la Vega de Supia hasta el Salado que llaman, mas
veinticinco (25) piezas de esclavos chicos y grandes, un platanar de tierras propias, con su casa, herramientas
y ademas aperos de dicha mina en la cantidad de 6.612 patacones. Las dos anotaciones anteriores son las
primeras referencias a los esclavos en Supia. De todas maneras, desde muy reciente la fundacién, se utilizaron
esclavos para el trabajo en las minas. La estabilizacion como comunidad, es de 1.749. La comunidad negra de
Guamal: Con su templo construido en Calicanto, esta hecha de ladrillo y tejas de barro y alberga un crucifijo
traido de Popayan en 1798 y la imagen de Santa Ana, San Joaquin y la Nifia Maria, importada de Quito en
1820. Esta localizado en la vereda de Guamal. Resguardo indigena de Cafiamomo y Lomaprieta, reserva de
indigenas, afrocolombianos.

En cuanto a la poblacién indigena, existe el resguardo indigena de Cafiamomo Lomaprieta que tiene para el
municipio de Supia 12 comunidades, la parcialidad de Cauroma estd compuesta por 12 comunidades y la
parcialidad de La Trina tiene 7 comunidades Indigenas. Este territorio cuenta con vias de penetracion, sus
veredas se encuentran electrificadas en un 99%, y en la mayoria de ellas hay acueductos comunitarios. Basan
su economia en la produccion de la cafia panelera la cual ocupa el primer renglon, el municipio produce 4.900
toneladas de panela al afio, otros cultivos son el café, platano, citricos, frijol, yuca, maiz, fiche, morena, y cacao.
La mineria se ha practicado con tradicién en el municipio, asociada con el oro, la arcilla, y material aluvial o de
cantera.
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Declaracion de independencia: Este municipio es el Unico del Gran Caldas, que tiene presencia en los inicios
de la gesta de Independencia. Su acto de rebeldia ocurri6 el 28 de noviembre de 1.813, cuando en la casa del
sacerdote Joaquin de Velarde, un grupo de notables declaran dejar de pertenecer a la Gobernacion de Popayan
dominada por los espafioles, y se anexan a Antioquia que acababa de declarar su independencia. El secretario
de esta junta fue el Procer antioquefio Liborio Mejia. La declaracion esta suscrita por Francisco Gervasio de
Lemus, José Maria Gutiérrez, Pedro Garcia y el mismo sacerdote Velarde.

Mestizaje: La mayor fusion de razas en lo que ahora es el departamento de Caldas, debié de darse en Supia
dada la presencia del indio, la posterior llegada del negro asentado en forma definitiva en su suelo y la
permanencia por siglo y medio de europeos diferentes del espafiol. Entre estas familias que dejaron amplia
descendencia, contamos: Rischter, Branch, Eastman, De la Roche, Gartner, Henker.

Escudo Bandera

Vision del Plan de Desarrollo

En el 2023, la Supia Productiva y Educada sera un gran referente a nivel educativo, productivo y multicultural,
que aprovecha la ubicacion geografica, el desarrollo de nuevos proyectos viales, el gran potencial ambiental y
humano que tiene para asi, construir una sociedad con oportunidades para TODOS.

Cuando Supia cumpla 500 afios sera un municipio ejemplo de sostenibilidad econémica, ambiental y
gubernamental. Con una planificacion urbana capaz de potencializar y Optimizar los recursos para lograr el
desarrollo educativo y Productivo que le otorgue calidad de vida a sus ciudadanos.

]
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1.1 Contexto territorial

1.1.1 Localizacion:

Nuestro Municipio considerado “el corazén dulce de Colombia” se encuentra ubicado en una vega o valle
pronunciado al Noroccidente del departamento de Caldas, bafiado por las aguas del Rio Supia, cuenta con
diferentes pisos térmicos donde se da produccién agricola a diferentes especies y productos como café y la
cafa siendo la panela su principal producto de comercializacion. El municipio se encuentra rodeado por los
cerros de la Cordillera Occidental:

Cerro Tacon, ubicado al Nor- Oriente.
Cerro Buenavista

Cerro Carbunco

Cerro El Gallo

Cerro de La Pava donde existe una Cruz.

O 0O O O O

El Municipio de Supia fue fundado el 2 de febrero de 1540. Esta ubicado al noroccidente del departamento de
Caldas situado a 5° 8' de latitud norte y a 75° 35'de longitud occidental.

Barrios de Supia: Libertadores, Congo, El Progreso, Las Palmas, Guayabal, La Cruz, La Plazuela, Popular,
Renan Barco, Villa Carmenza, La Estrella, Los Alamos, Codemas, La Moravia, La Julia, La Vegal, La Vegalll,
Los Colores, San Lorenzo, Torres de la Vega.

Barrios mas antiguos: La plazuela, La Moravia, La Cruz y La Pista.

Barrios Recientes: San Lorenzo, Los Colores, La Vega 1, La Vega 2.

El area rural del municipio de Supia esta dividida en 46 veredas, de las cuales 12 pertenecen al resguardo
indigena de Cafiamomo Lomaprieta; 9 a la parcialidad de Cauromé y 11 a la parcialidad de La Trina.
Veredas: Las Vegas, Alto Obispo, Buena Vista, Guamal, Mudarra, Guascal, La Quiebra, El Descanso, La Clara,
Matecafia, Palmasola, Camacho, El Porvenir, La Trina, Bajo Obispo, Arcdn, Caracoli, Hojas Anchas, La Loma,
La Pava, El Rodeo, Murillo, Mochilén, Cabuyal, La Divisa, Bajo San Francisco, La Bodega, Taborda, Alto San
Francisco, La Amalia, La Quinta, La Torre, Alto Sevilla, Santa Cruz, Santa Ana, El Brasil, Dos Quebradas, Bajo
Sevilla, San Pablo, La Playita, San Cayetano, San Joaquin, La Linea, La Cecilia, Las Brisas.

En el municipio de Supia Caldas se goza de un clima tropical, donde los topicos y la escala climatolégica es
diversa; pues se cuenta con veredas con temperaturas calidas como San Pablo, el Descanso, Mudarra, las
Vegas, la Playita y el asentamiento negroide de Guamal. Las veredas donde se disfruta del clima mas templado
son hojas, Anchas, La bodega, Taborda, Arcon entre otras. Esta diversidad climatolégica ofrece al municipio
una cantidad innumerable de productos tales como el café, la cafia de azcar, los citricos, los platanos y un sin
fin de frutas que cultiva en las periferias del municipio.

Cabe resaltar que la identidad cultural y gastrondmica del municipio de Supia se expresa en su lema mas
memorable "el corazon dulce de Colombia" esta hace alusion al producto tipico mas comercializado y por el
que ha sido reconocido durante afios, la colacién. Siendo este un producto gastronémico de dulce sabor
elaborado tradicionalmente en las veredas localizadas en la via principal municipio tales como Palmasola y el
Descanso. Elaborado en su mayoria por mujeres con instrumentos tradicionales como la cayana, extraido de
la miel de Pamela y producido en los trapiches comunitarios. En este producto tipico se fundamenta gran parte
de la cultura supiefia, puesto que una de sus principales festividades se realiza en honor a la colacién, tomando
el nombre de Feria de la colacién.
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Esta importante celebracion se celebra cada dos afios en el mes de junio, convocando a los supiefios que viven
dentro y fuera del pais, dentro de la festividad se llevan a cabo comparsas, desfile de colonias, se realiza el
reinado municipal donde se corona la reina de la Feria, también se realizan Verbenas populares y conciertos.

Como atractivo turistico, el senderismo nativo es reconocido por dar homenaje a la labor panelera, puesto que
en el municipio de Supia se lleva acabé la ruta de la panela, donde se aprecia todo el proceso de elaboracién
del guarapo, panela, miel y otros productos. Esta ruta panelera esta abierta a turistas que quieran aprender de
la elaboracidn de los productos derivados de la cafia, cdmo también a los habitantes del municipio que quieran
aportar a sus nuevas préacticas de elaboracion.

El municipio de Supia tiene gran diversidad en fauna y flores siendo también reconocido por su diversidad en
flora, una de las veredas mas coloridas donde se pueden encontrar la diversidad de flores y arbustos, es la
vereda Amalia, desde sus caminos y por la carretera principal se aprecian los diversos tipos de flores.
Reverdeciendo y dando frescura a las casas coloniales que reflejan el amor por la naturaleza de todo el
campesinado Supiefios.

En las demas veredas montafiosas el avistamiento de aves es un deporte que impresiona a turistas y nativos
por su gran cantidad de aves que adornan y enamoran con canticos las rocosas y empinadas montafias, una
verdad queda fe de este excelente plan de fin de semana es la comunidad del Brasil.

Esta comunidad rica en aves, también cuenta con una diversidad en animales, puesto que se pueden apreciar
armadillos, guatines y zarigiieyas, Supia Caldas es un municipio con una excelente ubicacion, digno de visitar
por sus muchos reconocimientos como un territorio emblematico culturalmente diverso. Sin lugar a duda es
Supia el "el corazén dulce de Colombia"

Limites del municipio: EI municipio de Supia, limita asi: al norte con el municipio de Caramanta en el
departamento de Antioquia; al sur con el municipio de Riosucio; al oriente con los municipios de Marmato y La
Merced, y al occidente con el municipio de Riosucio.

Coordenadas: Supia esta situado a los 5° 27" 02" de latitud norte y a los 75° 39" 05” de longitud occidental.

Tiene una extensién de 118.5km2, que representan el 1,7% respecto a la extensién departamental, en cuanto

a la distribucién urbana y rural, el 98,6% pertenece a la zona rural, como se puede evidenciar en la tabla1.
El municipio tiene una temperatura promedio de 28 °c, con una altura de 1.183 mts sobre el nivel del mar.

Tabla 1.Distribucion del municipio de Supia por extension territorial y area de residencia, 2022

Municipio Extension urbana Extension rural Extension total
Extension Porcentaje | Extension | Porcentaje | Extension | Porcentaje
Supia 1,66km?2 1.4% km2 116.84km2 | 98.6% Km2 | 118.5 Km2 100%

Fuente: Planeacién Municipal, IGAC, 2018
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1.1.2 Caracteristicas fisicas del territorio

Alturas que oscilan entre 1700 hasta 2550 m.s.n.m. La mayor parte del relieve va de quebrado a escarpado con
pendientes fuertes y largas. En la parte norte se encuentran algunas zonas con relieve ligeramente ondulado a
fuertemente quebrado y escarpado con pendientes cortas y largas. En la zona central se tiene un relieve
fuertemente ondulado ha quebrado con pendientes cortas y moderadas. En la parte suroriental tenemos un
relieve quebrado a escarpado con cimas de domos redondeados, pendientes largas y fuertes.

Mapa 2. Relieve, hidrografia, zonas de riesgo, del municipio 2022
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Fuente: Planeacion Municipal

El Municipio cuenta con senderos ecoldgicos, una gran vegetacion, contacto directo con la naturaleza, el aire
puro, las diferentes especies de Flora y fauna, paisajes inolvidables desde los distintos cerros del Municipio
(Buena Vista, El Gallo, Carbunco, Tacén, Cauroma y La Pava), cuenta con una gran diversidad de maderas
nativas de las cuales podemos enumerar las comunes: nogal, aguacatillo, cedro colorado, yarumo, roble,
guadua entre otras.

El territorio del municipio presenta procesos de inestabilidad y remocién en masa, siendo estos los fenémenos
de amenaza mas relevantes a nivel local, en donde ademas el inadecuado manejo de aguas servidas,
disposicién de residuos sobre las laderas del rio, constituyen las principales zonas de amenaza por
deslizamiento.

También se consideran zonas de alto riesgo de inundacion las aledafas al rio Supia como los barrios Popular,
Renan barco, La Julia, vereda la playita.
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Mapa 3. Zonas de Riesgos del Municipio de Supia 2022, Amenaza por Deslizamiento Zona Urbana

LEYENDA
MANZANAS
CIPERIMETRO URBANO
AMENAZA-FS MIN-FS MAX
WAmenaza muy alta, 0, 0.7
Moderada amenaza, 1, 1.4
Baja Amenaza, 1.4, 2
ORTOFOTO 2013
RGB
MRed: orto_bce1
EiGreen: orto_bc2
MBlue: orto_bc3

L2

SIE INGENIERIA

Soluciones Integrales

Fuente: Planeacién Municipal

MINISTERIO DE SALUD
Y PROTECCION SOCIAL

@ Territorial & CAIBAS

Direcoisn Temitorial de Salud de Caldas



ny 2022 ) Sun
&S . € ;’:‘azzz'zr:

PERIMETRO URBANOORTOFOTO 07/2014]
NIVEL DE AMENAZA RGB
WBAJA ERed: orto2_bgel
MEDIA OGreen: orto2_L
WALTA EBlue: orto2_bge3
ORTOFOTO 2013

SIE INGENIERIA

Soluciones Integrales

Fuente: Planeaciéon Municipal

Mapa 5. Zonas de Riesgos del Municipio de Supia 2022, Amenaza Avenidas Torrenciales Zona Urbana
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Mapa 6. Zonas de Riesgos del Municipig_ de Supia 2022, Amenaza Inundaciones Zona Rural
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Mapa 7. Zonas de Riesgos del Municipio de Supia 2022, Amenaza Avenidas Torrenciales Zona Rural
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Informe Emergencia 03 Septiembre 2022

Durante la noche del dia 03 de septiembre de 2022 se presentd un evento pluviométrico de gran intensidad en
el Municipio de Supia, situacién que generd multiples escenarios de riesgo en zona urbana y rural; segun los
datos de la estacién hidrometeoroldgica ubicada en la vereda San Joaquin - predio “Oro Fino”, perteneciente a
la empresa Agricola Cerro Prieto, entre las 7:00 pm y las 8:30 pm se registr6 una precipitacion total acumulada
de 115 mm.

Intensidad de precipitacion

La plataforma ambientwather.net -administrada por la Gobernacién de Caldas- que recopila en tiempo real la
informacion de la estacion del Centro Civico del municipio de Supia, sefiala el inicio del evento a las 7:00 pm,
y registra una intensidad de precipitacién de 5.15 pulgadas/hora, equivalente a 130.81 mm/hora para las 7:08
pm, hora en la que se perdié la conectividad de la fibra dptica y por tanto se dejo de capturar informacion. Sin
embargo, la intensidad reportada para los primeros ocho minutos del evento es la intensidad mas alta registrada
en el Ultimo afio de acuerdo con los datos almacenados en la plataforma.

Al realizar una comparacion de la intensidad de precipitacion con respecto a los eventos ocurridos los dias 6,
7,20y 21 de junio -los cuales dieron origen a la declaratoria de calamidad publica en el municipio (Decreto No.
062 de 2022)-, se tiene lo siguiente:

Tabla 2.Comparacion de intensidad de precipitaciones en los eventos del afio 2022

Intensidad Duracidn Precipitacion
Fecha Maxima del evento acumulada
(mm/hora) (horas) (mm)
07 de junio de 2022 46.74 4.33 80.52
20 de junio de 2022 70.10 4.33 69.00
21 de junio de 2022 21.59 1.16 40.40
03 de septiembre de 2022 130.81 1.50 115.00™

Fuente: Dato tomado de la estacidn de la vereda San Joaquin, predio Oro Fino

De los datos anteriores, se puede inferir que en el periodo de 1.5 horas transcurrido entre las 7:00 pmy las 8:30
pm del 03 de septiembre de 2022, el volumen acumulado de precipitacién (115 mm) fue superior al registrado
en el evento del 20 y 21 de junio (109.4 mm), el cual, tuvo una duracion de 6 horas y hasta el momento, habia
sido el pico anual de precipitacién acumulada en 2022.

De igual manera, se tiene que, en dicho periodo de tiempo, se registrd una mayor precipitacion acumulada que
durante todo el mes de febrero o durante todo el mes de abril de 2022, datos que dan cuenta de la intensidad
y magnitud del evento.

Esta lluvia -que estuvo acompafiada de fuertes vientos-, fue el factor detonante de la emergencia, ocasionando
inundaciones, avenidas torrenciales y deslizamientos en el area urbana y rural del municipio.

Debido al surgimiento de estas nuevas afectaciones y a las estadisticas presentadas, fue necesario ampliar el
alcance de las labores de respuesta, rehabilitacion y reconstruccion trazadas en el Plan de Accién Especifico,
emanado de la declaratoria de calamidad N° 062 del 21 de junio de 2022, por lo cual se actualizé la Evaluacion
de Dafios y Analisis de Necesidades (EDAN), el Plan de Accion Especifico (PAE) y el Registro Unico de
Damnificados (RUD), con el fin de incluir nuevas acciones y tareas necesarias para controlar la situacion de
emergencia generada en los nuevos puntos criticos que se han identificado por el Consejo Municipal de Gestion
del Riesgo de Desastres. Con el fin de brindar respuesta eficiente y oportuna para controlar y mitigar la
inundacion generada por el Rio Supia, la Quebrada Rapao, Quebrada Rodas y Quebrada Grande, y ante la
magnitud de la emergencia presentada, el Consejo Municipal de Gestion del Riesgo aprobé la modificacién de
las acciones programadas en el Plan de Accion Especifico a que alude el articulo 61 de la Ley 1523 de 2012,
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cuyas actividades seran ejecutadas por todos sus miembros, junto con las instancias y dependencias que lo
conforman, dando aplicacién al Régimen Especial para Situaciones de Desastre y Calamidad Publica ,
establecido en el Capitulo VIl de la Ley 1523 de 2012. En este sentido los integrantes del Consejo Municipal de
Gestion del Riesgo recomendaron al sefior alcalde modificar el Decreto de Calamidad Publica No. 062 de 2022
del Municipio de Supia — Caldas, con el fin de incluir las medidas y actuaciones que sean necesarias para la
reduccion del riesgo de las comunidades, la atencién de la emergencia, la recuperacion y rehabilitacion de las
zonas afectadas. Con base en la recomendacion realizada y en virtud de lo dispuesto en el articulo 63 de la ley
1523 de 2012, que estatuyo la posibilidad de modificar la declaratoria, “El presidente de la Republica podra
modificar los términos de la declaratoria de desastre y las normas especiales habilitadas para la situacién,
durante la respuesta, rehabilitacion y reconstruccidn. Para ello expedira el decreto respectivo. EI gobernador o
el alcalde podran modificar los términos de la declaratoria de calamidad publica, previo concepto del respectivo
consejo para la gestion del riesgo.”, el Sefior Alcalde procedio a realizar la modificacion recomendada y
aprobada por el CMGRD mediante el Decreto N° 091 del 05 de septiembre de 2022.

1.1.3 Accesibilidad geografica

Terrestres: El sistema vial del Municipio de Supia estd conectado a las grandes arterias del pais, con la
carretera Panamericana que permite la comunicacion con Medellin, Pereira, Manizales, Riosucio y también se
tiene acceso al Municipio por la Via Medellin Caramanta.

En el area Urbana la estructura articular funciona como transito vehicular en ambas direcciones con problemas
en el sistema vial del Municipio. Cuenta con 78 rutas interveredales, 85 vehiculos para el transporte con un
costo promedio de $2.000 a $8.000 por pasaje, el promedio de Kilometraje es de 10 a 15Km.por ruta.

Vias terrestres: Supia caldas 105 kilometros, a Anserma 33k, a Aranzazu 52k; a Belalcazar 92k, a Chinching;
74k; ala Dorada 219k, a la Merced 30k, a Manzanares 145k, a Marquetalia 173k, a Marmato 16,5k, a Marulanda
114k, a Neira 61k, a Pacora 90k, a Palestina 90k, a Pensilvania 175k, a Riosucio 13,6k, a Risaralda 54k,
Salamina 56k, a Samana 242K, a victoria 200k, a Villamaria 82 k, a Viterbo 60 Km.

Tabla 3. Tiempo de traslado, tipo de transporte y distancia en kilometros desde el centro poblado
hasta el municipio Supia, 2022

Municipios Tiempo de Distancia en Tipo de transporte
llegada desde el ~ Kilometros desde = desde el municipio
municipio el municipio
Centro Poblado 5 minutos 1.9 Km Terrestre
Guamal
Centro Poblado 29 minutos 19 Km Terrestre
la Felisa

Fuente: Planeacion Municipal
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Tabla 4. Tiempo de traslado, tipo de transporte y distancia en kildémetros desde el municipio de Supia
hacia los municipios vecinos 2022

Municipios | Tiempo de llegada | Distancia en Tipo de transporte
desde el Kilémetros desde el municipio
municipio desde el
municipio
Manizales 1 hora 28 minutos 77 km Terrestre
Medellin 2 horas 45 minutos 138 km Terrestre
Pereira 1 hora 50 minutos 101 km Terrestre
Riosucio 22 minutos 13 km Terrestre
Marmato 56 minutos 18 km Terrestre
La Merced 49 minutos 30 km Terrestre
Filadelfia 1 hora 29 minutos 46 Km Terrestre
Quinchia 54 minutos 32 Km Terrestre
Caramanta 1 hora 16 minutos 23 Km Terrestre
Salamia 1 hora 50 minutos 56 Km Terrestre
Anserma 1 hora 9 minutos 45 Km Terrestre
La pintada 1 hora 27 minutos 61 Km Terrestre
Guatica 1 hora 3 minutos 38 Km Terrestre
Valparaiso 1 hora 48 minutos 40 Km Terrestre
Risaralda 1 hora 15 minutos 65 Km Terrestre

Fuente: Planeacién Municipal
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1.2 Contexto demografico

Poblacion total

El municipio de Supia para el afio 2022 cuenta con una poblacién actual segun la proyeccion DANE de 29.884
habitantes, distribuidos el 47.71% en el area urbanay el 52,29 % en el area rural. La poblacién representa el
2.88% de la poblacién total del departamento que es de un 1.027.314 habitante, es un municipio que se
encuentra entre los primeros cuatro del departamento con mayor densidad poblacional en el departamento de
Caldas.

Tormitorial de Salud de Caldlas
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Figura 1. Proporcion por municipios del Departamento de Caldas
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Densidad poblacional

La densidad poblacional se mide por el total de habitantes de un municipio por kilémetro cuadrado, EI municipio
de Supia cuenta con una densidad poblacional de 238,87 habitantes por Km2, ubicandose en el puesto nimero
tres (3) con respecto a los demas municipios del departamento. Supia presenta una extension total de 118.5
Km2, encontrandose dentro del puesto nimero 18 entre los municipios de Ardnzazu con 157 Km2 y Viterbo con
122 Km2.

Poblacion por area de residencia urbano/rural
Como se observa en la tabla 5 el municipio de Supia cuenta con una distribucion poblacional de 48,84 % en el
area urbana y el 51,16 % restante en el area rural y con un grado de urbanizacion de 48,84. EI municipio de

Supia tiene una extension de 124 se encuentra en el puesto numero 18 a nivel departamental entre municipio
Pacora 144,8 y municipio de Belalcazar 114,3.

Tabla 5 . Poblacion por area de residencia municipio Supia 2021

Municipio Poblacion cabecera Poblacién Centro Poblacion Grado de Porcentaje
municipal Poblado y Rural total urbanizacion | respecto a
Disperso poblacién
Nimero de | Porcentaje | Nimero de | Porcentaje departament
Habitantes Habitantes al
Supia 14,891 49,83% 14.993 50,17% 29,884 48,84 2,88%

Fuente: DANE
Grado de urbanizacion:

El grado de urbanizacion (porcentaje de poblacion que reside en area urbana) en el municipio de Supia es de
48,84 %, el cual tiene acceso a diferentes entornos tanto sociales, econémicos y culturales se oferta
diferentes servicios como son: el comercio, gas domiciliario, museo, iglesias, punto vive digital las TIC, centros
urbanos como escenarios deportivos, parques ofertando recreacion a la poblacion infantil, se esta realizando
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adecuacion del parque principal Simon Bolivar, parque Cristobal Colon, biblioteca vive digital, Centro Civico,
puntos turisticos yo amo a Supia entre otros que hace parte de los avances tecnoldgicos en nuestro municipio.

Numero de Viviendas

Segun el DANE censo nacional de poblacion y vivienda CNPV 2018, En el municipio de Supia existen 9.997
viviendas las cuales se distribuyen como se observa en la siguiente tabla, 86,5% en casas, 0,22% viviendas
indigenas, 11% apartamentos, 2% tipo cuarto y el 0,08% restante son otros tipos de vivienda. El déficit
cualitativo de vivienda es de 23,1, lo que indica que de cada 100 viviendas 23,1 presentan deficiencias la
estructura de los pisos, paredes, cocina, hacinamiento, y la disponibilidad de servicios publicos domiciliarios.

Tabla 6.NUmero de viviendas en el municipio de Supia

Unidades de | Unidades de | Unidades de | Unidades de | Unidades de Hogares Personas
vivienda con | vivienda de vivienda vivienda con vivienda
personas uso desocupadas | personas
ausentes temporal presentes
296 583 834 8284 | 9997 | 8379 | 26571
Fuente: CENSO Nacional de Poblacion y Vivienda CNPV 2018
Tabla 7. Distribucion del nimero de viviendas en Supia
Categorias Casos % Acuno\/:JIado
Casa 6,297 86.51 86.51
Casa indigena 16 0.22 86.73
Apartamento 800 10.99 97.72
Tipo cuarto 160 2.20 99.92
Otro tipo de vivienda 6 0.08 100.00
Total 7,279 100.00 100.00

Fuente: CENSO Nacional de Poblacion y Vivienda CNPV 2018
Numero de hogares:

El municipio de Supia segun el censo DANE 2005 tiene un total de 8,379 hogares constituidos. El promedio de
personas por hogar es de 3,2

Tabla 8. Poblacién por area de residencia Supia Caldas, Proyecciones poblacién del 2021

Supia | Total, Hogares con | Hogares con | hogares con | hogares con | hogares con | hogares con
hogares | jefes Hombre | jefes Mujer jefe mujer sin | jefe mujer sin | jefe hombre sin | jefe hombre sin
conyuge conyuge y con | conyuge conyuge y con
hijos menores hijos menores
de 18 de 18
Total | % Total | % Total | % Total | % Total % Total %
Total | 8.379 5.533 | 66,0 | 2.846 | 34,0 | 2.455 | 86,3 | 674 275 (1239 |224 |79 6,4

Fuente: Proyeccion de Poblacién por Area del DANE
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Poblacién por pertenencia étnica

El municipio de Supia para el afio 2018 segun el censo DANE la poblacion esta constituida en un 35% por
indigenas, 39% de ninguna etnia, 26% por afrodescendientes, afroamericanos, negros o mulatos. Indigenas:
Habitantes ancestrales que conforman grupos autdctonos, con un origen coman, comparten sus costumbres,
mecanismos de produccion y reproduccion social y conservan sus tradiciones.

Indigenas:

Las comunidades indigenas en el municipio alcanzaban una cifra de 7.833 personas, organizados en un
resguardo indigena de Cafiamomo Lomaprieta, 2 Parcialidades, la Trina y Cauroma reconocidos por el Estado
Colombiano como etnia EMBERA CHAMI.

El resguardo y Parcialidades Indigenas llevan un proceso de Adecuacion Socio cultural en Salud para el Pueblo
Embera Chami del Departamento Caldas emerge de los planes de vida de la comunidad indigena, dando
respuesta a la inequidad en el acceso limitado e insuficiente a los servicios de salud que ofrece el actual sistema.
Con este proceso se busca mejorar la salud publica de las comunidades indigenas, la construccion de un
modelo de salud que integre al individuo desde su cosmovision, costumbres, cultura, ambiente (ecosistema-
cultura) y sobre todo su saber ancestral; como practica principal de su forma de vida.

Supia es un municipio que cuenta con una gran diversidad cultural, siendo reconocida como un municipio con
una fuerte identidad indigena que lo caracteriza de los demas municipios de Caldas. Entre estas costumbres
memorables, la armonizacion es el eje central donde la corporalidad es el medio de entrega y gratitud a los
ancestros. Esta se realiza con el propdsito de evocar los ancestros como muestra de memoria y preservacion
del territorio, los participantes depositan en cada uno de los rezos y alabanzas en un espacio de trasformacion
astral y equilibrio arménico.

Supia a su vez dispone de un intercambio de experiencias donde el saber y las practicas culturales, son el sentir
de la comunidad, desde una ldgica de pensamiento, hasta el reconocimiento individual que cada indigena lleva
como sello diferenciador. En los espacios culturales se habla sobre el acompafiamiento cercano de las
autoridades para con cada comunidad, es por ello por lo que algunos de los coordinadores crean espacios de
comunicacion propia para la preservacion de la oralidad ancestral. Con tematicas diversas sobre la salud publica
y la seguridad alimentaria.

Conservando sus tradiciones y rituales ancestrales Supia se posiciona y logra promover la cosmovision de sus
tres resguardos indigenas, el Resguardo Colonial Cafiamomo Lomaprieta, parcialidad Indigena Cauroma,
Parcialidad indigena la Trina

El Resguardo Colonial Cafiamomo Lomaprieta

El Resguardo indigena de Cafiamomo y Lomaprieta se encuentra conformado por 32 unidades territoriales,
denominadas comunidades, 12 de las cuales se ubican en el municipio de Supia, las restantes pertenecen al
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municipio de Riosucio. La cafia panelera es la principal estructura de economia familiar, y en segunda instancia,
a la mineria artesanal y la produccion de artesanias.

FUENTE: cerro Gallo

Parcialidad Indigena Cauroma

Esta Parcialidad la integran las siguientes (12) comunidades indigenas: Arcon, La Torre, Murillo, Taborda, La
Quinta, La Bodega, San Francisco, Cerro Tacdn, Bajo Cabuyal, Alto Cabuyal, La Pava, y Mochilén. Los limites
de la Parcialidad son: Por el norte con las veredas de San Joaquin y Hojas Anchas, y la comunidad de la Linea
(perteneciente al resguardo de San Lorenzo), la cual, a su vez limita con el departamento de Antioquia; por el
occidente con el Resguardo de San Lorenzo perteneciente al municipio de Riosucio; por el oriente con el
municipio de Marmato y por el sur con las veredas de la Quiebra, Las Vegas, Caracoli, Alto y Bajo Obispo.

FUENTE: Cerro Martinez
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Parcialidad Indigena la Trina

Esta Parcialidad esta integrada por 7 comunidades denominadas: La Trina, La Clara, La U, Gaspar, Guascal,
Porvenir y Matecafia, donde residen 1512 personas que se autorreconocen como indigenas agrupadas en 458
familias La comunidad indigena de la Trina presenta un cubrimiento en servicio de energia del 99%, se abastece
de 6 acueductos comunitarios que distribuyen agua sin potabilizar a 241 viviendas, las demas familias se
abastecen de fuentes hidricas que estan tanto dentro y fuera del territorio.

Afrocolombianos: El municipio cuenta con 6,796 personas pertenecientes a las Comunidades negras o
afrodescendientes que habitan principalmente en las comunidades de Guamal, Mudarra, Descanso, la Pava.

Asentamiento indigena de Guamal

Guamal es un asentamiento negroide ubicado en un territorio indigena, su poblacion es oriunda de Africa, sus
afios de antigliedad se remontan a los trescientos, ubicados en la troncal de occidente via Riosucio. Supia
cuenta con la participacién de este asentamiento siendo uno de los protagonistas de la diversidad étnica del
municipio. También se reconoce como un espacio de participacion cultural donde su emblematica celebracion
es conocida como el Carnaval Negroide, festividad que se realiza en honor a la cultura afro dentro del territorio
supiefio, siendo esta la puerta de entrada para multiples actividades culturales.

Cabe mencionar que dentro de sus raices ancestrales las familias que mas predominan son Moreno, Moreno
Uchima, Motato y Andica Moreno.Tabla 7 Poblacion por pertenencia étnica y area de residencia del municipio
de Supia.
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Tabla 9. Poblacién por pertenencia étnica municipio de Supia, CNPV 2018

Autorreconocimiento étnico Casos % Acumulado %
Indigena 8, 480 31,91% 31,91%
Gitano(a) o ROM 1 0,00% 31,92%
Palenquero(a) de San Basilio 1 0,00% 31,92%
R:r%?élagh“g?alizga))’ Afrodescendiente, 1119 4.21% 36,13%
Ningun grupo étnico 16,864 63,47% 99,60%
No informa 106 0,40% 100,00%
Total 26, 571 100,00% 100,00%

Fuente: Censo Nacional de poblacion y vivienda 2018

En el municipio de Supia las etnias méas representativas son el resguardo indigena con un 31.91 % como son
el resguardo colonial de Cafiamomo y Lomaprieta, parcialidad la Trina y Parcialidad Cauroma de la poblacién
supiefia y la afrocolombiana con un 4,21% de la poblacién de Guamal

Mapa 9. Poblacién pertenencia étnica del municipio de Supia
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1.2.1 Estructura demografica

Las piramides poblacionales permiten observar de manera clara las caracteristicas mas importantes de una
poblacién como su estructura, relacion de hombres y mujeres, poblacién joven o adulta entre otros.

De acuerdo con su forma pueden clasificarse en estable cuando es ancha en su base y angosta en la cima,
progresiva muy ancha en la base y muy angosta en la cima propias de poblaciones con un crecimiento
poblacional muy rapido y progresiva cuando la base de la piramide es mas pequefia que los escalones
siguientes. La pirdmide adquiere esta forma en poblaciones cuya natalidad ha descendido en los Ultimos afios
y es baja. Este fendmeno genera un envejecimiento de la poblacién.

Para el caso del municipio de Supia, la piramide poblacional esta en un proceso de transicion, hay un aumento
importante en la poblacién adulta mayor se conserva una natalidad alta, muestra un cambio en la estructura
poblacional; para el afio 2022 presenta en su base en el grupo de edad de 0-19 afios comparado con el afio
2015, debido al descenso de la fecundidad y la natalidad, asi mismo se observa en los grupos de edad de 15 a
24 anos, lo cual se podria explicar por la migracion de poblacion en edad econdmicamente activa a las grandes
ciudades en busca de mejores oportunidades laborales y académicas. También se evidencia un aumento de la
poblacién en el grupo de edad de 50 a 54 afios hasta los mayores de 80 y mas afios con relacion a la poblacién
del afio 2015, lo que indica que cada vez se esta incrementado la poblacién adulta. Se espera que para el afio
2025 la piramide poblacional aumente en su base de 0 a 24 afios (Figura 1).

Para el caso del municipio de Supia, la piramide poblacional es progresiva y muestra un cambio en la estructura
poblacional; nos muestran una relacion entre hombres y mujeres para el afio 20215 por cada 95 hombres,
habia 100 mujeres, y para el afio 2022 nos mostraban que por cada 96 hombres, habia 100 mujeres, estas
estadisticas nos muestran que en estos afios solo se ha tenido una variacion en los nacimientos de género
masculino, y los nacimientos de género femenino se ha mantenido de igual manera no se reportan un aumento
considerable en los casos de natalidad en el municipio. (Figura 1).

En cuanto a la edad fértil de las mujeres que se reportan en el municipio para el 2015 en el que por cada 29
nifios (0-4afios), habia 100 mujeres en edad fértil (15-49 afios); y para el afio 2022 por cada 31 nifios de (0-
4afios), habia 100 mujeres en edad fértil (15-49afios), las estadisticas nos muestran un aumento en la natalidad
y un buen porcentaje de mujeres en edad fértil a fecha.

La poblacion de infancia en el 2015 de 100 personas 23 estaban en una edad de 14 afios, se tuvo un cambio
para el 2022 en este grupo poblacional de 22 personas, en cuanto al indice de poblacidn joven de 15 a 29 afios
en el afio 2015 por cada 100 personas 25 correspondian a este grupo poblacional y para el 2022 se tiene una
leve disminucion en este grupo de edad fue de 22 personas.

La piramide poblacional nos muestra un aumento en el indice de vejez con un mayor porcentaje en el género
femenino, para el 2015 de 100 personas 9 correspondian a la poblacion de 65 afios y mas, mientras para el
2022 este grupo poblacional fue de 12 personas.
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El indice de envejecimiento que se tiene en el municipio va en aumento, esta informacion la podemos verificar
con los indices de la piramide poblacional en la que nos muestran En el afio 2015 de 100 personas, 42
correspondian a poblacién de 65 afios y mas, mientras que para el afio 2022 este grupo poblacional fue de 54
personas

La dependencia infantil en menores de 15 afios para el 2022 se mantuvo estable ya que se tuvo para el afio
2015 34 personas dependientes de 100 personas entre los 15 a 64 afios, mientras que para en el afio 2022,
34 personas.

En el afio 2022 la piramide se estrecha en los grupos hectareas de 10 a 24 afios y de 45-54 afios y se ensancha
en los grupos de 25-44 y de 55 a 80 y més afios. Para el afio 2015, la piramide se estrecha en el grupo de edad
de 0-14 arfios y de 30-44 afios y se ensancha 15-30, y de 45 a 80 y mas afios, la poblacién adulta mayor va en
aumento; esto genera que el municipio de Supia debe crear programas en benéfico de la poblacidn adulta.

La mayoria de la poblacién de municipio de Supia es joven y adulta, para el 2022 se tuvo un aumento en el
rango de edad de 0-9 afios

Figura 2 Piramide poblacional del municipio de Supia, 2015, 2022, 2025
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Poblacién por ciclo vital

El ciclo vital son las fases por las que transcurre la vida de una persona desde su nacimiento hasta su muerte,
es un enfoque que permite entender las vulnerabilidades y oportunidades de invertir durante etapas tempranas
del desarrollo humano.

El analisis de la poblacion por ciclo vital, permiten identificar en salud los factores protectores o vulnerabilidades
para un cierto grupo de enfermedades, estos ciclos son muy acertados para el analisis de la morbilidad y
mortalidad.

De acuerdo con la resolucion 3202 de 2016 por la cual se adopta el manual metodolégico para la
implementacidn y elaboracion de las rutas integrales de atencion en salud (RIAS) se modifican las edades del
ciclo vital de adolescencia, juventud y adultez.

Segun la tabla 6, los pesos porcentuales con mas cambios significativos se presentan en el grupo etario de
persona mayor de 60 afios que aumenta casi 4 puntos porcentuales su frecuencia relativa en 2023 respecto a
2015. Lo anterior evidencia un proceso de envejecimiento de la poblacién.

En este sentido las politicas municipales, la planeacion y los programas de salud deben estar dirigidos al
mantenimiento de una adultez saludable a raiz de que en la poblacién adulta hay alta incidencia de
enfermedades crénicas no transmisibles. Si se realiza una politica que genere impacto se disminuiran los
eventos de alto costo, eventos de cuidado intensivo y discapacidades.

Tabla 10. Proporcion de la poblacion por ciclo vital, grupo Supia Caldas 2015, 2022, 2025

2015 2022 2025

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

absoluto relativa absoluto relativa absoluto relativa
Primerainfancia (0 a 5 afios) 2550 9,14% 2177 9,29% 2667 8,74%
Infancia (6 a 11 afios) 2505 8,98% 2655 8,88% 2709 8,88%
Adolescencia (12 a 17 aiios) 2666 9,55% 2607 8,72% 2634 8,63%
Juventud (18 a 28 afios) 5133 18,39% 5020 16,80% 5042 16,52%
Adultez (29 a 59 afios) 11165 40,01% 11636 38,94% 11825 38,75%
Persona mayor (60 aos y mas) | 3888 13,93% 5189 17,36% 5638 18,48%
Total 21907 100,00% 29884 100,00% 30515 100,00%

Fuente: DANE, SISPRO_MSP

En la tabla de poblacion por siclo vital muestra la estadistica un comportamiento decreciente para el 2025 en
cuanto a la poblacién de la primera infancia y un aumento en la poblacién adulto mayor comparado con afios
anteriores, por lo que se debe tener en cuenta esta estadistica para proyectos que beneficien al adulto mayor.
En cuanto a los demas siclos vitales se han mantenido estables para el 2022 y muestran estabilidad para el

2025.
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Figura 3.Cambio en la proporcion de la poblacion por grupo etarios, Supia Caldas 2015, 2022 y 2025
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Fuente: DANE

Para el 2015 en las edades de 25 a 44 afios tuvo una proporcion en la poblacién un valor de 28,02 en
comparacién entre el 2022 que tuvo una poblacion con valor de 27,62 y para el 2025 se tiene una proporcion
del 27,55 por lo que se puede definir que la estadistica mas alta se present6 en el 2015 siendo la mayor y la
més baja en menores de un afio la cual se mantiene desde el 2015.
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Figura 4.Poblacién por sexo y grupo de edad Supia Caldas, 2022
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Otros indicadores demograficos

r
[ 4

En el municipio de supia en los ultimos afios se ha tenido un aumento en la poblacion supiefia

En cuanto a la estadistica que se tiene entre hombre y mujeres se sigue teniendo reporte de mayores
estadisticas en mujeres que en hombres.

Para el 2022 se tenia un total de 7.435 mujeres en edad fértil y en adulto mayor un porcentaje menos
elevado de 2,825 adultos.

En indice de infancia y de juventud en los ultimos afios ha disminuido para el 2022 y para | 2025 segun
estadisticas.

Indicé de vejez y envejecimiento del 2022 y lo que se proyecta segun estadisticas para el 2025 va en
disminucién

indice de dependencia infantil para el afio 2022 fue de 34,42 y segun las estadisticas para el afio 2025
va en disminucion 33,73.

indice de dependencia mayores: En el afio 2015, 14 personas de 65 afios y mas dependian de 100
personas entre los 15 a 64 afios, mientras que para el afio 2022 fue de 19 personas
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Tabla 11. Otros indicadores de estructura demografica en el municipio, 2015, 2022, 2025.

indice Demografico Ano
2015 2022 2025
Poblacion total 27.907 29.884 30.515
Poblacion Masculina 13.590 14.674 15.050
Poblacion femenina 14.317 15.210 15.465
Relacién hombres:mujer 94,92 96,48 97
Razon ninos:mujer 29 31 29
Indice de infancia 23 22 22
Indice de juventud 25 23 22
Indice de vejez 9 12 13
Indice de envejecimiento 42 54 60
Indice demografico de dependencia 47,57 53,03 54,10
Indice de dependencia infantil 33,59 34,42 33,73
Indice de dependencia mayores 13,98 18,61 20,37
Indice de Friz 115,97 115,33 111,65

Fuente: DANE 2018-2025

1.2.2 Dinamica demografica

e Tasa de Crecimiento Natural: 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. En el municipio de
Supia en los ultimos 2 afios, la tasa de crecimiento natural tanto en el departamento como en el municipio
no fue tan elevada como en afos anteriores

e Tasa Bruta de Natalidad: El municipio de Supia en los Ultimos 10 se presenté una disminucién comparada
con el afio 2019 con un total de 8,07 y la mas baja en el municipio se presentd el afio 2020 con un total de
7.78

e Tasa Bruta de Mortalidad: En el municipio de Supia en los ultimos 10 afios, la tasa de mortalidad ha
presentado una tendencia uniforme, siendo la més alta para el afio para el 2005 6,72 y para el 2019 bajo la
mortalidad con un total de 6.06 igual que en el municipio con un 5,31, en el 2011 también se presentd una
disminucién importante de 5,16 y para el afio 2020 fue el afio con un incremento significativo en la tasa bruta
de mortalidad con 7.12.
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Figura 5. Comparacion entre la Tasa de Crecimiento Natural y las Tasas Brutas de Natalidad y
Mortalidad del Supia Caldas, 2005- 2020
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El departamento de Caldas en los Ultimos diez afios ha presentado una tasa de mortalidad con una
tendencia uniforme, siendo la méas alta en el 2020 con 6,74 y la méas baja en el 2014 con 5,8 comportamiento
similar al municipio de Supia con tasas un poco mas altas para el 2018 con una tasa del 6,78, y para el

2020.

En cuanto a las tasas de natalidad, el departamento de Caldas ha presentado un comportamiento
decreciente siendo la tasa mas alta en el afio 2005 con 14,54 y la mas baja en el afio 2020 con 7,78, en los
dos ultimos afos la tasa de natalidad ha disminuido notoriamente tanto en el departamento como en el

municipio.

Otros indicadores de la dindmica de la poblacién

A continuacion, se describe la capacidad reproductiva de la poblacién femenina del municipio de Supia. Las
tasas de fecundidad general nos dan una idea de las situaciones municipales frente a los procesos de la
natalidad, pero también es importante tener en cuenta las tasas especificas en mujeres jovenes con el fin de
determinar el porcentaje de embarazos en adolescentes.

La tasa de fecundidad para el grupo de mujeres entre 10 a 14 afios tiene un promedio para el municipio de 2,58
y para el departamento de Caldas de 1,77; siendo mayor la del municipio, sin embargo, entre los afios 2015-
2022 y 2025 la tasa del municipio fue superior a la del departamento.
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Figura 6. Tasa de fecundidad en mujeres entre los 10 y 19 afios Supia Caldas 2005 a 2020
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——Tasa de Fecundidad en mujeres de 10 a 14 afios Caldas 3,01 3,16 3,33 2,90 3,48 2,56 2,96 3,00 2,42 2,56 2,16 1,90 2,02 1,77 1,62 1,63
——Tasa de fecundidad en mujeres de 15 a 19 afios Caldas 67,26 68,07 67,75 68,58 6293 62,28 61,56 62,76 59,89 57,70 54,12 51,57 47,24 42,81 39,54 3826
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Fuente: SISPRO

Se puede apreciar que la tasa de fecundidad de las mujeres de 15 a 19 afios en el municipio de Supia
aumentd en comparacion con la tasa de fecundidad en las mujeres del departamento de Caldas para el afio
2020.

Figura 7. Tasa global de fecundidad edad media entre los 15 y 49 afios Supia Caldas 2020
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Esperanza de vida

La Esperanza de Vida es expresion del desarrollo socioecondémico del pais, el desarrollo integral del sistema
de salud representa el nimero de afios promedio que se espera que un individuo viva desde el momento que
nace, si se mantienen estables y constantes las condiciones de mortalidad.
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A nivel municipal no se encuentran datos especificos sobre la esperanza de vida al nacer sin embargo el
departamento de Caldas para el periodo 2015-2020 presenta una esperanza de vida al nacer en mujeres de
81,5y en hombres de 75,05 para un total 78,2.

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

1.2.3 Movilidad forzada

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 el municipio,
de Supia, pero también es necesario identificar las condiciones sociales (enfrentamiento militar, las disputas
por la tierra y la usurpacion ilegal de predios, los grupos armados), y los efectos sobre el municipio receptor
como elevacién de indices de pobreza, agudizacidn de los conflictos armados internos, la modificacion en las
formas de ocupacién y practicas culturales.

Seguin el Registro Unico de Victimas (RUV), el municipio de Supia para el afio 2020 se tiene un reporte
Desplazamiento 8 mujeres 6 hombres, el mayor numero de desplazados son menores de edad en edades entre
los 5y 17 estos desplazamientos no son internos del municipio son personas que se registran en el municipio,
Se ha caracterizado por ser un territorio receptor de personas que han sufrido algin hecho victimizaste mas
que todo de desplazamiento forzado, pero lastimosamente es muy poco el recurso presupuestal para atender
a toda la poblacién desplazada que llega al municipio de otros lugares.

Tabla 12. Poblacion desplazada por quinquenios y sexo, Supia Caldas, 2020

Quinquenios DANE FEMENINO | MASCULINO TOTAL,
GENERAL

De 0 a 04 afios 1 1
De 05 a 09 afios 20 13 33
De 10 a 14 afios 22 21 43
De 15 a 19 afios 29 28 57
De 20 a 24 afios 30 27 57
De 25 a 29 afios 36 31 67
De 30 a 34 afios 24 31 55
De 35 a 39 afios 36 32 68
De 40 a 44 afios 41 32 73
De 45 a 49 afios 36 23 59
De 50 a 54 afios 34 16 50
De 55 a 59 afios 30 19 49
De 60 a 64 afios 19 9 28
De 65 a 69 afios 20 1 31
De 70 a 74 afios 16 10 26
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De 75 a 79 anos 12 6 18
De 80 anos o0 mas 12 13 25
Total 417 323 740

Fuente: RUV — SISPRO -MSPS Corte -2021

Nota: para la consulta y andlisis de este indicador debe tenerse en cuenta: <Las estadisticas del
numero de personas victimas de desplazamiento, corresponden a las personas reportadas en RUV
que se encontraron en las tablas de referencia de las fuentes del Sector Salud integradas en la
Bodega de Datos de SISPRO (SGD) y cuyo hecho victimizante es desplazamiento forzado. *La edad
que se esta mostrando, corresponde a la edad de la persona para el momento actual. Se observa
que en el RUV para una misma persona se pueden encontrar mas de un registro con geografia de
residencia diferente.

1.2.3  Dinamica Migratoria

Figura 8 Piramide poblacional Atenciones en salud poblacion migrante
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Conclusiones

El municipio de Supia ubicado en el alto occidente de Caldas cuenta con gran variedad de recursos naturales
como la cafia de azucar, diversos sembrados de hortalizas, frutas y café, productos de exportaciéon como la
panela, asi como un gran riqueza hidrica y mineral, que lo convierten en la puerta de entrada para muchos
visitantes.

El municipio tiene una ubicacién geografica privilegiada con un sistema vial a esta conectado a las grandes vias
del pais, con la carretera Panamericana que permite la comunicaciéon con Medellin, Pereira, Manizales, Riosucio
y también se tiene acceso al Municipio por la Via Medellin Caramanta.

Con un 73% de poblacién general y un 27% de poblacién indigena y afrodescendiente, distribuida ampliamente
en el resguardo Cafiamomo y Lomaprieta, y el resto perteneciente a los asentamientos indigenas de la Trina y
Cauroma. Se cuenta con veredas con dificil acceso geogréafico lo que dificulta un poco el acceso de sus
habitantes a las diversas actividades ofrecidas en salud por lo cual, desde la ESE Hospital San Lorenzo local
se cuenta con la unidad maévil que presta su servicio en las brigadas de salud que permiten una mayor cercania
a estas zonas aisladas.

Segun la pirdmide poblacional, la mayoria de la poblacién de municipio de Supia es joven y adulta,
concentrandose los mayores volimenes en el grupo de edad 19 a 59 afios. En este mismo grupo de edad, la
distribucidn por sexo presenta una disminucién muy notable del sexo masculino. De 100 personas ,47 son
hombres y 53 son mujeres. Entre el 2005 al 2022 se observa un aumento en el grupo de edad de la primera
infancia de 0 a 4 afios, y una disminucién de las personas mayores de 60 afios. lo que implica que el municipio
debera proyectar politicas publicas en pro del mejoramiento de la calidad de vida de esta poblacion, para el afio
2020 se cred la politica publica de salud mental y para el afio 2021 se crearon 7 nuevas politicas publicas las
cuales son mujer equidad de género y diversidad sexual, salud propia e intercultural, derechos sexuales y
reproductivos, vejez y envejecimiento, APS, infancia, infacia adolescencia y fortalecimiento familiar y
discapacidad.

En el afio 2021, la poblacién proyectada por sexo y grupo de edad (Figura 3) para el municipio de Supia sigue
siendo constante con mayoria de poblacion femenina en los grupos etarios mayores de 25 afios, dado a la
influencia de la violencia en el sexo masculino y menor influencia en las causas externas en las mujeres.

En el municipio de Supia en los dltimos 10 afios, la tasa de crecimiento natural ha tenido un comportamiento
fluctuante, dado también por el comportamiento de la natalidad y la mortalidad, de acuerdo con las
especificidades de este indicador se considera que el municipio en los dos Ultimos afios presenta un crecimiento
vegetativo moderado

Dadas las condiciones geogréficas el municipio de Supia, presenta un acceso cercano al servicio de salud de
segundo nivel ubicado en el municipio de Riosucio Hospital San Juan de Dios y a la ciudad de Manizales.

- : 43> MINISTERIO DE SALUD
3 A #) Gobierno de S 19
I 4 Zéfﬂ@f/ﬁ/ ¥ CALDAs &7 v PrOTECCION SOCIAL



e stcania sl = \1 2022 Supie

T

CAPITULO IIl. ABORDAJE DE LOS EFECTOS DE SALUD Y SUS
DETERMINANTES

En este capitulo, se realizé el andlisis de la mortalidad por las grandes causas, asi como especifica por
subgrupos materno — infantil y de la nifiez; también se realizé el analisis la morbilidad atendida y los
determinantes de salud intermediarios y estructurales. El analisis incluye el enfoque de género, étnico y edad
segun curso de vida.

2.1 Anélisis de la mortalidad:

Los antecedentes de mortalidad indican el numero de defunciones por lugar, tiempo y causa. La mortalidad en
el ambito demografico es la relacion que existe entre el nimero de defunciones ocurridas durante un tiempo
determinado, por lo general un (1) afio, y la poblacion total de una entidad geogréfica cualquiera.

2.1.1 Mortalidad general por grandes causas

El estudio de carga Global de Enfermedad (GBD) de la organizacion mundial de la salud, clasifica las causas
de muerte en tres grandes grupos: Grupo |: Enfermedades transmisibles y condiciones maternas, perinatales y
nutricionales, Grupo Il Enfermedades cronicas no transmisibles y Grupo lll: Lesiones.

Ajuste de tasas por edad

Para el analisis de mortalidad se tomaron como referencia los listados de agrupacion de mortalidad 6/67 de la
Organizacion Panamericana de la Salud. El analisis se desagregara por cada quinquenio y sexo en el periodo
comprendido del 2005 al afio 2019 afio hasta el cual se encuentra informacién disponible.

La mortalidad general por grandes causas nos permite observar las causas que generan mayor mortalidad por
sexo y a través del tiempo ajustada por la poblacién estandar propuesta por la OMS.

El grupo de las demés causas consolida una agrupacién de diagnésticos residuales, conformado por 14
subgrupos, entre los que se cuentan la diabetes mellitus, las deficiencias y anemias nutricionales,
enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores, la cirrosis y ciertas otras enfermedades crénicas del
higado, entre otras.

En las siguientes figuras 8 a la 10, se muestra las tasas de mortalidad ajustada por edad para el municipio de
Supia, comparando la tendencia entre 2005 al 2020, afio hasta el cual se dispone informacion, se encuentra
que en el municipio de Supia para el 2020 la mayor tasa ajustada de mortalidad est& dada por las enfermedades
del sistema circulatorio, seguido muy de cerca las demas causas, en tercer lugar se encuentran las causas
externas y en la cuarto lugar las neoplasias todas presentan un comportamiento oscilante sin embargo las
enfermedades del sistema circulatorio y las demas causas han estado en los dos primeros lugares de causas
de mortalidad.

- : 43> MINISTERIO DE SALUD
3 A #) Gobierno de S 19
I 4 Zéfﬂ@f/ﬁ/ ¥ CALDAs &7 v PrOTECCION SOCIAL



scanineo: B 2022 Supia
A
SUPIA @ Ki&‘;wpi.\ %,w

Figura 9.Tasas de mortalidad ajustada por edad del municipio de Supia, 2005 — 2020
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Fuente: DANE- SISPRO

En las siguientes figuras 8 a la 10, se muestra las tasas de mortalidad ajustada por edad para los hombres en
el municipio de Supia, donde las demas causas fueron las principales causas de muerte de los 15 afios
evaluados, presenta un aumento para el afio 2020 con respecto al 2019, sin embargo su tendencia es fluctuante,
en segundo lugar se encuentran las enfermedades sistema circulatorio las cuales han presentado un
comportamiento indeterminado prevalencia en segundo lugar dentro del periodo de tiempo analizado, en tercer
lugar para el 2020 se encuentran las muertes por causas externas las cuales se siguen teniendo una variacion
en los ultimos afios producidas principalmente por los accidentes de transito.
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Figura 10. Tasa de mortalidad ajustada por edad para los hombres Supia Caldas, 2005 — 2020
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Fuente: SISPRO

Para el 2020 los Signos y sintomas mal definidos en las mujeres tienen una disminucién notoria a diferencia de
afios anteriores, que fue las enfermedades del sistema circulatorio ocupo el primer lugar en el afio 2005y 2013
y para el afo 2020 pasaron a ocupar el segundo lugar las demas causas siguiendo Neoplasias y en cuarto lugar
Enfermedades transmisibles y en quinto Causas externas.
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Figura 11. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las mujeres Supia Caldas, 2005 — 2020
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Aios 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
vivido los individuos si hubiesen cumplido con la esperanza de vida del pais o region; la identificacién de las
causas con mayor cantidad de muertes prematuras nos permite observar desigualdades en salud y conocer el
impacto de las politicas publicas sobre acceso y proteccidn de grupos vulnerables.

Ahora en complemento con las tasas de mortalidad ajustada por edad para hombres y mujeres, se presentan
los datos estimados del indicador de Afios de Vida Potenciales Perdidos — AVPP, comparando la tendencia
entre 2005 al 2020, afio hasta el cual se dispone informacion, se encuentra que en el municipio de Supia las
causas que mas aportan AVPP a la poblacion Supiefia para el 2020 fueron las Causas externas con un
aumento significativo comparando con el afio 2019, estas causas desde el punto de vista de salud publica
pueden ser evitables y dependen en gran medida de los comportamientos sociales y el acceso oportuno al
sistema de Salud.
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las enfermedades del sistema circulatorio pasaron al tercer lugar, al segundo lugar de AVPP Las demas causas,
y en cuarto lugar neoplasias.

Figura 12. Aios de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP por grandes causas lista 6/67 municipio de
Supia, 2005 - 2020
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Afios de AVPP ajustada por edad en mujeres

La patologia causante de la mayor pérdida de AVPP para las mujeres del municipio igual que el pico mas alto
se tuvo en el afio 2005 y 2020 son las Enfermedades sistema circulatorio, Las demas causas ocupan el segundo
lugar, el tercer lugar lo ocupa Neoplasias una variacion ya que en los ultimos 15 afios evaluados han ocupado
el primer lugar, las Enfermedades transmisibles ocupan el cuarto lugar y el quinto lugar lo ocupan las Causas
externas.
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Figura 13. Afos de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP por grandes causas lista 6/67 en mujeres del
municipio de Supia, 2005 - 2020
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Aios de AVPP ajustada por edad en hombres

Para el periodo correspondiente entre el afio 2010 a 2020, el comportamiento de los AVPP en los hombres
Supiefios, ha tenido un aumento oscilante y se determina con claridad que la primera causa de AVPP, son por
causas externas, en el segundo lugar estadn Las demas causas, en tercer lugar las Neoplasias, en el cuarto
lugar las Enfermedades sistema circulatorio, en el quinto lugar Enfermedades transmisibles, en el sexto lugar
signos y sintomas mal definidos, y en el séptimo afecciones periodo perinatal

Causas externas se encuentran los accidentes de transito y las muertes violentas, en segundo lugar, estan las
demas causas donde su principal pico fue en el afio 2009 y 2020. La tercera causa para los AVPP en hombres
en el municipio de Supia son las Neoplasias las cuales han tenido un comportamiento fluctuante.
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Figura 14. Aos de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP por grandes causas lista 6/67 en las
Hombres del municipio de Supia, 2005 - 2020
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Ahora comparando los AVPP entre hombres y mujeres, se observa diferencias de género marcadas por la
influencia de las causas externas en la mortalidad temprana en los hombres, mientras que para las mujeres
representa la sexta causa de muertes tempranas.

Tasas ajustadas de los afos de Vida Potencialmente Perdidos ~AVPP

Para el municipio las causas externas siguen siendo la principal causa de pérdida de afios de vida en el
municipio y aunque la disminucion ha sido muy notable entre los afios 2014 a 2016, estas se mantienen como
primera causa de AVPP, en el segundo lugar se tienen las demas causas con un comportamiento variante
teniendo que en 2009 el pico mas alto, en tercer lugar, estan las Enfermedades sistema circulatorio con un
aumento significativo en el 2005.

Ahora en complemento con las tasas de mortalidad ajustada por edad para hombres y mujeres, se presentan

los datos estimados del indicador de Afios de Vida Potenciales Perdidos — AVPP, comparando la tendencia
entre 2005 al 2020, afio hasta el cual se dispone informacion, se encuentra que en el municipio de Supia las
causas que mas aportan AVPP a la poblacién Supiefia son las causas externas en primer lugar con un
comportamiento constante en los Ultimos afios, la segunda son las Demas causas y la tercera son las
enfermedades del sistema circulatorio. La tasa més alta de AVPP se tuvo en el afio 2005 y en el 2014, por
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causas externas. desde el punto de vista de salud publica pueden ser evitables y dependen en gran medida
de los comportamientos sociales y el acceso oportuno al sistema de Salud.

Figura 15. Tasa ajustada de AVPP por grandes causas lista 6/67 general del municipio de Supia, 2005 -
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Tasa de AVPP ajustada por edad en mujeres

Al comparar la tasa de mortalidad por grandes causas y la tasa AVPP ajustada para las mujeres se puede
identificar como las demas causas, las neoplasias y las enfermedades del sistema circulatorio son las
principales causas de muerte y representan también la mayor causa de Afios de vida potencialmente perdidos.
En la vigencia 2020, la tasa principal de AVPP en mujeres fueron las Enfermedades sistema circulatorio, le
siguen Las demas causas y en tercer lugar estan las Neoplasias. Haciendo la revision del periodo evaluado,
2005-2020 las Enfermedades sistema circulatorio fue el factor principal de AVPP con un aumento significativo
comparado con el afio 2019.
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Figura 16. Tasa ajustada de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustada en las mujeres del municipio
de Supia, 2005-2020
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Tasa de AVPP ajustada por edad en los hombres

Al comparar la tasa de mortalidad por grandes causas y la tasa AVPP ajustada para los hombres se puede
identificar como las causas externas, las demas causas y Neoplasias son las principales causas de muerte y
representan también la mayor causa de afios de vida potencialmente perdidos. Para la vigencia 2020, La tasa
de AVPP por grandes causas para hombres en el municipio de Supia siguen siendo las causas externas,
aumentaron entre el 2008 al 2016, tuvo una disminucion en el afio 2017 y vuelve aumentar en el afio 2018 al
2020 esta causa sigue ocupando el primer puesto en causas de mortalidad con un considerable margen
respecto a las otras causas.
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Figura 17. Tasa ajustada de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustado en los hombres del
municipio de Supia, 2005 - 2020
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2.1.1.1 Mortalidad por grandes causas en la poblacién victima de conflicto armado

Tabla 13. Porcentaje de muertes de poblacién victima del conflicto armado de la poblacién total del
municipio de los afos 2014 al 2020

04 | 05 | 06 | AU | N8B | W09 | 00
Porcentaje 1% 2% | 9% | 6% | 103% | 38 | 90%
Nimero de muertes enla poblacion victima 2 4 17 11 2 1 i
Total Municipio, nimero de muertes 17 179 130 169 24 182 m

Fuente: Registro Unico de Victimas RUV, consultado en bodega de datos SISPRO
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Tabla 14. Numero de muertes por las grandes causas de la mortalidad en poblacion victima del

conflicto armado de los afos 2014 al 2020

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
100 - ENFERMEDADES TRANSMISIBLES 0,00 0,00 0,00 47,89 51,47 0,00 161,50
200 - NEOPLASIAS 72,75 0,00 92,51 47,89 257,33 0,00 161,50
300 - ENFERMEDADES SISTEMA CIRCULATORIO 0,00 94,25 185,01 191,57 360,27 90,38 258,40
400 - AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
500 - CAUSAS EXTERNAS 0,00 31,42 30,84 0,00 257,33 135,56 32,30
600 - TODAS LAS DEMAS ENFERMEDADES 0,00 0,00 185,01 239,46 205,87 90,38 32,30
700 - SIGNOS, SINTOMAS Y AFECCIONES MAL DEFINIDAS 0,00 0,00 30,84 0,00 0,00 0,00 0,00
POBLACION VICTIMA DEL CONFLICTO 2749 3183 3243 2088 1943 213 3096
100 - ENFERMEDADES TRANSMISIBLES 0 0 0 1 1 0 5]
200 - NEOPLASIAS 2 0 3 1 5 0 5]
300 - ENFERMEDADES SISTEMA CIRCULATORIO 0 3 6 4 7 2 8|
400 - AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL 0 0 0 0 0 0 0
500 - CAUSAS EXTERNAS 0 1 1 0 5 3 1
600 - TODAS LAS DEMAS ENFERMEDADES 0 0 6 5 4 2 1
700 - SIGNOS, SINTOMAS Y AFECCIONES MAL DEFINIDAS 0 0 1 0 0 0 0]
Fuente: Registro Unico de Victimas RUV, consultado en bodega de datos SISPRO
Figura 18. Tendencia de muertes por grandes causas de la poblacion victima del municipio de Supia,
2014 - 2020
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e ] 00 - ENFERMEDADES TRANSMISIBLES 0,00 0,00 0,00 47,89 51,47 0,00 161,50
200 - NEOPLASIAS 72,75 0,00 92,51 47,89 257,33 0,00 161,50
300 - ENFERMEDADES SISTEMA CIRCULATORIO 0,00 94,25 185,01 191,57 360,27 90,38 25840
400 - AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO
PERINATAL 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
=500 - CAUSAS EXTERNAS 0,00 31,42 30,84 0,00 257,33 135,56 32,30
=500 - TODAS LAS DEMAS ENFERMEDADES 0,00 0,00 185,01 239,46 205,87 90,38 32,30
700 - SIGNOS, SINTOMAS Y AFECCIONES MAL DEFINIDAS 0,00 0,00 30,84 0,00 0,00 0,00 0,00

Fuente: Registro Unico de Victimas RUV, consultado en bodega de datos SISPRO
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2.1.1.2 Mortalidad por grandes causas en los grupos étnicos presentes en el territorio

Tabla 15. Porcentaje de muertes en los grupos étnicos presentes en el territorio de los afios 2014 al

2020

2014 2015 2016 017 2018 2019 2020
Muertes en poblacion Indigena 8 16 15 15 3 | A
Porcentaje de las muertes en poblacion indigena sobre la
poblacion total 5% %% 8% %% 11% 11% 10%
Muertes en poblacion ROM (Gitano) 0 0 0 0 0 0 0
Porcentaje de las muertes en poblacion ROM (Gitano)
sobre la poblacion total 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%
Muertes en poblacion Negro, Mulato, Afrocolombiano o
afrodescendiente 3 3 3 2 4 b 4
Porcentaje de las muertes en poblacion Negro, Mulato,
Afrocolombiano o afrodescendiente sobre lapoblacion % i) i) 1% /4] M 4/}
Total Municipio, nimero de muertes 1 179 180 169 14 18 21
Fuente: Registro de estadisticas vitales, consultado en bodega de datos SISPRO
Tabla 16. Numero de Muertes en Poblacién Negro, Mulato, Afrocolombiano o afrodescendiente de los

anos 2014 al 2020
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

100 - ENFERMEDADES TRANSMISIBLES

200- NEOPLASIAS

300 - ENFERMEDADES SISTEMA CIRCULATORIO

400- AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL

500 - CAUSAS EXTERNAS

oI IOl |lo|lo
o |lold o |lo

600 - TODAS LAS DEMAS ENFERMEDADES

ol |lo
O l|lolo|lo|lo | |—
O lwlo oo |l |lo

700- SIGNOS, SINTOMAS Y AFECCIONES MAL DEFINIDAS 0 0

oOoOlwlkrlolk|lk o

=Rl === ==

Fuente: Registro de estadisticas vitales, consultado en bodega de datos SISPRO
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Figura 19. Nimero de Muertes en Poblacién Negro, Mulato, Afrocolombiano o afrodescendiente de los
afios 2014 al 2020
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2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
——— 100 - ENFERMEDADES TRANSMISIBLES 0 0 0 1 0 0 1
200 - NEOPLASIAS 0 0 2 1 1 1 0
300 - ENFERMEDADES SISTEMA CIRCULATORIO 1 2 1 0 0 1 1
400 - AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO
PERINATAL 0 0 0 0 0 0 0
=500 - CAUSAS EXTERNAS 2 0 0 0 0 1 0
=600 - TODAS LAS DEMAS ENFERMEDADES 0 1 0 0 3 3 2
e 700 - SIGNOS, SINTOMAS Y AFECCIONES MAL DEFINIDAS 0 0 0 0 0 0 0

Fuente: Registro de estadisticas vitales, consultado en bodega de datos SISPRO

Tabla 17. Numero de Muertes en Poblacion Indigena de los afios 2014 al 2020

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

100 - ENFERMEDADES TRANSMISIBLES

200- NEOPLASIAS

300 - ENFERMEDADES SISTEMA CIRCULATORIO

400 - AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL

500 - CAUSAS EXTERNAS

600- TODAS LAS DEMAS ENFERMEDADES

wlrp|lolmrlols
olm|lw|lolaolw]|r~
olvgy|lw|lo|la]|—|lo
olulm|lolalolr~
o|la|lu|lo|luls|w
olo|lu|lmr|lu]lw]|lo

700- SIGNOS, SINTOMAS Y AFECCIONES MAL DEFINIDAS 0

OoOlNlwlo |l |

Fuente: Registro de estadisticas vitales, consultado en bodega de datos SISPRO
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Figura 20. Numero de Muertes en Poblacion Indigena de los afos 2014 al 2020
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2014 2015 2016 2017 2018 2019
e 100 - ENFERMEDADES TRANSMISIBLES 2 2 0 2 3 0 3
e 200 - NEOPLASIAS 0 3 1 0 4 3 2
300 - ENFERMEDADES SISTEMA CIRCULATORIO 1 6 4 6 7 5 9
400 - AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO

PERINATAL 0 ° 0 0 0 ! 0
500 - CAUSAS EXTERNAS 2 3 3 2 5 5 3
e 600 - TODAS LAS DEMAS ENFERMEDADES 3 2 7 5 4 6 7
=700 - SIGNOS, SINTOMAS Y AFECCIONES MAL DEFINIDAS 0 0 0 0 0 0 0

Fuente: Registro de estadisticas vitales, consultado en bodega de datos SISPRO

2.1.2 Mortalidad especifica por subgrupo

Tasas ajustadas por la edad

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

Enfermedades transmisibles

En las mortalidades por infecciones respiratorias agudas, siendo el primer lugar presentado los picos mas altos
en los afios evaluados del 2005 al 2019 y del 2010 al 2020, seguida de la enfermedad por VIH (SIDA), en el
2015 siendo el mayor pico registrado durante los afios evaluados y en el 2005 al 2020, y en tercer lugar se
encuentra Enfermedades infecciosas intestinales siendo en el 2017 donde se presento el pico mas alto.

Para el 2020 se present6 una disminucion en la mortalidad para las enfermedades transmisibles en el municipio
de Supia.
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Figura 21. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles hombres del
municipio de Supia, 2005 - 2020
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Fuente: SISPRO

La mortalidad ajustada por edad por enfermedades transmisibles en mujeres en el municipio de Supia, se
destaca las infecciones respiratorias agudas ocupando el primer lugar ya que tuvieron mayor ponderacion de
mortalidad; las enfermedades por el VIH (SIDA) el segundo lugar

Para el 2020 se presentaron muertes por sub-causa enfermedades Infecciones intestinales, en los afios 2012,
2016, 2017, 2019.
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Figura 22.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en mujeres del
municipio de Supia, 2005 - 2020
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Fuente: SISPRO

Neoplasias

Segun la Organizacion Mundial de la Salud las neoplasias son una de las principales causas de muerte. En el
2019 mueren a nivel mundial 1,4 millones de personas a causa de esta patologia, se estimé en 115.7 muertes
por 100.000 habitantes (OMS 2000-2019).

Para el subgrupo de la mortalidad por neoplasias en hombres en el municipio de Supia durante el 2020
encontramos en primer lugar el tumor maligno de la traquea, los bronquios y el pulmén, presento su mayor pico
en el afio 2013, en segundo lugar, tenemos tumor maligno de los 6rganos digestivos y del peritoneo, excepto
estémago y colon, con su pico mas alto fueron en los afios 2009 y 2018, en tercer lugar, esta el tumor maligno
de otros 6rganos genitourinarios teniendo uno de los picos mas alto en el afio 2017 y 2020.

Para el afio 2020 se presentaron los siguientes tumores, tumor maligno de la préstata, Tumores in situ, benignos
y los de comportamiento incierto o desconocido, Tumor maligno del tejido linfatico, de otros érganos
hematopoyéticos y de tejidos afines, Tumores malignos de otras localizaciones y de las no especificadas, Tumor
maligno del colon y de la unién rectosigmoidea, donde el pico mas alto para este afio es Tumor maligno del
estomago.

A o 4 MINISTERIO DE SALUD
& Territorial ¥ CAlbAs $7 v ProTECCION SociAL



i & & ‘ ALCALDIA #DE q 2022 § Sllpl’ﬂ.
K k482 o ey - U A & RO SUPIA 3" f:ﬁfﬁgg

Figura 23.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en hombres del municipio de

Supia, 2005 2020
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Para el 2020 la mortalidad por neoplasias en mujeres se encuentran estas tres primeras causas de muerte por
neoplasias en mujeres: en primer lugar, Leucemia, en segundo lugar, tumor maligno de los 6rganos digestivos
y del peritoneo, excepto estémago y colon, en tercer lugar, tumor maligno del colon y de la union rectosigmoidea,
para este afio también se encuentra en un pico muy alto el tumor maligno del colon y de la unién rectosigmoidea
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Figura 24. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en mujeres del municipio de
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Enfermedades del sistema circulatorio

Segun la Organizacion Mundial de la Salud las Enfermedades del sistema circulatorio son la principal causa de
muerte en el mundo, estas enfermedades causaron casi 17,9 millones de muertes cada afo.

En cuanto al grupo de enfermedades del sistema circulatorio en hombres para el 2020, se observa que en
primer lugar sigue predominando las enfermedades isquémicas del corazén con su pico mas alto fue en el afio
2010 y en el 2018, en segundo lugar, estéan las enfermedades cerebrovasculares con un pico més alto en el
afio 2013y en tercer lugar las enfermedades hipertensivas con su pico mas alto en el afio 2012.

Aunque la presentacion de las sub-causa de las enfermedades del sistema circulatorio es fluctuante
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Figura 25.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en
hombres del municipio de Supia 2005 — 2020
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

En cuanto alas tasas de mortalidad ajustadas por edad para el grupo de enfermedades del sistema circulatorio
en mujeres en el afio 2020, se observa que en primer lugar se encuentran las enfermedades isquémicas del
corazén con su mayor pico en el afio 2007 continuando en aumento los afios 2016, le siguen las enfermedades
cerebrovasculares con su pico mayor en el 2005 y en los afios 2008, 2013 y 2015, en el tercer lugar las
enfermedades hipertensivas con su mayor pico fue en el 2005 y de ahi en los afios siguientes se evidencia una
disminucion hasta el afio 2011 donde se evidencia un aumento hasta el afio 2014, donde se vuelve a aumentar
en el 2015 hasta el afio 2020.

En el afio 2020 se presenta una disminucion de mortalidad para las enfermedades del sistema circulatorio en
mujeres del municipio de supia, menos para las deméas enfermedades del sistema circulatorio ya que esta se
mantiene constante.
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Figura 26. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en
mujeres del municipio de Supia 2005 - 2020
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal

Las muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal son uno de los procesos méas analizados
en la vigilancia de la salud publica, se calcula que alrededor del 80% de estas muertes en Colombia son
evitables y se deben a fallas en el acceso a los servicios de salud de las gestantes ya sea por sus habitos y
creencia o por las barreras de acceso tanto geograficas, econémicas y sociales, los cuales se analizan a través
de la metodologia ruta de la vida camino a la supervivencia. Entre el afio 2015 y 2020 en Colombia las
afecciones originadas en el periodo perinatal generaron alrededor del 50% de las muertes en menores de un
afo (ASIS 2015, Colombia).

Durante el periodo de tiempo analizado la sub-causa que mas ha causado mas incidencia es feto y recién
nacido afectados por ciertas afecciones maternas
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Figura 27. Tasa de mortalidad ajustada por edad para ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal en los hombres del municipio en Supia, 2005 - 2020
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Segun la tasa de mortalidad ajustada por edad por afecciones del periodo perinatal en las mujeres del municipio

de Supia, en las vigencias del 2013 al 2018 no se presentaron muertes.

En el periodo de tiempo analizado el retardo del crecimiento fetal, desnutricion fetal, gestacion corta y bajo peso
al nacer fueron los causantes del mayor nimero de casos, con su mayor pico en los afios 2012 y 2020
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Figura 28. Tasa de mortalidad ajustada por edad para ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal en las mujeres del municipio en Supia, 2005 - 2020
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

En el periodo de tiempo analizado los Retardo del crecimiento fetal, desnutricién fetal, gestacién corta y bajo
peso al nacer fueron los causantes del mayor nimero de casos, con su mayor pico en los afios 2012 y 2020. Y
un pico alto para el afio 2010 para resto de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, para el evento
Trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal se presenta en el afio 2008 aumento de los casos
reportados.

Causas externas

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

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

En la siguiente figura se observa el comportamiento de la tasa de mortalidad ajustada por edad por causa
externa en hombres, reiterando que las principales sub-causa para el afio 2020 en el municipio son los
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Accidentes de transporte terrestre. En segundo lugar, se tienen las Agresiones (homicidios), en tercer lugar, se
encuentra Ahogamiento y sumersion accidentales.

Se evidencia un aumento muy significativo de las Exposiciones a la corriente eléctrica siendo la cuarta causa
de muerte en el 2020.

Figura 29. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en hombres del municipio
de Supia, 2005 - 2020
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Como se expresaba en la presentacion de las grandes causas, la tasa de mortalidad ajustada por edad por
causas externas en mujeres presenta una incidencia mucho més baja que en los hombres, la sub-causa méas
predominante en las mujeres son los Accidentes de transporte terrestre la tasa més alta se tuvo en el afio 2014,
en segundo lugar, Los demas accidentes donde la tasa més alta se obtuvo en el afio 2010 y 2019.

En el periodo evaluado 2005-2020 se presentd en el municipio un aumento de accidentes de transporte terrestre
y las agresiones (homicidios), sin embargo, hubo una disminucién importante en los deméas accidentes de
transporte y los no especificados ya que no se han presentado reportes durante los afios 2005 al 2020
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Figura 30. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en mujeres del municipio de
Supia, 2005 - 2020
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Las Demas Causas

Para el afio 2020 la causa de muerte mas significativa en hombres es la diabetes mellitus la tasa mas alta se
tuvo en el afio 2013, en segundo lugar, Enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores la tasa méas
alta se tuvo en el afio 2006, y en tercer lugar Resto de las enfermedades la tasa mas alta se tuvo en el afio
2011.

Para los Trastornos mentales y del comportamiento no se presentaron reporte desde el afio 2005 hasta el 2019

]
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Figura 31. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas causas en hombres del municipio de
Supia, 2005 - 2020
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Dentro de la categoria de las demés causas en mujeres se presenta un comportamiento variado, hubo aumento
de en resto de enfermedades, Diabetes mellitus y Enfermedades del sistema urinario, Enfermedades crénicas
de las vias respiratorias inferiores. Ademas, se prestd disminucién de Malformaciones congénitas,
deformidades y anomalias cromosémicas, Embarazo, parto y puerperio, Cirrosis y ciertas otras enfermedades
cronicas del higado, Resto de enfermedades del sistema respiratorio, esta ultimo ha tenido una disminucion
significativa para este afio.
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Figura 32. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas causas en mujeres del municipio de
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Monitoreo y Seguimiento Al Plan Decenal De Salud Publica 2022-2031

Para realizar monitoreo y seguimiento al Plan Decenal de Salud Publica 2022 — 2031, se realiz6 un analisis de
tendencia y desigualdad de salud mediante la estimacion de diferencias relativas de los indicadores que se
muestran a continuacion.

En la tabla de semaforizacién de las tasas de mortalidad por causas especificas para el periodo comprendido
entre los afios 2005 a 2020, comparando el municipio de Supia con el departamento de caldas encontramos
comportamientos fluctuantes en todas las causas de mortalidad.

Siguiendo la semaforizacién del municipio encontramos que los eventos de mortalidad ajustada por edad por
accidentes de transporte terrestre, tasa de mortalidad ajustada por edad por tumor diabetes mellitus, se
evidencia disminucién para los afios 2017 al 2019 y en aumento para el 2020, y en tercer lugar se encuentra la
tasa de mortalidad ajustada por edad por agresiones (Homicidio) el cual es fluctuante para los afios
comprendidos desde el 2006 al 2020, sin embargo, para el 2020 hubo diminucidn de 5 de las causas de muerte
sefialadas en la semaforizacion. El municipio de Supia para el afio 2020 para la Tasa de mortalidad ajustada
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por edad por tumor maligno del cuello uterino, Tasa de mortalidad especifica por edad por malaria, Tasa de
mortalidad especifica por exposicidn a fuerzas de la naturaleza no se reportaron casos.

Tabla 18. Tabla de semaforizacién de las tasas de mortalidad por causas especificas Supia Caldas,

2005 -2020
f , Comportamiento
Causa de muerte CALDAS SUPIA g 5822 94 §y® % © 9N~ O QO
§ R 88 8 R RR& & R RRR KRR
Tasa de mortalidad ajustada por edad por -

, ANMMANAANGADN A N@AN [P
accidentes de transporte terrestre 985
Tasa de mortalidad ajustada por edad por

. Jisaca p P 1245 520
tumor maligno de mama
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
, ) MM AMNMNANONE AN @@ @ ([~
tumor maligno del cuello uterino 348 0,00
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
v (2] v [] [v ANMMN AN NN (2
tumor maligno de la préstata 510 L2
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
. MPAMMANMAADN AN @@AN N
tumor maligno del estomago 1180 5%
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
diabetes mellitus | p " 11,64 -
Tasa de mortalidad ajustada por edad por

) A0 ANMNDNMNADNMADN AN @@ @
lesiones autoinfligidas intencionalmente 698 250
Tasa de mortalidad ajustada por edad por

2 (2
trastornos mentales y del comportamiento 4 itz
Tasa de mortalidad ajustada por edad por

e ot asaiapor ity | R WO N EEE D B EOE D
agresiones (homicidios)
Tasa .de mortalidad especfiica por edad por 0,00 0,00
malaria
Tasa de mortalidad ajustada por edad por

\ N D \. Y

enfermedades transmisibles 2651 Sl
Tasa de mortalidad especfiica por exposicién 049 0.00
afuerzas de la naturaleza / ’ -

Fuente: DANE - SISPRO - MSPS

2.1.3 Mortalidad materno - infantil y en la nifiez

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

La mortalidad infantil es el indicador demografico que sefiala el nimero de defunciones de nifios en una
poblacién de cada mil nacimientos vivos registrados, durante el primer afio de su vida. Aunque la tasa de
mortalidad infantil se mide sobre los nifios menores de 1 afio, también se mide en niflos menores de 5 afios
(Mortalidad en la nifiez). La consideracién del primer afio de vida para establecer el indicador de la mortalidad
infantil se debe a que el primer afio de vida es el més critico en la supervivencia del ser humano: cuando se
sobrepasa el primer afio, las probabilidades de supervivencia aumentan drasticamente. (ASIS Colombia 2015)

El andlisis de la mortalidad infantil y en la nifiez se realizé estimando las tasas especificas de mortalidad para
el municipio, asi como el reporte del nimero de muertes, ademas la tabla esta desagregada por las muertes
ocurridas en nifios y nifias de acuerdo a la lista de tabulacion de las 16 causas, que se agrupa en 67 subgrupos.

El municipio de Supia para el periodo comprendido entre 2005 y 2020 dentro del primer grupo menores de un
afio presento muertes principalmente por ciertas afecciones del periodo perinatal y malformaciones congénitas,
deformidades y anomalias cromosémicas, hasta el afio 2019 el orden de importancia de estos eventos es el
mismo tanto para hombres como par mujeres. Para el afio 2020 en hombres no se presentaron reportes de
numeros de muertes y para mujeres se presentd 1 en Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal.

Para la diminucion de estos factores, se debe trabajar de manera mas articulada con las instituciones de salud
y mejorar las estrategias AIEPI, PAI entre otras.
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Tabla 19. Tasas especificas 16 grandes grupos ciclo de vida hombres menores de 1 aiio Supia Caldas,

2005 - 2020
Hombres
Causa de muere seqin i e icn para  morlidad ey i P I N - - =T N N T NN I R O R
o] o] o] o o o o o] o] o o o o o] o] o
N N N N N N N N N N N N N N N N

Cltas enermeades inecciosas | parastrias

Tumores neoplsies)

Enfemedades de a sangrey de os rganos hemelopoyéfoos

Enfemedades endocrines, uticondles  melbdlcas

|i 100

Enfermedades de istema renvioso

Enfemedades del odoy de 2 pdfiis mastoides

Enfemedades del istma irclaoio

Enfemedades oel isema esprtoio

Enfemedades del sistma digstvo

Enfemedades del siskma geniournaro

Clrtas dfcciones oiginadas en el peodo penal

Mfmeciones congénfas, deformidades y anomals cromasomicas

WMol Mol
ol B

Sigpos, siomas y halezgos anomaes clics y ce ahorabro

Todas las demés enfemedaces

Causas extemas de morlidad y moriicad

Fuente: DANE - SISPRO - MSPS
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Tabla 20. Tasas especificas 16 grandes grupos ciclo de vida mujeres menores de 1 afio Supia Caldas,

2005 - 2020
Mujes
(Causa de muerts seqin st 2 ebulcion arala moricad infenf y cel ifo P IS RN - - - O O A A I I (R I
o o o o o o o o o o o o o o o o
N N N N N N N N N N N N N N N N

Ciers enfermedades inecciosas | parastates

Tumores (eaplasas)

Enfemedades de a sangrey de os Gganos hemalopoy s

Enfermecdes endocrines, nuticonales y mebdicas

Enfemedades def sistama nenvioso

Enfemedades de oido y de a apofis mestaces

Enfemedades del sistama crculatoio

Enfermecades del isiema respiaoio

Enformecdes del istema digesfvo

|i 10

Enlemedades del sistema genfournaro

Cleras aeociones orginades en el periodo penal

I w

elomaciones conggias, deomidades y anomalias cromosmicas

0

Sigpos, siromas y hellezgos anomales clias y dé aboratrio

Todas 2 demds enfemnedades

Causas extemes de moiidad y moricad

Fuente: DANE - SISPRO - MSPS
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Tabla 21. Tasas especificas 16 grandes grupos ciclo de vida total menores de 1 afio Supia Caldas,

2005 - 2020

Causa de muert segln ista de tabulacion pra | moralided nfanfy del nifo

2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011

2012
2013
2015
2016

2017

2018

2019

(leras enfemnedades inlccioses  perasiares

Tumores (neaplasias)

Enfamedades de a sangrey de los Goanos hemaiopoyicos

Enfemedades endocrne, nuticioneles y mefabdicas

Enfermedades el sistama nervioso

Enfemedades del oo  def apdfsis mastides

Endermedades del sistama circuatoio

Enfermedades del istema respiatrio

m

Enfemedades del sistema digsivo

Enfemedades cel sistema genfournaio

(Geras lecciones oiginadas en ¢ periodo penatl

afomaciones conggias, defomidedes y anomalles cromsomicas

1000

.0

g0

Signos, shioms  halazgos anomles lricos y ce laboraoio

Todas (a5 demds enfemedades

I w

(Causas extemas de morilidad y morldad

Fuente: DANE - SISPRO - MSPS

En el grupo de edad de 1 a 4 afios, para la vigencia 2020 se presenté muerte por Enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabdlicas. Haciendo la revisién al periodo evaluado se encuentran casos, Enfermedades del
sistema respiratorio en el 2008, malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas en el
2007 y Causas externas de morbilidad y mortalidad en el 2008, 2014 y 2020. EI municipio oportunamente no
posee una tendencia para este grupo de edad segun la lista de causas analizadas ya que los casos han sido

esporadicos.
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Tabla 22 Tasas especificas 16 grandes grupos ciclo de vida hombres de 1 a 4 aiios Supia Caldas, 2005

- 2020
Hombres
Causa de muerte segln ista de tabulacion para la morilidad infanflydelnifo | & [ ¢ |5 (2| e e |z |a ||z |ele|r|2e]2]zg
o [e] o (o] [] o [e] o o (o] o (o] o [] o [e]
N N N N N N N N N N N N N N N N

Clertas enfermedades infecciosas y parasiarias

Tumores (neoplasias)

Enfermedades de la sangre yde los drganos hematopojgticos

Enfermedades endocrinas, nutrcionales y metabdlicas

|i1,00

Enfermedades del sistema nenioso

Enfermedades del oido y de fa apofisis mastoides

Enfermedades del sistema circulatorio

Enfermedades del sistema respiratorio

|i1,0l]

Enfermedades del sistema digestvo

Enfermedades del sistema genitourinario

Clertas afecciones originadas en el periodo perinatal

Mafformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas

Signos, sintomas yhallazgos anormales clinicos y e laboratorio

Todas las demas enfermedades

Causas externas de morbiidad ymorialidad

|i1,oo

Fuente: DANE - SISPRO - MSPS
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Tabla 23 Tasas especificas 16 grandes grupos ciclo de vida mujeres de 1 a 4 afios Supia Caldas, 2005

- 2020
Mujeres
Causa de muert seqin lisa de tabulacion parala moraldad inanlydelnifo | 2 | [ S [ @ (2 (e |z (Y| |e]e|~]|2]|2]|
(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 N

Clertas enfermedades infecciosas yparasitrias

Tumores (neoplasias)

Enfermedades de a sangre yde los 6rganos hematopoygticos

Enfermedades endocrinas, nuticionales y metabdlicas

M

Enfermedades del sistema nenvioso

Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides

Enfermedades del sistema circulatorio

Enfermedades del sistema respiratorio

Enfermedades del sistema digesfiwo

Enfermedades del sistema genitourinario

Clertas afecciones originadas en el periodo perinatal

Malformaciones conggnitas, deformidades yanomalias cromosomicas

Signos, sinfomas y hallazgos anomales clincos yd laboratorio

Todas las demés enfermedades

Causas externas de morbilidad ymoralidad

Fuente: DANE - SISPRO - MSPS
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Tabla 24 Tasas especificas 16 grandes grupos ciclo de vida total de 1 a 4 afios Supia Caldas, 2005 -
2020
Todl
Causa de muere seqin ista de tabulacion para lamoralidad infantlydelno | @ [ ¢ [ 5 (g (g (el oo ls|ele|(n]2]2]]
O O R S A T O I R O I A S

Clrtas enfermedades infecciosasy parasiarias

Tumores (neoplasis|

Enfemedades de a sangre ydé los rganos hematopojgicos

N

Wi

Enfermedades endocrinas, nuticionales ymetabdiicas
Enfemedades del sistema nenioso

Enfermedades deloido yde a apafss mastoides

Enfermedades del sistema respiratoro

i
i
i
Enfemedades del sistema circulatoro
i
i

Enfermedades delsistema digesio

Enfemedades delsistema genitourinario

Clertas afecciones orginadas en el periodo perinata

Mallormaciones congénits, deformidades yanomalia cromosomicas

W

Signos,Sintomas yhallazgos anomales clnicos yde aboratoro

Todaslas demés enfemedades

Causas extemas de morbiidad ymorialded

i i

Fuente: DANE - SISPRO - MSPS

En el grupo de edad mayores de 5 afios, para la vigencia 2019 en la revision al periodo evaluado se
encuentran casos de muerte por Enfermedades de sistema respiratorio, ciertas afecciones originadas en el
periodo perinatal, malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas El municipio
oportunamente no posee una tendencia para este grupo de edad segun la lista de causas analizadas ya que

los casos han sido esporadicos
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Tabla 25 Tasas especificas 16 grandes grupos ciclo de vida hombres mayores de 5 afios Supia Caldas,

(ausa de muerte seqdn fista de tabulacion para la mortalidad infanl ydel nifio

2005 - 2020
Hombres
(0] © N [ ()] o - N ] < 0 © N ) o o
o o o o o - - - - - - - - - - N
o o o o o o o o o o o o o o o o
N N N N N N N N N N N N N N N N

Clertas enfermedades infecciosas y parasitarias

T
S

Tumores (neoplasias)

Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoyéticos

Enfermedades endocrinas, nuticionales y metablicas

W0

T

Enfermedades del sistema nenioso

Enfermedades del oido yde la apdfisis mastoides

Enfermedades del sistema circulatorio

Enfermedades del sistema respiratorio

Enfermedades del sistema digestio

Enfermedades del sistema genitourinario

Clertas afecciones originadas en el periodo perinatal

10

o [

Malformaciones congénitas, deformidades yanomalias cromosomicas

0l
|

10

T

100

Signos, sintomas yhallazgos anomales clinicos yde laboratorio

Todaslas demas enfermedades

Causas extemas de morbilidad ymortalidad

K

Fuente: DANE - SISPRO - MSPS
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Tabla 26 Tasas especificas 16 grandes grupos ciclo de vida mujeres mayores de 5 afios Supia Caldas,

2005 - 2020
Mujeres
Causa de muerte seqin lista de tabulacion paralamortalidad infantilydelnifio | & [ ¢ |5 |8 | g (e |z | |2z |2 |e |~ |2 |2 ]|Z]
S8 |&|R|& (R |8 || |Q&|&|& || [R|S
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias
Tumores (neoplasias)
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoyéticos
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas |i 10
Enfermedades del sistema nenioso
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides
Enfermedades del sistema circulatorio
Enfermedades del sistema respiratorio
Enfermedades del sistema digestivo 100

Enfermedades del sistema genitourinario

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal

|

| o

Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas

P

Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio

Todas las demas enfermedades

Causas externas de morbilidad ymortalidad

I

I

Fuente: DANE - SISPRO - MSPS

Tabla 27 Tasas especificas 16 grandes grupos ciclo de vida total mayores de 5 afios Supia Caldas,

Causa de muerte seqinlista de tabulacion para la mortalidad infanl y del nifio

2005 - 2020
Totdl
n © N~ [ee] [} o - N [¢] < 0 © N~ o] [ [=}
o o o o o - - - - - - - - - - N
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 N

Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias

T w

Tumores (neoplasias)

Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoyeficos

Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas

|i 1,00

W

Enfermedades del sistema nenioso

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 cromosmicas

| 0

000

Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio

Todas las demés enfermedades

I

Causas externas de morbilidad ymortalidad

W

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

Subgrupo de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias
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En la tabla que se encuentra a continuacién se observa que en el municipio de Supia presento un caso de
mortalidad por enfermedades infecciosas y parasitarias para el afio 2014 por septicemia en menores de 1 afio.

Tabla 28 Nimero de muertes en la infancia y nifiez, por ciertas enfermedades infecciosas y
parasitarias municipio de Supia, 2005 - 2020

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

Muertes 2020

Diarrea y gastroenteritis de
presunto origen infeccioso
(A09)

Menores de 5 afios

Entre 1y 4 afios

Menores de 1 afio

Otras enfermedades
infecciosas intestinales (A00-
A08)

Menores de 5 afios

Entre 1y 4 afios

Menores de 1 afio

Tuberculosis (A15-A19)

Menores de 5 afos

Entre 1y 4 afios

Menores de 1 afo

Tétanos (A33, A35)

Menores de 5 afios

Entre 1y 4 afios

Menores de 1 afo

Menores de 5 afios

Difteria (A36) Entre 1y 4 afios
Menores de 1 afio
Menores de 5 afios

Tos ferina (A37) Entre 1y 4 afios

Menores de 1 afio

Infeccién meningocdcica (A39)

Menores de 5 afos

Entre 1y 4 afios

Menores de 1 afio

oO|jlo|jlo|jlojlo|jlo|jlo|lo|lo|lo|jlo|lo|lo|lo|lo|lo|lo| o | oo|lo| ©

Septicemia (A40-Ad1)

Menores de 5 afios

Entre 1y 4 afios

Menores de 1 afio

Poliomielitis aguda (A80)

Menores de 5 afios

Entre 1y 4 afios

Menores de 1 afo

oojlojlo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|loo|lo|lo|jlo|jlo|jlo] oo |oo|lo| ©
o|lo|lo|jlo|jlo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|j]lo|lo|lo| o |o|lo| ©
o|lo|lo|jlo|jlo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|loo|lo|lo|lo|j]lo|lo|lo| o |o|lo| ©

oojlojlo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|jlo|lo|jlojlo|jlo] o |oo|lo| ©
o|lo|lo|jlo|jlo|lo|lo|lo|loo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|jlo|lo|lo|l o |o|lo| ©
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o|lo|lo|jlo|jlo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|loo|lo|lo|lo|j]lo|lo|lo|l o |o|lo| ©

o|lo|lo|jlojlojlo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|loo|loo|loo|lo|j]lo|lo|lo| o |o|lo| ©
o|lo|lo|jlo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|jlo|j]lo|lo|lo|l o |o|lo| ©
o|lo|lo|jlo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|j]lo|lo|lo| o |o|lo| ©
o|lo|lo|jlo|jlo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|loo|loo|loo|]lo|j]lo|lo|lo| o |o|lo| ©
o|jlo|lo|jlo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|j]lo|lo|lo|l o |o|lo| ©
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Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Sarampion (B05) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Enfermedad por virus de la Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
inmunodeficiencia humana Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
(e Menoresdeaio | 0 | 0 | 0 | 0| 0| 0] o] o]o o o |o|o|o]|o]o
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otras enfermedades virales N
(AB1-B04, B0G-B19, B25-B34) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Paludismo (B50-B54) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Resto de ciertas Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
enfermedades infecciosas y
parasitarias (A20-A32, A38, Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
A42-AT9, B35-B49, B55-B94,
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

B99)

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Subgrupo de Tumores (neoplasias)

En el subgrupo de Tumores el Municipio de Supia no ha presentado casos de mortalidad infantil y la nifiez en
el periodo correspondiente de 2005 a 2020

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

El municipio de Supia no tuvo presencias de casos de mortalidad por enfermedades de la sangre y de los
érganos hematopoyéticos y ciertos trastornos que afectan el mecanismo de la inmunidad en el periodo 2005 -
2020

Subgrupo de las enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas

Se Describe y analiza en magnitud y tendencia las tasas especificas de mortalidad infantil y nifiez por las
enfermedades endocrinas, nutricionales y metabélicas del municipio para los nifios. EI municipio de Supia ha
presentado dos muertes por esta causa una en el afio 2006 en la poblacién de 1 a 4 afios con diagnostico de
desnutricidn y otras deficiencias nutricionales y otra por esta misma causa en 2016.
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Tabla 29. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades endocrinas, nutricionales y
metabélicas, Supia Caldas, 2005 - 2020

gl g|s|8|g8|lgls|g|lglg|le|lgle|lg| 2|8
S| & | &|K|K&|& |88 & & K| &|&|8 |8 K
Sub-causa Grupos de edad 83 8 8 83 8 83 8 83 83 8 3 38 3 38 3 | &
= = = = = = = = = = b= = b= = = =
S| 8| S| S| S| 85| 8|88 |s8|s8s| s 5| s8|3s|s
= = = = = = = = = = = = = = = =
Desnutricién y otras Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
deficiencias nutricionales (E40-
E64) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Resto de enfermedades Menoresde5afios | 0 | 0 | 0 | O | 0 | O | O | OO | 0] O
endocrinas, nutricionales y
metabdlicas (E00-E34, E65-
E88) Entre 1y 4 afios 0
Menores de 1 afio 0
Fuente: DANE- SISPRO- MSPS
Subgrupo de las enfermedades del sistema nervioso; enfermedades del oido y de la apéfisis
mastoides
El municipio de Supia no presento muertes por enfermedades del sistema nervioso; enfermedades del oido y
de la apéfisis mastoides.
Subgrupo de las enfermedades del sistema circulatorio
El municipio de Supia no presento muertes por enfermedades del sistema circulatorio.
Subgrupo de las enfermedades del sistema respiratorio
El municipio de Supia solo ha presentado dos casos de mortalidad por enfermedades del sistema respiratorio,
la cual ocurrié en el afio 2008 en un menor de 1 a 4 afios y la otra muerte por otras infecciones respiratorias
agudas ocurrié en el afio 2019 en un menor de menos de 1 afio.
Tabla 30. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades del sistema respiratorio, Supia
Caldas, 2005 - 2020
Yol © ~ (e (o] o ~ N (a0} < [Xol © N~ (e (2] o
[=] [=] o oS S — — — ~— — ~ — — ~ ~— N
SR K| &|L|I Q|| Q||| K| (K
Sub-causa Grupos de edad B3 B3 B3 B3 3 4] 4] 4] 4] 4] 3 3 3 3 8|8
= = = = = = = = = = = = = = = =
[ [ [ [ [} [} [} [} [} [} [} [} [} [} [} [}
> > > > > > > > > > > > > > > >
= = = = = = = = = = = = = = = =
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Neumonia (J12-J18) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Otras infecciones respiratorias

agudas (J00-J11, J20-J22) 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 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Resto de enfermedades del N

sistema respiratorio (J30-J98) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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 sistema digestivo

El municipio de Supia solo present6 dos muertes por enfermedades del sistema digestivo en el 2006 y 2020 en
menor de un afio.

Tabla 31. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades del sistema digestivo, Supia

Caldas, 2005 - 2020
(Vo] © N~ [ee] (o] o ~ N (92 < Yo} [(e} M~ [ee] [o2] o
o o o o S — ~— ~— — — — — — — ~— N
o o o o o o o o o o o o o o o o
N N N N N N N N N N N N N N N N
Sub-causa Grupos de edad 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 38| 8| & |8
= = = = = h = = h = = h = = = = = = =
[<5} [<5} [<5} [<5} [<5} [<5} [<5} [<5} [5} [<5} [ [ [ [ [ [
> > > > > > > > > > > > > > > >
SN S S S - S - - = O O S N I A
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Enfermedades del sistema -
digestivo 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 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Fuente: DANE- SISPRO- MSPS
Subgrupo de las enfermedades del sistema genitourinario
Para el subgrupo de las enfermedades del sistema genitourinario, el municipio de Supia solo presento una
muerte en el afio 2010 en menor de 1 afio.
Tabla 32. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por enfermedades del sistema genitourinario,
Supia Caldas, 2005 — 2020
SlIs|s|8|g|lege|=s|g|le|F|lele|=|2]2|8
S| &S| S| &|&|&|&|&|&|&|&| &K
Sub-causa Grupos de edad 3 3 3 3 3 83 3 3 83 83 3 3 3 3 3 | &
5 8| &5 8| & | & | &8 | | 8| 8| 8| 8| 8|5
p=} p=} > > p=} p=} > > p=} p=} > > p=} p=} > >
= = = = = = = = = = = = = = = =
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 - 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Enfermedades del sistema ~
genitourinario Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 - 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fuente: DANE- SISPRO- MSPS
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Subgrupo de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal

En municipio de Supia, en el periodo comprendido entre 2005 a 2020, presento defunciones en la infancia y la
nifiez por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal de las cuales las causas principales fueron
Dificultad respiratoria del recién nacido 7 casos, Resto de afecciones perinatales 7 casos, Otras afecciones
respiratorias del recién nacido 5 casos, feto y recién nacido afectado por factores maternos y por complicaciones
del embarazo, del trabajo de parto y del parto 4 casos. Durante el afio 2016 y 2017 no se presentaron
defunciones, hasta el 2018 donde se presentd 1 en menores de 1 afio para la sub-causa de dificultad respiratoria
del recién nacido, y para el 2019 se presentaron dos muertes 1 de ellas por neumonia congénita en menor de
1 afio y la otra por Sepsis bacteriana del recién nacido en menores de 1 afio, para el afio 2020 Trastornos
relacionados con la duracién de la gestacion y el crecimiento fetal.

Tabla 33. Numero de muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, Supia Caldas,

2005 - 2020
8 o] S S S e b o N s L e = x 2 | &
RN & | &K &KL &|K &K K&K &K (|K
Sub-causa Grupos de edad 3 B8 B8 B8 3 3 38 38 3 3 3 3 3 3 3|3
3|3|5|s|8|8|8| 5|5 |5|5|85|85|&|&8|8
= = = = = = = = = = = = = = = | =
MEDYIBEENET SR | e o 5t 0 oo |o ool ol oflo|o|o]o
por factores maternos y por
compleciones del embarazo,
del trabajo de parto y del parto -
(P00-P04) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
. Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Trastornos relacionados con
la duracion de la gestacion y -
el crecimiento fetal (P05-P08) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
(T;ﬁ‘gf';,i“ss)m def nacimiento | = o 1vaaios | 0 | 0 | 0 | 0 | 0o | o | oo |o|oflolo|ofolo]o
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hipoxia intrauterina y asfixia N
del nacimiento (P20-P21) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0
Dificultad respiratoria del N
recién nacido (P22) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0
Neumonia congénita (P23) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios - 0 0 0 0 0 0
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Otras afecciones respiratorias | Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 | 0 | 0
del recién nacido (P24-P28) | Menores de 1afio | 0 0] 0 olo|lo]o|o]o]|o]o
Menores de 5afios | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Sepsis bacteriana del recién -
nacido (P36) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Onfalitis del recién nacido con -
o sin hemorragia leve (P38) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
- Menores de 5 afios | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Trastornos hemorragicos y
hematologicos del feto y del | Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
recién nacido (P50-P61) Menoresdefaio | 0 | 0 | 0 | 0 olololololof[ofo|lo|o]o
. Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Resto de afecciones
perinatales (P29, P35, P37, Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
P39, P70-P96) Menores de 1 afio 0 | o 0 0 ol oo oo o
Fuente: DANE- SISPRO-MSPS0
Subgrupo de malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas
Las malformaciones congénitas también han estado presentes en el municipio en las defunciones perinatales,
distribuidas en malformaciones congénitas del corazon 11 casos, del sistema nervioso 2 casos y otras
malformaciones congénitas 1 casos.
Tabla 34. Numero de muertes por malformaciones congénitas, deformidades y anomalias
cromosomicas, Supia Caldas, 2005 - 2020
Yol © N~ [ee] (o] o ~ N o < [Ye) © M~ [ee] (o2} o
sl/l8s| 8|8 | 8|s|s|ls|s|ls|s|s|s|s)| s |8
N N N N N N N N N N N N N N N N
Sub-causa Grupos de edad 8 8 8 8 83 83 83 83 83 83 83 4] 4] 83 8|8
5|5|s|5 |5 |5 |5 |5 |5 |5|85|8|85|58|5|%
= = = = = = = = = = = = = = = =
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hidrocéfalo congénito y espina
bifida (Q03, Q05) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 o0 |0 |o0fo 0|0
0
Otras malformaciones Menores de 5 afos 0 0 0 0 0 0 0
congénitas del sistema
nervioso (Q00-Q02, Q04, Q06- | Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0
Qo) Menores de 1 afio 0 ol 0|0 |o0fo 0|0
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0
Malformaciones congénitas del = 0
corazon (Q20-Q24) Enire 1y 4 afios 0 0 “n 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0
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Otras malformaciones Entre 1y 4 afios olofofo|o]o]o]o]lo|lo|lofof|of|]o]o]o
congeénitas del sistema
circulatorio (Q25-Q28) Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
. Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Sindrome de Down y otras
anomalias cromosémicas Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
(Q90-Q99)1
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otras malformaciones
congénitas (Q30-Q89) Entre 1 y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Subgrupo de signos sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio, no clasificados en otra
parte
Dentro de la clasificacion de mortalidad por signos y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio, no
clasificados en otra parte, el municipio tiene tan solo una defuncién en el afio 2007 en menor de 1 afio.
Tabla 35. Numero de muertes por signos sintomas y hallazgos anormales clinicos y de
laboratorio, no clasificados en otra parte, Supia Caldas, 2005 — 2020
w0 [{=} ~ [<e} [o2] o ~ N o < [Xp) o M~ [e o] (o] o
S| S|S|S|S|8|&8|s2|5|%|&8|8|c2|&%|%]8
Sub-causa Grupos de edad 83 83 B3 83 83 83 8 83 83 8 38 3 3 3 3 | &8
5| & | 5| 5| | 58| &|&| 5| 5| | 8|&|&| 5|5
2|2 |22 2|8|2|2 2 2|22 |2 22|22
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Sindrome de muerte stbita Entre 1 v 4 af 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
infantil (R95) ntre 1y anos
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otros sintomas, signos y Menores de 5afios | 0 | 0 oflolofolofolo|oflo|oflo|o]o
hallazgos anormales clinicos y
de laboratorio, no clasificados
en otra parte (R00-R94, R96- =
s Entre 1y 4 afios o Jo{ofofofofofof[ofofoafofoa]of[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 causas externas de morbilidad y mortalidad

Las causas externas también han estado presentes en el municipio en la mortalidad infantil y la nifiez, por
accidentes de transporte se presentaron 2 casos en menores de 1 a 4 afios en la vigencia 2008 y 2014 y por
Otros accidentes que obstruyen la respiracion, se presentaron 2 casos 1 en menor de un afio en la vigencia
2008 y otro de 1 a 4 afios en la vigencia 2014 y vuelve y se presentan casos hasta el 2020 donde se report6 1
caso en Todas las demas causas externas
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Tabla 36. Numero de muertes en la infancia y nifiez, por causas externas de morbilidad y mortalidad,
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Supia Caldas, 2005 — 2020
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Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ngl)dentes de transporte (V01- Entre 1y 4 afios ‘ 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ahogamiento y sumersién
accidentales (W65-W74) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otros accidentes que
obstruyen la respiracion (W75-
N Entre fydaios | 0 | 0 | 0 | 0 | 0 |0 [0 | 0]o0 ol ofofolf oo
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Exposicién al humo, fuego y
llamas (X00-X09) Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Envenenamiento accidental
por, y exposicion a sustancias
nocivas (X85-Y09)
Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Todas las demas causas Menores de 5 afios | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
externas (W00-W64, W85-
W99, X10-X39, X50-X84, Y10-
Y89)
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 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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2.1.4 Mortalidad relacionada con eventos de salud mental

En el periodo de tiempo transcurrido entre 2005 y 2020 el municipio de Supia registra 4 muertes por epilepsia,
una de las 3 grandes causas de las muertes relacionadas con salud mental, estas muertes se presentaron en
los afios 2006, 2009, 2010 y 2011. También para el afio 2019 se presentaron dos muertes de mujeres una de
ellas por trastornos mentales y del comportamiento la otra por trastornos mentales y del comportamiento
debido al uso de sustancias psicoactivas. En el afio 2020 se presentaron 2 muertes, una en hombres y otra en
mujeres por trastornos mentales y del comportamiento.

Figura 33. Mortalidad relacionada con eventos de salud mental del municipio de Supia, 2005 - 2020
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2.1.5 Mortalidad por COVID-19

La actual pandemia SARS -2 COVID 19, en su acelerado crecimiento ha generado dafios en la salud fisica y
mental de los pacientes positivos y no activos, sin embargo, en el municipio de Supia Caldas los esfuerzos para
menguar las afectaciones se han triplicado, con nuevos indicadores de gestion y con planes de accion se han
tratado de generar conciencia sobre los pobladores del municipio para conservar y vigilar las actuales normas
de bioseguridad tales como: el distanciamiento social, la no aglomeracion, el uso estricto del tapabocas, la
utilizacién de gel antibacterial o alcohol.

Se expresa la morbilidad en el municipio de Supia, con pacientes que sufren enfermedades con indice de
morbilidad y que son positivos para COVID 19. En la letalidad se expresa el porcentaje de personas fallecidas
con relacion a los casos ya identificados como positivos, para un total de 3,1% se hace referencia con la letalidad
del departamento. La mortalidad general se expresa como las muertes asociadas y no asociadas a la presente
pandemia.

En los dias de duplicacion se analizd el no par de casos, esto bajo la premisa de que cada dia se registran
positivos. En el indice de positividad se interpreta que el presenta 417 casos positivos por SARS-2 COVID- 19
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sobre 1.060 pruebas realizadas, para un total de 41,6 % de positividad en el municipio de Supia Caldas. La
movilidad se expresa como el porcentaje de capacidad sobre el sistema de ambulancia en el municipio, en este
se puede inferir que ha trascurrido con normalidad el trasporte de pacientes COVID - 19 hacia la ciudad de
Manizales.

En municipio de Supia Caldas se realizan con mas frecuencia las pruebas PCR sobre las pruebas rapidas,
también se conoce la elaboracion de pruebas con antigeno, aunque su registro no es masivo.

El riesgo de contraer COVID- 19 en el municipio de Supia es muy alto, ya que este es uno de los corredores
viales del municipio de Supia, donde los municipios aledafios tienen una enorme incidencia sobre su economia,
esto sin mencionar que la Troncal de Occidente que comunica el triangulo del café con otras ciudades como
Medellin y el Valle del Cauca tienen aparicién en el municipio de Supia.

En la actual comitiva de vigilancia epidemioldgica, los decretos, circulares, resoluciones y toques de queda se
realizan con mayor frecuencia sobre los meses con celebraciones y festividades, también se realiza una
proyeccién de picos con altitud en el mes de enero y febrero del 2021. Para el presente afio con corte al 15
diciembre se hace el analisis del municipio de Supia con 1.426 casos confirmados, 1.340 recuperados, 65
fallecidos, 0 activos nuevos. Para un total de un 94.0% de proporcion de personas recuperadas.

Figura 34 Piramide poblacional Atenciones en salud poblacion migrante

Porcentaje de fallecidos segun sexo y edad
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Fuente: portal sivigila, 15 de diciembre de 2022
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2.1.6 Analisis de la desigualdad mortalidad materno - infantil y en la nifiez

Ahora después de identificar las causas de muerte que se presentan con mayor frecuencia en los nifios, se
elabor¢ una tabla de semaforizacion y tendencia materno — infantil y de la nifiez. Para estimar la razén de la
mortalidad materna y las tasas de mortalidad neonatal, infantil, en la nifiez, la tasa de mortalidad por EDA,
mortalidad por IRA y mortalidad por desnutricion cronica en los menores de cinco afios periodo 2005-2015 y
también se calcularon los intervalos de confianza al 95% utilizando el método de Rothman, K.J.; Greenland, S.

Se realiz6 la semaforizacion para identificar aquellos indicadores que se encuentran en peor o mejor situacion
con respecto a la unidad de referencia con las siguientes caracteristicas:

Amarillo: Cuando la diferencia relativa es uno o el intervalo de confianza 95% atraviesa el uno, indica que no
hay diferencias estadisticamente significativas entre el valor que toma el indicador del municipio con respecto
al del departamento.

Rojo: Cuando la diferencia relativa es mayor de uno y el intervalo de confianza 95% no atraviesa el uno, indica
que el indicador es significativamente més alto en el municipio comparado con el indicador del departamento.

Verde: Cuando la diferencia relativa es menor de uno y el intervalo de confianza 95% no atraviesa el uno, indica
que el indicador es significativamente mas bajo en el municipio comparado con el indicador del departamento.

También aparecera graficado con flechas el comportamiento de cada indicador a partir del afio 2005 hasta el
afio 2015.

\lIndica que el indicador disminuyé con respecto al afio anterior
ZIndica que el indicador aument6 con respecto al afio anterior
-Indica que el indicador se mantuvo igual con respecto al afio anterior

El monitoreo y reduccién de la mortalidad materna-infantil y en la nifiez hace parte de los compromisos pactados
inicialmente en los objetivos del milenio (ODM) y actualmente en los Objetivos de Desarrollo sostenible (ODM),
por lo tanto, son parte importante del ASIS.

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 diagnéstico y tratamiento oportuno, asi como los afios de vida perdidos y el fuerte impacto en la
estructura social y familiar.

La mortalidad o muerte maternas o de mujeres gestantes es un término estadistico que describe la muerte de
una mujer durante un embarazo, parto y puerperio. 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).

EL municipio de Supia frente a los eventos de mortalidad materna e infantil no presenta una diferencia relativa
estadisticamente significativa que lo ubica en la misma situacién que el departamento para los eventos de
Razén de mortalidad materna, tasa de mortalidad neonatal, tasa de mortalidad en la nifiez, tasa de mortalidad
por IRA en menor de 5 afios y tasa de mortalidad por EDA en menor de 5 afios.
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Para el evento de tasa de mortalidad infantil en el afio 2020, el municipio de Supia presenta diferencias relativas
estadisticamente significativas en donde se muestra un aumento en la mortalidad neonatal, mortalidad infantil
y mortalidad de la nifiez, y el aumento mas significativo se ve registrado en la toso de mortalidad infantil.

Tabla 37. Semaforizacion y tendencia de la mortalidad materno - infantil y nifiez, Supia Caldas, 2005-

2020
Comporamiento

Calsade muete CHOAS | SUPR | o1 ol ol ol al al ol <l alol nlalal
O[O Of Ofd| =[] d| oA A|A| A [A] N
3| 8| &| || &| 8| 8] & &|&] /]« [8]8
Regtn e morldad meea 760 | 0 | Y] - B BEREEE
Tasa e ol eoned TR
Tasade ol 006 | 358
Tasade moraldadenla ez 05 | 10
Tasa 0 moralidad por IRA en menores de cngo anos 000 | 000 :

Tasa de mortaad por EDA enmenores de cinco s 617 | 000 |- |- |-{-L-[-|-|-|-|-]-]
Tasa de mortaicad por destuirion en menores de cicoaios | 000 | 00 IR EEEE JBE

Fuente: DANE, SISPRO, MSPS.

Mortalidad materna

El municipio de Supia Caldas se tuvo picos superiores al departamento de Caldas en cuanto a razén de
mortalidad materna especificamente en los afios 2005, 2008 y 2009. Pero gracias a las estrategias
implementadas para mejorar la calidad del control, prenatal y la atencidn priorizada a las gestantes se ha
logrado disminuir a 0,00 este indicador, teniendo cero casos en los Ultimos 6 afios (2010-2020).
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Figura 35. Razon de mortalidad materna, Supia Caldas, 2005 -2020
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2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
=== 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 57,9012,3075,60
===Supia 257,0 0,00 0,00 543,4328,9 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

Mortalidad Neonatal

En la figura 34, que se muestra a continuacion, se observa como el municipio de Supia ha presentado un
comportamiento fluctuante con tendencia al aumento. Las tasas municipales se ubican por debajo de las tasas
departamentales para los afios 2011, 2013, 2015, 2016, 2017, 2018 y 2020. Ya en el 2020 se presenta una
disminucion significativa.
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Figura 36.Tasa de mortalidad neonatal, Supia Caldas, 2005- 2020.
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——==Caldas 8,95 10,13 9,36 8,56 8,71 9,28 8,14 8,72 7,86 6,67 7,71 6,90 7,10 4,75 7,13 6,80
——==Supia 10,28 12,86 12,82 13,59 23,03 10,38 3,48 11,19 0,00 8,67 3,15 3,18 6,45 0,00 16,00 3,58

Fuente: DANE — MSPS

Mortalidad infantil

La tasa de mortalidad infantil del departamento de caldas ha tenido un comportamiento mas estable en
comparacion con las tasas del municipio que han sido mas fluctuantes siendo superior a las del departamento
entre los afios 2006 al 2010, en el 2012 vuelve a tener un aumento pero en el 2013 no se presentaron casos,
en el 2014 vuelve a tener un aumento importante, en los afios 2015-2016 se mantiene una disminucién, en el
2017 se presenta un aumento no muy relevante en comparacion a caldas, en el 2018 se presenta una
disminucién, en el 2019 nuevamente se presenta un aumento significativo en comparacién con el departamento
y para el afio 2020 se tiene una disminucién importante.
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Figura 37.Tasa de mortalidad infantil, Supia Caldas, 2005- 2020
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=== Caldas 13,5714,8213,3913,3612,37 13,3312,0712,7012,18 8,96 11,72 9,93 9,14 8,10 11,19 8,06
——=Supia 10,2816,0819,2319,0223,03 17,30 3,48 14,93 0,00 11,56 6,31 3,18 9,68 3,40 28,00 3,58

Fuente: DANE — MSPS

Mortalidad en la niiiez

El municipio de Supia ha venido manejando la tasa de mortalidad en la nifiez superior a la del departamento a
excepcion del 2005, 2011, 2013, 2015, 2016, 2018 y 2020 cabe afirmar que las estrategias de salud sexual y
reproductiva en el municipio permitiendo que se fortalezca el trabajo desde cada una de las instituciones dando
como resultado una buena aceptacion por parte de la comunidad. Para el afio 2020 se refleja en la grafica una
disminucién para la mortalidad en la nifiez, se seguira implementado y se buscaran nuevas estrategias de salud
sexual y reproductiva para disminuir estas tasas.
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Figura 38.Tasa de mortalidad en la nifiez, Supia Caldas, 2005- 2020
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Fuente: DANE — MSPS

Mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda —-EDA

En la grafica 37, que se muestra a continuacion se refleja que el municipio de Supia no ha presentado casos
de mortalidad por enfermedad diarreica aguda EDA durante el periodo analizado, lo que fortalece los programas
de seguridad alimentaria y nutricional del municipio.
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Figura 39. Tasa de mortalidad por EDA, Supia Caldas, 2005 — 2020
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Fuente: DANE — MSPS.

Mortalidad por Infeccion Respiratoria Aguda - IRA

Como sucede con la tasa de mortalidad por EDA, el municipio de Supia no presenta casos de mortalidad por
IRA en menores de cinco afios hasta el 2019 se presenté un aumento representativo para esta mortalidad, y
para el 2020 no se vuelen a presentar casos por esta mortalidad.
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Figura 40.Tasa de mortalidad por IRA, Supia Caldas, 2005- 2020
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Fuente: DANE — MSPS

Mortalidad por desnutricion cronica en menores de 5 afos

El municipio de Supia solo presenté casos de mortalidad por desnutricion cronica en menores de cinco afios
en el afio 2006 y 2016, lo que refleja que el municipio ha venido trabajando de manera adecuada en los
programas de seguridad alimentaria y nutricional.
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Figura 41.Tasa de mortalidad por desnutricion, Supia Caldas, 2005- 2020
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Fuente: DANE — MSPS.

Determinantes estructurales

Se analizé la influencia de los determinantes estructurales de etnia y area de residencia sobre los indicadores
del abordaje materno — infantil y la nifiez, en el periodo establecido entre 2009 al afio disponible en SISPRO
(2020).

En el periodo de tiempo evaluado se evidencia muertes perinatales en comunidades indigenas para los afios
2009, 2010, 2017, 2019 y 2020. El resto de los afios, asi como el indicador de razén de mortalidad materna
solo se presenta en otras etnias.

Tabla 38 Indicadores de Razon de mortalidad materna y la Tasa de mortalidad neonatal por etnia del
municipio de Supia Caldas, 2010 - 2020

Etnias 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020
Razon de mortalidad | 55005 | o [ g | o | 0 | o | o 0 0 0 0 0
materna a 42 dias
6 - otras etnias 377,36 0 0 0,00 0 0 0 0 0 0 0 0
Tasa de mortalidad 2303 | 1038 | 348 | 1119 | 0 | 867 | 315 | 318 | 645 | 0 | 1600 | 358
neonatal
1 - indigena 6061 | 6452 0 | 0 | 0 | 0 | o 0 | 2500 | 0 | 2500 | 0
6 - otras etnias 1887 | 400 | 0 | 1282 0 | 971 | 370 | 365 | 370 | 0 | 1435 | 433

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS
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El municipio de Supia ha mejorado en cuanto a la razén de mortalidad materna por lo cual desde el afio 2010
no ha presentado muertes maternas. En cuanto a la tasa de mortalidad neonatal, el municipio ha presentado
tasas mas altas en area rural dispersa, sin embargo, es importante resaltar que se tuvo una disminucién muy
significativa entre el afio 2011, 2015 y 2016 en esta tasa. Para el afio 2019 las muertes neonatales que se
presentaron todas son de madres con residencia en el area rural.

Tabla 39. Indicadores de Razén de mortalidad materna y Tasa de mortalidad neonatal por area de
residencia del municipio de Supia Caldas, 2009 — 2020

Area 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020
Razén de
mortalidad 328,9 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
materna a 42 dias
1 - cabecera 653,5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tasa de
mortalidad 23,03 | 10,38 | 348 | 11,19 0 867 | 3,15 | 3,18 | 6,45 0 16,00 | 3,58
neonatal
1 - cabecera 13,07 | 654 | 7,75 | 14,60 0 12,50 | 7,19 0 0 0 10,64 | 7,75
S-arearural | 500 | 4575 | 0 | 806 | O | 562 | 0 | 58 |1370| 0 |2098| o0
dispersa

Fuente: DANE- SISPRO, MSPS

2.1.7 Identificacion de las prioridades de la mortalidad general, especifica y materno-infantil municipio
de Supia 2021
Tabla 40. Identificacion de prioridades en salud del municipio Supia, 2021

Grupo de causa Causa de mortalidad Supia 2021 Caldas 2021 Tendencia a través
identificada del tiempo 2009 al
2021
Mortalidad general | Enfermedades del 170.87 por 100.000 213,25 por Fluctuante
por grandes sistema circulatorio habitantes 100.000
causas (poblacién) habitantes
Neoplasias 148.11 por 100.000 109,04 por Fluctuante
habitantes 100.000
habitantes
Las demas causas 112,23 por 100.000 159,65 por Fluctuante
habitantes 100.000
habitantes
Mortalidad Enfermedades 107.68 por 100.000 97,90 por 100.000 | Aumento
especifica por Isquémicas del corazén | habitantes habitantes
subgrupo (poblacion)
Enfermedades 31,07 por 100.000 por 100.000 Fluctuante
cerebrovasculares habitantes mujeres habitantes
(poblacién) mujeres
Agresiones 62.16 por 100.000 21,68 por 100.000 | Aumento
Homicidios habitantes mujeres habitantes
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Enfermedades cronicas | 48,1 por 100.000 37,10por 100.000 | Fluctuante
de las vias respiratorias | habitantes habitantes
inferiores (poblacién)
Tumor maligno de la 12,15 por 100.000 7,86 por 100.000 | Aumento
préstata (poblacion) habitantes habitantes
Tumor maligno del 6,94 por 100.000 6,94 por 100.000 | Aumento
cuello del dtero habitantes habitantes
(poblacién)
Mortalidad Tasa de mortalidad 3,18 por 1000 nacidos | 9,93 por 1000 Descenso
materno-infantil infantil Vivos nacidos vivos
Tasa de mortalidad 3,18 por 1000 menores | 11,71 por 1000 Descenso
nifiez de 5 afios menores de 5
anos

Fuente: elaboracién propia

Conclusiones de la mortalidad

En la mortalidad por grandes causas las enfermedades del sistema circulatorio, las demas causas las
neoplasias, y las causas externas presentan un comportamiento fluctuante, pero con tendencia a la disminucién.

El municipio de Supia para el 2020, segln las tasas de mortalidad ajustadas por la edad, las tres causas
principales de la mortalidad sin importar la distribucién por género son las enfermedades del sistema circulatorio,
las demés causas, las neoplasias y causas externas, factores que han estado presentes en todo el periodo de
tiempo analizado y que para el 2020 presenta tasas superiores a las del departamento.

Para el Municipio de Supia los AVPP durante el 2020 fueron provocados principalmente en hombres por las
demas causas y las mujeres por las demas causas y por signos y sintomas mal definidos, lo que evidencia
diferencias de género importantes para el municipio que implican trabajar de manera diferencial para estos dos
grupos, ademas desde el punto de vista de salud publica pueden ser evitables y dependen en gran medida de
los comportamientos sociales y el acceso oportuno al Sistema de Salud.

Para las enfermedades del sistema circulatorio la sub-causa principal son las enfermedades isquémicas del
corazon, para las demas causas la sub-causa principal es la Diabetes Mellitus, en las neoplasias la sub-causa
principal es el tumor maligno de otras localizaciones y de las no especificadas y el tumor de prostata, en las
enfermedades transmisibles la sub-causa principal es las infecciones respiratorias agudas, en el grupo de las
causas externas la principal sub-causa es Agresiones (homicidios), en las afecciones del periodo perinatal la
sub-causa principal es Trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal.

En cuanto a las causas externas, las principales sub-causa para el afio 2020 en el municipio son las agresiones
u homicidios sigue ocupando el primer lugar. En segundo lugar, se tienen los demas accidentes, desplazando
los accidentes de transito terrestres al 5 lugar, en tercer lugar, se tienen el envenenamiento accidental por, y
exposicion a sustancias nocivas, este factor se podria explicar por el riesgo que se tiene en la explotacion
minera donde hay exposicidn a sustancias nocivas, tanto en el municipio como en municipios aledafios como
Marmato y Riosucio a donde va poblacién del municipio de Supia a laborar en actividades mineras.

En la tabla de semaforizacion de las tasas de mortalidad por causas especificas para el periodo comprendido
entre los afios 2005 a 2020, comparando el municipio de Supia con el departamento de caldas, encontramos
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un comportamiento fluctuante por tumor maligno del cuello uterino siendo este donde se presentaron mas casos
para los 3 Ultimos afios se presentd un aumento, seguidos por mortalidad accidentes de transporte terrestre y
enfermedades transmisibles. Comparados con el departamento nos encontramos en verde, y se espera seguir
con este comportamiento.

Aunque en la vigencia 2020, las tasas de mortalidad neonatal, infantil y de la nifiez son inferiores en el municipio
comparadas con el departamento de Caldas, de acuerdo con la semaforizacion realizada ningun indicador
materno infantil presenta diferencias relativas estadisticamente significativas lo que indica que la situacién del
municipio es igual a la del departamento.

Al observar los determinantes estructurales, observamos que se presentd un aumento en la tasa de mortalidad
neonatal por etnia en el municipio de Supia entre 2014 al 2020, también es importe resaltar que la tasa de
mortalidad neonatal por etnia tuvo una importante disminucion entre el afio 2013 y 2018. La mayoria de la
mortalidad neonatal ocurre en la cabecera municipal.

Es importe resaltar que el municipio en los ultimos afios no ha presentado casos de mortalidad materna
mortalidad por desnutricion crénica, mortalidad por EDA, por IRA, ni mortalidad por malaria lo que refleja el
impacto positivo de las acciones articulas en salud de todas instituciones del municipio.

2.2 Analisis de la morbilidad

El término morbilidad es un término de uso médico y cientifico y sirve para sefalar 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 altisima importancia para poder comprender la evolucion y
avance o retroceso de una enfermedad, asi también como las razones de su surgimiento y las posibles
soluciones.

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

2.2.1 Principales causas de morbilidad

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

Morbilidad atendida

En la tabla a continuacién se observa las primeras causas de morbilidad general por ciclo vital de 2009 a 2021,
en ella se evidencia que para la mayoria de los ciclos vitales son las condiciones transmisibles y nutricionales
las que presentan la mayor carga de la morbilidad atendida seguido de las enfermedades no transmitibles. Es
importante resaltar que para este grupo de edad en los Ultimos afios las lesiones vienen en descenso y las
condiciones transmisibles y nutricionales en aumento.
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Tabla 41. Principales causas de morbilidad, Supia Caldas 2009 — 2021

Total
Cicloital (Gran causa de morbiidad App20at-
my om0 oomomR oA A A6 w6 w7 W6 A wm W
Primera infancia - - .
-5ai Condiciones transmisibles ynuticionales 59 14 7 0 86 20 8 29 2872 2802 [p36S [ 1345 RS 4
Condiciones pernatales T T X S BV /A Y/ A T Y YR 1/ I ¥ B R o,]z
Enfermedades no transmisibles B B Bon B Bos Mo W6x W60 WEe 6o NG Ny 6 Ii37
Lesiones lago | a5t | |4 Do Doss |sgs [ a2 [eoe | 7s Dje Do | 6 [
Condiciones mal clasficadas Broos Mot Wesos | g Bozsr Donge Duugs Bongs Wosst Woore Mooz Mossr Moz 2
Infancia - - .
- g Condiciones transmisibles ynuticionales 862 F2181 F1915 [R079 FR4T1 F{1840 H1798 1690 [ 1245 [ 1110 1009 | 682 | 903 2
Condiciones matemas 00 000 00 000 00 000 O 00 00 00 0% 03 00 B
Enfermedades no transmisibles .1 .93 . -9 .9 ' - - - - - . ' ¢58
Lesiones Dox Bross Bonos Dese Bouso Jess | 7as |sse o Dooor Buss Bosss Do [P
Condiciones mal clasficadas Boao Wosms [z | oo Bosar Wse Woass Bosne Wirae Wase Moo Mrso B2 2,.

I
1

032 I15,48 |11,79 |10,88 |10,06 | 680 |7,42 | 587 | 490 | 4n -0318
|

Holserc Condiones tansisles ynutconls I19,27 Ime |14,23 I
(12-18 afios)

Condiciones matemas | 655 | 3s5 | am | 5% | am | am | s | o1as | 2m | o | 2 | sa | am 5
Enfermedades no transmisibles -3 - -0 -3 -3 - -! - - - - -] -1 2,.
Lesiones | oos [asr Broe |ogr Do Jos Jos o D B Do Qs for fo
Condiciones mal lasficadas Bos Doy Bue |o Doz Nes Bue Nog Bos Doy Bes Beo Bus  of
Juventud - » .
(4-aie Condiciones ransmisibles ynutricionales I18,43 I13,77 I18,27 I20,74 I14,65 IH,M |11,18 I13,94 |10,27 |9,07 |7,34 |9,29 |8,27 -IOS
Condiciones malemas |ror Do Dooe a2 | o365 | osee | 309 | 29 | 4 | 65 | 50 | 655 | 513 |j42
Enfermedades no ransmisibles . -2 lS -| .‘) . - - -1 . . . -7 1
Lesones [ s Doss Do Dom Do Broos Drose Jow Dooss [ooo Boos o Doios 2
Condiciones mal clasficadas Bz W Boe | Moo B Bug Do B Bes Bes Bee Bos o
Adultez . - .
7- 580 Condiciones transmisibles ynutricionales Iﬂ,% IM,BZ |10,49 IHJO |9‘50 | 719 |8,08 |8,65 |7,54 |7,39 | 716 |7,54 |7,54 -0101
Condiciones matemas [ 128 | os | 13 | om |0 | o0 048 00 | 05 05 | on5 | 0% | 0% -oioa
Enfermedades no ransmisibles - - - - - - - - - - - - - IjZB
Lesiones [3s0 |6 |73 [ | 708 s |70 | ssr Do Do Jogo |59 [om o
Cordiciones mal lasficadas ot Dot o |osoo Boose Bose Briar Drogs Moose Moser Moz Moagt Mosoe o
Pesoramajt Condiiones ansisles ynutconles | 542 | 52 |6‘62 | 73 | 604 | 548 | 575 | 45 | 4 | 3 | 3% ‘ 0 ‘ w4
(Mayores de 60 afios) )
Condiciones malemas 000 0 00 000 0@ 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Erfemedades o tansmisbles R BB R BM HA RO 6 mR o 6g B o sm my o
Lesiones st | oast | oazs | oosm | oas | 3e3 | 31 | aes | am | aet | 3 | 4 | 30 lj1s
Condicionesmal lasficades [nse Doz Joso |rse Dres |70 Dot Jass Bose Do Browo Jooo foss

Fuente: RIPS — SISPRO — MSPS

Para el afio 2021 la mayor proporcion de morbilidad en todos los ciclos de vida para los hombres al igual que
en general esta dado por las Condiciones transmisibles y nutricionales, a excepcion de las personas mayores
de 60 afios las cuales la mayor causa fue las Enfermedades no transmisibles, situaciéon que evidencia la
necesidad de realizar actividades de promocion y prevencidn en este ciclo vital. Para el resto de poblacion se
nota una disminucién de las lesiones y condiciones no transmisibles.
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Tabla 42. Principales causas de morbilidad en hombres, Supia Caldas 2009 - 2021

Hombres

Cicloital Gran causa de morbilidad App 2020-
009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 202 o

Prneraancia_ Condiionestansmisi
AMefanach - LardCones Tnsmsbiesy 7 Nl Pl Db Mo Nas P s Blos st Nuw Nus 3
(0-5afios)  nutricionales

I,41
Condiciones perinatales 05t | 120 | o185 | 142 | 126 | 124 | o119 | 128 | 302 |18 | 0% | 231 | 3 1,]0
Enermedadesnoransmistles 805 [R4s MBose WEe WEs Wl WEo W W6 W6 NE: BB BB
Lesiones [sss | a0 |7 | as Dss Do |eer | 53 oot |ss Dese Hoan | o3 [y

Condiciones mal clasifcadas 1323 [M1es2 W43 | 768 W23 B3 Boss Booso Moett Wrsrz Moy Wrse Mot 1§

cia - Condicoesarsmistes Ia,n Imo I20,79 I1,51 I23,21 |17,99 I17,65 |15,91 |11,79 |9,19 |1o,49 | 580 |a,50 2
(6-11afos)  nuticionales

Condiciones matemas 000 00 00 000 000 00 0 000 000 000 086 000 000 O
Enermedadesnotansmisles  [Ees (A (BSHs WESR: ESh« WSS (SO0 62O DSOS We0E DEOsl NS SR o,bs
Lesiones foso Bross Mgt Do Haso Hrzo oo | o2 Haree Wrooz Wzt Wiaste Jar 8o
Condcionesmalcasficades W78t Mesgs W12 Dooso Wisas Woszz Wests Wse Woros Woaso Woes Moz Mo o

I

1
Aidescencia  Condiciones sl
DEsKenc - LOnures smSnes I19,42 Iwzm |14,53 I4.53 Iwer I12,83 |11,24 |11,05 | 6% |7,43 | 70 | 458 | w0

(12-18afios)  nuticionales
Condiciones matemas 000 000 000 000 000 000 025 000 0,00 000 0,00 \ 0 0,00 -(171
Enfermedades no transmisibles - - '5 -0 -4 ‘ -) - ‘ - - -3 ‘ 6
Lesiones Bos Wios Mess Bosw Woors Wuso Moz Wrose Moers Wisos Musgo Wogs Wt M8y
1 I

Condiciones mal lasiicadas 03 [ oso Brosr Jroos Boate Wsoe Wios Mosgs Wrogs Wesss Maoze Whsos Wzn  [2n
Juventud Condiciones transmisibles y

(4-26a09  uticoaes 6,85 I16,21 I23,61 IB,48 I19,27 I13,06 I13,76 I18,23 I14,37 I12,94 I11,64 I16,67 I14,21 I4B

Condicones malemas 000 000 00 00 000 02 00 000 043 00 028 000 00 00
Eemedacesrotansmisbes  [NE08s MEBRo WA MEDSo WSk WG MEN: WESG S0 WEL M M MEE o)
Lesiones lon Moo WMoz Bz Bas Bos Bvrs Brs Bz By Boz Boe Bus o
Condciones malclasicades 1290 |10t W14 | 520 Wesst Wozgt Weaso Wit Wesss Woaso Wossr Weszs Wosyr o

ez Condcions tansrisblsy st,sw |11,15 |12,97 I15,67 |12,21 |8,50 |9,45 |12,us |9,95 I1o,5a |9,13 |11,03 |11,99 o
(27-59afios)  nutricionales

1
1

Condiciones matemas 00 0 00 00 00 00 000 000 00 000 00t 0ot 0% -0
Enfermedades no ransmisibles - - - - - - - - - - - - - I01
Lesiones Fore Bz Wup Mo Dz Duogo Woas Booe Wozer Doy Hoiss Do Hoog o
Condiciones mal clasiicadas | 945 | 852 | 907 | I 068 Doz Do §orz Bun Bus Buoo Bon Bue b

Personamayor ~ Condiciones fransmisibles y
(Mayores de 60 afios) nutricionales

Condiciones matemas 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 00 000 0D0

Enfermedades no transmisibles - - - - - - - - - - - -- I27

Lesiones [ 217 | 56 | 475 | 309 | 43 | a7z | st | g9 | ass | a4t | ap | 3m | 47 1b

Condiconesmal lesifcadas | 7 86 Pos Doss |43 Drso Dot Doz Lo Houw Bos Dug Dug Duz  of

| 6,50 | 438 | 6,90 | 153 | 564 | 6,03 | 531 | 458 | 518 | 489 | 293 | 32 | 289 -({36

Fuente: RIPS — SISPRO — MSPS

Del 2009 al 2021 la tosa de morbilidad en mujeres por lesiones presento una notable disminucién en todos los
ciclos de vida, las enfermedades no transmisibles presentan un aumento importante en todos los cursos de vida
al igual que las condiciones mal clasificadas.
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Tabla 43. Principales causas de morbilidad en mujeres, Supia Caldas 2009 — 2021

Mujeres
Ciclo vital Gran causa de morbilidad App 2020-
009 2010 2011 2012 2013 20t 2015 2016 2017 2018 2019 2020 202 2021
Primera nfanci
fimera mancia Condiciones tansmisiles yutici I,gs I,se '7 ls .7 I,sa I,eo l,42 Ig,sz I5,49 Iz1,7o |13,39 Iwa,m 4
(0-Safios)
Condiciones perinatales 035 000 | 245 | 37t | 1e5 052 | 18t | 083 | 200 | 172 | 162 | 4¢ | 49 s
Enfermedades no transmisibles DE: W Wi WS Moot Mo W0 W68 WSk Wi Mgk WEd1s s 30
Lesiones | 422 | 495 | 451 | 459 | o7er |66 | 418 | 405 | 530 | oese | 705 Wi2ss | 663 35
Condiciones mal clasificadas B Baer W53 | 813 Br2s0 B2 W29 W12 Weege Weees Motos Ws2r W96 3]
Infancia . - .
~ Condiciones transmisibles y I 887 F2679 1733 Fdoor Fasso Fsee [l183s 1580 11333 1363 | 958 | sar || 98¢
(6-11afios)
Condiciones matemas 000 000 020 000 000 000 020 000 000 000 000 032 000
Enfermedades no tansmisiles [ssf [y o409 ['s53 ['f71 [Teos |66 [Tees e (6348 st [Te6ds [543
Lesiones Jos Ds3s | 710 | 763 Bose | 480 | 65s | 440 | 556 [ 780 Brozs Brae | 823
Condiciones mal clasificadas | 845 Wseo B1127 | 69 Buiae Wisas Wosot B2ee Mroe Wsoo Mooss W2z s

738 | 494 | 507 | 476

. Condiciones ransmisibles y nuici I19,19 I11,99 I14,05 I17,60 I14,52 I10,95 I10,60 |9,23 | 6,67
(1218 afios)
|

Condiciones matemas 1008 | 663 | 70r | oost |62 | ats | 515 | 268 | 4m

w
>
=
o~
=
3

—
oo
-~
=
o
=)
=3

Enfermedades no transmisiles Ui [e4sd | sB02 | e7ss | 6063 | 6200 | 6032 | 629 | 6173 | 6707 | 603 | 6nf0 | 5584
Lesiones | 235 | 255 | 565 | 578 | 457 | se8 | 373 | s les9 lews |7y |en | 6%
Condiciones mal clasificadas Boar Wue W52t | 928 Wraor Moo Mrone Mross Waoyr Wraoe Whort Whoss Wsss

neriud Condiciones ansmishles ynuticiona |13,59 I12,85 I14,68 |15,25 |11,77 Ig,es |9,67 I11,os |7,63 | 659 | i | 448 | 410
(14 - 26 afios)
Condiciones matemas Brioe Joose W23 |67t | 598 Hore | 4% | 495 [ 803 Hror7 Bses Poge | em
Enfermedades no transmisibles - -0 -0 - - - - - - - - -] -
Lesiones |20t | a1 | 3er | azr | 4ot | s eat | 42 | o532 | 39 | 549 | 42 | 63
Condiciones mal clasificadas Briso Moae B3st | oso Mazet W20 Wrage Want WMoz Wesos Moroe W38 Mg

M”"ef Condiciones ransmisibles ynutic |1o79 |12,20 |923 946 |303 | 652 | 7% | 695 | 630 | 561 | 603 | 539 | 501
(27 -59 afios)
Condiciones matemas | 210 | 138 | 207 | 128 | 124 | 10r | o2 | 0% | 14 o100 | 118 | 158 | 146
Enfemedades no tansmisibles 7598 | 7200 | 7569 | 7858 | 7659 7804 | 7609 | 785 || 7586 | 757 | 7565 | 7464 | 7409
Lesiones [ 186 | 286 | 375 | 210 | 313 | 342 | 408 | 297 | 309 | 359 | 385 | 3s | 437
Condiciones mal clasifcadas Jox Bnss oo |ese Bouor Bogs Wz Biose Mgz Weeoz W30 Weagt W1sor
Persona malor Condiciones ansmisiles yuticional |6,35 602 |s,4o 120 | 62 | 504 | 606 | 457 | 38 ‘ 3 | 365 ‘ 3 ‘ 209
(Mayores de 60 afios)
Condiciones matemas 000 000 000 000 004 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades no tansmisiles Cetg [ess2 o264 |02t || s0g6 | e4s3 || s207 || eate | a8t || s452 || 74 || s1s7 || @574
Lesiones | 556 | 374 | 477 | 219 | 546 | 274 | 280 | 316 | 367 | 319 | 320 | 58 | 301
Condiciones mal clasificadas |58 | 642 | 619 Brogo |7z |7eo | st7 |sos Boro Botr Bost oo [|ots

000
4)
84

025

Fuente: RIPS — SISPRO - MSPS
2.2.2 Morbilidad especifica por subgrupos

En cuanto a la morbilidad por sub-causa se observa que en las condiciones transmisibles y nutricionales la
principal sub-causa es las enfermedades infecciosas y parasitarias y presento una disminucion es las
deficiencias nutricionales, en las condiciones maternas perinatales, la mayor sub-causa es las condiciones
maternas y se presentd una disminucion en las condiciones derivadas durante el periodo perinatal, en las
enfermedades no transmisibles las enfermedades cardiovasculares es la sub-causa que mas predomina y se
presentd una disminucion en las neoplasias malignas y en las enfermedades genitourinarias. En el género
femenino y masculino la situacién es similar.
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Tabla 44. Principales causas de morbilidad por sub-causa, Supia Caldas 2009 - 2021

Total

(Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App2020-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 o

67 I41‘75 I46,47 I47,00 3379 14240 I48,88 4371 EO,ZO I47,51 EZ,OO I3,91 I1,91

Condiciones transmisibles y nutricionales (A00-B99,  Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00-B99, 5055 I 5
600-G04, N70-N73, J00-J06, J10-J18, J20-J22, HB5- GO0, GO3-GO4 NTO-NT3) '

HoB,EQO.E02, EAD-E46 E50, D50-053,0649,E51-  fcciones respiratoras (J00-106, J10-J18, 20-12
 EUELZ EAOEA6E50,D50080 D648, E5- - neccons respiars (0006, 1018, 2022, g Reoos Rasen lezs (oo fouss (50 farst feoss s2n farso (o7 baos | a0
ES) Hes-H66)
Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, E50,
120 [ 15 |2 faao [z e [amn [az [ am [as [ ase [azs 566 B 1
DS0-D53, D643, E51-£64) | | | | | | | I
Condiciones matemas perinatales (000-099, PO-PY6) Condiciones maternas (000-099) Poess Moroo [Fotso [eers Fo16 [sa0 Fero Mooss Ferar Meass [9ase [oi77 Perao | <57
Condcionesdevadas duane ol peodopervl |, e Fgey Fiiar | sor frast [ fom Losa | oo |62 | 823 [om I4,57
(P05
Evermedades no ansmisiles (C00-C97, 000048, _ Neoplases mlignas (C00-C9) 000 | 102 T 237 106 [ 168 1092 [ 120 [ o8t 1101 1130 [ 1g2 [ 178 | 170 D004
D55-D64 (menos D64, 065-D8Y, EDA-ED7,EA0-E16, Ot neoplasias (000048 056 | 0% | 143 | 147 [ 129 | 091 [ 0% | 127 | 128 | 146 | 139 | 12 | 1% B
EXEY, Diebeles melius(E10.E14) 200 | 288 | 359 |27t 1301 | 287 | 2% | 35 | 459 | 524 | 411 | 647 | 544 [
EG5.£68,FO-F99, G0B-698, HUDHB1, Ho8-Ho3, 00 ,
D D55-D64 exceplo DB
199, 130098, KOO-K32, NOO-N64, NT5-N, 098, DZ?&Z"?{):":;;”E?;(H?E; :;zeégﬁ EG%?' 26 | 4t |36 |29 |25 |28m {3 [am fage | anr [aze |on [ a2 B s
MO04198, Q00-035) (EIERL EVEIB PR
Condicionesneuopsiquiaticas (FOT-F99,606698) | 558 | 645 | 5% | 641 | 600 | 5% | 603 | 653 | 740 [ 795 | 947 | 1020 |22 Io,n
E s ngancs de s senidos (HOO-
rlemedadesdelos organosdelossentdos B0 co Fyon | sas [om {7 Lo fose [rmn | ase [root [oss | oae [ 700 | 23
H1, HeB-Ho3)
Efermedades cariovascuares (00-99) 2% D273 Dis [21g [2074 11972 11956 11972 12059 1927 hoog7 heego Nzss1 AR
Enfermedades resiaoras(J30-199) 53 | 309 | 541 1548 [ 452 | 422 329 | 463 | 403 | 408 | 455 | 342 | 375 A7
Efermedades digesias (C20492) 85 | 991 | 68 o0 | 897 |78 [ 705 | 706 | 620 | 652 | 663 | 754 | 697 Igt
Evermedades genournares (OON64, NT5AG8) | 1096 | 985 | 9g5 | 1098 1121 [1055 | o7 | 931 [1028 [1013 [1010 | og4 |1op1 I-0,46
Enfermedades d a i (L00L98) 601 | 745 I 65 162 | 571 632 [54 |55 |47 |37 143 350 | 391 0%
Evfermedades musculoesquelbicas NOON9Y) | 1022 | 1188 | 1205|1427 | 1256 [1270 | 1335 | 1319 L1340 [ 1308 | 1458 | 1366 | 1346 I i)
omalas congéias (000-0%9) 0% | 05 | 05 |08 |09 057 058 o5 [ogt Lozr 1109 | 071 | 077 038
Condiciones ol (KO0K14) 0% LG L4 11227 11335 L5t 1988 6% 1272 1128 1812 [ 438 | 463 | 37
Lesiones (1-Y89,S00.T98 Lesiones o encionaes (V01-X59, YA0-YE6, V85,
esones ) Y:;')""es”“'”e"”""aes( 4 |4 | [asr |4 [ams [ses Lo [ran oo [sas |52 [ 7m0 I1,98
t:;'f)“es'mem'°"a'es(Xeﬂ'mg’ws'm’ym’ 026 | 000 | 000 |o#1 | o075 |oge [0z |ose [12 [ [ [ame [omr B
L i 4
Y:;;"me'mem"’"a'dad'"detemmadaw0Y3 000 | oo | 000 |o0o | oo |om fos |ooo [oms |0 [os | oos oo Fags

Signos ysintomas mal definidos (R00-R99)

Traumatismos, envenenamientos u algunas ofras
566 | 9536 | 9502 [ 9501 | 9565 7 19341
consecuencias de causas externas (300-T98) I I I I I5 I IA’2 I

Fuente: RIPS — SISPRO — MSPS
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Tabla 45. Principales causas de morbilidad por sub-causa en hombres, Supia Caldas 2009 - 2021

Hombres

Grandes causas de morbiidad Subgupos de causa de morbiidad Lgp20-
WD WomoAS MBS W6 O M om om m
Condiones tansmisbles yuticnaes (ADA899,G00-G4 NTOT3,J00- - Enmedades ecciosa  pavastara (A00-849, GO0, GO3- I I I I I | I I I I I I I I
o wr fon Pos Pas fen fan fas fas fan © oo
J06, J10-/18, J20-122, Ho5-H66, EQ0-£02, E40-£46, E50, D30-D53, D649, GANTOATI) f :
Eihed Kosres e (008 10416102 460 Isw I I I Issss IesAs Iswe |4s,10 Isoso Iuss |44‘94 |2e,so |22‘44 I 0
Defcencsnutionales (FO0-E02, EO-E48, E50, 5008, | ‘ | ‘ | | ‘ | | | | I
v | | as [ o s [ {aw | am fam [ae | [sm [
D640 L) ;
Condicnes maemas prinazes (000-099, PO Condines maemas (000-099) oo [om [ow [om [ow [om Fow [om [reo [ om Ptz Foos [ o | a3

Condlciones dervadas durante ¢l periodo pernatal (PO0-P36) IU,DO IG,OD ID,DO I)0,0U ID,OO I0,00 kﬂﬂ I0,00 |2;51 IO,DO IWS ISG.GI I)0,0U IMS

Enfermedades no fansmisbles (C00-COT, D00-D48, D55-064 (menos DB4.),  Neaplasias malignas (C00-C47) 19 [ ts o Do Do Tog o Low [ [om Tow Taw [ 16 om
D65-089, E03-E07, EA0-£16, E20-E34, Otas neaplastas (D00-D4e) o [ o fos o [om Fow Lo [ow [om [om Low [og [ Far
EG5-E88, FO-F99, GO6-GY8, HOO-HE1, HAB-H93, 00-99, J30-J98, KO0-K92,  Dihees melus (E10-E14) o [am Los [ow [ow Lo [os [aw [ast Lo [on [ow [apt B

NO-NG4, N73-N98, LO0-L98, MOU-99, 000-099)

Desordenes endocrinos (055-064 excepto D649, D65-D89,

18] 3 [ ost fam fam [ o |1 (1% [ |2 [ an [ | am | oA
EO3£07, 1516, E20-E34, EG5-E86) : I

Condiciones newropsiguiaicas (FO1-F39, G05-696) O O O O T T 0T O T A R T I3,64
ngge)rmedadesdeIosorganosde\ossenndos(Hoo-H61,H68- 6% |5k b om [ ey [ e 7% | m [ e fox fue | | 6w | en |1,32
Enfrmedades caiovasculyres (00-89) o Faw Fow P Foos Frow Fow P Foose Poos Frow Fuw g Pam
Enfmedades respatrs (150-199) 2 Lo Fa [ow Foso [ss [an [sm Fon [sw [om [em [ay Bow
Enfermedades digesties (K20-K92) b [oor [ow [ow Paw [rw Fom [oo [ox Fost [owr Lo [om Bam
Enermedates geniburnars (NI0-V64, NT5-498) s 6 L4 [ oo [ e | s [ e [em [m fe |12 | o | ew Ima
Enfmedades de a pie (L0036 5 Low Low [rg Low Don Fost Fos [aw [am [sn Law [an Py
Enermedades musoub-esquelicas (MOO-H) 155 | g f g [ [ [ | e | s fun fug [0 s | o |0‘91
Anomafas congenizs (Q00-099) ot fon [ow [om [ Lo [om [os [ow [om Jowr [om [on P
Condicones oraes (K00K14) w0 Fow Fug [os Fus Fow Pz Fos Fus Fos Fon [ [ Pow

Lesiones (VO1-Y89, S00-198)

Lesiongs no inencionales (V01-X59, Y4(-Y86, Y88, YB9) 1 4% P38 | 2% | 30| 30 | 4R [ 579 | 683 f 96 | 505 | 8 | 8 I2,94

Lesiones infencionales (X60-Y09, Y35-Y36, Y870, Y8T1) 0441000 | 000 | 000 | 03 | 03 |03 |02 | 045 | 105 | 03 | 18 | 0% I-1‘67

Lesiones de inencionalidad indelemninada (Y10-Y34,Y872) | 000 | o0 | 000 | 000 | 000 | 020 | 000 | 000 | O | 065 | 088 | 00

005 038
Traumausmqs,envenenam|enbsualgunasotras i b Lwa Lo Len lwe les lan Loy e lwo |us
consecuencies de causas exemas (S00-T96)

Signos y shiomas mal defnidos (R00-R99)

IO,D(] IG,UD IO,DO IYJ,OU ID,UO I\0,00 IID,(]O IO,DO IX],(]D IO,D(] IG,UD IO,DO IYJ,OU I 000

Fuente: RIPS - SISPRO - MSPS
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Tabla 46. Principales causas de morbilidad por sub-causa en mujeres, Supia Caldas 2009 — 2021

Mujeres
Grandes causas de morbiidad  Subgrupos de causa de morbilidad
FNES CAUSES Ce Mo SUDGposCe ASACEMOMIC nnog 010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 220 2021 Ap2p0§020
Condiciones fansmisibles y Enfermedades infecciosas y
nuticionales (A00-B99, G00-G04,  parasitarias (AO0-B99, GO0, G03- [ 3677 | 4840 | 4103 | 5140 [ 954 [ 3553 [ 4390 | 4700 | 4073 | 4804 | 4333 | 8311 [ 8309
N70-N73, J00-J06, J10-J18,J20-  GOANTO-NT3)
J22. H65-H66, E00-E02, E40-Ed6,  Infecciones respiratorias (J00-J0B, I I I I I I I I I I I I I
: g ' ' 6167 [ 5112 [5638 [ 442 | det4 [ 627t | 5440 [ 4943 [sa0s [a7oe | 5090 | 4043 | 410 | 087
EA0, D50-D53,D64.9, E51-E64)  J10-J18, J20-J22, HB5-H66)
Deficiencias nuticionales (E00-E02,
E40-E46, E50,D50-D53,D64.9,E51-| 156 | 048 | 258 | 118 | 232 | 175 | 170 | 357 | 523 | 397 | 578 | 646 | 581 [ 086
E64))
Condiciones matemas perinatales  Condiciones matemas (000-099)  [eres [ooo [Feser Forer Feser [oose [Moase Foero Fosrs Foass Foeses Poeze Fotee | 257
(000-089, POO-PSE) C°r,'d'°'°ne,s derivadas durarie | 212|000 | 503 | 803 | 403 | 1002 | 708 | 381 | 487 | 312 | 416 | 578 | 8% I2,57
neriodo perinatal (PO0-P96)
Enfermedades no ransmisibles (CO0- Neoplasias malignas (C00-C97) 050 [ oer [ 25t [ 102 [1s0 Loso [ 125 [og [owe [ [1es [ 1 [ 1 oo
(97,D00-D48, D55-D64 (menos  Otias neoplasias (D00-D48) o3 [ogt [aat e Pms [aos [ s [ags [ s [ [z [0 o
D64.9), D65-D89, E03-E07, E10-  Diabetes melitus (E10-E14) 200 | 229 | 419 | 296 | 319 | 300 | 322 | 382 | 53 | 600 | 465 | 689 | 593 [ 0%
E16, E20-E34, Desordenes endocrinos (D55-D64
E65-E88, FO1-F99, G06-G98, HOO-  exceplo D64.9,D65-D89, EO3-EQ7, | 292 | 474 | 348 | 350 | 270 | 335 | 402 | 471 | 583 | 520 | 566 | 720 | 611 410
H61, H68-H93, 100-199, J30-J98, K00- E16-E16, E20-E34, E65-E88)
K92, NOO-N64, N75-N9g, L00-Lgg,  Condiciones neuropsiquiaticas (FOT-1 o | coo b oo | oer |t | sm [ sst | s | 6o |75t | ez | os | 1050 I0,94
MO-4199, Q00-0%9) ngirggga%?s)de los drganos de los
525 | 4T | 586 | 571 | 701 | 682 | 6% | 778 | 870 | 1047 | 829 | 621 [ 704 | 083
sentidos (H00-H61, HE8-HI3) I
Er;f)ermedades cartovasculares 00 246 | 2088 | 266 | 2240 | 2168 | 2118 | 2140 | 1983 [ 2120 | 1982 | 261 | 2598 | 2450 | 148
IJEg;e)rmedades reapilorias (J30- 4141 25 | 385 | 459 | 335 | 339 | 245 | 418 | 3% | 3¢ | 312 | 270 | 34 I0,34
Enfermedades digestvas (K20-k92) [ 831 [10e2 [ 77 [721 [egr [sor [ 70 [osr [eo [egr [e3 [7s [ 715 0
Enfermedades genitourinarias (NOO- I
1408 | 1204 | 1289 [ 139 | 1373 | 1226 | 1185 | 1107 | 1195 | 1166 | 1186 | 997 | 1061 | 064
NB4, N75-N98)
Enfermedades dela piel (L00-L98) | 504 [ 652 [ 489 [ 550 [ 531 ['ser [ 4z [sor [ae [319 [ 30 [305 [ 3¢ [ 0®
Enfermedades musculo- I
939 | 170 | 1196 [ 1261 | 1129 | 1178 [ 1267 | 1238 | 1304 | 1206 | 1428 | 1274 [ 1304 | 030
esquelétcas (M00-M99)
Anomalias congénias (Q00-099) | 026 [ os0 [ o35 [og0 [ o4t [oas Joss [ose [ome [om [ 15 [os [0t [0
Condiciones orales (K00-K14) 1945 [ 1538 Poant Foner [roes [oss [oros [asgr Pome Fooos [rar [ ez | a8 [0 005
Lesiones (VO1-Y89, $00-198)  Lesones no nencionales (VO1-X59. | o0, |43y oy | 49 | 506 [ 526 | 7200 Lo [ oot | a7 |65 | 53 | s Iosa
YA40-Y86, Y88, Y89) ' ’ ’ ' ’ ’ ' ' ’ ’ ' ' ’ :
Lesiones intencionales (X60-Y09, I
000 | 000 | 000 | 127 | 182 | o7t |03 | 091 | 272 | 299 | 218 | 160 | 152 | 008
Y35-Y36, Y870, Y871)
Lesiones de intencionalidad I
000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 041 | 000 | 000 | 043 | 03 [ oM | 000 | 018
indeterminada (Y10-Y34, Y872)
Traumatismos, envenenamientos u
algunas ofras consecuencias de 006 | 9568 | 9360 | 8984 [ 9342 | 9403 | @255 [ 9236 | 8864 [ 8780 | 9133 | R0 [ @5 | 43
causas externas (S00-T98)
Signos y sinomas mal defnidos IO l l l I I l I I l l l l I
00 [ 0000 {10000 {10000 10000 | 10000 | 0000 | 10000 {10000 [10000 | 10000 | 10000 | 0000 | 000
(R00-R99)

Fuente: RIPS — SISPRO - MSP
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Frente a la morbilidad atendida por eventos de salud mental en el municipio de Supia presenta un peso
porcentual superior al 70% para la causa agrupada de trastornos mentales y del comportamiento, en los ciclos
vitales de adolescencia y juventud se observa una frecuencia relativa importante para los trastornos mentales
y del comportamiento y en los ciclos de la adultez y la vejez y primera infancia la segunda frecuencia relativa
mas alta se debe a la causa agrupada de epilepsia.

Tabla 47. Principales causas de morbilidad por eventos de salud mental, Supia Caldas 2009 — 2021

Total
Cicovie Grancasademobidad —oe gt 2011 12 2013 2014 215 M6 17 008 2019 2020 202 Ap2[>022320-
Primera infancia Trasbmos menbles y del ‘ 8000 |100,00 ‘ 8750 ‘100,00 | 867 ‘ %545 ‘ 8906 | 8519 Igz,oo ‘ 7152 Iss,42 ‘ B2 ‘ ©8x 00
(0- 5afios) comportamiento
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos alusode 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 050 0% 000 099
sustancias psicoactivas
Epilepsia 200 000 1250 000 1333 455 1094 1481 | 800 2248 | 1658 | 2673 1667 007
| 10000 | 10000 | 10000 | 10000 | 10000 | 10000 | 10000 | 10000 [oo0o | 10000 Wkoooo | 10000 | 10000 | o000
hiencia Trasiomos mentales y del 000 ‘ ax |256,25 ‘ 10000 |220,00 |227,27 ‘ 11250 Iazz,zz l |230,23 l8,34 |260,40 |422,55 Iz,15
(6- 11 afios) comportamiento
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos alusode 0,00 000 000 0,00 000 000 0,00 000 000 0,00 000 000 0,00 0,00
sustancias psicoactvas
Epilepsia 6000 000 | 5000 | 9333 | 5333 909 1719 370 | a0e7 310 | 1910 138 o000 1386
6000 | 211 | s0625 | 19333 | 27333 | 23636 | 12069 [ 32503 [GSO0RH | 23333 [Bras | 2746 Jaz2ss  fhso
Adolescencia Trasbmos mentals  del |220,oo | 10000 |250,oo M | 667 |313,64 17656 I51e,52 .67 32558 I,49 |198,02 ‘ 590 |32
(1217 afios) comportamiento
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos alusode 2000 000 1250 | 7333 | 3333 1364 | 3438 | 4074 |32,00 5039 | 1809 2475 1176 1299
sustancias psicoactvas
Epilepsia | 12000 o000 | 6875 | 6667 | 4667 | 15900 | 3694 | s2s9 Wsee7 | 3566 | 1106 | 3267 000 3267
[ 30000 | 10000 33125 41333 32667 [asoss | 24688 [Westos (MBS [ 41163 (o3 | 25545 | eoe7  [l1ess
J”"e”u{d Trasiomos menales y del |3oo,00 |236,36 |306‘25 21333 | 33333 Iaeane 13281 I577,78 .oo 36047 l,94 I535‘s4 I491,18 4447
(18 - 28 afios) comportamiento
Trastornos mentales y del I
comportamiento debidos alusode 000 909 625 | 3333 | 5333 | 5000 | 3906 | 4074 16267 | 12636 | 1256 | 3168 | 15490  fs22
sustancias psicoactvas
Epilepsia | 12000 | 15455 | 11250 W53333 | 8667 | 17273 | 12813 | 11101 W7e00 | 4186 J 4925 | 5149 000 5149
Janoo faooot Jatsrs Wraeer Ja2000 Wss09t | 26094 [essso [BE0R0 J4o23 [WE8fro Mserss Waotss  [hoss
Ad””ef Trasiomos mentals y del Iao‘oo I763,64 I5ez‘5o I593,33 Iss,e7 Iss,ae 2344 |429,63 .67 366,59 .7 lm‘ss Isa,gz Iao,oe
(29 - 59 afios) comportamiento
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos alusode 000 1818 000 667 2000 | 2727 | 3750 000 | 400 1628 250 | 4851 | 4804  |-048
sustancias psicoactvas
Epilepsia | 2000 1818 | 20000 | 26667 | 23333 | 25455 | 17188 | 211,11 [Bac0 | 12326 Woogs | 14752 o000 14752
Fiooo Wrsrs2 Wreoso Weeooo [WiBoooo WiMogt []30531 Wesore |GG M4ross [BGASE MEo10 MEsso2 746
YeJez ) Trasiomos mentales y del I4so,oo ‘ 7273 |1ez‘50 Im,as |213,33 Isso‘oo 334,38 |511,w1 -I 36349 I4,22 |175‘25 ‘ 329 [113095
(60 afios y mas) comportamiento
Trastonos mentales y del
comportamiento debidos alusode 000 000 000 1333 000 000 15 000 133 23 200 00 3 392
sustancias psicoactvas
Epilepsia | 12000 909 | 4375 | 2667 | 000 1364 469 1852 [ 4533 | asee | 2362 | 9109 o000 [ho109

Fuente: RIPS — SISPRO — MSPS
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Tabla 48. Principales causas de morbilidad por eventos de salud mental en hombres, Supia Caldas

Dwecoion Temtorial de Salud de Caldas

2009 - 2021
Hombres
Curso de vida  Morbildad en salud mental .
usodevida - NoDACAGen saUuamEna yoo9 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 Ap;ozzazo
Primera infancia Trasbomos mentales ydel  h0 | 10000 | 9231 (100,00 | 75,00 | 100,00 | 90.24 | 75,00 I38,24 88,24 Ias,24 o744 | 9683 061
(0-5afios)  comportamiento
Trastornos mentales y del
compormienb debidosal 00 o000 000 000 000 000 000 000 000 000 256 000 1256
uso de sustancias
psicoactvas
Epilepsia 000 000 769 000 | 2500 000 976 | 2500 | 11,76 11,76 | 376 256 347 |06
0,00 1100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 | 100,00 | 100,00 F00,00 [ 100,00 B00,00 [100,00 [100.00  {0,00
hanca —Trasbomos meniles ydel o 750 193077 | 80,00 |262,50 [290,00 | 114,63 368,75. 23765 .,47 |451,28 I511,11 50,83
(6-11afios) comportamiento
Trastornos mentales y del
compormienb debidosal 00 o000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
uso de sustancias
psicoactvas
Epiepsia 000 000 1538 000 000 2000 1707 625 | 784 235 | 1880 1795 000 7,95
000 | 37,50 246,15 | 80,00 126250 [310,00 [131,71 B375,00 ISH8IS 1240,00 120827 M469,23 Bb11,11 41,88
Adolescencia  Trasiomos mentles ydel -, o |40 09 | 207,69 [ 120,00 [31250 130,00 | 134,15 I18,75 ls 26353 8759 000 000 1000
(12-17 afios)  comportamiento
Trastornos mentales y del
comporamienb debidosal 4 00 o050 769 000 | 5000 000 | 4390 6250 L4706 118 | 1955 5897 1905 439,93
uso de sustancias
psicoactivas
Epiepsia 200 000 2308 | 7000 | 6250 | 90,00 | 2683 | 9375 | 2941 | 37,65 | 526 | 41,03 000 4103
500 [100,00 ]23846 [190,00 425,00 [420,00 | 204,88 8500 82745 302,35 6241 10000 19,05 18095
Juventud —Trasiomos menales ydel o, |45 55 | 12308 (120,00 133750 f360.00 0,00 I62,50 l,31 160,00 !3,23 E58,97 |433,33 125,64
(18-28 afios)  comportamiento
Trastornos mentales y del
comportamient debidosal o0y o090 769 | 4000 100,00 |11000 | 3659 | 5625 (9020 | 27.06 | 602 | 4872 |23651 779
uso de sustancias
psicoactvas
Epiepsia 500 112500 [100,00 670,00 | 6250 118000 [12439 | 7500 W58.82 | 38,82 N42,86 | 6154 000 16154
12,00 237,50 1223,08 [190,00 100,00 140,00 | 124,39 185750 [248H4 |198,82 86,09 162051 }43333 [187,18
Adulez - Trasloros meniales ydel  »q 0 |50 09 | 9231 | 170,00 Ia12,5o |7o,oo 000 000 0,00 142,35'11,28 Is43,59 37619 <1670
(29-59 afios)  comportamiento
Trastornos mentales y del
comporamient debidosal 0 | 9500 g0 000 000 2000 000 000 | 588 2471 150 | 8205 | 7143 11062
uso de sustancias
psicoactivas
Epiepsia 300 | 2500 [123,08 150,00 128750 125000 | 16585 [175,00 W92,16 110588 W72,18 [16667 000  [166,67
| 2600 275,00 121538 320,00 F800,00 180,00 [ 16585 117500 M02,16 124824 FBB 46 Hi10,26 F376,19 834,07
Veez  Trasomos mentlesydel 4000 1950|1377 260,00 |187,50 Izo,oo 190,24 I93,75 26824 18346 000 000 000
(60 afios ymas) comportamiento
Trastornos mentales y del
compormienb debidosal 00 o000 000 000 000 000 000 19 355 000 000 000 000
uso de sustancias
psicoactvas
Epilepsia 300 000 | 3846 2000 1250 | 3000 488 1250 03333 | 602 [3590 000 3590
Fuente: RIPS - SISPRO - MSP
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Tabla 49. Principales causas de morbilidad por eventos de salud mental en mujeres, Supia Caldas

2009 - 2021
Mujeres
Cilovl Cancasademotiel e 0w Mo ws W NG A6 W WG Nt AN A Ap;ozzgzo-
Pinerennca - Trasbmas menles e ‘ao,oo ‘100,00 ‘ 66,67 ‘100,00 ‘100,00 ’ 9167 ‘86,96 ‘100,00 ‘100,00 ‘ 5682 ‘57,58 ‘58,06 ‘61,54 347
(0-5afios) comporamiento
Trastomos mentales y del
comporamiento debidosaluso 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 000 152 000 000 10,00
de sustancias psicoactvas
Epilpsia 000 000 3333 000 000 833 1304 000 000 | 4318 | 4242 | 4194 | 3846 347
100,00 [ 100,00 | 100,00 | 100,00 [100,00 110000 [ 100,00 [100,00 100,00 [ 100,00 |100,00 100,00 100,00 0,00
anc Trasbos merles y e 000 000 |366,67 |140,oo |171,43 |175,oo ‘108,70 |254,55 |287,50 |215,91 |125,76|140,32 |279,49 I9,1e
(6-11afios) comporamiento
Trastornos mentales y del
comporamiento debidosaluso 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 |000
de sustancias psicoactvas
Eplepsia 6000 000 120000 128000 |11429 000 1739 000 | 7917 455 1970 1129 000 1129
6000 000 M6667 2000 128571 |17500 [126,09 |25455 136667 122045 14545 |15161 f2r949 787
Mikscerca - Trsbmos e 0 |1so,00 ‘100,00 |433,33 Ieo,oo |171,43 |300,oo |252,17 |227,27 |187,50 |445,45 |318,18 |322,58 |143,59 17899
(1217 afios) comporamiento
Trastomos mentales y del
comporiamieno debidosaluso 000 000 | 3333 {22000 1429 2500 1739 909 000 |14545 1515 323 000 323
de sustancias psicoactvas
Epiepsia 18000 000 |26667 | 6000 | 2857 |21667 | 5217 | 9091 [12083 [ 3182 2273 | 2742 000  lo742
1260,00 10000 3333 J860,00 |214,20 541,67 321,74 327,27 130833 [622.73 356,06 135323 | 14359 Fp0g.ee
duentd Trasloros menfes e |160,00 ieem I)o,oo |400,00 |328,57 |o75,oo |369,57 |309,09 |308,33 I47,73 |a7s,79 I520,97 I84,62 365
(18-28 afios) comporamiento
Trastornos mentales y del
comporiamiend debidosaluso 000 | 3333 000 2000 000 000 4348 1818 417 [31818 2576 2097 2308 |21
de sustancias psicoactvas
Eplepsia 2000 123333 166,67 1260,00 | 114,29 166,67 13478 16364 [11250 | 4773 | 6212 | 4516 000  W4516
I180,00 Moo.00 266,67 60,00 Ma2se Ba167 Bo435 273 Maoss Mos45 M09t Boee,t3 Beds2 11849
ez Trasbnos mereles y e Izo,oo l33 .0 Io,oo I5,71 ',67 |21,74 I54,55 I58,33 I70,45 Ioo,oo l>3,87 .,18 .
(29-59 afios) comporamiento
Trastornos mentales y del
comporiamieno debidosaluso 000 000 000 2000 | 4286 3333 [10435 000 000 000 455 2742 1026 1716
de sustancias psicoactvas
Eplepsia 116000 000 153333 B000o [17143 125833 |18261 |263.64 131667 156,82 [12879 [13548 000  H3s48
880,00 299833 (3783198 M9, 0 655 14 878 00 804,35 189516 75,00 M7 27 Wizs 79 Mo 35 67 10 AN
Vekz Trasbnas meriles el |160,00 |233,33 |300,00 Ioo,oo 2286 |15833 I91,30 |390,91 |470,33 I518,18 |266,67 285,48‘92,31 193,18
(60 afios y mas) comporiamienty
Trastomos mentales y del
comporiamieno debidosaluso 000 000 000 4000 000 000 435 000 000 000 606 000 1026 {102
de sustancias psicoactvas
Epllpsia 6000 | 3333 | 6667 14000 (15714 000 435 2727 | 7083 [13409 | 5909 [12581 000 F2581

Fuente: RIPS - SISPRO - MSPS
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2.2.4 Morbilidad de eventos de alto costo

El municipio de Supia Caldas presenta para el afio hasta 2021 en el evento de enfermedad renal crénica un
aumento que nos coloca por encima del departamento de caldas, mientras que en la tasa de incidencia de VIH
notificada se muestra una disminucién es los Ultimos tres afios y el cual nos pone muy por debajo de
departamento de caldas.

Tabla 50. Semaforizacion y tendencia de los eventos de alto costos del Supia Caldas, 2011-

2021
Evento CALDAS SUPIA AL R R A R PACAIN EA N P
SIQIRIR|RIRIR|R|RIR|R|R|R (K
Tasa (e incidencia de enfermedad renal
cronica en fase cinco con necesidad de 4,76
terapia de restitucion o reemplazo renal
Tasa de incidencia de VIH notificada 1549 0,00 IBEEaE :
Tasa de incidencia de leucemia aguda
e " 0,00 0,00
pediétrica mieloide (menores de 15 afios)
Tasa de incidencia de leucemia aguda 190 000
pedidtrica linfoide (menores de 15 afios) ’ ’

Fuente: Cuenta de alto costo indicadores SISPRO - MSPS

2.2.5 Morbilidad de eventos precursores

Realizando un comparativo entre caldas y el municipio de Supia y basandonos en la tabla de semaforizacién
se puede observar que la prevalencia de diabetes mellitus, se encuentra en color verde y se evidencia un
aumento prolongado durante 5 afios, la Hipertension arterial se encuentra en color rojo el cual se encuentra
muy por encima de los datos de caldas, lo cual muestra una estadistica significativa entre el departamento y el
municipio.
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Tabla 51. Semaforizacion y tendencia de los eventos de Precursores Supia Caldas, 2018-2021
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Fuente: HIGIA - Cuenta de alto costo

2.2.6 Morbilidad poblacion migrante
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Para el afio 2021, se presentaron en el municipio de Supia 71 atenciones en poblacién migrante, la mayor
carga esta dada por procedimientos, situacion similar a la del departamento de caldas.

Tabla 52. Atenciones en salud poblacién migrante Supia Caldas, 2005-2021

CALDAS
Total Migrantes Total Migrantes Concentracion
atendidos SUPIA atendidos CALDAS SUPIA
SUPIA Tipo de atencion
2021 Distribucion 2021 Distribucion 2021
Consulta Externa 19 27% 2.613 33% 0,7%
Servicios de 8| 1% 249 | 3% 3.2%
urgencias
SUPIA Hospitalizacion 2 3% 305 4% 0,7%
Procedimientos 26 37% 3.672 46% 0,7%
Medicamentos 14 20% 997 12% 14%
Nacimientos 2 3% 151 2% 1,3%
Total 71 100% 7.987 100% 0,9%

& Territorial ©

Fuente: Reporte informacion Circular 029. Consultado en Bodega de datos del SISPRO 2021.
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2.2.7. Morbilidad de eventos de notificacién obligatoria

En el periodo de tiempo analizado 2005 — 2020 en el municipio de Supia y teniendo en cuenta todos los eventos
evaluados y comparados posteriormente con el departamento de caldas , es importante basarnos en la
semaforizacion de incidencias por eventos en salud publica en la cual muestra para este afio cero reportes, en
cuanto al evento de infeccién respiratoria aguda no muestra estadisticamente mayor relevancia comparado
con el municipio y la tasa de incidencia de dengue clasico esta significativamente por debajo del departamento
a pesar de estar ubicado el Municipio en una zona endémica.

Tabla 53. Tabla de semaforizacion de los eventos de notificacion obligatoria del Municipio de Supia
Caldas, 2007-2020

[ Comportamiento

Causa de muerte CALDAS SUPIA © N ® © O «+ o ® § 1| © N~ ® O O

o o o o — — - I 4 4 4 <4 N
& & & &8 &8 &8 &8 &8 & & KRRKRKRRKK

Causas externas

Accidentes bioldgicos

Intoxicaciones

Exposicion a flior 0,00

Intoxicaciones por farmacos, sustancias

psicoactivas y metanol, metales pesados, 072

solventes, gases y otras sustancias ’

quimicas

Transmision aéreay contacto directo

Enfermedad similar a influenza-IRAG 0.00 0.00

(vigilancia centinela) ’ ' - - - -

Infeccién Respiratoria Aguda 1,56 0,00 - - - - - - - - - - - - -

Infeccion respiratoria aguda grave (irag 47.06 14.00

inusitado) ' ! - - - - - - - -

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

Tuberculosis pulmonar 10,65 0,00 - - - - - - - - - -

Tuberculosis extrapulmonar 455 1,00 - - - - - - -

Tuberculosis Todas las formas 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -

Meningitis tuberculosa 11,11 0,00

Tasas de incidencia PDSP

Tasa de incidencia de dengue clasico 720 0.00

segn municipio de ocurrencia ’ ' -

Tasa de incidencia de dengue grave

. S . 0,00 0,00
segun municipio de ocurrencia oL Lo
Tasa de incidencia de leptospirosis 0,29 0,00 R -
Tasa de incidencia de Chagas 0,00 0,00 - - - - - - - - - ) -
Tasa de incidencia de sffilis congénita 1,95 0,00 - -

Fuente: SIVIGILA-SISPRO_MSPS

De acuerdo con la tabla de semaforizacion se presentd eventos de tuberculosis extrapulmonar y evento de
infeccidn respiratoria aguda grave (irag inusitado).

2.2.7.1 morbilidad por COVID-19

como se evidencia en la piramide poblacional para el afio 2022 se evidencia un gran nimero de contagios por
COVID-19 en la poblacién mayor de 20 afios hasta los 59 afios, superando los contagios a nivel caldas en estos
rangos de edad, siendo en los hombres el mayor nimero de contagios. En cuanto a los nifios de 0-4 afios casi
no se presentaron casos.

En el municipio de Supia se han presentado mayor concentracién de comorbilidades, que ponen en riesgo la

vida de las personas al tener COVID-19 la mayor comorbilidad que se present6 en el municipio de Supia fue
las personas mayores de 59 afios, seguido de al menos una comorbilidad y en tercer lugar hipertension.
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Figura 42. Piramide poblacional de la morbilidad por COVID - 19
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53.4 %

HOMBRES MUJERES
Fuente SIVIGILA Base de retroalimentacion departamental corte 15 de diciembre 2022

2.2.8 Analisis de la poblacién en condicion de discapacidad 2009 a 2022

Para el analisis de la informacidn se utilizo el Registro de Localizacién y Caracterizacion de Personas con
Discapacidad que se encuentra disponible en la Bodega de Datos de SISPRO.

En el municipio de Supia para el 2022 segun el Registro para la Localizacion y Caracterizacidén de Personas
con Discapacidad (RLCPD). Datos disponibles en el cubo de discapacidad del Ministerio de Salud y Proteccion
Social 1420 personas presentan algun tipo de limitacién permanente. Las tres limitaciones mas importantes son
las limitaciones en el movimiento del cuerpo, manos, brazos y piernas el 31,41%, limitaciones en el sistema
nervioso con el 24,37% y limitaciones en los ojos con el 14,86%.

La presentacion por porcion supera el 100% lo que evidencia que algunas personas presentan varias
limitaciones permanentes.
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Tabla 54. Tipos de discapacidad en el municipio de Supia 2022

Sa a

Tipo de discapacidad Personas |Proporcion**
El movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas 446 31,41
El sistema nervioso 346 24,37
Los ojos 211 14,86
El sistema cardiorrespiratorio ylas defensas 56 3,94
Los oidos 100 7,04
La vozyel habla 160 11,27
La digestion, el metabolismo, las hormonas 43 3,03
El sistema genital y reproductivo 20 1,41
La piel 17 1,20
Los demdés 6rganos de los sentidos (olfato, tacto y gusto) 21 1,48
Ninguna 0 0,00
Total 1420 100

Fuente: Registro para la Localizacion y Caracterizacion de Personas con Discapacidad (RLCPD) corte 1

agosto 2022

De acuerdo con la pirdmide poblacional de las personas en condicion de discapacidad, se observa que hay una
similitud en ambos sexos sin embargo hay una mayor incidencia en mujeres entre los 75 y 80 afios siendo esta
una edad de mayor riesgo de problemas de salud que puede afectar la calidad de vida de estas familias.

En cuanto a los hombres se evidencia que el 33% son adulto mayor que oxilan entre los 70 y 80 afios 0 mas,
incrementando su vulnerabilidad y alto costo ya que a partir de esta edad se suman otros problemas con
patologias cronicas o huérfanas en salud, que pueden apresurar el deterioro a su ciclo de vida

Figura 43. Piramide poblacional de las personas en condicion de discapacidad Supia, 2009- 2021
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2.2.9 Priorizacion de la morbilidad del municipio de Supia 2022

Tabla 55. Identificacion de prioridades principales en morbilidad del municipio de Supia 2022.

Morbilidad Prioridad Supia 2022 | Caldas 2022 Tendencia
General por 1. Enfermedades no transmisibles en 61,59 64,05 Aumento
grandes causas | Juventud
2. Enfermedades no transmisibles en 74,37 75,57 Estable
Adultez
3. Enfermedades no transmisibles en 83,90 82,20 Descenso
persona mayor
4. Condiciones transmisibles y 36,56 37,27 Descenso
nutricionales en la Primera Infancia
5. Enfermedades no transmisibles en la 61,45 43,86 Aumento
Infancia
Especifica por | 1. Infecciones respiratorias 48,35 4,09 Fluctuante
Sub-causa o
subgrupos 2. Enfermedades infecciosas y 48,24 14,75 Fluctuante
parasitarias
3. condiciones maternas 90,09 11 Fluctuante
4. Enfermedades cardiovasculares 21,29 Fluctuante
4Traunatismo, envenenamiento u o 93,60 29,79 Fluctuante
algunas otras consecuencias de causas
externas
Eventos de 1. Letalidad por infeccién 50,00 32,56 Aumento
Notificacion respiratoria aguda grave
Obligatoria (2017)
(ENO’s)
2. Letalidad por Intoxicaciones 5,00 0,33 Aumento
(2017)
Discapacidad | 1. El movimiento del cuerpo, manos, 50,68 49,78
brazos, piernas
2. El sistema nervioso 39,32 49,74
3. Los ojos 23,98 31,54

Fuente: Elaboracién Propia

CONCLUSIONES
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Durante los afios 2009 al 2022, en el municipio de Supia los eventos no transmisibles son la causa de morbilidad
con mayor peso para todos los ciclos de vida, seguida por las condiciones transmisibles y las condiciones mal
clasificadas.

En cuanto al analisis de la morbilidad por género se evidencia que para las condiciones no transmisibles las
mujeres registran mayor peso porcentual en cuanto a la morbilidad atendida.

Frente a las enfermedades no transmisibles se ha identificado que la mayor carga de morbilidad atendida para
el 2020 son las enfermedades cardiovasculares con un comportamiento estable en los ultimos afios, seguido
de las enfermedades musculoesqueléticas con un comportamiento tendiente al aumento en los Gltimos afios.

En cuanto a la caracterizacién de la poblacidén en condicion de discapacidad tanto a nivel municipal como
departamental las limitaciones permanentes para el movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas, las
limitaciones permanentes en el sistema nervioso y las limitaciones permanentes en los 0jos son las tres causas
con mayor peso porcentual.

2.2.10 Analisis de los Determinantes Sociales de la Salud -DSS

2.2.10.1 Analisis de los determinantes intermedios de la salud

Determinantes sociales de la salud” Uno de los principales principios éticos que han guiado a la Comisién en la
elaboracion del modelo ha sido el concepto de equidad en salud; mientras que la Declaracién Universal de los
Derechos Humanos ha servido de marco para la movilizacion social y politica hacia la igualdad en salud. Se
reafirma el “derecho de las personas al grado maximo de 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,
economicamente demogréfica o geogréficamente”. (OMS, 2007).

Es decir, las desigualdades en salud son diferencias en salud producidas socialmente, que se distribuyen de
forma sistematica entre la poblacién y que son injustas. Los gobiernos nacionales son los principales
responsables de la proteccion de la equidad en salud (OMS, 2007 pg. 7).

En el anélisis de los determinantes intermedios de la salud se estimaron las medidas de desigualdades sencillas
como la diferencia relativa y la diferencia absoluta de los indicadores que corresponden a circunstancias
materiales conformada por cinco subgrupos: condiciones de vida; disponibilidad de alimentos; condiciones de
trabajo; factores conductuales y psicoldgicos y culturales y sistema sanitario.

Condiciones de vida

Las condiciones de vida son analizadas a través de los indicadores de Cobertura de servicios de electricidad,
acueducto, alcantarillado y calidad del agua, oficialmente estos indicadores son tomados del censo DANE 2005
sin embargo es importante decir que en los Ultimos 7 afios se han realizado grandes esfuerzos sobre todo en
materia de electrificacion y acueducto, asi mismo el servicio de telefonia celular se ha expandido de una manera
vertiginosa por lo cual estos indicadores en la actualidad podrian ser muy distintos al dato oficial.

Se realizé el andlisis descriptivo de la condicion de vida de acuerdo con la estimacion de la razon de
proporciones y sus intervalos de confianza al 95%. El municipio de Supia tomara como valor de referencia el
departamento de Caldas.
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e (Cobertura de servicios de electricidad: En el municipio Supia la cobertura para el afio 2020 fue de
99.92%, comparado con el valor de Caldas que es de 100,0%, la diferencia relativa observada no es
estadisticamente significativa. (color amarillo).

e Cobertura de acueducto: En el municipio Supia la cobertura para el afio 2021 fue de 80,53 %, valor
superior al de Caldas que es de 100,0%, la diferencia relativa observada no es estadisticamente
significativa entre el municipio de Supia y el departamento de Caldas.

e Cobertura de alcantarillado: En el municipio Supia la cobertura para el afio 2021 fue de 0,00 %, valor
inferior al de Caldas que es de 100,0 %, la diferencia relativa observada es estadisticamente
significativa.

Tabla 56. Determinantes intermedios de la salud - condiciones de vida Supia Caldas 2005-2021

Determinantes intermediarios de la salud Cabecera Resto
Cobertura de servicios de electricidad 100 99,92
Cobertura de acueducto 100 80,53
Cobertura de alcantarillado 100,0 0,00

Fuente: SISPRO-MSPS

Tabla 57. Determinantes intermedios de la salud - condiciones de vida Supia Caldas 2005-2021

Determinantes intermediarios de la salud CALDAS SUPIA
Cobertura de servicios de electricidad 99,9 99,96
Cobertura de acueducto 69,8 91,36
Cobertura de alcantarillado 49,6 55,46

indice de riesgo de la calidad del agua para 338 -
consumo humano (IRCA) ’

Porcentaje de hogares sin acceso a fuentes 87 0.00
de agua mejorada (DNP-DANE) ’ ’
Porcentaje de hogares con inadecuada

eliminacion de excretas (DNP-DANE)
Fuente: SISPRO-MSPS
Disponibilidad de alimentos
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La disponibilidad de alimentos como determinante intermedio pretende observar el acceso real a una adecuada
alimentacién y nutricién, sin embargo, no existe a nivel municipal bases de informacion confiable que permitan
medir de manera real los indicadores nutricionales en nuestros nifios y mucho menos en nuestra poblacién en
general.

Durante el 2015 también se inicia el proceso de Sistema de Vigilancia Nutricional SISVAN, sin embargo, este
solo esta enfocado en la poblacion menor de 18 afios y gestantes por lo cual no existen datos oficiales que nos
permitan realizar el analisis de estos indicadores de los determinantes intermedios.

Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer: La proporcion de bajo peso al nacer contempla todos los
casos independientemente de la edad gestacional, por lo cual difiere mucho del bajo peso al nacer notificado
al SIVIGILA en el cual solo se registran los nifios y nifias que presentaron un bajo peso al nacer a término, el
numero significativo de Alto riesgo Obstétrico hace que los partos se presenten en gran medida pre termino y
por consiguiente los nifios y nifias nazcan con un peso menor al esperado.

En el municipio de Supia para el afio 2020, el bajo peso al nacer registro un porcentaje de 8.60% mientras en

Caldas fue 9, la diferencia relativa entre los valores es estadisticamente significativa, es decir el municipio de
Supia se encuentra en una condicion méas baja que el departamento (color amarillo).

Tabla 58. Determinantes intermedios de la salud - seguridad alimentaria y nutricional Supia Caldas,

2006 - 2020
Comportamiento
Determinantes intermediarios de la salud CADAS| SUPA | o|nlololol«lalol|<¢lvlo|~u]olo
OIOI0I10|H| ™| ™| = || A=A | A [ N
Q|0|0|0|0|0|QO|0O|0O|0O|0O|l0QO|0O|0O]|O
NTNJTNJNTN]N]N]N]N]N]N[N]N]N] N

Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer

EEW-DANE) b
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Fuente: SISPRO- MSPS

Condiciones factores, psicolégicos y culturales

Se analiz6 los factores psicologicos y culturales de acuerdo con la estimacion de la razon de tasa, razon de
prevalencia y sus intervalos de confianza al 95%.

e Tasa de incidencia de violencia intrafamiliar y la tasa de incidencia de violencia contra la mujer
presentan diferencias relativas estadisticamente significativas que ubican al municipio en peor
situacion que el departamento.
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Tabla 59. Determinantes intermedios de la salud - factores psicolégicos y culturales de Supia Caldas.

2021
Comportamiento
Determinantes intermedios de la salud CALDAS SUPIA S 50 %9 @ QI
]| /] & & &R
Tasa de incidencia de violencia intrafamiliar
(Intituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias 17 13,50
Forenses)
Tasa de incidencia de violencia contra la mujer
(Intituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias 55,6 46,35
Forenses)

Fuente: Indicadores para el nivel distrital y municipal.

Sistema sanitario

Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los servicios para cuidado de la primera infancia, en
el municipio de Supia registro 1,70 mientras en Caldas fue 5.6, la diferencia relativa entre los valores
es estadisticamente significativa, es decir municipio Supia encuentra en una alta condicién, teniendo
en cuenta el departamento de caldas.

Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los servicios de salud, en el municipio de Supia
registro 6.00 mientras en Caldas fue 4.1, la diferencia relativa fue estadisticamente significativa.

Cobertura de afiliacién al SGSSS, en el municipio de Supia registré 95,04 mientras en Caldas fue 89,6
la diferencia relativa no fue estadisticamente significativa, (color amarillo).

Coberturas administrativas de vacunacién con BCG para nacidos vivos, en el municipio de Supia
registré 20,00 mientras en Caldas fue 85 la diferencia relativa fue estadisticamente significativa,
quedando el municipio con un menor porcentaje. (color rojo)

Coberturas administrativas de vacunacién con DPT 3 dosis en menores de 1 afio, en el municipio de
Supia registrd 93,03 mientras en Caldas fue 85,2, la diferencia relativa entre los valores no es
estadisticamente significativa, quedando el municipio por encima del departamento de Caldas (color
amarillo).

Coberturas administrativas de vacunacion con polio 3 dosis en menores de 1 afio, en el municipio de
Supia registrd 93,03 mientras en Caldas fue 85,1 la diferencia relativa entre los valores no es
estadisticamente significativa, quedando el municipio por encima del departamento de Caldas (color
amarillo).

Coberturas administrativas de vacunacion con triple viral 3 dosis en menores de 1 afio, en el municipio
de Supia registrd 89,04 mientras en Caldas fue 78,7 la diferencia relativa entre los valores es
estadisticamente significativa, es decir el municipio Supia se encuentra en mayor condicién que el
departamento de Caldas (color amarillo).
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e Porcentaje de nacidos vivos con 4 o mas consultas de control prenatal, en el municipio de Supia
registré 92,81 mientras en Caldas fue 91 la diferencia relativa no fue estadisticamente significativa,

(color amarillo).

e Cobertura de parto institucional, en el municipio de Supia registré 98.91 mientras en Caldas fue 99,1,
la diferencia relativa no fue estadisticamente significativa, (color amarillo).

e Porcentaje de partos atendidos por personal calificado, en el municipio de Supia registré 98,92
mientras en Caldas fue 99,2 la diferencia relativa no fue estadisticamente significativa, (color amarillo).

Tabla 60. Determinantes intermedios de la salud -Sistema sanitario del departamento 2006 2021

Comportamiento
Determinantes intermedios de la salud CALDAS | SUPIA | 85181 3ISI 2% a2 eInN328l
0| Ol O] O|O[O| O] O] O|O|0O|0O|0O|O[O| O
N N[ N[ N[ N[ N[ N N| NJN] N[N]N[N[N] N
Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los 56 170
senvicios para cuidado de la primera infancia (DNP-DANE) ' ’
Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los i1 6.0
senvicios de salud (DNP- DANE) ' ’
Cobertura de afilacion al SGSSS (MSPS) 896 | 9504
Coberturas administrativas de vacunacion con BCG para
iy P 85
nacidos vivos (MSPS)
Coberturas administrativas de vacunacién con DPT 3 dosis
X 852 | 9303
enmenores de L afio (MSPS)
Coberturas administrativas de vacunacion con polio 3 dosis
SN A TATNIN A @@ ()] (2
enmenores de 1 afio (MSPS) 851 LS
Coberturas administrativas de vacunacion con triple viral
_ . , | SN AN ETATS A0S (2
dosis en menores de 1 afio (MSPS) 187 8004
Porcentaje de nacidos vivos con cuatro 0 mas consultas de
AN A AT @A) ] 2]
contol prental (EEVV-DANE) a1 el
Cobertura de parto institucional (EEVV-DANE) 99,1 98,91
Porcentaje de partos atendidos por personal calificado
EEWONE) o w2 | 6

Fuente: SISPRO

Servicios Habilitados

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 jurisdiccidn por ellos se presentan a continuacién los brindado en el

municipio de Supia para el 2021.
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Tabla 61. Servicios habilitados de las Instituciones Prestadoras de Salud por en el municipio de Supia-

Caldas 2021

Grupo Servicio Indicador 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Namero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1 1 1 1
servicio de esterilizacion
Numero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2 2 3 3
servicio de fisioterapia
Nuamero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2 2 2 2
servicio de laboratorio clinico
Namero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1 1 1 1

servicio de radiologia e imagenes
diagnosticas

Nuamero de IPS habilitadas con el 3 3 3 3 3 3 3
i servicio de servicio farmacéutico
APOYO DIAGNOSTICO Y Namero de IPS habilitadas con el 4 4 4 5 4 4 4
COMPLEMENTACION servicio de tamizacion de cancer
TERAPEUTICA de cuello uterino
Namero de IPS habilitadas con el 4 4 4 4 3 3 3

servicio de toma de muestras

citologias cervico-uterinas

Namero de IPS habilitadas con el 3 3 4 4 3 3 3
servicio de toma de muestras de

laboratorio clinico

Namero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1 1 1 1
servicio de toma e interpretacion

de radiografias odontolégicas

Namero de IPS habilitadas con el 2 2 3 3 3 3 3
servicio de ultrasonido

Namero de IPS habilitadas con el 2 2 3 3 3 3 3
servicio de anestesia

Namero de IPS habilitadas con el 3 3 3 3 3 3 3
servicio de cirugia general

Nuamero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1 1 1 1
servicio de cirugia plastica y

estética

Nuamero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1 1 1 1
servicio de dermatologia

Nuamero de IPS habilitadas con el 4 4 4 4 4 4 4
servicio de enfermeria

Nuamero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1 1 1 1
servicio de fisioterapia

Namero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1 1 1 1

servicio de fonoaudiologia y/o

CONSULTA EXTERNA terapia del lenguaje
Nuamero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2 2
servicio de gastroenterologia
Nuamero de IPS habilitadas con el 1 1 2 2 2 2 2
servicio de ginecobstetricia
Namero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1 1 1 1
servicio de infectologia
Nuamero de IPS habilitadas con el 5 5 5 5 4 4 4
servicio de medicina general
Namero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2 2 2 2
servicio de medicina interna
Nuamero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1 1
servicio de neurologia
Namero de IPS habilitadas con el 1 1 2 2 2 2 2

servicio de nutricion y dietética
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Nuamero de IPS habilitadas con el 5 5 5 5
servicio de odontologia general

Namero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2
servicio de oftalmologia

Nuamero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2
servicio de optometria

Namero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1
servicio de ortodoncia

Nuamero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2

servicio de ortopedia y/o
traumatologia

Nuamero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2
servicio de otorrinolaringologia
Namero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1

servicio de otras consultas de
especialidad

Nuamero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1
servicio de pediatria
Namero de IPS habilitadas con el 1 2 3 3
servicio de psicologia
Nuamero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1
servicio de terapia respiratoria
Namero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2
servicio de urologia
Namero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1
servicio de general adultos

INTERNACION Nt’lm_e_ro de IPS habilita_d’as_con el 1 1 1 1
servicio de general pediatrica
Namero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1
servicio de obstetricia

NO DEFINIDO Nt’lm_e_ro de IPS habilitad§§ cor_l’el 3
servicio de proceso esterilizacion

PROCESOS Nt’:m_e!'o de IPS habilitad?§ coplel 2 2 3
servicio de proceso esterilizacion
Nuamero de IPS habilitadas con el 4 4 4 4

servicio de atencion preventiva

salud oral higiene oral

Numero de IPS habilitadas con el 5 5 5 5
servicio de deteccion temprana -

alteraciones de la agudeza visual

Numero de IPS habilitadas con el 5 5 5 5
servicio de deteccion temprana -

alteraciones del crecimiento y

desarrollo (menor a 10 aiios)

Numero de IPS habilitadas con el 5 5 5 5
servicio de deteccion temprana -

alteraciones del desarrollo del

joven (de 10 a 29 aios)

Numero de IPS habilitadas con el 4 4 4 4
servicio de deteccion temprana -

alteraciones del embarazo

Numero de IPS habilitadas con el 5 5 5 5
servicio de deteccion temprana -

alteraciones en el adulto (mayor

a 45 aiios)

Numero de IPS habilitadas con el 4 4 5 5
servicio de deteccion temprana -

cancer de cuello uterino

Numero de IPS habilitadas con el 3 3 4 4
servicio de deteccion temprana -

cancer seno

PROTECCION ESPECIFICA Y
DETECCION TEMPRANA
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Nuamero de IPS habilitadas con el 4 4 4 4
servicio de planificacion familiar

Namero de IPS habilitadas con el 4 4 4 4
servicio de promocién en salud

Nuamero de IPS habilitadas con el 3 3 4 4

servicio de proteccion especifica
- atencion al recién nacido
Numero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1
servicio de proteccion especifica
- atencion del parto
Numero de IPS habilitadas con el 5 5 5 5
servicio de proteccion especifica
- atencion en planificacion
familiar hombres y mujeres
Numero de IPS habilitadas con el 5 5 5 5
servicio de proteccion especifica
- atencion preventiva en salud
bucal
Numero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1
servicio de proteccion especifica
— vacunacion
Numero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1
servicio de vacunacion
Numero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2
servicio de cirugia general
Numero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2
servicio de cirugia ginecoldgica
Numero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2
servicio de cirugia oftalmolégica
Numero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2
servicio de cirugia ortopédica
Numero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2
servicio de cirugia
otorrinolaringologia
Numero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1
servicio de cirugia pediatrica
Numero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1
servicio de cirugia plastica y
estética
Numero de IPS habilitadas con el 2 2 2 2
servicio de cirugia uroldgica
Numero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1
TRANSPORTE ASISTENCIAL servicio de transporte asistencial

basico

Numero de IPS habilitadas con el 1 1 1 1
URGENCIAS servicio de servicio de urgencias

Fuente: REPS- SISPRO-MSPS

QUIRURGICOS
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Otros indicadores del sistema sanitario

Tabla 62. Otros indicadores de sistema sanitario en Municipio de Supia Caldas, 2015 — 2021

Razon de ambulancias basicas por 1.000
habitantes

Razén de ambulancias medicalizadas por
1.000 habitantes

Razon de ambulancias por 1.000
habitantes

Razon de camas de adulto por 1.000
habitantes

Razén de camas de cuidado intensivo por
1.000 habitantes

Razén de camas de cuidado intermedio
por 1.000 habitantes

Razon de camas por 1.000 habitantes 0,86 0,85 085 084 0,76 0,72 2,16
Fuente: REPS- SISPRO-MSPS

015 019 045 015 018 017 068
000 000 000 000 000 000 0,00
015 019 015 015 018 017 068
060 059 059 059 044 041 1,62
000 000 000 000 000 000 0,00

000 000 000 000 000 000 0,00

Cobertura de la vacunacion contra el COVID-19

En el Municipio de Supia se han realizado importantes esfuerzos para el proceso de inmunizacién de sus
habitantes a través de acciones intersectoriales como, barridos en barrios y en veredas, realizando jornadas
intersectoriales y campafia por los diferentes medios de comunicacion.

Con corte al 14 de diciembre de 2022 el municipio de Supia ha logrado la primo vacunacion o el primer contacto
(Inicio de Esquemas) con la vacuna contra covid-19 con un total de primeras més Unicas dosis de 107,28% de
su poblacion, cuando valoramos esquemas de vacunacion completos entendiéndose esta como la aplicacién
de segundas mas unicas dosis (vacuna Janssen) se logra alcanzar un 84,74% de toda la poblacion asignada
para el municipio. la dosis de Primer refuerzo autorizada a nivel nacional corresponde para la poblacién mayor
de 12 afios en adelante administrada 4 meses después de completar el esquema de vacunacion; se ha logrado
la aplicacién de esta dosis de refuerzo en un 35,22%. La poblacién de 18 afios y més o con alguna condicion
patoldgica especificada en la resolucion 1140 para jévenes de 12 a 17 afios se ha autorizado la aplicacion de
la segunda dosis de refuerzo después de 4 meses de aplicado el primer refuerzo en la que se ha conseguido
la administracion de un 11,75% en el municipio de Supia.
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Tabla 63. Distribucion Absoluta y Porcentual de vacunacion contra COVID19. Segun dosis de
aplicacion, en el municipio de Supia. Diciembre 14 de 2022

Indicador SUPIA Porcentaje
Total, Poblacion DANE 2021 29.620
Total, Primeras dosis aplicadas 18.118 90,94%
Total, Segundas dosis aplicadas 13.627 68,39%
Total, Unica dosis aplicadas 3.256 16,34%
Total, Dosis Primer Refuerzo 4.912 24.65%
Total, Dosis Segundo Refuerzo 577 2,90%
Total, Aplicacion Primera dosis mas dosis Unicas (Inicio de 21374 107 28%
Esquemas) ’
Po.blaclon sus’ce.ptlble d? aplicacion 8.246 11 39%
Primeras y/o unicas dosis '
Total, Aplicacion segundas y unicas dosis (Esquemas 16.883 84 74%
Completos) ’
Poblacion susceptible de aplicacion Segundas y/o Unicas dosis 12.737 63,93%
Total, Aplicacion Primer Refuerzo (poblacién 12 afios y mas) 4.912 35,22%
Poblacion Susceptible de aplicacion de primer Refuerzo 11.971 85,83%
Total, Aplicacion Segundo Refuerzo (Poblacion 18 anos y mas

plicaci gu uerzo ( i y 577 1.75%

poblacién condiciones de salud especial 12 a 17 afos)
Poblacion Susceptible de aplicacion de Segundo Refuerzo 4.335 88,25%
Fuente: Consolidado de indicadores vacunacion COVID19 DTSC (Reporte diario de IPS vacunadoras) Corte:
diciembre 14 de 2021

Cuando se evalua el cumplimiento de la vacunacion contra Covid-19 por grupos de edades en el municipio de
Supia, se evidencia que en grupo poblacional mayores de 60 afios se encuentra cumplimiento de coberturas
de vacunacién con primo vacunacion (primeras unicas dosis) superiores al 85%, preocupa el incumplimiento en
lo esperado a inmunizar en poblaciones inferiores a los 60 afios los cuales son prioridad municipal para llevar
la vacunacion a estos grupos de edad, cuando analizamos el cumplimiento de esquemas de vacunacion por
grupos de edad (segunda dosis méas Unicas dosis) es preocupante la diferencia tan marcada en cada uno de
los grupos puesto que solamente los mayores de 70 afios cumplen con este criterio del 75% minimo de
cobertura, a pesar de la evidencia cientifica que muestra disminucion de la efectividad de la vacuna con el paso
del tiempo, el Gobierno Nacional autorizo la aplicacion de dosis de refuerzo, en la que podemos analizar cémo
la poblacién de mayor riesgo de enfermar o morir posee coberturas adecuadas de proteccion con su primer
refuerzo pero al evaluar la aplicacion de la segunda dosis de refuerzo drasticamente se ve un incumplimiento a
su proceso de inmunizacion y proteccion de la salud.
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Figura 44. Distribucion Porcentual de Aplicacion de la vacunacion contra covid-19 segiin esquemay
grupo de edad, en el municipio Supia Caldas, diciembre 14 de 2021

120%

109,1%

Poblacion Mayores 80 Poblacion de 70 a 79 Afiospoblacién de 60 a 69 afios poblacién de 50 a 59 afiosPoblacidn de 40 a 49 afios Poblacién de 30 a 39 afios Poblacién de 20 a 29 afios Poblacion de 12 a 19 afios Poblacién de 3 A 11 afios
afios
B % Cumplimiento Primeras Dosis mas Unicas Dosis s % de Cumplimiento segundas Dosis mas unicas Dosis s % de Cumplimiento dosis de Primer Refuerzo
- == == % de Cumplimiento dosis de Segundo Refuerzo . Meta de cobertura Primeras S Meta Cobertura Esquema Completo

— meta Refuerzos

Fuente: Consolidado de indicadores vacunacion COVID19 DTSC (Reporte diario de IPS vacunadoras) Corte:
Diciembre 14 de 2021

2.2.8.2. Analisis de los determinantes estructurales de las inequidades en salud
El analisis identificara como determinante estructural: el estrato socioecondmico, los ingresos, la etnia, el nivel
educativo y la ocupacién que se presenta en la poblacion, la relacion entre ellos y los efectos sobre la salud de

la poblacion del departamento, distrito y municipio.

e Proporcion de poblacion en necesidades basicas insatisfechas: Segin el Censo General de 2018, el
Municipio de Supia presenta una proporcion de personas con NBI de 11,15.

e Proporcion de poblacién en miseria: Segun el censo DANE 2019 la poblacion en condicion de miseria
en el Municipio de Supia es de 1,46.

e Proporcion de poblacion en hacinamiento: Segun el censo DANE 2005 la poblacién en hacinamiento
en el Municipio de Supia es de 3,50
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Tabla 64. Otros indicadores de ingreso, Municipio de Supia 2020
Total
Necesidades Basicas Insatisfechas por categorias %
Nombre | Propde | Prop de
Componente
Municipio | Personas | Personas | Componente | Componente | Componente | Componente .
.. .. . . . . | dependencia
en NBI en vivienda Servicios | Hacinamiento | Inasistencia ..
L. econémica
(%) miseria
SUPIA 11,15 1,46 0,99 0,56 3,50 1,13 6,59

Fuente: DANE- DNP, SISPRO-MSPS

Cobertura Bruta de educacion

Se analiz6 la desigualdad por la tasa de cobertura bruta de educacion segun la estimacion de la razén de

proporciones y sus intervalos de confianza al 95%.

Departamento de Caldas.

El municipio de Supia usard como referencia el

e Tasa de cobertura bruta de educacion categoria primaria, el municipio de Supia registro una tasa de
92,54 mientras que en Caldas fue de 92,37 la diferencia relativa entre los valores no es
estadisticamente significativa, es decir el municipio de Supia se encuentra en igual condicion que el
departamento de Caldas (color amarillo).

e Tasa de cobertura bruta de educacion categoria secundaria, en el municipio de Supia registré un valor
de 112.03, mientras que en Caldas fue 106,49, la diferencia relativa entre los valores no es
estadisticamente significativa, es decir el municipio de Supia se encuentra en igual condicion que el
departamento de Caldas (color amarillo).

e Tasa de cobertura bruta de educacion categoria media, en el municipio de Supia registré 98,85
mientras que en Caldas fue 92,3 la diferencia relativa entre los valores no es estadisticamente
significativa, es decir municipio Supia se encuentra en igual condicién que el departamento de Caldas

(color amarillo).
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Tabla 65. Tasa de cobertura bruta de educacion de Supia Caldas 2021

Comportamiento
Indicadores CALDAS SUPIA gl 9 3 8185182 Q| §
Q| Q| & RIRIRIR| Q||| &
Porcentaje de hogares con
analfabetismo (DNP-DANE) 8,6 12,20 ’
Tasa de cobertura bruta de
Educacion categoria Primaria 92,37 92,54
(MEN)
Tasa de cobertura bruta de
Educacion Categoria Secundario | 106,49 112,03
(MEN)
Tasa de cobertura bruta de
Educacion Categoria Media (MEN) 92,3 98,85

Fuente: Ministerio de Educacion Nacional. Datos Abiertos MEN. ESTADISTICAS SECTORIALES DE
EDUCACION PREESCOLAR, BASICA Y MEDIA. https://www.mineducacion.gov.co/portal/estadisticas/Datos-

Abiertos-MEN/

CAPITULO IIl. PRIORIZACION DE LOS EFECTOS DE SALUD

3.1. Reconocimiento de los principales efectos de salud identificados previamente

Se hizo el reconocimiento de los problemas identificados en el primer y segundo capitulo, para delimitar su
definicién debe ser formulado como una situacion negativa que debe ser modificada, se debe definir la poblacién
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

Tabla 66. Priorizacion de los problemas de salud del municipio de Supia, 2021

Dimension Plan Decenal PRIORIDAD GRUPO DE
RIESGO
MIAS

Salud ambiental Agua Potable Rural 000
Aumento de las ETV especialmente en la poblacién de la 009
zona urbana

Vida saludable y Estilos de Vida inapropiados lo que aumenta la presencia de 001

condiciones no enfermedades cardiovasculares, obesidad, diabetes mellitus

transmisibles entre ofras.

Intentos de Suicidio 012
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Convivencia social y Violencia Contra la Mujer 012
salud mental
Abuso Sexual 012
Consumo Psicoactivos 012
Seguridad alimentariay | Desnutricién Croénica 001
nutricional
Aumento de las ITS 009
Sexualidad, derechos R
sexuales y reproductivos | Aumento de la incidencia de VIH 009
Embarazo Adolescentes 008
mortalidad perinatal 008
Aumento de la TBC 009
Vida saludable y :
enfermedades Bajas coberturas PAI 009
transmisibles
Inundaciones 000
Salud publica en S
emergencias y desastres | Deslizamientos 000
Enfermedad Laboral 000
Salud y ambito laboral
-ARL 000
Gestion diferencial de las | Discapacidad 000
poblaciones vulnerables
Adulto Mayor 000
Primera Infancia 000
Fortalecimiento de la Vigilancia Salud Publica 000
autoridad sanitaria para la
gestion de la salud

’.7érr/'tor/la/ @
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