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PRESENTACION

Segun la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS), se define los ASIS como procesos analiticos —
sintéticos que abarcan diversos tipos de analisis. El ASIS hace posible caracterizar, medir y explicar el perfil
salud-enfermedad y las tendencias de una poblacion incluyendo enfermedades, lesiones y otros problemas de
salud y sus factores determinantes. Dentro de los lineamientos institucionales se debe tener en cuenta lo
establecido en el Articulo 33 de la Ley 1122 de 2007, el Decreto 3039 de 2007 en su capitulo IV y en la
resolucion 0425 de 2008 en el capitulo |l con el objetivo de mejorar las condiciones de salud, bienestar y calidad
de vida de la poblacién, el Decreto 4107 de 2011 que establece como una de las funciones de la Direccién de
Epidemiologia y Demografia la de promover, orientar y dirigir la elaboracién del estudio de la situacién de la
salud; la Resolucion 1841 de 2013 que adopta el Plan Decenal de Salud Publica (PDSP) 2012-2021 como una
apuesta politica por la equidad en salud y la Resolucion 1536 de 2015 por la cual se establecen disposiciones
sobre el proceso integral de la salud y entre otras disposiciones, la inclusién en el Plan Territorial de Salud con
el Andlisis de Situacion de Salud ASIS.

La metodologia utilizada esta estandarizada por el Ministerio de Salud a través de la Guia conceptual y
metodoldgica para la construccion del ASIS de las entidades territoriales, su aplicacion permite identificar los
principales efectos de salud que deben ser tenidos en cuenta durante el Proceso de Planeacion Integral en
Salud vinculados al Modelo Integrado de Planeacion y Gestion para definir las acciones de formulacién,
implementacién, monitoreo, evaluacion y control del Plan Territorial de Salud. El municipio de Colombia Huila,
actualiza este documento segun lineamientos 2019, tomando como base el aprendizaje obtenido con la
actualizacion del ASIS 2015 y adecuando nuevo elemento como es la priorizacién en conjunto con el Modelo
Integral de Atencion en Salud, MIAS.

Siguiendo los lineamientos nacionales se desarrolla el ASIS del municipio de Colombia Huila y se documenta
bajo la estructura de la plantilla para la construccion del ASIS en las Entidades Territoriales. Esta plantilla esta
estructurada en tres partes: la primera, la caracterizacion de los contextos territorial y demogréafico; 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 de acuerdo a los lineamientos dados en la guia.

Los resultados de estos andlisis seran el principal insumo para la elaboracion del plan de salud del Municipio
de Colombia Huila.
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INTRODUCCION

La importancia del Analisis de Situacién de Salud (ASIS) se establece en la generacion de informacion para
apoyar los componentes técnico y politico en los procesos de conduccion, gerencia y toma de decisiones en
salud. Es necesario conocer la interaccion entre las condiciones de vida y el nivel de los procesos de salud en
las diferentes escalas politicas y sociales.

La importancia del ASIS radica en generar la informacion que los componentes técnico y politico requieren para
los procesos de conduccion, gerencia y toma de decisiones en salud. Por tanto, se han establecido propdsitos
muy claros para el ASIS como la definicion de necesidades, prioridades, politicas en salud y la evaluacion de
su pertinencia y cumplimiento; asimismo, la formulacién de estrategias de promocion, prevencién, control de
dafios a la salud y la construccidn de escenarios prospectivos de salud.

El Analisis de Situacion de Salud (ASIS) es un instrumento que permite evaluar la interaccién entre las
condiciones de vida y el nivel de los procesos de salud en el &mbito territorial, politico y social del ente territorial.
Es fundamental incluir el estudio de los grupos poblacionales con diferentes grados de desventaja, resultado
de las desigualdades e inequidades de las condiciones de vida que se desarrollan en ambientes influenciados
por el contexto histérico, geografico, demografico, social, econémico, cultural, politico y epidemiolégico.

En el desarrollo del documento se analizan los indicadores como trazadores para aportar evidencia efectiva y
oportuna que permiten sefialar los principales problemas de salud, sus causas y condiciones para la orientacion
de un plan de accién integral, encaminado a dar solucién a los problemas de mayor vitalidad identificados para
la formulacién de politicas publicas en salud como parte del fortalecimiento de la autoridad sanitaria.

Finalmente, la validez del ASIS radica en generar la informacién que los componentes técnico y politico
requieren para los procesos de conduccidn, gerencia y toma de decisiones en salud. Por tanto, se han
establecido propdsitos muy claros para el ASIS como la definicion de necesidades, prioridades, politicas en
salud y la evaluacion de su pertinencia y cumplimiento; asi mismo, la formulacion de estrategias de promocién,
prevencion, control de dafios a la salud y la construccidn de escenarios prospectivos de salud.
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METODOLOGIA

Para la elaboracion del presente documento de analisis de situacion en salud del municipio, se realizd la
recoleccion de datos de fuentes de informacién oficial del sistema de salud, como son informaciones de salud
disponibles en los cubos del Sistema Integral de Informacion del Ministerio de Salud y Proteccion Social -
SISPRO, la informacién censal y los registros vitales compilados por el DANE con sus proyecciones segun
censo de 2005, los Registros Individuales de Prestacion de Servicios (RIPS), los registros de vigilancia en salud
publica SIVIGILA, Encuesta Nacional de Salud del afio 2007 (ENS 2007), las Encuestas Nacionales de
Demografia y Salud de 2005 y 2010 (ENDS 2005, ENDS 2010), las Encuestas Nacionales de Situacién
Nutricional de 2005 y 2010 (ENSIN 2005, ENSIN 2010). Para complementar la informacion de la descripcion
del municipio en sus diferentes contextos e identificar determinantes importantes en la salud se tomaron datos
de otras fuentes oficiales de sistemas de informacion como son del Departamento Nacional de Planeacién los
calculos DNP-SPSCV con datos Censo 2005, la pagina web del municipio, Estadisticas RUV de Poblacion
desplazada, consolidado IRCA departamental y municipal 2007 a 2016 y datos de la Comisién Econdmica para
América Latina y el Caribe —-CEPAL 2007 a 2010.

El alcance de este trabajo incluye la caracterizacidén sociodemografica, econdmica, la descripcién de algunos
determinantes sociales de la salud, y el analisis del comportamiento de indicadores en salud que representan
la causalidad de la muerte y la morbilidad del municipio, organizada segun los grupos y subgrupos definidos
por la OPS en la lista 6/67, los cuales agrupan las diferentes patologias. También se presentan indicadores
representativos del comportamiento de los eventos de importancia en salud publica.

Para la descripcion demografica se usaron datos de proyecciones censales de 2005, realizando una
descripcidn en términos de persona, lugar y tiempo, se usaron medidas de tasas, proporciones, indices y
razones, las cuales fueron manejadas a través de hoja de calculo en Excel.

En el analisis de mortalidad y morbilidad se usaron datos de los periodos 2005 a 2018 y en algunos casos de
2019. Se presentaron datos de frecuencia en tasas, proporciones, prevalencias, incidencias y letalidad.

Para el analisis de los determinantes intermediarios de la salud y los estructurales de salud se incluyd
principalmente informacién derivada del Departamento Administrativo Nacional de Estadisticas (DANE), Censo
2005, PAI Departamental, Reporte de Estratificacion y Coberturas.

Para cada indicador incluido en el ASIS se aplican métodos de andlisis de desigualdad basicos e intermedios
como diferencias absolutas y relativas, el municipio tomo como referencia el valor departamental. Finalmente,
para la identificacion y priorizacion de los efectos de salud basados en el andlisis de la caracterizacién de los
contextos territorial y demografico del abordaje de los efectos de la salud (mortalidad y morbilidad) y sus
determinantes junto con el reconocimiento de brechas y situaciones de desigualdad sanitaria.
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SIGLAS

ASIS: Andlisis de la Situacion de Salud

AVPP: Afios de Vida Potencialmente Perdidos

CAC: Cuenta de Alto Costo

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

DSS: Determinantes Sociales de la Salud

EDA: Enfermedad 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 Transmision Sexual

ETV: Enfermedades de Transmitidas por Vectores

HTA: Hipertension Arterial

IC95%: Intervalo de Confianza al 95%

INS: Instituto Nacional de Salud

IRA: Infeccién Respiratoria Aguda

IRAG: Infeccidn Respiratoria Aguda Grave

LI: Limite inferior

LS: Limite superior

MEF: Mujeres en edad fértil

Mpio: Municipio

MSPS: Ministerio de Salud y Proteccién Social

NBI: Necesidades Basicas Insatisfechas
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ODS: Objetivos de Desarrollo Sostenible

OMS: Organizacion Mundial de la Salud

OPS: Organizacion Panamericana de Salud

RIPS: Registro Individual de la Prestacion de Servicios

RAP: Riesgo Atribuible Poblacional

PIB: Producto Interno Bruto

SISBEN: Sistema de Identificacion y Clasificacion de Potenciales Beneficiarios para los Programas Sociales.
SGSSS: Sistema General de Seguridad Social en Salud
SISPRO: Sistema Integral de Informacidn de la Proteccién Social
SIVIGILA: Sistema de Vigilancia en Salud Publica

TB: Tuberculosis

TGF: Tasa Global de Fecundidad

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

Colombia Huila mas conocido como la Ciudad de los Cardos, es un Municipio de gran importancia para el
desarrollo integral de la region, localizado en el area norte del territorio huilense, mas exactamente a unos 850
m de altitud sobre la coordillera oriental; es el Unico municipio a nivel pais que tiene abundante variedad de
cardos que presenta hermosos y raras caracteristicas seguidas por el monte espinoso de la Guaijira. Privilegiado
con grandes riquezas hidricas como los rios Ambica y el Cabrera, con paisajes ecoldgicos que van desde o
arido del desierto de la Tatacoa al verde del paramo de Sumapaz.

Contexto territorial

Localizacion

El municipio esta ubicado a 87 kilémetros de la capital Neiva, localizado en las coordenadas 3°25'20” de latitud
norte y 74°48°30” "de longitud Oeste de Greenwich con una altura de 850 metros sobre el nivel del mar, tiene
una extension geografica de mil seiscientos noventa y ocho (1698) kilémetros cuadrados, que corresponde al
8,5% del area total del departamento y administrativamente esta conformado por 67 veredas y 6 inspecciones.
Limita al norte con los municipios de Dolores (Tolima) y Alpujarra (Tolima), al oeste y sur este con Baraya y, al
este y al sur con el departamento del Meta y al noroeste con Bogota D.C.

El territorio municipal para fines administrativos y de gestién publica, adopta la siguiente division territorial,
comprendida por el sector urbano o cabecera municipal (suelo urbano), que comprende los barrios Unicentro,
Ventilador, Santander, Aimendros, Carmelitano y San Francisco y el sector rural o (suelo rural) que comprende
las inspecciones de Santa Ana, San Marcos, San Antonio alto, Las Lajas, Potrero Grande, Mongui y los Rios,
y las veredas: Santa Elena, San Emilio, Palacios, Nueva Granada, San Rafael, Buenos Aires, La Florida, la
Cabafia, Lucitania, San Isidro, El Libano, El Amparo, El Rubi, La Unién, La Esperanza, San Joaquin, la Sonora,
La Granja, los Alpes, San Antonio Bajo, Horizonte, San Jerénimo, Boquerén, Ariari, Quebrada Negra, Bella
vista, San José, San Isidro, Higuerdn, el Darién, la Libertad, Altamira, Azucaral, Las Mercedes, Boca de la
Zanja, Carrasposo, Versalles, San Ambrosio, Ucrania, Belén, San Ezequiel, la Hondita, Armenia, Bernaza,
Zaragoza, Holanda, El Diamante, la Legiosa, el Dorado, San Pedro, el Playén, Antillas, Santa Barbara,
Alcaparrosal, El Valle, El Paraiso, El Silencio, Galilea y Nazaret.

La extension del municipio de Colombia es de 1698 km? y el 79,6% corresponde a la zona rural, donde se
concentra la mayor cantidad de poblacion del municipio y por tal razén es donde se deben enfocar en mayor
proporcion las estrategias de atencidn por los distintos actores municipales para el mejoramiento de calidad de
vida de la poblacién doblemente colombiana.

Tabla 1. Distribucion del municipio de Colombia por extension territorial y area de residencia

Municipio Extension Urbana Extension Rural Extension total
Extension Porcentaje Extension Porcentaje Extension | Porcentaje
Colombia 346 20.35% 1352 79,65% 1698 100%

Fuente: Censo DANE 2005
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Mapa 1 .Divisién politica administrativa y limites, municipio de Colombia
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L GOBERNACION DEL HUILA

Fuente: Gobernacién del Huila. Municipio de Colombia

Caracteristicas fisicas del territorio

Altitud y Relieve

La altitud del Municipio de Colombia Huila, es de 850 msnm, Sus territorios estan conformados por montafias
pertenecientes al relieve de la cordillera Oriental y los Unicos sitios planos que se encuentran estan localizados
en las proximidades de los rios que lo cruzan: Ambica, Blanco, Cabrera, Mico, Negro, Riachédn, los cerros del
Viento y Purgatorio y los altos Cazuelejas y las Oseras, son los mas importantes accidentes orogréficos. Por la
variedad del relieve, en la jurisdiccién municipal estan presentes los pisos térmicos calido, medio, frio y paramo.

Dada las condiciones geograficas y la ubicacion estratégica del municipio de Colombia sobre la cordillera
oriental, permite que se una a los municipios de Baraya, Tello y Neiva a través de la carretera via nacional por
la que se moviliza el 100% de la poblacién urbana y rural a la capital del departamento del Huila, con el fin de
atender sus necesidades economicas, sociales, productivas y de intercambio. Otro vinculo econdmico se da a
través de los bancos de crédito de Baraya, Neiva Huila y Dolores en el Tolima.

Posee importantes ecosistemas estratégicos, como el Parque Nacional Sumapaz, el Paramo del Rucio (ubicado
entre las veredas el Dorado y la Legiosa), Monte Espinoso, (comprende areas aledafas al casco urbano y a las
veredas Boca de la Zanja, Carrasposo y Holanda), formando por especies xerofiticas, es decir plantas y
asociaciones vegetales adaptadas a la vida en un medio seco; plantas espinosas, entre otros.
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En su paisaje vegetal predominan las cactaceas columnares (Cephaloereus colombianus) y redondas
(Melocacuas sp), mezclados con arboles, arbustos y sabila. También encontramos un arbol muy representativo,
el cuiji.

Areas de conservacion y proteccion de los recursos naturales
En el municipio de Colombia se determinaron las siguientes areas de proteccidn y conservacion de los recursos
naturales

- El Piedemonte la virgen

- Los Zanjones de la Maria, Misia Jesusita, los Muertos y el Aeropuerto.

- Nacimientos de fuentes hidricas y ojos de agua.

- La zona erodada que comprende las veredas Carrasposo, Boca de la Zanja, Holanda (parte baja),
Santa Barbara, Parte baja del Valle, Ariari y San Antonio bajo.

- Las Lagunas, la Danta, San Pedro, Tripe yegua, la Panela, la Tembladera, la Lampara, Leuro, San
Antonio Bajo, San Antonio alto, la Perra, la Esmeralda, Aguas Negras, Tembladora, Los Pantanos y
Palenque,

- Parque natural nacional Sumapaz: Desde la quebrada la Griteria, esta agua abajo hasta la confluencia
en el rio Cabrera, de ahi en linea recta hasta el cerro Gigante, y de ahi en linea recta hasta el rio
Riachon de esta agua arriba hasta el limite con Cundinamarca.

- Las zonas que se encuentran a mas de 2.000 metros de altura sobre el nivel del mar, es decir las
cabeceras de las veredas Bella vista, San José. Potrero Grande, Armenia. Antillas, el Dorado, Galilea,
Nazaret, Boqueron San Jerénimo, las Granjas, la Florida, Nueva Granada, San Emilio, el Rubi.

- 100 metros a lado y lado de los cauces de los rios Cabrera, Riachon, Ambica, Ariari y Venado, donde
no se ha intervenido y 50 metros donde esta intervenido.

Hidrografia

Colombia Huila cuenta con 22 subcuencas hidrograficas y cerca de 39 pequefios afluentes, siendo las cuencas
del rio Cabrera y del Rio Ambica donde se presentan mayores déficits hidricos, debido a la afectacion del
recurso de bosques y la pérdida de cobertura forestal y la subcuenca del Rio Ambica es la que presenta mayor
grado de erosion. También se encuentran los rios Blanco, Mico, Negro, Riachén, Los Cerros del Viento y
Purgatorio. Los Altos Cazuelejas y las Oseras son los mas importantes accidentes orogréficos.

Zonas de Riesgo

Las amenazas segun su origen se clasifican en cuatro categorias, la primer categoria es de la de tipo natural
(son inherentes a la dindmica natural del planeta tierra) se subdividen en hidrometrologicas (huracanes,
vendavales, amenazas por truenos y rayos, sequias y desertificacién o degradacion ecoldgica, avenidas
torrenciales, granizadas y erosion edlica), y geoliticas (sismo, remocion en masa, diapirismo de lodo,
avalanchas); la segunda categoria corresponde a las socio — naturales (similares a las naturales, pero son
inducidas) tales como tala y quema de bosques, incendios forestales y degradacion de los recursos naturales,
deslizamientos por uso de aguas para riesgo en ladera; la tercera categoria antrépicas la aglomeracion de
personas y la contaminacién por basuras, tala y quema de bosques, aguas residuales y la Ultima categoria, las
tecnologias como las redes de gasoducto, las fugas de red de alcantarillado y la caida o descarga de redes
eléctricas. La poblacién expuesta a este tipo de riesgo es la comunidad del area urbana como rural.

Se consideran zonas de amenazas naturales que presentan alto riesgo. En la zona urbana se determind las
siguientes areas:
- Los zanjones de los muertos y de la Maria, que presentan amenaza alta por erosion (segln estudio
de la CAM)
- Loma de la virgen, presenta amenaza media por erosién. Estas areas hacen parte de las areas de
proteccién y no podran ser objeto de construccién de ninguna indole.
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Se determind en el municipio de Colombia las siguientes areas de amenazas y riesgo,
- Inundaciones: 560 Hectareas
- Desprendimiento y Desplome: 1.502 hectareas
- Remocién en masa: 72 hectareas 400 metros
- Incendios Forestales: 765 hectareas.
- Erosion: 11.938.47 Hectareas,
- Inestabilidad del terreno: sector No. 1 del Casco Urbano

El 30 de octubre del 2016 se registré un temblor en el municipio de Colombia de magnitud 5,4 grados en la
escala de Richter con epicentro una zona a 14 kilémetros de la cabecera del municipio y el 16 de diciembre un
nuevo temblor sacudié a buena parte de Huila y Tolima, el servicio geoldgico colombiano reportd que el
movimiento tellrico se present6 a las 2:45 pm con epicentro en Colombia Huila, 10 casas se derrumbaron y
otras 200 presentaron dafios en sus estructuras. El evento sismico fue superficial, con profundidad menor a 30
kilometros. EI 6 de febrero de 2017 un fuerte sismo, de magnitud 5,7, sacudi6 gran parte del territorio colombiano
sin que se haya reporte de victimas o dafios. El temblor, ocurrido a las 8:02 de la mafiana, nuevamente con
epicentro el municipio de Colombia, en el Huila.

Temperatura y Humedad

La temperatura media en el municipio de Colombia Huila es de 24° C. Por privilegio natural Colombia Huila goza
de todos los climas, desde frio y humedo hasta célido con transicidén a calido muy seco. Tiene piso célido,
templado, frio y el piso bioclimatico paramo. Los periodos de lluvia son en los meses de abril, mayo, y de octubre
a diciembre; el resto del afio se considera época seca, aun cuando se presentan lluvias esporadicas. El
municipio de Colombia tiene una zona tropical de montafia don actan vientos con direccion preferencial.
Localmente se presentan dos tipos de vientos, vientos de montafia y valle corrientes de aire al cruzar la
cordillera. La humedad relativa del aire durante el afio 54 y 75%, siendo mayor en la época lluviosa del segundo
semestre.

Mapa 2. Relieve e hidrografia del Municipio de Colombia Huila
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Fuente: http://www.ideam.gov.co/web/siac/geovisorconsultas.
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Mapa 3. Mapa de zonas de riesgo y amanazas area urbana, municipio de Colombia Huila Falta: Mapa

del municipio con zonas de riesgo

Fuente: Planeacion municipal Colombia Huila

Mapa 4. zonas de amenazas y riesgos zona rural, municipio de Colombia Huila
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Fuente: Planeacion municipal Colombia Huila
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Accesibilidad geografica

Su ubicacion estratégica ha permitido que el municipio de Colombia esté conectado a través de una red de
carreteras, que moviliza el 100% de la poblacidn urbana y rural a la capital del departamento, estas son: La
carretera Colombia—Neiva, con los municipios de Baraya, Tello y Neiva a una distancia de 87 Kms, de los cuales
55 Kms corresponden a la carretera Neiva— Tello - Baraya, los cuales estan pavimentados y 32 Kms, del tramo
entre Baraya-Colombia que estan en afirmado y en mal estado de conservacion.

El municipio de Colombia se considera como una de las regiones més aisladas del departamento, sin embargo,
su desarrollo y futuro esta en la apertura de la via con la ciudad de Bogota pasando por el paramo de Sumapaz
donde un 80% de la via esta construida que corresponde a Colombia — Santa Ana — San Emilio, faltando un
tramo aproximado de 35 kms para llegar a Bogota; y la carretera Colombia — La Uribe (Meta) que comunicara
los llanos orientales y la ciudad de Villavicencio con el Huila y el sur del pais, de esta via ya se tiene construido
los tramos Villavicencio — La Uribe y Neiva — Colombia — El Dorado, faltando por construir el tramo de carretera
El Dorado — La Uribe de aproximadamente 30 Kms. No hay aeropuerto y su rio no se utiliza como recorrido
fluvial. Las inspecciones de policia del municipio se encuentran a la siguiente distancia en tiempo del area
urbana

La infraestructura vial y de transporte del casco urbano del Municipio esta conformada por 12 calles y 8 carreras
que se clasifican asi:
- Vias principales Su funcién es la intercomunicacién con el exterior y la articulacion interna - Carreras:
3,4,5y7.-Calles: 5,6 Y 7.
- Vias secundarias - Carreras 6 y 8 - Calles: 2, 3,4y 8
- Vias terciarias Son vias de circulacion local - Carreras 1y 2 - Calles 9, 10, 11y 12

Tabla 2. Tiempo de traslado, tipo de transporte y distancia en kilometros municipio de Colombia.

Colombia Tiempo de llegada | Distancia en | Tipo de transporte
desde el municipio | Kilometros desde el municipio
en minutos.
Neiva 190 minutos 87,00 Vehicular
Baraya 100 minutos 80,25 Vehicular
Uribe 300 minutos 560,47 Vehicular
Alpujarra 80 minutos 40,41 Vehicular
Dolores 90 minutos 37,62 Vehicular

Fuente: Alcaldia municipal Colombia Huila

Tabla 3. Tiempo de traslado, tipo de transporte, distancia en kildmetros desde el municipio de Colombia
hacia los municipios vecinos

Municipio Colombia | Vereda vecina Distancia en Tipo de transporte Tiempo estimado del
Kilometros entre la entre la vereda y el traslado entre la vereda
vereda y el area area urbana y el &rea urbana
urbana Horas minutos

Colombia Santa Ana 22 Vehicular 2 0

San Jeronimo 16 vehicular 1 0
San Emilio 23 vehicular 2 30
Potrero Grande 19 vehicular 2 0
La Legiosa 13 vehicular 1 0
El Dorado 15 vehicular 1 30
San Pedro 21 Cabalgar 3 0
San José 28 cabalgar 4 0
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San Isidro 26 cabalgar 4 0
Higuerén 25 vehicular 2 0
Fuente: Alcaldia municipal Colombia Huila

Mapa 5.Vias de comunicacion, municipio de Colombia Huila. Falta mapa con vias de comunicacion

Fuente: Alcaldia municipal Colombia Huila

Mapa 6. Sistema de comunicacion vial

Fuente: Alcaldia municipal Colombia Huila
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1.2 Contexto demografico

Poblacion total

La poblacién proyectada para el municipio de Colombia en el afio 2020 es de 7.064 habitantes, segun la
proyeccion censo DANE 2018, de los cuales 2.062 (29.19%) residen en la cabecera municipal y 5.002 (70.81%)
en el arearural. E154.1 % (3822) corresponde a la poblacion masculina y 45.9 % (3242) a la poblacion femenina.

Densidad poblacional por kildémetro cuadrado

El municipio de Colombia cuenta con una baja densidad poblacional, aproximadamente de 4.16 habitantes por
Km? la gente emigra a los diferentes municipios del departamento y otras ciudades buscando mejores
condiciones de vida, por falta de fuentes de empleo, por el orden publico y constantes desastres naturales que
se presenta en la region.

Mapa 7. Densidad poblacional municipio de Colombia Huila, 2020
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Fuente: Visor geografico SISPRO 2019

Poblacion por area de residencia urbano/rural

La poblacién del municipio segin area de residencia se distribuye en un 20,38% (2628 habitantes) en la
cabecera municipal y el 79,62% (10,262 habitantes) en el area rural. Lo anterior evidencia que un porcentaje
alto de la poblacidn se encuentra concentrado en la zona rural, siendo uno de los principales municipios con
mayor ruralidad en el departamento.
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Caracteristicas de la Poblacion

Proporcion de Poblacién por Area de Residencia
Urbana

Ano(s): 2019

Fuente: DANE - Proyecciones de Poblacion para el
2015

Fecha de actualizacion: 2019/02/12

[Jo,10 - 25,00

25,01 - 50,00

M 50,01 - 75,00

M 75 n1 - 100 0n

Fuente: Visor geografico SISPRO 2020

Caracteristicas de la Poblacidon B
Proporcién de Poblacién por Area de Residencia Rural
Afo(s): 2019 |
Fuente: DANE - Proyecciones de Poblacion para el

2015

Fecha de actualizacion: 2018/01/19

[Jo,10 - 25,00

[ 25,01 - 50,00

M 50,01 - 75,01

M 75,01 - 100,00

Con base en los datos anteriores se evidencia que el mayor nimero de personas se encuentra en el area rural
con lo que se requiere estrategias para mayor atencion a esta poblacién como mejorar las vias terciarias, contar

con medios de transporte y accesibilidad.

Tabla 4. Poblacién por area de residencia municipio de Colombia Huila 2020.

Poblacion cabecera ol Grado de
Municipio municipal Poblacion resto PO?;::IW“ urbanizacién
Poblacién Porcentaje | Poblacién Porcentaje
Colombia 2.062 29.19% 5.002 70.81% 7.064 29.19%

Fuente: Proyecciones poblacion area 2018 -2023.

25 |

N\
C%"'; 'ﬂ! Sitr

"RENOVACION Y PROGRESO”

Fdificio Ounicipal Calle 6 No. 3-74,Codigo postal 411080
Yelefar

: 0988319697

ALl unw.

.QOU. CO

Email: alcaldia@colombia-huila.gov.co, contactenos@colombia-huila.gov.co




W(@ @Wmarecozo
Lnicigpio de Colombea/

NIT:891. 180 028-1

Fuente: Alcaldia municipal Colombia Huila

Grado de urbanizacion

En cuanto a la ubicacidn de la poblacién doblemente colombiana se observa que el grupo mas representativo
es la poblacion del area rural 70.8% que corresponde a 5.002 habitantes en comparacion a los habitantes de
la cabecera que es de 2.062 habitantes que corresponde al 29.19% de la poblacién total. Estos valores se
fundamentan a la extension de las zonas rurales, lo que indica que, si bien no se pueden descuidar las acciones
de control de esta comunidad, se deben reforzar las actividades a la poblacion mas dispersa. El grado de
urbanizacion llegar al 29.19%.

Numero de viviendas

En el municipio de Colombia, segun Censo 2005, hay 2120 viviendas, de las cuales en zona rural se ubican el
80,1% que corresponde a 1699 viviendas y en zona urbana solo el 19,9%, cerca de 421 viviendas. El tipo de
vivienda son casas, 89% de las cuales el 76% de dichas viviendas tienen paredes de tapia pesada, adobe o
bahareque. En el &rea urbana el 73,5% de las viviendas tienen piso en cemento o gravilla y en éarea rural el
46% el piso es de cemento o gravilla y el 42% de tierra.

Numero de hogares

Segun el Censo DANE 2005, el municipio de Colombia cuenta con 2171 hogares de los cuales 19,4% (423
hogares) se ubican en la cabecera municipal y el 80,5% (1748 hogares) en la zona rural. Se denomina hogares
sin déficit a los hogares que habitan en viviendas particulares que cumplen con unos estandares minimos de
habitabilidad y por tanto sus moradores viven en condiciones Optimas. Es asi, como en el municipio de Colombia
cuenta con 507 hogares sin déficit, de los cuales el 52,8% (268) de los hogares estan en la cabecera y el
restante 47,1% (239) en el area rural. Los hogares con déficit son 1664 en el municipio de Colombia, de los
cuales el 9,3% (155) estan en la cabecera urbana y el 90,6% (1509). Es decir, el 76% de los hogares se
consideran con déficit.
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Poblacion por pertenencia étnica

En el municipio de Colombia Huila, el mayor porcentaje de grupo étnico se encuentra identificado un integrante
de la poblacion indigena, 2 de la poblacion raizal del archipiélago de san Andrés, providencia y Santa Catalina,
5 dentro del autorreconocimiento étnico negro(q), afrodescendiente, afrocolombiano(a), 17 no informa y 7015

dentro de ningun grupo étnico.

Tabla 5.Poblacion por pertenencia étnica del Municipio de Colombia Huila.

Autorreconocimiento étnico Casos % | Acumulado %
Indigena 1 0,01% 0,01%
Raizal del Archipiélago de San Andrés, Providencia y Santa Catalina 2 0,03% 0,04%
Negro(a), Mulato(a), Afrodescendiente, Afrocolombiano(a) 5 0,07% 0,11%
NingUn grupo étnico 7015 | 99,64% 99,76%
No informa 17 0,24% 100,00%
Total 7040 | 100,00% 100,00%

Fuente: DANE, Poblacion pertenencia étnica Colombia Dpto mpio 2018

En el departamento del Huila, se identifican para el afio 2018 un total de 12.194 poblacion indigena que equivale
al 1.21% del total de la poblacion del municipio, 35 gitanos, 43 raizales del archipiélago de San Andrés,
providencia y Santa Catalina, 5027 personas perteneciente al reconocimiento étnico de negro (a), mulato (a),

afrodescendiente, afrocolombiano (a).

Mapa 10. Poblacion pertenencia étnica del departamento del Huila, 2012
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Estructura demografica

En el municipio de Colombia Huila, se denota en el censo 2018 que en retrospectiva y actualmente la poblacion
ha tenido un descenso notorio. En retrospectiva en el afio 2015 presento una poblacion de 7.285 habitantes,
en 2020 de 7.064 y para 2023 una proyeccion de 7.233.

Se puede observar que la poblacion mayo de 80 afios de edad tiene tendencia al incremento, los nacimientos
tienden tendencia a la disminucidn, lo que puede estar relacionado con el incumplimiento de las coberturas de
vacunacion en menores de 5 afios de edad.

Los grupos de edad que aportan a la dinamica laboral presentan incremento comparado con el afio 2015, los
adolescentes de 10 a 19 afios van descendiendo notoriamente, al igual que los menores de 5 a 9 afios. Todo
relacionado con la tasa de natalidad.

Figura 1.Piramide poblacional del municipio de Colombia, 2005, 2020, 2023.
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Fuente: Censo DANE 2018.

Poblacién por grupo de edad

De acuerdo al ciclo vital en el municipio de Colombia Huila para el afio 2020, el 36.3% de los pobladores
corresponden al grupo poblacional adulto de 27 a 59 afios, mientras que el grupo que menos peso porcentual
presenta es la primera infancia con un 9.8% y la poblacién adulta mayor 15%.

Se inicia el proceso de analisis desde el afio 2015 hasta 2023, donde se puede observar que en retrospectiva
en el primer afio analizado la poblacion ubicada en el ciclo vital adultez presento una frecuencia relativa de 38,
en 2020 desciende a 36.3, llegando a una proyeccion en 2023 de 34.7. En cuanto a la juventud tiene tendencia
al incremento en la proyeccion en 2023 de 27.7 en frecuencia y en 2015 fue de 21.5.
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Tabla 6. Proporcion de la poblacion por ciclo vital, municipio Colombia Huila, 2005, 2020 y 2023.

2015 2020 2023
Ciclo vital Numero Frecuencia Numero Frecuencia Numero Frecuencia
absoluto relativa absoluto relativa absoluto relativa

Primera infancia (0 a 5 afios) 1130 12,3 690 9,8 669 9,2
Infancia (6 a 11 afios) 1062 11,5 1294 18,3 720 10,0
Adolescencia (12 a 18 afios) 1169 12,7 1204 17,0 1201 16,6
Juventud (14 a 26 afios) 1976 21,5 1101 15,6 2002 21,7
Adultez ( 27 a 59 afios) 3500 38,0 2562 36,3 2508 34,7
rizr:)ma mayor (60 afios y 1196 13,0 1058 15,0 1158 16,0
Total de poblacion 9208 7064 7233

Fuente: Censo DANE 2018.

La distribucion poblacional por grupos etarios en los afios 2005, 2020 y 2023, describe como la de mayor
frecuencia la poblacion la poblacion entre 25 a 44 afios de edad con una proporcion de 24.92, seguido de los
menores de 5 a 14 afios de edad con el 18.32%.

rigura 2. Cambio en la proporcion de la poblacién por grupo etarios, municipio de Colombia 2005, 2020 y 2023
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Fuente: Censo DANE 2018.

En el municipio de Colombia Huila la poblacién con menor proporcion son los extremos de la vida, los menores
de 1 afio y los mayores de 80 afios. La distribucion en los grupos de edad, por sexo es en porcentajes similares,
observandose un ligero incremento en la poblacién masculina en los grupos de 1 a 24 afios y 45 a 59 afios, en
comparacién a los grupos de edad de 25 a 44 afios y 60 a 79 afios donde la poblacién femenina es ligeramente

superior.
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Figura 3. Poblacién por sexo y grupo de edad del municipio de Colombia Huila, 2020
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Fuente: Censo DANE 2018

Otros indicadores demograficos
o Razdn hombre: mujer: En el afio 2015 por cada 117 hombres, habia 100 mujeres, mientras que para
el afio 2020 por cada 118 hombres, habia 100 mujeres

e Razon de nifios: mujer: En el afio 2015 por cada 46 nifios y nifias (0-4afos), habia 100 mujeres en
edad fértil (15-49afios), mientras que para el afio 2020 por cada 46 nifios y nifias (0-4afos), habia 100
mujeres en edad fértil

e indice de infancia: En el afio 2015 de 100 personas, 29 correspondian a poblacién hasta los 14 afios,
mientras que para el afio 2020 este grupo poblacional fue de 28 personas

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

e indice de vejez: En el afio 2015 de 100 personas, 14 correspondian a poblacién de 65 afios y mas,
mientras que para el afio 2020 este grupo poblacional fue de 15 personas

¢ indice de envejecimiento: En el afio 2015 de 100 personas, 51 correspondian a poblacion de 65 afios
y mas, mientras que para el afio 2020 este grupo poblacional fue de 53 personas

e indice demogréfico de dependencia: En el afio 2015 de 100 personas entre los 15 a 64 afios, habia
64 personas menores de 15 afios 6 de 65 afios y mas (dependientes), mientras que para el afio 2020
este grupo poblacional fue de 63 personas

e indice dependencia infantil: En el afio 2015, 47 personas menores de 15 afios dependian de 100
personas entre los 15 a 64 afios, mientras que para el afio 2020 fue de 46 personas

e indice de dependencia de mayores: En el afio 2015, 17 personas de 65 afios y més dependian de 100
personas entre los 15 a 64 afios, mientras que para el afio 2020 fue de 17 personas

e indice de friz: Representa el porcentaje de poblacién de menos de 20 afios (entre 0 y 19 afios), con
respecto al grupo de poblacién de edades comprendidas entre los 30 y los 49 afios. Cuando este
indice supera el valor de 160 se considera que la poblacidn estudiada es una poblacion joven, mientras
que si resulta inferior a 60 se considera una poblacion envejecida.
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Tabla 7. Otros indicadores de estructura demografica en el municipio de Colombia, 2015, 2020, 2023.

Indicadores 2015 2020 2023
Razon de hombre: mujer 117,14 118,16 119
Razon de nifios: mujer 46 46 44
indice de infancia 29 28 27
indice de Juventud 22 22 22
indice de vejez 14 15 16
Indice de envejecimiento 51 53 59
indice demografico de dependencia 63,71 63,25 62,87
indice de dependencia infantil 46,79 45,85 44 34
indice de dependencia de mayores 16,92 17,40 18,53
indice de Friz 153,78 151,30 145,93

Fuente: Censo DANE 2018.

Dinamica demografica

El adecuado balance entre nacimientos y decesos aportan al municipio instrumentos para la planeacion integral
del desarrollo integral, puesto que la sostenibilidad poblacional junto con los volimenes de personas y calidad
de vida permiten mantener los ritmos de crecimiento, estructuras y distribucionales poblacionales.

Tasa Bruta de Natalidad: Mide el efecto de la fecundidad sobre el crecimiento de la poblacion, relacionando

el nimero de nacimientos con la poblacién total, Para el municipio de Colombia, este indicador muestra un
comportamiento variable, la tasa mas alta se registro el afio 2007 con 12,53 por cada mil habitantes y la
mas baja en el afio 2018 fue de 8.37 por 1000 habitantes.

Tasa Bruta de Mortalidad: Mide el riesgo a morir a que esta expuesta la poblacién. Para el afio 2018, la

TBM es de 3.37 por 1000 habitantes para el municipio de Colombia, con tendencia a la disminucién con

relacion al afio anterior.

Figura 4. Comparacion entre la Tasa Bruta de Natalidad y la Tasa Bruta de Mortalidad, crecimiento natural del

municipio de Colombia 2005 a 2018.
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Otros indicadores de la dinamica de la poblacién

El andlisis de la capacidad reproductiva del municipio de Colombia se realizd mediante el calculo de los

siguientes indicadores:

o Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 y 14 afios: Esta tasa hace referencia al
ndmero de nacidos vivos de madres entre 10 y 14 afios de edad durante el periodo dado, para el caso
del municipio de Colombia Huila para el afio 2017 fue de 3,65, describiendo una tendencia al

incremento con relacién al afio 2015 y manteniéndose con relacién al afio 2016.

o Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 y 19 anos: Corresponde al nimero de
nacidos vivos de madres entre 10 y 19 afios de edad durante el periodo dado, para el caso del
municipio de Colombia Huila para el afio 2017 fue de 28,75, describiendo una ligera tendencia a

disminuir en comparacién al afio 2016, (tasa de 34,61 para el afio 2016).

o Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 15y 19 afios: La tasa especifica de fecundidad
de mujeres de 15 a 19 afios corresponde al numero de nacidos vivos hijos de madres en este rango
de edad durante el periodo analizado, durante el afio 2017 el municipio de Colombia presenta una tasa
de 53,10 por cada mil nacidos vivos, describiendo una tendencia a disminuir comparacion al afio 2016.

Tabla 8. Otros indicadores de la dinamica de la poblacion, Municipio de Colombia Huila, 2018

Indicador Valor
Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 y 14 afios 5,44
Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 15y 19 afios 50.45
Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 y 19 afios 28.3

Fuente: CUBO MATERNO INFANTIL

Esperanza de vida

La Esperanza de Vida es expresién del desarrollo socioecondmico del pais, el desarrollo integral del sistema
de salud, representa el nimero de afios promedio que se espera que un individuo viva desde el momento que

nace, si se mantienen estables y constantes las condiciones de mortalidad.

En el Departamento del Huila, la esperanza de vida al nacer ha ido en crecimiento durante el periodo analizado
ya que entre 1985 -1990 fue de 68,33 para el 2015 - 2020 es de 73,84 y es muy similar al valor del pais.

Figura 5. Esperanza de vida al nacer, por sexo, Departamento del Huila, 1995 — 2020
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Movilidad forzada

El desplazamiento forzado interno constituye una violacién de los Derechos Humanos, el Derecho Internacional,
los derechos constitucionales y la dignidad. En consecuencia, es de interés reconocer este evento en el
municipio, 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, agudizacion de los conflictos armados internos, la modificacién en las
formas de ocupacioén y practicas culturales.

El documento ASIS busca acercarse al reconocimiento de la poblacion victimizada desplazada en cuanto a
condiciones como edad y sexo.

Tabla 9. Poblacion victimizada de desplazamiento por grupo de edad, sexo, municipio de Colombia
Huila, afio 2019.

Grupo de edad Femenino %Femenino Masculino %Masculino
De 0 a4 afios 28 1,52 28 1,38
De 5a9 afos 131 7,09 161 7,94
De 10 a 14 aiios 235 12,72 192 9.47
De 15 a 19 afios 228 12,34 249 12,28
De 20 a 24 afios 289 15,65 342 16,86
De 25 a 29 afios 178 9,64 183 9,02
De 30 a 34 afios 91 4,93 96 4,73
De 35 a 39 afios 90 4,87 105 5,18
De 40 a 44 aios 113 6,12 82 4,04
De 45 a 49 afios 94 5,09 108 5,33
De 50 a 54 afos 76 411 81 3,99
De 55 a 59 afios 67 3,63 83 4,09
De 60 a 64 afos 52 2,82 69 3,40
De 65 a 69 afios 40 217 55 2,71
De 70 a 74 aiios 39 2,11 60 2,96
De 75 a 79 afios 32 1,73 44 2,17
De 80 afios o mas 62 3,36 88 4,34
No reportado 2 0,11 2 0,10
Total 1.847 2.028

FUENTE: RUV- SISPRO — MINSALUD. Fecha de corte: 10 de junio 2020.

La proporcion de la poblacién por sexos es similar, la poblacién femenina 47.6% y la poblacion masculina
52.3%. La poblacion victima de mayor proporcion es el grupo de edad de 20 a 24 afios, en las mujeres
corresponde al 15.65% y en los hombres al 16.86%. No se conocen datos para el municipio de Colombia de
poblacion LGTBI en situacion de desplazamiento.

El municipio de Colombia, como la mayoria de municipios del Huila vive la situacién del desplazamiento interno,
en donde el conflicto armado es una de las principales causas de desplazamiento de veredas como Potrero

0988319697
Prgina Tth: wurw.cole ia.gov.co

Email: alcaldia@colombia-huila.gov.co, contactenos@colombia-huila.gov.co

33 I <\ "RENOVACION Y PROGRESO” '
Edificio unicipal Calle 6 No. 3-74,Codigo postal 411080
it V.
Coltormebrea s tecter



W(@ @qoub&cwde(’olo
Lnicigpio de C'Olombea/

NIT:891. 180 028-1

Grande y el Dorado al casco urbano, otra causa son los eventos catastréficos naturales como inundaciones y
derrumbes donde la poblacién afectada tiene que dejar su hogar (vivienda, enseres, cultivos, semovientes) para
buscar proteger su vida y la de su familia. Se tiene registrado 3875 personas como victimas de desplazamiento
en el municipio de Colombia Huila para el afio 2019.

Tabla 10. Numero de personas victimas de desplazamiento de Colombia Huila

2017 2018 2019
Numero de personas victimas de desplazamiento 3.162 3.199 2.875
Fuente: RUV- SISPRO - MINSALUD. Fecha de corte: 10 junio 2020.

Nota: Para la consulta y andlisis de este indicador debe tenerse en cuenta:

e Las estadisticas del nimero 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.

e Laedad que se esta mostrando corresponde a la edad de la persona en el momento actual.

e  Seobserva que en el RUV para una misma persona se pueden encontrar mas de un registro con geografia de
residencia diferente.

Dinamica migratoria

En el ultimo afio, nuestro pais ha sido testigo del éxodo que protagonizan los venezolanos saliendo del vecino
pais, unos llegando para buscar alguna oportunidad aqui, otros simplemente siguen el camino en busca de un
destino diferente para tener una nueva vida. El departamento del Huila no ha sido ajeno a esta problematica y
varios de sus municipios han prestado asistencia en salud a los migrantes, situacion a la que no escapa el
municipio de Colombia. De acuerdo a la circular 029 de 2017 se han atendido en salud 8 migrantes en el afio
2019.

Las personas migrantes atendidas en salud en Colombia Huila, corresponde a cerca del 0,31% de los migrantes
atendido en el departamento del Huila. La distribucién por sexo es del 87.5% para la poblacion femenina.

Figura 6. Pirdmide de poblacion migrante atendida en salud en el municipio de Colombia Huila, 2019.
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Fuente: Reporte informacion Circular 029 de 2017 MSPS. * ND-RUAF datos preliminares para el afio 2019 sujetos a
ajuste. Consultado en Bodega de datos del SISPRO
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En el municipio de Colombia Huila, el 40% de la poblacion migrante no se ha identificado su pais de origen; el
100% es de origen venezolano, en contraste con el 57% del mismo origen atendido en el Huila.

Tabla 11. Pais de procedencia de la poblaciéon migrante atendida en Colombia Huila, 2019

Colombia Huila Huila
Pais de procedencia Total, de Atenciones en salud Pais de procedencia Total, de Atenciones en salud
del migrante segun procedencia del migrante segun procedencia
2019 Proporcién 2019 Distribucion

Brasil 0 0% Brasil 10 0,4%
Ecuador 0 0% Ecuador 35 1,4%
Nicaragua 0 0% Nicaragua 3 0,1%
Otros 2 25% Otros 188 7,4%
Panaméa 0 0% Panamé 3 0,1%
Peru 0 0% Pera 15 0,6%
Republica Bolivariana 5 62.5% Republica Bolivariana 1917 75,6%
de Venezuela de Venezuela
Sin identificador de 1 12.5% Sin identificador de 364 14,4%
pais pais
Total 8 100% Total 2535 100%

Fuente: Reporte informacién Circular 029 de 2017 MSPS. * ND-RUAF datos preliminares para el afio 2018 sujetos a ajuste.
Consultado en Bodega de datos del SISPRO

Conclusiones

El municipio de Colombia es un municipio de clima calido, ubicado hacia el norte del departamento del Huila, a
una distancia de la capital de aproximadamente de 86 kilémetros que se recorren en promedio en 180 minutos,
cuenta con medio de transporte terrestre con adecuada disponibilidad de vehiculos.

La mayor cantidad de su poblacién se encuentra ubicada en el area rural con 79,6% lo que hace que se deban
priorizar los programas y actividades, a esta comunidad con el fin de disminuir riesgos que puedan alterar la
salud.

Uno de los principales riesgos detectado en el municipio de Colombia son las fuertes olas invernales que en su
mayoria ocasionan inundaciones, y el aumento de los afluentes hidricas que en varias ocasiones ha provocado
la ruptura y caida puentes de comunicacion entre veredas y entre municipios seguido de deslizamientos,
avalanchas que han afectado muchos sectores del area rural. Lo que pone de manifiesto la importancia de
activar los planes de contingencia de Emergencias y Desastres y de Gestién frente a estos fenémenos.

En lo relacionado con el aspecto demografico Colombia es un municipio que segun estimaciones DANE del
censo del 2018, para el afio 2020 se estima una poblacion de 7.064 habitantes y para 2023 de 7.233, presenta
3.826 pobladores masculinos y 3.238 femenino.

En cuanto a la tasa especifica de fecundidad en mujeres es significativas en el afio 2018 se presenté una tasa
de fecundidad de 10 a 14 afios de 5,44, de 15 a 19 afios de 50.45, de 10 a 19 afios de 28.03.
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En el Municipio de Colombia presenta un gran numero de poblacién en situacion de Desplazamiento, 3.875
personas con corte al afio 2019, vive una dificil situacién social y econémica que afecta tanto fisica como mental,
lo que eleva de los indices de pobreza, agudiza los conflictos armados internos y modifica las formas de
ocupacion y practicas culturales. En cuanto a la poblacion migrante se han atendido en salud 8 personas
durante el afio 2018, de los cuales solo una persona es de origen venezolano.

1. CAPITULO Il. ABORDAJE DE LOS EFECTOS DE SALUD Y SUS DETERMINANTES

El analisis de la mortalidad es trascendental para el conocimiento de la dinamica poblacional y ayuda en el
reconocimiento de los problemas mas enfaticos que tiene el municipio en prestacion de servicios de salud,
condiciones y estilos de vida, aseguramiento y la ejecucioén de acciones de salud publica tanto individuales
como colectivas, lo que ayuda a evaluar y asi mismo proyectar programas y estrategias que reduzcan las
inequidades y fortalezcan el bienestar y la salud de cada habitante del municipio. Para el estudio de la
mortalidad, se trabajé con el comportamiento de las defunciones segun agrupacién 6/67 de la Organizacion
Panamericana de la Salud por grandes causas y sub causas, por medio de una estimacién de tasas ajustadas
por edad y sexo en el periodo comprendido entre 2005 y 2018 registradas en la base de datos del Departamento
Administrativo Nacional de estadisticas (DANE)

2.1 Analisis de la mortalidad

Mortalidad general por grandes causas

Ajuste de tasas por edad

Para el analisis de mortalidad se tomaron como referencia los listados de agrupacién de mortalidad 6/67 de la
Organizacion Panamericana de la Salud. Este analisis se desagrega por cada quinquenio y sexo en el periodo
comprendido del 2005 al afio disponible 2018. El anélisis de mortalidad general por grandes causas se hace
por la estimacion y ajuste de tasa por edad segun el método directo.

El municipio de Colombia Huila, durante el periodo analizado (2005 — 2018), se denota que la principal causa
de mortalidad son las originadas por enfermedades del sistema circulatorio con notable tendencia al aumento
hasta el afio 2017, ya que en 2005 presento una tasa de 71.7 por 100.000 habitantes, y en 2017 de 156.4, pero
en 2018 desciende a 118.3.

Seguido de las causas externas con notable tendencia al aumento en el inicio de periodo analizado presento
una tasa de 49.2 muertes por 100.000 habitantes y en 2018 fue 90.6, posteriormente estan las deméas causas
que ha mantenido la tendencia.
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Figura 7.Tasa de mortalidad ajustada por edad del municipio de Colombia Huila, 2005 - 2018
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El andlisis de mortalidad general en hombres en el periodo 2005 - 2017, muestra un comportamiento similar a
la poblacion total en donde la primera causa de mortalidad son las enfermedades del sistema circulatorio para
el afio 2018, con una tasa de 165.6 por 100.000 habitantes con tendencia a la disminucién en comparacién al
afio 2017. La segunda causa de mortalidad son las causas externas con notable tendencia al aumento en 2005
presento una tasa de 97.5 muertes por 100.000 habitantes y en 2018 de 148.9, seguido de las neoplasias con
tendencia a la disminucion iniciando el periodo analizado con una tasa de 40.6 muertes por 100.000 habitantes
yen 2018 de 16.5.

Figura 8.Tasa de mortalidad ajustada por edad para los hombres del municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018.
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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En la poblacidon femenina la principal causa de mortalidad es las causada por el sistema circulatorio que ha
mantenido la tendencia durante el periodo analizado para el afio 2018 presento una tasa de 74.8 muertes por
100.000 habitantes, seguido de las neoplasias con comportamiento variable inicia el 2005 con una tasa de 23.8
muertes por 100.000 habitantes, se incrementa en 2017 a 118.5, y en 2018 de 74.8.

Seguido estan las muertes por las demas causas presentando en 2005 una tasa de mortalidad de 62.6 muertes
por 100.000 habitantes, se incrementa en 2014 a 151.8, desciende en 2018 a 42.8 muertes por 100.000
habitantes. Posteriormente estan las muertes por neoplasias, causas externas y enfermedades transmisibles.

Figura 9. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las mujeres del municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018.
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
Aiios de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP

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 el comportamiento de la
tendencia entre 2005 y 2018, se analizan los cambios por sexo y las causas de mortalidad que presentan mayor
incidencia sobre la mortalidad prematura para estimar los AVPP.

Las causas externas son la principal causa que aporta mayor numero de afios de vida potencialmente perdido
con tendencia al incremento en 2005 aporto 256 AVPP y en 2018 382, seguido de las enfermedades del
sistema circulatorio con notable tendencia al aumento en 2005 aporto 69 AVPP y en 2018 286, seguido de las
demas causas que mantienen la tendencia y posteriormente estan la neoplasias.
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Figura 10. Afios de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP por grandes causas lista 6/67 del municipio de
Colombia Huila, 2005 - 2018
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En la poblacion masculina durante el periodo analizado la principal causa que aporto AVPP fueron las causas
externas que en esta poblacion ha mantenido la tendencia hasta el afio 2017 donde presento 136 AVPP pero
en 2018 se increment6 a 290. Lo siguen las enfermedades del sistema circulatorio con tendencia al incremento
en 2005 los AVPP fueron 25 y en 2018 de 151. Posteriormente estan las neoplasias con tendencia a la
disminucién en 2005 presento 73 AVPP y en 2018 de 15.

Figura 11. Afios de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP por grandes causas lista 6/67 en hombres del
municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En comparacidn con la poblacion masculina, en la poblacion femenina, en los afios de estudio 2005 — 2018, la
principal causa de AVPP son las Demas Causas alcanzando a aportar 83 AVPP en el afio 2018, con tendencia
a la disminucién, lo siguen los AVPP causados por enfermedades del sistema circulatorio con tendencia al
aumento en 2005 aporto 44 AVPP y en 2018 de 135, posteriormente estan las causas externas con notable
tendencia al incremento finalizando el 2018 con 92 AVPP.
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Figura 12. Afos de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP por grandes causas lista 6/67 en mujeres del
municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018.
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
Tasas ajustadas de los afos de Vida Potencialmente Perdidos ~AVPP

La cuantificacion del nimero total de afios de vida perdidos es Util para determinar la magnitud de este problema
de salud publica, pero no resultan muy Utiles al comparar este problema entre los grupos de poblacién, ni
tampoco para la comparacién de tendencias. Si se parte del mismo riesgo de desarrollar un evento, un grupo
de poblacion mas numerosa desarrollara eventos que uno pequefio, solo por su tamafio. Por esta razén se
utilizan las tasas ajustadas que representan la tasa que tendria la poblacion en estudio si tuviera la misma
estructura que la poblacién estandar tomada como referencia, lo cual nos permite comparar los afios de vida
potencialmente perdidos de una poblacién con otra y comparar este mismo indicador de la misma poblacion de
dos momentos diferentes de tiempo.

La causa de AVPP que afecto en mayor medida a la poblacion del municipio de Colombia Huila entre 2005 y
2018 fueron las causas externas que ha mantenido la tendencia en 2018 presento una tasa de 382 por 100.000
habitantes, seguido de las enfermedades del sistema circulatorio con notable tendencia al aumento en 2005
presento una tasa de 68.8 por 100.000 habitantes y en 2018 de 286.2, posteriormente estan las causadas por
las demas causas y neoplasias.

Figura 13. Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 del municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018.
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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En la poblacion masculina la principal causa que aporta la tasa AVPP son las causas externas que ha mantenido
la tendencia llegando a tener un valor promedio en la tasa de 275 por 100.000 habitantes, para el afio 2018
presento una tasa de 290. Seguido de las enfermedades del sistema circulatorio con tendencia al incremento
en el afo 2005 presento una tasa de 25 por 100.000 habitantes y en 2018 de 151, posteriormente estan las
ocasionadas por neoplasias.

Figura 14. Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustada en los hombres del municipio de Colombia
Huila, 2005 — 2018
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En la poblacion femenina la principal causa que aporta a la tasa AVPP son leve tendencia a la disminucion, en
2005 la tasa fue de 103.2 por 100.000 habitantes y en 2018 de 83.5, seguido de las enfermedades del sistema
circulatorio con tendencia al aumento en 2005 la tasa fue de 43.6 por 100.000 habitantes y en 2018 de 135.1,
posteriormente estan las causas externas que en 2008 presento una tasa de 181.9 por 100.000 habitantes, y
desciende hasta llegar a 2018 con una tasa de 92.
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Figura 15. Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustado en las mujeres del municipio de Colombia
Huila, 2005 — 2018
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Mortalidad especifica por subgrupo

Tasas ajustadas por la edad

Se realiza un anélisis mas detallado que permite identificar los subgrupos de las clases dentro de 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 causa y sintomas,
signos y afecciones mal definidas.

Enfermedades transmisibles

Dentro del subgrupo de estas patologias en el 2018 se presentaron defunciones por enfermedades intestinales
con una tasa de 8 muertes por 100.000 habitantes y por enfermedades por el VIH SIDA con una tasa de 7
muertes por 100.000 habitantes, en el transcurso del periodo analizado 2005 a 2018 las infecciones han sido
las que han aportado mortalidades en los afios 2006, 2007, 2008, 2009, 2011, 2012, 2013, 2014, 2016 este
Ultimo afo con una tasa de 15 muertes por 100.000 habitantes.
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Figura 16. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles del municipio de
Colombia Huila, 2005 - 2018.
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En la poblacion masculina en el afio 2018 se presentaron defunciones por enfermedades infecciosas
intestinales con una tasa de 16 muertes por 100.000 habitantes, al revisar los afios entre 2005 y 2018 las
infecciones respiratorias aportaron defunciones en los afios 2006, 2007, 2008, 2009, 2011, 2013 y 2016 este
ultimo arfio con una tasa de 16 muertes por 100.000 habitantes. En el afio 2015 se presentaron defunciones por
Ciertas enfermedades transmitidas por vectores y rabia con una tasa de 14 muertes por 100.000 habitantes.

Figura 17. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en hombres, municipio
de Colombia Huila, 2005 - 2018
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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En la poblacion femenina para el afio 2018, se presentd defuncion por enfermedad por el VIH SIDA con una
tasa de 15 muertes por 100.000 habitantes, durante el periodo analizado las infecciones respiratorias agudas
son las que en su mayoria han aportados mortalidades presentando en los afios 2006, 2008, 2011, 2012, 2014
y 2016 este el ultimo afio con una tasa de 14 muertes por 100.000 habitantes, desde el afio 2005 no se
presentan mortalidades por tuberculosis donde presento una tasa de 24 muertes por 100.000 habitantes.

Figura 18. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en mujeres, municipio
de Colombia Huila, 2005 - 2018
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Neoplasias

Durante el periodo analizado 2005 — 2018 la principal subcausa de mortalidad son las dadas “por tumor maligno
del estomago que a pesar que en el 2018 no se presento en los afios anteriores ha hecho presencia llegando
a tener en 2017 una tasa de 31 muertes por 100.000 habitantes. Seguido de los tumores malignos de otras
localizaciones y de las no especificadas que ha mantenido la tendencia para el afio 2018 la tasa de mortalidad
fue de 8 muertes por 100.000 habitantes.

Es indispensable fortalecer la prestacion del servicio en cuanto a la promocion de la deteccion temprana de
este tipo de alteraciones y examenes de deteccion temprana para evitar complicaciones severas y pérdidas
humanas por este problema.
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Figura 19.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018
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Para la poblacion masculina, en el afio 2018 se presentaron defunciones por tumor maligno del tejido linfatico,
de otros érganos hematopoyéticos de tejidos afines con una tasa de 16 muertes por 100.000 habitantes, pero
el tumor maligno del estomago es la principal subcausa que aporta en el periodo analizado con tendencia al
aumento en 2005 la tasa fue de 20 muertes por 100.000 habitantes y en 2017 de 33, pero en el afio 2018 no
se presentaron, seguido de los tumores malignos de ofras localizaciones y de las no especificadas con
presencia los afio 2006, 2008, 2012, 2013 y 2015 este ultimo afio con una tasa de 17 muertes por 100.000

habitantes.
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Figura 20. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en hombres, Municipio de Colombia Huila,
2005 - 2018

100 - Tumor maligno del estomago
90 - e Tumor maligno del colon y de la unién
rectosigmoidea
80 - e Tumor maligno de los 6rganos digestivos y del
peritoneo, excepto estémago y colon
8 70 - e Tumor maligno de la traquea, los bronquios y el
s pulmon
5 60 - e Tumor maligno de los 6rganos respiratorios e
2 intratoracicos, excepto traquea, bronquios y pulmén
S 50 - e Tumor maligno de la prostata
=
(=3
% 40 - Tumor maligno de otros 6rganos genitourinarios
= L .
_c-'g 30 eucemia
‘3 2 - Tumor maligr_]o del tejido_linféticp, de otros érganos
= hematopoyéticos y de tejidos afines
a 10 - e Tumores malignos de otras localizaciones y de las
3 ' / \/ / \ no especificadas
0 ettt A
E 85 8383 g F e
SR IR IKKKILIL KK E R
Afio de defuncion

FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En la poblacion femenina para el afio 2018, la principal causa de mortalidad con los tumores malignos de otras
localizaciones y de las no especificadas con una tasa de 16 muertes por 100.000 habitantes, en el afio 2011 se
presento defunciones por tumor maligno de la mama de la mujer con una tasa de 20 muertes por 100.000
habitantes, en el 2015 se presento mortalidad por tumor maligno del cuerpo del Utero con una tasa de 17
muertes por 100.000 habitantes.

Figura 21. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en mujeres, Municipio de Colombia Huila,
2005 - 2018.
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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Enfermedades del sistema circulatorio

En el municipio de Colombia para el afio 2018, la principal causa de mortalidad por este subgrupo son las
enfermedades Isquémicas del corazén con una tasa, para la poblacion total, de 54.73 por 100.000 habitantes
con tendencia a la disminucién ya que en 2017 el valor de la tasa fue de 100.5, seguido de las enfermedades
cerebrovasculares con una tasa en 20018 de 25 muertes por 100.000 habitantes con tendencia al aumento,
posteriormente estan las enfermedades hipertensivas con una tasa de 8 muertes por 100.000 habitantes en el
afio 2018 con tendencia al descenso ya que en 2017 el valor de la tasa fue 30.36.

Figura 22. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio, Municipio de
Colombia Huila, 2005 - 2018

140 - Fiebre reumatica aguda y enfermedades
cardiacas reumaticas cronicas
120 - e Enfermedades hipertensivas

100 - e Fnfermedades isquémicas del corazon

e Fnfermedad cardiopulmonar, enfermedades de la

80 1 circulacion pulmonar y otras formas de
enfermedad del corazon
e Paro cardiaco
60 -
e |nsuficiencia cardiaca
40 -

Tasas ajustadas por 100.000 habitantes

Enfermedades cerebrovasculares
0 A |
— .
0+ LA NN ALY
(Vo) © N~ [ee] D o ~ N o < [Ye] (e} M~ [ee]
S 88 8 385 55 S5 S5 S S S S Las demas enfermedades del sist irculatori
L T I LI L I LI L | 8 as demas enfermedades del sistema circulatorio

Aio de defuncion

FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En la poblacién masculina del municipio de Colombia para el afio 2018 la principal causa de mortalidad con una
tasa de 100 muertes por 100.000 habitantes que disminuyo comparado con 2017 que presento una tasa de
133, seguido de las enfermedades hipertensivas con tendencia a la disminucién en 2017 la tasa fue de 49
muertes por 100.000 habitantes y en 2018 de 16. Posteriormente estan las enfermedades cerebrovasculares
con tendencia a la disminucién en 2005 la tasa fue de 37 muertes por 100.000 habitantes y en 2018 de 16.
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Figura 23. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en hombres,
municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018.
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En la poblacion femenina la principal causa de mortalidad son las enfermedades isquémicas del corazén con
tendencia a la disminucidn en 2017 la tasa fue de 72 muertes por 100.000 habitantes y en 2018 de 13, para el
afio 2018 la principal causa de mortalidad fueron las enfermedades cerebrovasculares con una tasa de 34
muertes por 100.000 habitantes, posteriormente esta la Enfermedad cardiopulmonar, enfermedades de la
circulacion pulmonar y otras formas de enfermedad del corazén con una tasa de 28 muertes por 100.000
habitantes para el afio 2018.

Figura 24. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en mujeres,
municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal

En el municipio de Colombia Huila, los trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal son la subcausa
que mas ha aportado mortalidades dentro de este grupo con un total de 8 defunciones, en el afio 2018 se
presentaron defunciones por Retardo del crecimiento fetal, desnutricion fetal, gestacién corta y bajo peso al
nacer y Resto de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal con una muerte respectivamente.

Figura 25. Numero de casos de mortalidad para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal municipio
de Colombia Huila, 2005 - 2018.
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

La principal subcausa de las afecciones originadas en el periodo perinatal en la poblacion masculina en el afio
2018 fue los trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal con una defuncion siendo la Unica que se
presento en este afio, también es la principal en el periodo analizado con un total de 5 defunciones entre 2005

Figura 26. Numero de casos para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en hombres del municipio
de Colombia, 2005 - 2018
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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En la poblacion femenina en este subgrupo, se presenté una defuncién para el afio 2018 por resto de ciertas
afecciones originadas en el periodo perinatal. Los Trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal
entre 2005 y 2018 aportaron 3 defunciones, seguido del Resto de ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal con 2 muertes.

Figura 27. Numero de casos de mortalidad ajustada por edad para ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal en mujeres del municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Causas externas

En el municipio de Colombia Huila, para el afio 2018 se presentaron defunciones por accidentes de transporte
terrestre con una tasa de 66 muertes por 100.000 habitantes con tendencia al aumento ya que en 2017 el valor
de la tasa fue 22, es de resaltar que aunque en 2018 no se presentaron agresiones (homicidios) si se
presentaron entre los afio 2005 y 2017 con tendencia a la disminucidn para el afio 2017 |a tasa fue de 7 muertes
por 100.000 habitantes, los afios con mas alta tasa fueron el 2008 con tasa de 69 muertes por 100.000
habitantes y en 2009 de 85.

Figura 28.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas municipio de Colombia Huila, 2005-
2018.
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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En el municipio de Colombia Huila, para el afio 2018 la principal causa de mortalidad fueron los accidentes de
transporte terrestre con una tasa de 95 muertes por 100.000 habitantes con notable tendencia al aumento, las
lesiones autoinflingidas también se hicieron presentes en el afio 2018 con una tasa de 21 muertes por 100.000
habitantes, evento que también se presento en los afios 2005, 2007, 2012, 2013, 2015, siendo el 2012 donde
se presento la tasa mas alta de 53 muertes por 100.000 habitantes

Figura 29.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en hombres municipio de Colombia
Huila, 2005- 2017
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Para el afio 2018, en la poblacion femenina la Unica causa que aporto mortalidades fueron los accidentes de
transito con una tasa de 37 muertes por 100.000 habitantes, situacion que también fue presente en los afios
2006, 2013 y 2017. Se observa una tasa de 15 muertes por 100.000 habitantes en el afio 2009 debido a
agresiones (homicidios), en 2015 una tasa de 14 muertes por 100.000 habitantes debido a lesiones
autoinfligidas intencionalmente (suicidios).
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Figura 30.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en mujeres del municipio de Colombia
Huila, 2005 - 2018.
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Signos, sintomas y afecciones mal definidas

En el municipio de Colombia Huila, durante el periodo analizado se presentaron defunciones por esta causa en
los afios 2006 en el genero femenino con una tasa de 21.22 muertes por 100.000 habitantes, en 2008 tanto en
hombres como en mujeres, al igual que en 2009, para el 2010 se presenta en hombres con una tasa de 17.36
muertes por 100.000 habitantes en 2010 en hombres y en 2011 en hombres y mujeres, en los afios 2012, 2013
y 2014 no se presentan, finaliza el periodo analizado 2018 con una tasa de mortalidad en mujeres de 29.03
muertes por 100.000 habitantes y 31.79 en hombres.

Figura. Tasa de mortalidad ajustada por signos, sintomas y afecciones mal definidas
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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Demas causas

En el municipio de Colombia Huila, para el afio 2018 la principal subcausa dentro de este grupo de mortalidad
fueron las enfermedades del sistema respiratorio con una tasa de 24 muertes por 100.000 habitantes, seguido
de la cirrosis y ciertas otras enfermedades crénicas del higado con una tasa de 8 muertes por 100.000
habitantes y en tercer lugar la diabetes mellitus con una tasa de 7 muertes por 100.000 habitantes, esta ultima
con tendencia a la disminucién ya que en 2005 el valor de la tasa fue de 23 y se ha presentado de manera
constante en el transcurso del periodo analizado.

Las enfermedades crdnicas de las vias respiratorias inferiores han mantenido la tendencia con excepcion del
afio 2015 que presentd una tasa de 38 muertes por 100.000 habitantes llegando en 2017 a un valor en la tasa
de 24.

Figura 31.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas causas del municipio de Colombia Huila, 2005
-2018.
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En la poblacién masculina del municipio de Colombia Huila, la principal causa de mortalidad en el afio 2018
fueron las enfermedades del sistema respiratorio con una tasa de 51 muertes por 100.000 habitantes, al
observar el comportamiento de las diferentes patologias en el periodo analizado se identifica que las
enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores son las que mas han aportado mortalidades en
nuestra poblacion, con su maxima presencia en el afio 2007 con una tasa de 42 muertes por 100.000 habitantes.
El resto de enfermedades del sistema digestivo aporto mortalidades en los afios 2008, 2012, 2013 y 2015 este
ultimo afio con una tasa de 51 muertes por 100.000 habitantes.
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Figura 32.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas causas en hombres del municipio de Colombia
Huila, 2005 - 2018.
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En la poblacién femenina, en el periodo analizado se puede observar que la diabetes mellitus son la principal
causa de mortalidad con tendencia a la disminucion en 2005 la tasa fue de 22,4 muertes por 100.000 habitantes
y en 2018 de 13,13. Los siguen las muertes ocasionadas por las enfermedades cronicas de las vias
respiratorias con tendencia al aumento en 2018 presento una tasa de 30 muertes por 100.000 habitantes.
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Figura 33.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas causas en mujeres del municipio de Colombia
Huila, 2005 - 2018.
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FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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En la siguiente tabla de semaforizacion de indicadores de tasas de mortalidad, se compara la situacion del
municipio en relacién con la poblacion de referencia (Departamento del Huila), para el afio 2018 en el municipio
de Colombia se registra un evento semaforizado con el color rojo, es decir con diferencia estadisticamente
significativa en comparacién con el departamento para mortalidad ajustada por accidente de transito el cual
tiene tendencia al aumento, las lesiones autoinfligidas (suicidio) es un evento que tiene tendencia al incremento

y que supera el valor del indicador del departamento.
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Tabla 12. Tabla de semaforizacién de las tasas de mortalidad por causas especificas municipio de
Colombia Huila, 2005 - 2018.

Huita | coLome Comportamiento
Causa de muerte slsig|gls|s|alslslalslsls
2018 I1‘\2018 N N N N N N N N N N N N N

Tasa de mortalidad ajustada por edad por
accidentes de transporte terrestre 21,16 T
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
tumor maligno de mama 1289 | 000 N
Tasa de rportahdad ajustada.por edad por 6.20 0,00 N U N A A R R R
tumor maligno del cuello uterino
Tasa de mortalidad ajustada por edad por S i
tumor maligno de la préstata 1597 0,00
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
tumor maligno del estomago 17.82 0,00
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
diabetes mellitus ! P P 19,66 otk
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
lesiones auto-infringidas intencionalmente | > | 997 R
Tasa de mortalidad ajustada por edad por .
trastornos mentales y del comportamiento 245 0,00
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
agresiones (homicidiojs) i P 2030 0,00
Tasa@e mortalidad especifica por edad por 0,00 0,00 N U N A R R R
malaria
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
enfermedades transmisibles 426
Tasa”d’e mortalidad  especifica por 0,00 0,00
exposicion a fuerzas de la naturaleza o

FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Mortalidad materno - infantil y en la nifiez

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

Tasas de mortalidad en la poblaciéon menor de 1 afio

En el municipio de Colombia Huila, en los menores de 1 afio de edad, se presentaron en 2018 muertes por
ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal con una tasa de 9.35, y debido a causas externas de
morbilidad y mortalidad con el mismo valor en la tasa, en el periodo analizado las Ciertas afecciones originadas
en el periodo perinatal son la principal causa de mortalidad en este grupo de edad con su maximo valor en la
tasa en el afio 2010 con una tasa de 25.64.
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Tabla 13.Tasa de mortalidad en menores de 1 afio en la poblacion total, segun grandes grupos de
causas del Municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018.

Total

Causa de muerte segin lista de tabulacion para la mortalidad infantl y del nifio I 8 5 S 2 o by L] ® A L] © ~ ]

& Q Q Q I & Q Q Q & Q Q < &
Clertas enfermedades rfecciosas y perasiarias 000 000 000 000 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Tumores (neopasis) 000 000 000 000 00 00 00 O0M 0M 00 00 00 00 00
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoy éticos 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades endocrinas, nuticionales y metabdlicas 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermeddes delsistema nenvioso 00 ool 6% o0 0w 0w 0m om0 om0 0® 0® 00 00 00
Enfermedades del oidoy de a apofiis msbides 000 000 000 000 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Enfermedades delsistema circuabrio 00 om o oo om o0 oo ool s om 0w om 00 o
Enfermedades delsistema resiatoio 00 o0 o o o ool 9 0w o0m om om0 0w 0
Enfermedades delsisema dgestivo 000 000 000 000 00 00 00 0® 00 00 00 00 00 00
Enfermedades del sistema genfournario 000 000 000 000 00 00 00 O0® 00 00 00 00 00 00
Clertas fecciones oignadas e efperiodo pernae 0 ool 7l 6o owll 7xMBeMoe ool s oMol sx  owl 9
Malfrmeciones congénits, defomidades y anomales cromosomicas o0 o0 ool 75 o oM o owl sl ox  owl sl s 0w
Signos, sinfomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Todas las demés enfermedades 000 000 000 000 00 00 00 O0M 00 00 00 00 00 0
Causes extemes de moriidad y morldad 000 000 000 00 00 0w 0® o0m 0w ow ow o ol 9%

FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Para los hombres menores de un afio en el afio 2018 solo se presento defuncién debido a causas extremas de
morbilidad y mortalidad con una tasa de 19.23 muertes por 1000 nacidos vivos, ciertas afecciones originadas
en el periodo perinatal son las que mas aportan mortalidades dentro de este grupo ya que se ha presentado la
mayoria de afios del periodo analizado (2005 a 2018) siendo el afio 2016 el ultimo afio que se presento con
una tasa de 15.63.

Tabla 14. Tasa de mortalidad en menores de 1 afio en nifos, seglin grandes grupos de causas en el
Municipio de Colombia Huila, 2005 - 2018

Hombres

Causa de muerte segln lista de tabulacion para la mortalidad infantl y del nifio 8 3 S 2 =3 =3 = o o = v © ~ ®

< < < < < < < & < < < < & &
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00}
Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades de la sangre y de los érganos hematopoy éticos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00}
Ei endocrinas, nutrici y dli 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00 0,00 .14,49 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 .15.63 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 .16,39 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00,
Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal oo MltszsMias0 o0 o000 MisesMlhese o000 o0 oo MersMlises 000 000
congénitas, y anomalias 6 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 .16,39 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 l7,54 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00,
Todas las demas enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00,
Causas extemas de morbilidad y mortalidad 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 -|9.23

FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En la poblacion femenina menores de 1 afio, para el afio 2018 se presentaron defunciones por ciertas
afecciones originadas en el periodo perinatal con una tasa de 18,18 por 1000 nacidos vivos, siendo esta la
principal causa de mortalidad dentro de este grupo, seguido de las malformaciones congénitas, deformidades
y anomalias cromosomicas siendo la ultima presencia en el afio 2016 con una tasa de 17.54.
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Tabla 15.Tasa de mortalidad en menores de 1 afio en niias, seglin grandes grupos de causas en el
Municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018.

Mujeres

Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantil y del nifio 3 S 5 ES S =3 i o «® b © © ~ ©

< & < & & & & & & < & & & &
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades de la sangre y de los érganos hematopoy éticos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabolicas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del oido y de la apfisis mastoides 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
E del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatl 000 00 o0 o000 Ml - BZs  oooMMost o o000 o000 o0 Mless
M congénitas, deformidades y anomalias cromosomi 000 00 oooMMuse o000 0w oo oo MMoet Mlkers  ooo Mz 0w 000
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Todas las demés enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Causas extemas de morbilidad y mortalidad 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Casos de mortalidad en nifios de 1 a 4 afos.

En la poblacion entre 1 a 4 afios en el municipio de Colombia Huila, para el afio 2018 la principal tasa de
mortalidad esta relacionada con causas externas y mortalidad con un valor en la tasa de 97.94, es de resaltar
que en los afios 2012 y 2013 se presentaron defunciones por tumores (neoplasias), por el sistema nervioso en
los afios 2005 y 2009, en cuanto las ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias aporto mortalidad en el
afo 2015 con una tasa de 99,21.

Tabla 16.Tasa de mortalidad en menores de 1 a 4 afios en menores de 1 a 4 afos en la poblacion total,
segun grandes grupos de causas del Municipio de Colombia Huila, 2005 - 2018.

Total

Causa de muerte segln lista de tabulacion para la mortalidad infantil y del nifio 9 < 1= =3 =] =3 = ] ® s © © ~ ®©

< & < < & & < & & & & & & &
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 59,21 0,00 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 l1,21 l0,81 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoy éticos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
B ici y Ol 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema nervioso ‘8‘43 0,00 0,00 0,00 - 102,04 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 lg,% 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 0,00 - 102,04 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Ciertas afecciones ong\nadas en el periodo perinatal 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ‘8,23 0,00
Malfe i y anomalias omi 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Todas las demas enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00;
Causas extemas de morbiidad y morilidad 000 Moo o000 ooo MM 1204 000 000 o000 000 000 o002 o000 Mo

FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En la poblaciéon masculina de 1 a 4 afios del Municipio de Colombia Huila, se presentaron defunciones por las
causas extremas de morbilidad y mortalidad con una tasa de 191.57, los tumores (neoplasias) aportaron
defunciones en los afios 2012 y 2013, ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias aporto defunciones en
el afio 2015.
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Tabla 17.Tasa de mortalidad de 1 a 4 afios en hombres segun grandes grupos de causas del Municipio
de Colombia Huila, 2005 - 2018.

Hombres

Causa de muerte segiin lista de tabulacion para la morialidad infantl y del nifio § § 'é § g g g g g ‘;1 g g g g

o~ N N N N o N N N N N N N o~
Ciertas enfermedades infecciosas y parasilarias 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 . 000 000 000
Tumores reopasis) o0 oo oo on on on oo IEEENED o0 0w 0w 0w 0w
Enfermedades de la sangre y de los érganos hematopoyéficos 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades endocrinas, nuticionales y mefabdlicas 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades del sistema nervioso 000 000 000 000 - 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades del sistema circulatorio 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades del sistema respiratorio 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades del sistema digestivo 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema genfourinario 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Clertas afecciones originadas en el periodo perinatal 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 . 0,00
Mafformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosdmicas 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormeles clinicos y de laboratorio 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Todas las demés enfermedades 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Causzs extmas de i y moreicad o0 0m om 00 om ow 00 oo o0 om oo A oo MG

FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En la poblacion femenina, desde el afio 2010 no se presentan defunciones, en el afio 2009 las causas que
aportaron defunciones fueron las enfermedades del sistema digestivo y por causas externas de morbilidad y
mortalidad con una tasa de 213,22 respectivamente.

Tabla 18.Tasa de mortalidad en menores de 1 a 4 afios en mujeres segun grandes grupos de causas del
Municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018.

Mujeres

Causa de muerte segn lista de tabulacion para la mortalidad infanl y del nifio 2 4 5 ] 2 =] by o o A © © ~ ®

Q & ]&§ & & & & R & & & & & ¥§
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Tumores (neoplasias) 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 Q00 Q00 000 000
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoy éficos 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabolicas 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 Q00 000 000
Enfermedades del sistema nervioso - 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 Q00 000 000
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades del sistema circulatorio 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 Q00 000 000
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 - 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades del sistema digestivo 000 000 000 000 - 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades del sistema genitourinario 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 Q00 Q00 000 000
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Signos, sinfomas y hallazgos anomales clinicos y de laboratorio 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Todes las demés enfermedades 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 Q00 Q00 000 000
Causas extemes de morbidad y morldad o8B o ooMEBE om 0w o0 o0 o0 0® 00 00 00

FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
Casos de mortalidad en poblacién menor de 5 afos.
Para el grupo de menores de 5 afios, las afecciones originadas en el periodo perinatal es la principal causa de

muerte, que se presentd la mayoria de los afios del periodo analizado en 2018 tuvo una tasa de 77.94 por 1000
nacidos vivos, en este afio también se presento defuncion por causas externas de morbilidad y mortalidad.
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Tabla 19. Tasa de mortalidad en menores de 5 aios en poblacion total, segiin grandes grupos de causas
del Municipio de Colombia Huila, 2005 - 2018.

Total

Causa de muerte segln lista de tabulacién para la mortalidad infantl y de! nifio 3 S 5 3 S =3 s o~ [ b © © ~ *

IS 5 5] S 5 Q < < 5 5 < < 5 <
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 000 000 000 000 000 000 00 000 000 00 7893 00 000 0,00
Tumores (neoplasias) 000 000 000 000 000 o000 ool sssM 00 00 000 00 00 0,00
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoy éticos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00}
E i i y Ol 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema nervioso M 7965 oM stz oo s163 00 000 000 00 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del oido'y de la apdisis mastoides 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 000 000 000 000 000 o000 00w ool 00 00 000 0w 00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio oo &7 000 0w 000 ool &9 000 000 000 000 00 00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 000 o000 o0 oo 8163 000 00 000 000 00 00 00 00 0,00
Enfermedades del sistema gentourinario 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Cieras afecciones originadas en el periodo perinatal W rocsl s07sM st ool 163 MEMloo Mb1et 000l s000 ool 18osl seel sl 7
Malformaciones congénias, deformicades y anomalias cromosomicas 000 000 ool 8170 000 000 oot o000 so0ol 937 000l 7862 7819 000
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 0,00 0,00]
Todas las demés enfermedades 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Causas extemas de morbiidad y morialided oM o0 oM a6 000 o0 0w o000 o000 o0l 7862 oo I 1558

FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En los hombres menores de cinco afios las causas externas de morbilidad y mortalidad se presentaron en los
afios 2015y 2018 este ultimo afio con una tasa de 304, las ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal
que se ha presentado de manera continua su ultima presencia fue en el afio 2017 con una tasa de 152,91.

Tabla 20.Tasa de mortalidad en menores de 5 aios en nifios, segun grandes grupos de causas del
Municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018.

Hombres

Causa de muerte segln lista de tabulacion para la mortalidad infanti y del nifio 3 =3 5 S =3 =] hat o <] b © © ~ ®

& & & & & & & & & & & & & &
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 'A,OS 0,00 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 -56‘99 '6,01 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoy éficos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
endocrinas, nutrici y 6 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00 0,00 l5,04 0,00 '7‘48 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 '6,01 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 000 000 000 000 000 000 ‘7 48 000 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal [Weo 3 Moot M50+ 000 oo Mbros Mrs 000 o0 00 Mbscs Mzt 29t 000
congénitas, i y anomalias 6 000 000 000 000 000 000 ‘7,48 000 000 000 000 000 ‘2,91 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Todas las demés enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 '3,61 0,00 -

FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En las mujeres menores de cinco afios para el afio 2018 se presento defunciones por ciertas afecciones
originadas en el periodo perinatal con una tasa de 159.49, la cual es la primera causa de mortalidad, seguido
de las malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas que hizo su ultima presencia en
el afio 2016 con una tasa de 161,03.
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Tabla 21. Tasa de mortalidad en menores de 5 afos en nifas, segun grandes grupos de causas del
Municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018.

Mujeres

Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantil y del nifio 2 < 5 3 =3 =] = ~ fac) = © © ~ ®

& < < & & < < & & < & & & <
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoy éticos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
E i ici Y ol 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema nervioso -69,49 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del oido y de la apofisis mastoides 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 -1,23 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 0,00 .9,49 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 000 000 000 000 M¥Go4o B0 Mo z0 oo M40 o000 000 000 000 Moo
M i éni y anomalias 00 00 oooo% o 00w 000 oo M0 MiE2c0  oo0 ME103 00 000
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Todas las demés enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Causas extemas de morbilidad y mortalidad 0,00 -1,23 0,00 0,00 .9,49 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Subgrupo de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias

En el municipio de Colombia Huila se presenté un caso del subgrupo de causas de muerte por otras
enfermedades virales en el afio 2015 presentandose en los menores de 1 a 4 afios. No se registran eventos en

el afio 2018 por este subgrupo

Tabla 22. Numero de muertes en la infancia y nifiez por ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias,

Municipio Colombia Huila, 2005 — 2018.

[Te] [{e] N~ [c) [e2] o i N ™ < [Te) © N~ [ee]
gls|g|g8|s|ls/g|lg|g|g|sg/g|8!|sg
Subgrupos de causas Grupos de ‘; N ‘;‘) N N | NN NN N N | N NN
de muerte segun lista de edad 2 ] o 8 8 8 8 8 8 g 8 8 8 8
tabulacion para la S § g § § § § § § 3 § § § §
mortalidad infantil y del e g kS g g3 g g g g g g g g
nifio (67 causas) o ° ° o ° ° ° o o o p o o o
|| ||| c|acd|c|laca|ac|a|ac| | a
£ IS S 1S 1S 1S 1S 1S 1S 1S 1S £ £ £
=1 S =] =1 =1 S S S =1 =1 S S S S
z|lz|lz|z|lz|lz|lz|lz|lz|z2z|z|2|2| 2z
Diarrea y Menores de 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
gastroenteritis de Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
presunto origen
infeccioso (A09) M~enores de 1
Otras Menores de 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
enfermedades Entrelydafios [0 [0 [0 [0 [o [o o [o o o [o o o |o
infecciosas
intestinales (A0O- Menores de 1 o (o0 (o jo yo jo o o o fo 0 y0 JO |0
Tuberculosis (A15-A19) | Menores de 5 o (0 |0 |O (O |O (O |O (O (O |O (O |O |O
Entre 1y 4 afios | 0 0 |0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tétanos (A33, Menores de 5 o (0o jo |Oo (0o O (O |O |O (O |O (O |O |O
A35) Entre 1y 4 afios | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Difteria (A36) Menores de 5 o (o o (o |jo (o o [0 O (0O |O (0O |O |0
Entre 1y 4 afios | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tos ferina (A37) Menores de 5 o o (o (o (o fo (o O |O |O |O |O |O |O
Entre 1y 4 afios | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Menores de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Infeccién Menores de 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
meningococica (A39) Entre 1y 4 afios | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Septicemia (A40- Menores de 5 o o |o (o (o (o (O O |O |O |O |O |O |O
A4l) Entre 1y 4 afios | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Otras enfermedades virales Menores de 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
Entre 1y 4 afios | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

Menores de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Poliomielitis aguda Menores de 5 o |o |o (o (o (o (O |JO |O |O |O |O |O |O
(A80) Entre 1 y 4 afos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En cuanto a la poblacién masculina se present6 una mortalidad por otras infecciones virales en el afio 2015 en
comparacion con la poblacion femenina donde no se presentaron mortalidades por enfermedades infecciosas
y parasitarias, ni por otra causa de este subgrupo. De igual manera en el afio 2016 y 2017, no se registraron
eventos de mortalidad.

Subgrupo de Tumores (neoplasias)

En el municipio de Colombia Huila no tenia antecedentes de fallecimientos en la infancia y la nifiez por tumores
hasta el afio 2012 y 2013 en nifios de 1 a 4 afios en la poblacién masculina. No se registraron mortalidades en
el afio 2018 por este subgrupo.

Tabla 23. Numero de muertes en la infancia y nifiez por tumores, Municipio de Colombia Huila, 2005-
2018.

Subgrupos de
causas de glg|s|slg|e|lslg|lel2|le|els]|e
muerte segln Grupos de edad QI || 8|]8!18|8|8l8|8|8|8|8|8
lista de g1 8|8 8|8 8| 8|8 888|888
la mortalidad 13|33 | 3|83 8|3 3|8|383|3|3
infantil y del nifio el ol el el el elelelel|le|lelelele
(67 causas) E E|E| 2|8 & | E|&|8 & |88 &
> =] = =] =] =] =] =] =] =] =] =] > =]
= = = = = = = = = = = = = =z
Leucemia Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
(C91-C95) Entre1ydafos |0 |0 |0 [0 |0 |0 |0 |0 [0 |0 |0 |0 |0 |o
Menores de 1 afio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Resto de Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0
tumores -
malignos Entre 1y 4 afios 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0
[y Menores de 1 afio 0 [0 [0 [0 |0 |0 |o [0 [0 [0 |0 |0 o [o
Resto de Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
tumores (D00- —
D48) 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
Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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Subgrupo de enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos y ciertos trastornos que
afectan el mecanismo de la inmunidad

En el municipio de Colombia Huila no se presentaron mortalidades infantiles por eventos de enfermedades de
la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos y ciertos trastornos que afectan el mecanismo de la inmunidad en
el periodo de estudio 2005 a 2017.

Subgrupo de las enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas

En el municipio de Colombia Huila no se presentaron mortalidades infantiles por eventos de enfermedades
endocrinas, nutricionales y metabolicas en el periodo de estudio 2005 a 2017.

Subgrupo de las enfermedades del sistema nervioso; enfermedades del oido y de la apéfisis mastoides
En el municipio de Colombia, se registré una mortalidad por meningitis en un nifio menor de un afio en el afio
2007, por resto de enfermedades del sistema nervioso una mortalidad en una nifia en el afio 2005 y una en un
nifio en el afio 2009, ambos eventos en la poblacién entre 1y 4 afios de edad. En el afio 2017 y 2018 no se
registraron defunciones por esta causa.

Tabla 24. Nimero de muertes en la infancia y nifez por enfermedades del sistema nervioso;
Enfermedades del oido y de la apéfisis mastoides, Municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018.

Subgrupos de e} o~ o|lololdala|lm| x| w| o ~]| w

causas de s |8/8|8|8|2s|s|s|s|s|s/8|8|s8

. Grupos de edad 3 3l | &1 8383|8833 38| 8] 3

lista de Q ? I a a 0 0 1) a a 7] 7] %) I

., @ © (] © © © © © © © © © © ©

tabulacion para 3] ol ol ol ol ol ol ol ofloc| ol o of o

la mortalidad S | S|3|8| 8|8 83|88 |83

infantil y del nifio = cfefelelelelelelelele]lel e

] [ ] [ () () () (4] (4] () () (] [} [}

(67 causas) S E|E| | E| | E| E| E|E| E| E| E| E

> 3 =} =] 3 3 3 ) ) ) ) ) ) )

z zlz|lz|lz|lz|z|z|lz|z|lz|lz2z|2z| 2z

01 - Meningitis Menores de 5 0 o(1jo0jo0fo0ojoO|O0OfO0OjO0O|0O|O0O)|0]|0O

Entre 1y 4 afios 0 ojojo0jo0ofofo0ojo0jo0ojo0fofo0oj0]oO0

Menores de 1 afio 0 oyj1y0j0fofo0oj0j0j0f0of0]0]O0

02 - Resto de Menores de 5 1 ofojo|1f0fo0oj0|j0f0fO0O|0|01|0O0

enfermedades Entre 1y 4 afios tJojofof1]ofofolojo|ofo|o0]o0O
del sistema —

nervioso Menores de 1 afio 0 ojo0j0jo0fofo0ojo0jo0ojo0ofof0oj0]O0

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
Subgrupo de las enfermedades del sistema circulatorio

En cuanto las subcausas del sistema circulatorio se registro una defuncion en el afio 2013 en un nifio menor de
un afio. En los demas afios de estudio 2005 - 2018 no se han notificado mas mortalidades por este subgrupo.
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Tabla 25. Numero de muertes en la infancia y nifiez por enfermedades del sistema circulatorio, en el
municipio de Colombia Huila, 2005 - 2018.

Subgrupos de wlo|r~x|lol|lolo|ld|a|lmwm|<s|w| o | ~]|o

causas de o o o =1 = = — ~ i ‘—c o o — —

o S =] S o o o o o o o o o o

muerte segln « ~ N ~ « « « 3% ~ 3% « « « 3

lista de Gruposdeedad | 3 | 2 | 6 | 8| 3| 3| 8|88 |38 | 8|83 3

. 7] %) 7] %) ] ] ] %) %) %) ] ] ] %)

0 @© © [ © @ @ @ © © © @ @ @© ©

tabulacion o 3] [3) 3] o o o 3] 3] 3] o o o 3]

paraa glelg|els|e|s|e|s|e|s|e|e

mortalidad

infantil v del olelelelelelele|elelelelele

antly | | 6| ||| o|o|o|lo|loc|ac|a| o

nifio (67 £ € £ € IS £ £ € € € £ £ I €

S = b= = S S S = = = S S =] S

causas) pd Pz 2 =z b4 P4 P4 P P P P4 P4 P4 P4

01 - Menores de 5 afios 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
Enfermedades

del sistema Entre 1y 4 anos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

circulatorio Menores de 1 afo 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Subgrupo de las enfermedades del sistema respiratorio

Las enfermedades respiratorias son afectaciones del sistema respiratorio las cuales son muy susceptibles a
presentarse ante cambios bruscos de temperatura es por esta razén que gripas, influenza y neumonias son
incidentes en zonas frias o épocas de invierno, en el municipio de Colombia se presentd una defuncién en una
nifia de 1 a 4 afios de edad, en el afio 2006 por neumonia, y en el 2011 se present6 otro caso en un nifioc menor
de un afio por otras infecciones respiratorias agudas. En el afio 2017 y 2018 no se presentaron muertes por
este grupo de enfermedades.

Tabla 26. Numero de muertes en la infancia y nifiez por enfermedades del sistema respiratorio,
Municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018.

Subgrupos de

causas de gls8ls18|18 12|28 lg|13 2|8 |5/83
muerte segun Gruposde | R | IR|I QIR IRIQIKRIIRIRILIRKIR
ista de edad | @lel2)lalalalelalelalelalals
tabulacién para a 2 @ § @ o o 2 2 2 2 2 2 2
la mortalidad o o o o o o o o o o o o o o
infantil y del T I O = = T O O = = R T
nifio (67 cl1eleleleflelelelelelelelg] e
(3] (] () () (3] () () (] (] (] () () () (]
causas) E|le|eE|e|e|le|e|e|e|le|e|e|e|cE
S 3 =] 3 S N N 3 3 3 N N -] =]
z|lz|lz|lz|lz|lz|lz|lz|lz|z2z|lz|z2z|z]|z
Neumonia (J12-J18) Menoresde5 | 0 | 1 |0 | 0 | O[O OfOfO O |0 0|00
Entrely4 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otras infecciones Menores 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
respiratorias agudas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

(J00-J11, J20-J22) Entre 1y 4
Menores de 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
Resto de Menores oo oo loflololo[ofololo] o0o]o

enfermedades del

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

sistema respiratorio Entrely4
(J30-J98) Menoresde1 | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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Subgrupo enfermedades del sistema genitourinario
En el municipio de Colombia Huila, no presento defunciones en el periodo de los afios de estudio de 2005 a
2018 por enfermedades del sistema genitourinario.

Subgrupo de enfermedades del sistema digestivo
En el municipio de Colombia durante el periodo de estudio 2005 — 2018 solo se registrd una mortalidad por
enfermedades del sistema digestivo en el afio 2009 en una nifia de uno a cuatro afios de edad.

1

%tdax
de (olombia

Tabla 27. Numero de muertes en la infancia y nifiez por enfermedades del sistema digestivo, Municipio

de Colombia Huila, 2005 - 2018.
Subgrupos de
causas de © ~
muerte segin Grupos de s|i8lsg|glg|sglg|gla|ld2 2|2 3|3
lista de edad R | Q||| RQR|KR|K&|&|K|R|K|K|&
tabulacion para s 8|1 881888388388 38]|38
la mortalidad gl 3| Q| 88|’ 8| 8|&8|&| 3| &
infantil y del s|lo|lo|o|lo|lo|le|lo|lo|lo|lo|a|o]|e
nifio (67 causas) s|s|s|3|8|8|c|3|3|3|c|s|ls|3
o o o o o o o o o o o o o o
3] 3] [} ) @ ) ) ) @ @ @ o o o
1S £ 1S IS 1S 1S 1S 1S 1S 1S 1S 1S 1S 1S
) 3 3 ) =) ) ) ) =) =) =) ) ) )
z|lz|lz|lz|lz|lz|lz|lz|z|z|z2|z2|z|2z
01- Enfermedades Menores de 5 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
del sistema anos
digestivo Entre 1y 4 afios | 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Menores de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
afo

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Subgrupo de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal
Durante el periodo de estudio 2005 - 2018, el municipio de Colombia reportdé 14 mortalidades por afecciones
en el periodo perinatal, siendo la dificultad respiratoria del recién nacido la de mayor incidencia, con 5 casos,
para el afio 2018 se presentd defuncidn por resto de afecciones perinatales.

Tabla 28. Numero de muertes en la infancia y de la nifiez por ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal, Municipio de Colombia Huila 2005 - 2018.

Subgrupos de causas de wlo|lr|lo |l oa|leo|lc|la|lowo|x|wv|o| ~|
rte sequn lista de 8 8 8 g 8 S S S S S S S S S
mu?, g 4 N [ N ~ N N N [ N N ~ ~ ~ N
tabula.clon para la m.c:rtalldad Grupos § 2 § 2 ] 2 b 4 8 3 s 3 8 8
infantil y del nifio de edad o & © 8 & 3 3 8 8 8 3 3 3 &
[$] o (3] o [$] [$] [$] o o o [$] [$] (3] (3]
() D (] ] () () () (] (] (] () () (%) (]
© k=] o © o o o o o o o o © =
o =4 <4 < o o o <4 <4 <4 o o o o
[ [ @ D [ 0 0 @ @ @ Q 0 Q [
£ £ £ £ £ £ £ £ £ £ £ £ £ £
=] =] =] =1 =] =] =] =] =] =] =] =] =] =]
= = = = = = = = = = = = = =
Feto y recién nacido afectado Menores 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
por factores maternos y por de 1 afio
complicaciones del embarazo,
del trabajo de parto y del parto
Trastornos relacionados con Menores 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
la dura.clc.)n de la gestacion y de 1 afio
el crecimiento fetal
Traumatismo del Menores |0 O (O (O (O |JO (O O O (O jO |O |O |O
nacimiento de 1 afio
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Hipoxia intrauterina y asfixia Menores 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
del nacimiento

de 1 afio
Dificultad respiratoria del Menores 0 1 1 0 0 2 1 0 0 0 0 0 0 0
recién nacido de 1 afio
Neumonia congénita Menores |0 O (O |0 (0O |O (O |O |O (O O |O |O |O
(P23) de 1 afio
Otras afecciones Menores 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0
respiratorias del recién de 1 afio

naridn

Sepsis bacteriana del recién Menores 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
nacido de 1 afio

Onfalitis del recién nacido con | Menores 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
o sin hemorragia leve

de 1 afio

Trastornos hemorragicos y Menores 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
hematoldgicos del feto y del

. . de 1 afio
recién nacido
Resto de afecciones Menores 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1
perinatales de 1 afio

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

En los nifios del municipio de Colombia Huila, se presentaron defunciones por trastornos relacionados con la
dificultad respiratoria del recién nacido en el afio 2006, 2007 y 2010, por otras afecciones respiratorias en el
2015y 2017, y por sepsis bacteriana del recién nacido en el 2005y 2011. En las nifias del municipio de Colombia
Huila la subcausa de mortalidad mas frecuente es la dificultad respiratoria del recién nacido, con presencia en
el afio 2010 con una defuncion, y uno en el 2011. Para el afio 2017 solo se registré una defuncion por Resto de
afecciones perinatales.

Subgrupo de malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas

Las malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas son evento que, aunque no se
presentan por afectacion directa o producto de una mala atencién, son menores que se deben evaluar en sus
procesos de atencion ademas de determinar posibles causas de sus malformaciones.

Se notificaron cinco malformaciones congénitas (Q30-Q89) como causantes de mortalidad en la poblacion
infantil menor de seis afios del municipio de Colombia en el periodo de estudio 2005 a 2017. Se registro un
evento en una nifia menor de un afio en el 2013 por Otras malformaciones congénitas del sistema nervioso;
dos eventos en las nifias por Malformaciones congénitas del corazén en los afios 2014 y 2016; un evento en
una nifia menor de un afio por Otras malformaciones congénitas en el afio 2008, uno en el 2011 en un nifio
menor de un afio y un evento de mortalidad por Otras malformaciones congénitas del corazon en el afio 2017,
en el afio 2018 no se presentaron.
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Tabla 29. Numero de muertes en la infancia y de la nifiez por malformaciones congénitas, deformidades
y anomalias cromosomicas, Municipio de Colombia Huila, 2005 - 2018.

Subgrupos de
ca%saps de sglgls|g8|g8|a(a |8 |a|3l8 8 5/]8%
A o o o o o o o o o o o o o o
muerte segun Grupos de ‘D‘) O ﬁ ‘;‘) ‘3‘) ‘3‘) u u u ‘;‘) ‘:‘) S
lista de edad 2 3 2 o o o o o o o o o 2 o
tabulacion para gle| s @|@|@q|/@| @@, @ |@|8|8| 8
. o s} o o o o o o o o o o o ©
la mortalidad o o o © o o o o o o ) v | |2
infantil y del nifio 'g 'g 'g 'g 'g 'g 'g 'g 'g 'g 'g 'g o °
(67 causas) s|g|e|s|c|a|c|s|z|c|8|c|g|2
£ IS IS € £ £ £ € € € £ £ 5 S
=] S = = S S S = = S = = > >
z|lz|lz|lz|lz|lz|lz|z|z|z|z| 2z
Hidrocéfalo Menores de 5 0 |0 0 |0 (0o (0o |0 |0 0 |0 0
congénito y Entre 1y 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
espina bifida afios
Menores de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otras Menores de 5 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
malformaciones
congénitas del Entre 1y 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
sistema nervioso afnos
Menores de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
Malformaciones Menores de 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0
congénitas del Entre 1y 4 0 [0 [0 [0 [o [o [0 |o [o [o |0 [o [0 |o
corazén afios
Menores de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0
Otras Menores de 5 0 |0 0 0 0 0 0 |0 0 0 0 0 1 0
malformaciones afios
congénitas del Entre 1y 4 0 [0 [0 [0 |0 [0 |0 [0 [0 [0 |0 |0 [0 [o
sistema o
: ) afios
circulatorio Menoresde1 |0 |0 [0 |0 [0 [0 [0 [0 [0 [0 [0 [0 |1 [0
Sindrome de Menores de 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Downyy otras Entre 1y 4 0 |0 [0 [0 [0 [o [0 [0 [o [0 [o [0 [0 |o
anomalias afios
cromoso6micas
Menores de 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
afio
Otras Menores de 5 0 |0 [0 1 0 |0 1 0 |0 |0 |o (o o |o
malformaciones afios
congenitas Entre 1y 4 0 o [0 |o [o [o [o [o [o [o [o [o [0 [o
afios
Menores de 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
afo

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Subgrupo de signos sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio, no clasificados en otra

parte

El municipio de Colombia, no reporté ninguna mortalidad por signos sintomas y hallazgos anormales clinicos y
de laboratorio, no clasificados en otra parte durante el periodo de estudio 2005 - 2018.

Subgrupo de todas las demas enfermedades

En el municipio de Colombia Huila, no se reporto ninguna mortalidad por todas las demas enfermedades
durante el periodo analizado 2005 - 2018.
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Subgrupo de causas externas de morbilidad y mortalidad

En este grupo el municipio de Colombia notificd un caso por envenenamiento accidental en un menor en el afio
2009, y otra mortalidad por Todas las demas causas externas en el 2006. Para el afio 2016 se registré un
evento de mortalidad en un nifio de 1 a 4 afios por Accidentes de transporte (V01-V99). En el afio 2018 se
registraron dos defunciones por accidentes de transporte.

Se hace importante establecer medidas drasticas de prevencion que logren la reduccion de los indicadores en
estos casos; es de aclarar que como parte fundamental de la estrategia AIEPI (Atencién Integral a
Enfermedades Prevalentes de la infancia) la prevencién de accidentes en el hogar son punto importante para
disminuir este indicador, evitando la mortalidad evitable por este tipo de hecho.

Tabla 30. Numero de muertes en la infancia y la nifiez segun causas externas de morbilidad y mortalidad
Municipio de Colombia Huila, 2005 — 2018.

Subgrupos de [Te] O N~ [e0] (2] o — N (32] < n © N~ [o0)
causas de s|gsl8l8|8|3|8|28|lg|s|/s|383|8]|z¢g
muerte segL’m Grupos de N 8 N N N N N N N N N N N N
lista de edad § 8 g 818181818888 8| 8| 8
la mortalidad o © o © o o o © © © o o o ©
infantil y del olslslalslelalSlalslelals]|e
nifio (67 o | | o| | @ 5] o | o| o| | @ @ o | @
causas) E|E|5|5|5 E|5|5|5|5 E5|5|5|5
zZ Pz P Pz Z Z Z Pz Pz Pz Z Z Z b
Accidentes de Menores de 5 0 /0 (0O |0 (O |O O |O |O (O |0 1 0 |2
transporte Entre 1y 4 afios o (0o |0 (0O |0 (O |O (O |O |O |O |1 |0 |1
(V01-V99) Menoresde 1aro |0 |0 |0 |0 |0 |0 |0 |0 |0 [0 [0 |0 |0 |1
Ahogamiento y Menores de 5 c |0 |0 O |O |O O (O (O |O |O |0 |0 |O
sumersion Entre1ydafios |0 [0 |0 [0 (0O O O |O [O (O O O |O |O
accidentales Menoresde Tafio |0 |0 |0 |0 [0 |0 |0 [0 |0 |0 [0 0 |0 |0
Otros Menores de 5 o0 /|0 |0 (OO OO |0 O O |O |O |O
accidentes Entre1y4aios |0 |0 |0 |0 [0 o o [o [o o [o [o [o |o
que Menoresde 1afio [0 [0 [0 |0 [0 [0 |0 |0 [0 |0 |0 [0 [0 |O
obstruven la
Exposicion al Menores de 5 0o /0 |0 |0 |O |O O O (O |O |O |0 |0 |0
humo, fuego y afios
llamas Entre1ydafios |0 [0 |0 [0 [0 O O |O (O (O (O O |O |O
Menoresde1afio |0 (0O |0 (O |O |O (O |O O |O |O (O |O [O
Envenenamiento | Menores de 5 0 10 [0 10 |1 0 l0o fo 1o 0O 10O JO JO O
accidental por, y Menoresde1afo |0 (O |0 (O |O |O (O |0 (O |O |O (O |0 [O
exposicion a
sustancias Menoresde1y4 |0 |0 |0 [0 (1 |0 |0 |O (O (O (O O |O |O
nocivas afios
Todas las Menores de 5 o (1|0 |0 O |O |O |O O[O O |O |O |O
demas afios
causas Entrefy4afios [0 [0 [0 |0 [0 [0 |0 |0 [0 |0 |O (O [0 |0
externas A
Menoresde 1afio | 0 | 1 0|0 |0 |0 O O |O |O |O |O |O |O

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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Mortalidad relacionada con Salud Mental

En el municipio de Colombia para el afio 2019 no se presentaron defunciones debido a eventos relacionados
con salud mental.

Mortalidad por COVID
En el municipio de Colombia Huila no se han presentado defunciones por COVID 19.

Analisis de mortalidad materno - infantil y en la nifiez

Ahora después de identificar las causas de muerte que representa con mayor frecuencia en los nifios, se realiza
un andlisis materno — infantil, se identifica los indicadores que peor situacion se encuentran a través de la
elaboracion de una tabla de semaforizacion y tendencia materno —infantil y nifiez. Para estimar la razon de
razones de la mortalidad materna y la razén de las tasas de mortalidad neonatal, de mortalidad infantil, de
mortalidad en la nifiez, de mortalidad por EDA, de mortalidad por IRA y mortalidad por desnutricién crénica en
los menores de cinco afios de edad y también se calculan los intervalos de confianza al 95% utilizando el
método de Rothman, K.J.; Greenland, S. El municipio de Colombia utiliza como valor de referencia el
departamento del Huila.

Se describe y analiza los indicadores de razén de la mortalidad materna, las tasas de mortalidad neonatal;
mortalidad infantil ajustada; mortalidad en la nifiez ajustada; mortalidad por IRA; mortalidad por EDA y
mortalidad por desnutricidn en el periodo de 2005 a 2018. Para la interpretacion de los resultados se debe tener
en cuenta que:

Al estimar la razén de razones y las razones de tasas, se obtienen valores entre menos infinito y mas infinito,
donde la unidad representa ausencia de desigualdad; los valores por encima de uno indican que el municipio
de Colombia presenta la peor situacion que su referente el departamento del Huila y los valores menores de
uno indican una mejor situacion para el municipio con respecto al departamento.

Para evitar la clasificacion errbneamente de las entidades territoriales, se utiliza la estimacion de los intervalos
de confianza al 95%, para identificar aquellos indicadores que se encuentran en peor o mejor situacién con
respecto a la unidad de referencia y la correspondiente semaforizacion.

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 en la regién o departamento
y el indicador nacional.

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

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 la region o departamento comparado con el indicador
nacional.

También aparece graficado con flechas el comportamiento de cada indicador a partir del afio 2005 hasta el afio
2018.

\lIndica que el indicador disminuyé con respecto al afio anterior
ZIndica que el indicador aumento con respecto al afio anterior
-Indica que el indicador se mantuvo igual con respecto al afio anterior
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Tabla 31. Semaforizacion y tendencia de la mortalidad materno - infantil y nifiez, municipio de Colombia
Huila, 2005- 2018.

Comportamiento
S &5 838 8 2 - ¥ 2 I £ ¢ & =
Causa d rt HULA coloMBA & & & & &§ &8 8 8 8 R 88 88 R
ausa de muerte 2018 2018
Razén de mortalidad materna 10,77 0,00 - - - - ..
Tasa de mortalidad neonatal 6,41 - - - -
Tasa de mortalidad infantil 10,11 - -
Tasa de mortalidad en la 1272 1818
nifiez ' ’

Tasa de mortalidad por IRA
en menores de cinco afios 14,15 0.0 - - e e e e e e
Tasa de mortalidad por EDA

) . 1,77 0,00
en menores de cinco afios - - - - - - - - - - - - -
Tasa de mortalidad por
desnutricion en menores de 3,54 0,00

cinco afos - - - - - - - - -
Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estad|st|cas V|tales DANE

De acuerdo a la tabla de semaforizacién y tendencia de la mortalidad materno — infantil se puede enunciar que
la tasa de mortalidad en la nifiez, para el afio 2018, supera en el valor del indicador del departamento del Huila,
mismo comportamiento en la mortalidad neonatal e infantil que presenta tendencia al incremento, es de resaltar
que dentro de las defunciones en menores de 5 afios hay dos relacionadas con causas externas.

A partir de la tabla, se identifica los principales indicadores y el analisis de las causas de muerte que se
encuentran en peor situacion.

Abordaje de los determinantes de mortalidad materna infantil general especifica y materna infantil.

Mortalidad materna

En el periodo comprendido en 2005 y 2018 el municipio de Colombia ha registrado casos en el afio 2012 con
una tasa de mortalidad de 769,23 y en el afio 2014 presenta la tasa de mortalidad més alta con 900,9 muertes.
En el afio 2015, 2016 y 2017 no presenta mortalidad materna, pero en 2018 se registra nuevamente con una
tasa de 934.5., la presencia de casos en los afios anteriores a puesto una alarma para la atencién oportuna y
de calidad para las maternas en el municipio.

Figura 34. Razén de mortalidad materna, municipio de Colombia Huila, 2005 -2018.

1.000,00
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20‘05 20‘06 20‘07 20‘08 20‘09 20‘10 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
HUILA 38,33 81,06 66,75 38,92 20,19 48,13 54,96 33,42 33,76 /14,87 25,58 30,87/20,32 10,77
==@==COLOMBIA 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 769,2 0,00 9009 O 0,00 0,00 9345

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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Mortalidad Neonatal

En el periodo de estudio, afios 2005 a 2018, se registra en el municipio de Colombia Huila varios casos con
valores mayores al departamento en el afio 2010 (tasa de 25,64 por 1000 nacidos vivos) y 2011 (19,42 por
1000 nacidos vivos), en el 2012 no se registraron eventos, para luego registrar nuevamente tasas con valores
un poco superior al departamento, pero sin presentar diferencia estadisticamente significativa para los afios
2013 al 2018, con tendencia al aumento.

Figura 35. Tasa de mortalidad neonatal, municipio de Colombia, 2005- 2018.

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

5,00

Tasa de mortalidad neontala

000 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

HUILA 929 9,06 8,77 895 833 6,79 620 7,35 6,56 6,74 6,65 6,59 5841 6,782
—=o—COLOMBIA 7,87 7,14 6,99 7,25 725 2564 19,42 0,00 8,70 9,01 10,99 8,26 8,696 9,346

FUENTE: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Mortalidad infantil

En el municipio de Colombia Huila se han presentado mortalidades infantiles casi todos los afios del periodo
analizado con excepcion del 2012, su maxima presencia fue en el afio 2011 con una tasa de 38,83 superando
la del departamento del Huila de manera notoria, en 2012 descendid al no registrar casos y aumenta
notoriamente en 2013 alcanzando una tasa de 10.91 finalizando el afio 2018 con un valor en la tasa de 18.69.

Figura 36. Tasa de mortalidad infantil, municipio de Colombia, 2005- 2018
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Tasa de moratlidad infantil

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
HUILA 15,47 14,78 13,30 13,82 12,16 10,70 9,29 10,70 9,89 10,91 9,52 10,50 9,29 10,07
=—=COLOMBIA 7,87 7,14 13,99 725 7,25 2564 3883 0,00 26,09 9,01 1099 16,53 8,70 18,69

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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Mortalidad en la nifiez

Este indicador ha registrado un comportamiento variable en el municipio de Colombia Huila, con valores
superiores al departamento y estadisticamente significativo en los afios 2009, 2010, 2011 y 2013. Nuevamente
en el afio 2015 supera al departamento con tendencia a aumentar que se refleja con una tasa de 24,79 para el
2016, y sigue con tendencia a aumentar en el afio 2018 con una tasa de 28.04, lo cual es estadisticamente
significativa en comparacién al departamento. Este comportamiento refleja la deficiencia de las intervenciones
en esta poblacién por parte de todos los sectores del municipio.

Figura 37. Tasa de mortalidad en la nifiez, municipio de Colombia Huila, 2005- 2018.
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Tasa de mortalidad en la nifez

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
HUILA 20,03 18,41 16,78 16,93 15,85 13,42 12,24 13,37 12,40 12,74 12,43 12,50 11,12 12,70
=—0—COLOMBIA 15,75 21,43 1399 725 2899 2564 3883 7,69 3478 9,01 2198 24,79 26,09 28,04

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda —-EDA
En el municipio de Colombia Huila, no se han registrado eventos de mortalidad por enfermedad diarreica aguda
en menores de cinco afos en el periodo de estudio 2005 — 2018.

Figura 38. Tasa de mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda, municipio de Colombia Huila, 2005- 2018

16,00
14,00
12,00
10,00
8,00
6,00
4,00
2,00
0,00

Tasa de mortalidad por EDA

2(%)5 2&)6 2&)7 2(%)8 2&)9 20‘10 20.11 2(%2 20‘13 20.14 2(%5 20‘16 20.17 20.18
HUILA 13,94 967 530 976 533 266 355 531 529 264 526 1,75 4,35 087
=@=—COLOMBIA 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 0,00

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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Mortalidad por Infeccion Respiratoria Aguda - IRA

El municipio de Colombia Huila registrd eventos de mortalidad por infeccion respiratoria aguda en menores de
5 afios en los afios 2006 y 2011, los cuales fueron estadisticamente significativos en comparacion al
departamento. Desde el afio 2012 hasta el 2018, no se ha registrado mortalidades por esta causa.

Figura 39. Tasa de mortalidad por IRA, municipio de Colombia, 2005- 2018.
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Tasa de mortalidad por IRA

4 4 4 4 . A ]

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
HUILA 20,04 30,75 2387 1242 10,66 799 620 1327 882 967 788 698 2260 12,12
—@—COLOMBIA 0,00 80,78 0,00 0,00 0,00 0,00 8091 000 000 000 000 000 000 0,00

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Mortalidad por desnutricion crénica
El municipio de Colombia Huila, se registra una mortalidad en 2014 por desnutricién, entre 2015y 2018 no hubo
registro de muertes por esta causa.

Figura 40. Tasa de mortalidad por desnutricién crénica, municipio de Colombia, 2005- 2018.
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2005 2006 2007 2008 20092010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

HUILA 16,55 7,03 7,96 4,44 9,77 1,77 3,55 3,54 0,88 0,88 1,75 5,24 2,61 2,60
==@=COLOMBIA 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,35 0,00 0,00 O 0

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE
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Determinantes intermedios
El municipio de Colombia Huila, no desarrolla analisis de estos indicadores ya que corresponden al
departamento.

Abordaje de los determinantes de mortalidad materno- infantil y de la nifiez. Determinantes estructurales

En la mayoria de los casos la etnia y el sitio de residencia son factores importantes que contribuyen a la
presencia de casos de mortalidad materna y neonatal. Por ejemplo, ciertas etnias no asimilan un proceso de
control prenatal que puede conllevar a la falta de atencién médica oportuna, de igual manera las zonas distantes
rurales de un municipio.

Etnia

El municipio de Colombia Huila solamente registrd eventos de mortalidad materna en el afio 2012 y 2014, por
otras etnias, teniendo en cuenta que no hay poblacion indigena. En el afio 2017 no registro eventos por esta
causa.

Tabla 32. Indicadores de Razon de mortalidad materna del municipio de Colombia Huila, por etnias 2009
-2017.

1 - INDIGENA

5 - NEGRO, MULATO,
AFROCOLOMBIANO O

AFRODESCENCIENTE

6 - OTRAS ETNIAS 769,23 917,43

NO REPORTADO
Total General 769,23 900,90

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

Figura 41. Raz6n de mortalidad materna por etnia en el municipio de Colombia Huila, 2009 - 2017.
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Fuente: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) — RIPS; Registro de Estadisticas
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De igual manera las mortalidades neonatales registradas en el municipio de Colombia Huila fueron dentro de
la poblacion denominada Otras etnias. En el periodo de estudio 2009 — 2017, solamente en el afio 2012 no se
registraron eventos.

Tabla 33. Indicadores de mortalidad neonatal del municipio de Colombia Huila, por etnias 2009 — 2017.

| Eia_12009] 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

1 - INDIGENA

5 - NEGRO, MULATO,
AFROCOLOMBIANO O

AFRODESCENCIENTE

6 - OTRAS ETNIAS 7,94 26,09 19,42 8,70 9,17 10,99 8,26 8,77

NO REPORTADO
Total General 7,25 25,64 19,42 8,70 9,01 10,99 8,26 8,70

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) — Registro de Estadisticas Vitales.

Figura 42. Tasa de mortalidad neonatal por etnia Municipio de Colombia Huila 2005-2017
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Fuente: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS; Registro de Estadisticas
Area de residencia

En el municipio de Colombia Huila, se presentaron las mortalidades maternas en el area rural dispersa durante
el periodo de estudio 2009 — 2017, y en el afio 2018 se presento una en la zona urbana.

Tabla 34. Razén de mortalidad materna del municipio de Colombia Huila, por area de residencia, 2009 -
2018

| AreaGeogréfica | 2009 | 2010 | 2011 [ 2012 [ 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018

1 - CABECERA 2702,70

2 - CENTRO

POBLADO

3 - AREA RURAL 1.265,82 1.538,46

DISPERSA

Total General 769,23 900,90 934,58

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

75 I \\22», "RENOVACION Y PROGRESO” '

v Edificio unicipal Calle 6 No. 3-74,Codigo postal 411080
i “Yelefar:: 0988319697
Cotoretria Hleeter Plagina ULl : urw.colombia-tudla.gor.co

Email: alcaldia@colombia-huila.gov.co, contactenos@colombia-huila.gov.co



Pepablica de c’ozo
W{ffuapw de &lombca/

NIT:891. 180 028-1

Figura 43. Razoén de mortalidad materna por area de residencia en el municipio de Colombia Huila, 2009 —
2018.
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Fuente: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) — RIPS; Registro de Estadisticas

En el periodo de estudio 2009 — 2017, se registraron la mayoria de eventos de mortalidad neonatal en la zona
rural disperso, en el centro poblado en el afio 2010 y en el area urbana en el afio 2014 y el 2017, 2018.

Tabla 35. Indicadores de Tasas de mortalidad neonatal del municipio de Colombia Huila, por area de
residencia, 2009 - 2018.

1 - CABECERA 37,04 37,04
2 - CENTRO POBLADO 45,45

3 - AREA RURAL DISPERSA 13,33 35,09 32,26 12,66 18,18 13,51

Total General 7,25 2564 19,42 870 9,01 10,99 826 870 870

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - Registro de Estadisticas Vitales, 2005 — 2015

La tasa de mortalidad neonatal esta directamente relacionada por el area de residencia, ya que la mayoria de
los casos se presentaron en el area rural que, debido al dificil acceso, por tiempo prolongado y carreteras
secundarias en mal estado al centro poblado, varios casos no se atendieron en forma oportuna.

Figura 44. Indicadores de Tasa de mortalidad neonatal por area de residencia del municipio de Colombia Huila,
2012 - 2017
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Fuente: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS; Registro de Estadisticas 2005-2017
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Tabla 36. Tabla. Otros indicadores por area de residencia y etnia 2018.

Indicador Etnia 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
PORCENTAJE  6- OTRAS ETNIAS 485 1081 495 800 164 721 476 814 1121 857 5,66
DE NACIDOS
VIVOS CON
BAJO PESO AL
NACER
PORCENTAJE  5-NEGRO, MULATO, 000 000 000 000 000 000 5000 000 000 0,00 0,00
DENACIDOS  AFROCOLOMBIANO O
VIVOSCON  AFRODESCENCIENTE
CUATRO O MAS
CONSULTASDE 6 - OTRASETNIAS 7545 8211 7368 7864 8923 8000 8257 8791 7603 7632 85,98
CONTROL NO REPORTADO 5714 9167 5000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00
PRENATAL
PORCENTAJE  5-NEGRO, MULATO, 000 000 000 000 000 000 10000 000 000 000 0,00
DEPARTOS  AFROCOLOMBIANO O
ATENDIDOS  AFRODESCENCIENTE
P%‘:EIE'I‘CS&NOA'- 6 - OTRAS ETNIAS 9000 87,30 8435 9223 9077 8957 9266 9231 9008 92,11 92,52
NO REPORTADO 3929 9167 5000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00
TASA DE NO REPORTADO 152 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00
FECUNDIDAD
ESPECIFICA EN
MUJERES DE 10
A 14 ANOS
TASA DE 5-NEGRO, MULATO, 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
MORTALIDAD  AFROCOLOMBIANO O
ENMENORES  AFRODESCENCIENTE
DEUNANODE  6-OTRAS ETNIAS 000 7094 2609 3883 000 1739 917 1099 1653 877 18,69
EDAD NO REPORTADO 3571 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00

Fuente: cubo de indicadores urbano rural etnia.

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

A continuacién, se enlistan las prioridades identificadas en la mortalidad general por las grandes causas,
mortalidad especifica por subgrupo y la mortalidad materno — infantil y nifiez, de acuerdo a las diferencias

relativas, la tendencia y los determinantes sociales de la salud.

Tabla 37. Identificacion de prioridades en salud del municipio de Colombia Huila, 2018.

Mortalidad Prioridad Colombia Huila Huila 2018 Tendencia Grupo De
2018 2005-2018 Riesgo
MIAS
Mortalidad general Enfermedades del 118,3 188,97 Disminucion 001
por grandes causas sistema circulatorio
Neoplasias 31,1 100,11 Disminucion 007
Demas Causas 457 125,63 Disminucion 000
Causas externas 90.6 62,33 Incremento 012
Mortalidad especifica Enfermedad por el VIH 7.2 4,28 Incremento 009
por subgrupo Tumores malignos de 8,0 14,38 Mantenimiento 007
otras localizaciones y de
las no especificadas
Enfermedades 54.7 107,09 Disminucion 001
isquémicas del corazon
Enfermedades 253 37,60 Incremento
cerebrovasculares
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Resto de enfermedades 23.6 9,23 Incremento 009
del sistema respiratorio
Diabetes mellitus 7,19 19,66 Disminucién 009
Los accidentes de 65,6 21,16 Incremento 012
transporte terrestre
Lesiones autoinfligidas 9,97 5,96 Incremento 012
intencionalmente
(suicidios)
Mortalidad materno- Ciertas afecciones 9.35 77,94 Incremento 008
infantil: 16 grandes originadas en el periodo
casusas perinatal
Causas externas de 9.35 155,88 Incremento 008
morbilidad y mortalidad
Indicadores de Tasa de mortalidad 9.35 6,78 Incremento 008
Mortalidad Materno neonatal
Infantil Tasa de mortalidad 18.69 10,07 Incremento 008
infantil
Tasa de mortalidad en la 28.4 12,70 Incremento 008
nifiez

Fuente: Bodega de Datos de SISPRO
Conclusiones

En el municipio de Colombia Huila la principal causa de mortalidad general es las dada por enfermedades del
sistema circulatorio con notable tendencia al aumento hasta el afio 2017 con una tasa de 156 muertes por
100.000 habitantes y en 2018 desciende a 118, siendo también la méas presentada para este afio. Seguido de
las causas externas con tendencia al aumento finalizando el periodo analizado con una tasa de 90.6 muertes
por 100.000 habitantes dentro de las cuales se encuentran los accidentes de transito y los suicidios con notable
tendencia al aumento.

Las principales causas de mortalidad en nuestro municipio estan ligadas a trabajar de manera preventiva, por
medio de estrategias de informacién, educacién y comunicacién de estilos de vida y alimentacion saludables,
fomento de la actividad fisica, prevencién de suicidio, identificacidn de ideacién suicida entre ofras.

Otra enfermedad que esta aportando mortalidad en el municipio de Colombia Huila es la Diabetes Mellitus que
se ha presentado la mayoria de afios del periodo analizado presentando una tasa de 7.19 muertes por 100.000
habitantes, la mortalidad por VIH también hizo presencia en el 2018 con una tasa de 7.2 muertes por 100.000
habitantes.

En el afio 2018, la mortalidad neonatal e infantil maneja una tasa de 18,18 por 1000 nacidos vivos, superando
el valor del indicador del departamento del Huila.

Dentro de la mortalidad materno infantil la principal causa fue por ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal y por causas externas de morbilidad y mortalidad.

En cuanto la poblacion étnica se realizd prestacion de servicios de salud a poblacion negro, mulato,
afrocolombiano o afrodescendiente en el afio 2014.

En el municipio de Colombia Huila no se presentaron mortalidad por eventos relacionados con salud mental en
el afio 2019, y durante el 2020 no ha registrado defunciones por COVID 19, es de resaltar que en la base
nacional aparecen 3 casos, pero no pertenecen a nuestro municipio todo se debe a un error de digitacién en el
SIVIGILA.
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2.2 Analisis de la morbilidad

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

Principales causas de morbilidad

Para estimar las principales causas de morbilidad atendida se utiliza 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 incluye todo lo
relacionado con los traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de las causas externas;
condiciones mal clasificadas.

Grandes Causas de Morbilidad por ciclo vital y sexo

Se realiza un analisis descriptivo de las frecuencias relativas de las principales causas de morbilidad en el
ambito municipal por ciclo vital y sexo, la fuente informacion a utilizar corresponde a los RIPS.

En el ciclo vital de primera infancia la principal causa de morbilidad con las condiciones transmisibles con
tendencia a la disminucién ya que en 2005 presento una proporcién de 50,86 desciende llegando a 2018 a un
30.82% y para el 2019 se incrementa en 2.25 puntos porcentuales llegando a tener un 33.07%. seguido de las
enfermedades no transmisibles que mantuvo la tendencia entre 2005 y 2018 y en 2019 descendi6 en 10.02
puntos porcentuales alcanzando un 32.75%.

En cuanto la infancia, las enfermedades no transmisibles son la principal causa de morbilidad que presento una
proporcion de 45.79 y se incrementa hasta el afio 2018 a un 58.28 y para 2019 desciende en 17.09 puntos
porcentuales llegando a una proporcion de 41.19. Seguido de las condiciones transmisibles y nutricionales con
tendencia a la disminucion entre hasta el afio 2018 con un 13.83% y en 2019 incrementa en 4.36 puntos
porcentuales alcanzando un 21.1%.

Desde el ciclo vital de adolescencia hasta personas mayor las enfermedades no transmisibles son la principal
causa de morbilidad con tendencia, en la adolescencia tiene tendencia a la disminucion entre 2018 y 2019
descendi6 en 13.63 puntos porcentuales con una proporcidn este ultimo afio de 46.02, igual comportamiento
en los ciclos vitales de juventud, adultez y persona mayor.
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Tabla 38. Proporcion gran casusa de morbilidad por ciclo vital, Municipio de Colombia, 2009-2019

Total
Gran causa de morbilidad App 2019-

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2018
Condiciones transmisibles y nutricionales 6 9 81 41 1 81 93 ,03 0,82 ',07 2,*
Condiciones perinatales 000 | 148 064 | 193 | 395 | 287 | 413 | 379 | 577 | 406 | 537 1,
Enfermedades no transmisibles 8519 8498 2030 8286 [WS7o7 2931 [MBo20 [WSb4s ES14 277 275 4002
Lesiones | 236 | 29 | 256 | 580 | 48 W 992 | 438 | 502 | 519 | 657 | 395 -z,fsz
Condiciones mal clasificadas B1159 | 640 MW1731 W1559 0 881 M 1048 W1539 W 1178 W 1188 W1577 2486 o, (8l
Condiciones transmisibles y nutricionales .,33 .,00 l2,86 l3,37 l9,97 ',07 l26,28 I18,87 I20,45 I 13,83 I21,19 7,'
Condiciones matemnas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,07 0,00 0,00 0,17 0,00 0,00 000
Enfermedades no transmisibles 4570 820 50N> W52 S0bo S93s WEdor e2d: 55Ws SeZs A 1o -1 7}09
Lesiones | 411 | 412 | 402 | 456 | 736 W 98 | 643 [ 900 MW1075 W1020 | 607 433
Condiciones mal clasificadas I 678 B 1059 M130 [ 93¢ W1176 W1469 MW2023 [ 1001 W1317 MWi17e0 8155 13,55
Condiciones transmisibles y nutricionales '7,38 I17,97 I20,41 I21,99 I 15,42 I 16,44 I18,82 I 14,20 I 9,90 I 7,06 I 12,62 5,’
Condiciones maternas | 467 | 610 | 293 | 180 | 402 | 475 | 300 | 362 | 38 | 424 | 607 1.4
Enfermedades no transmisibles 53k |58 WE8Hc |WS5io |506s 528+ |[WS0Ro (W54p1 N59E2 N50es  WEelo2 A3i63
Lesiones | 384 | 644 | 48 | 566 | 667 MW108 | 774 | 986 [N 883 [ 835 | 702 Bl
Condiciones mal clasificadas B85 B1119 W1365 W1485 W1420 W1514 W2015 W1772 W1796 [M2071  [2s27 750
CondicionestransmisiblesynutricionalesI15,88 I 9,27 I11,80 I10,08 I 6,85 I 9,03 I 9,59 I 9,84 | 595 | 4,65 I10,88 G,l
Condiciones maternas Bors 0 se2 | 435 B1042 0 949 W1107 | 719 [ 876 W 878 | 702 | 621 081
Enfermedades no transmisibles | 6164 | 6810 | 6781 | 648 | 5375 | 5611 | 5944 5346 | 6119 | 5638 | 5301 387
Lesiones | 456 | 474 | 528 | 49 | 501 | 552 | 824 [W1318 W1067 [ 831 [ 826 0,05
Condiciones mal clasificadas 0818 0927 W1077 [ 980 491 M1827 MW1554 W1a76 W 1341 [We3es 2164 2[ho
Condicionestransmisiblesynutricionales| 5,06 0,32 I 9,57 I 9,32 I 7,03 I 9,02 I 7,20 | 475 | 542 | 448 I 7,67 3I
Condiciones matemnas 0,55 010 | 151 | 243 | 238 | 155 | o077 | o087 | 118 | 104 | 140 0,36
Enfermedades no transmisibles | 7522 | 8314 || 7523 | 7626 | 7345 | 7473 | 7654 7669 | 7607 | 7427 | 6948 479
Lesiones | 299 | 292 | 35 | 338 | 33 | 326 | 368 | 637 | 657 | 716 [ 651 0,66
Condiciones mal clasificadas W18 B1352 B 1020 [ 861 W13sa B 1144 W 1181 B 1131 B 1076 W1305 W1495 19
CondicionestransmisiblesynutricionalesI 10,76 I 9,56 | 5,82 I 6,59 I 6,53 | 4,12 | 3,32 | 4,15 | 5,05 | 3,30 | 413 0,43
Condiciones maternas 0,d0
Enfermedades no transmisibles _ _ _ _ _ _ _ _ ___ 31
Lesiones | 354 | 210 | 322 | 225 | 263 | 239 | 163 | 28 | 384 | 326 | 349 023
Condiciones mal clasificadas | 551 | 631 | 924 | 683 | 656 0 736 | 641 0 921 | 645 [ 885 J 1130 24

Fuente: Bodega de SISPRO (SGD)-RIPS.

Principales causas de morbilidad en hombres

En la poblaciéon masculina, las principales causas de morbilidad por ciclo vital en la primera infancia se
encontrd que la primera causa corresponde a las condiciones transmisibles y nutricionales con tendencia a la
disminucién entre 2005 y 2018 con una proporcion este ultimo afio de 29.60 y en 2019 queda en 32.71 ya que
incrementa en 3.10 puntos porcentuales, seguido de las enfermedades no transmisibles que entre 2018 y 2019
descendi6 10.06 puntos porcentuales alcanzando una proporcion de 36.96.

En el ciclo de la infancia se encontr6 que la primera causa corresponde a las enfermedades no trasmisibles
que para el afio 2019 fue de 43.65% de morbilidad atendida presentando un descenso con respecto al afio
2018 de 16.16 puntos porcentuales, le siguen las condiciones Mal clasificadas que para el afio 2019 tiene un
26.14% de morbilidad atendida con un aumento con respecto al 2018 de 6.95 puntos porcentuales. Como
tercera causa aparece las condiciones trasmisibles y nutricionales con 23.50%

En el ciclo vital de la adolescencia se encontrd que la primera causa corresponde a las enfermedades no
transmisibles con un 40.47% de morbilidad atendida con respecto al afio 2019 con una disminucion de 21.35
puntos porcentuales con respecto al 2018, la segunda causa para este grupo le corresponde a las Condiciones
Mal Clasificadas que tiene un 25.59% de morbilidad atendida para el afio 2019 con un aumento de 6.95 puntos
porcentuales con respecto al 2018, y como tercera causa aparece las Lesiones con 15.06%.
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En la juventud se encuentra que la primera causa es por las enfermedades no trasmisibles con 46.82% para
el afio 2019 con una disminucion de -12.02 puntos porcentuales con respecto al afio 2018, la segunda causa
corresponde a las Condiciones mal clasificadas con 20.69% de morbilidad atendida y con un aumento de 3.65
puntos porcentuales con respecto al 2018 y la tercera causa son las Lesiones con 17,79%.

En la adultez se encuentra que la primera causa de morbilidad corresponde a las enfermedades no trasmisibles
con 64.64% de morbilidad atendida en el afio 2019 y con un disminucién de -2.27 puntos porcentuales con
respecto al 2018, la segunda causa de morbilidad es para las lesiones con un 14.47% para el afio 2018 y con
un disminucion de 1.24 puntos porcentuales con respecto al afio 2018 y la tercera causa son las condiciones
transmisibles y nutricionales comuna proporcion de 12.58 con tendencia al aumento ya que en 2018 y 2019 en
6.52 puntos porcentuales.

En la persona mayor se encuentra que la primera causa de morbilidad corresponde a las enfermedades no
trasmisibles con 78.69% para el afio 2019 y con una disminucién de -4.29 puntos porcentuales con respecto
al 2018, la segunda causa corresponde para condiciones mal clasificadas con 13.16% de morbilidad atendida
y con un aumento de 3.80 puntos porcentuales con respecto al 2018 v la tercera causa son las condiciones
transmisibles y nutricionales con una proporcion de 4.64 incrementado en 1.33 puntos porcentuales para el
ultimo ario del periodo analizado.

Tabla 39. Proporcion gran causas de morbilidad, hombres por ciclo vital Municipio de Colombia 2009-
2019.

Hombres
Ciclo vital Gran causa de morbilidad App 2019-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2018
Prlmeraleancla Con.dl.clonestransmlslblesy .36 .5 .1 .,02 .,20 '9 .08 '.65 li’41 lg’60 "71 3)'
(0 - 5afios) nutricionales
Condiciones perinatales 000 | 114 043 | o097 | 69 | 341 | 395 | 506 | 530 | 398 | 377 021
Enfermedades no transmisibles 8702 W&7s50 M4se 8422 837 8122 280 [S8o7 WEA47 [EGD2 SE96 H0i06
Lesiones | 170 | 227 | 172 | 607 I 649 W 944 | 417 | 558 | 645 | 721 | 479 242
Condiciones mal clasificadas B1191 | 455 [W1sss MW1772 0 953 | 733 W1491 W1274 W133e W1318 [W277 o500
Infancia Condiciones transmisibles y .45 .,41 l3,18 l1,13 lo,71 ',76 '6,98 I17,46 I17,67 I 12,92 Iza,so 10
(6 - 11 afios) nutricionales
Condiciones maternas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,16 0,00 0,00 035 0,00 0,00 0,00
Enfermedades no transmisibles Waisc 8737 [WE6s> [WS4%7 [Eslio Sds+ B2+ [EdSh Eee E0ET  Egles 16/16
Lesiones | 349 | 505 | 545 | 574 | 897 MW14s4 | 714 W1302 W1272 B 1053 | 671 3#1
Condiciones mal clasificadas | 620 M1e16 M1455 0 817 W 1223 [0 899 [M2063 I 762 MW1307 M1675 M6 14 o8l
Adolescencia  Condiciones transmisibles y l3.33 I20,17 Izz,ge Izs,ss I17,34 Izz,37 I20,7s I 16,25 I 13,98 | 545 I17,88 12
(12 -18 afios) nutricionales
Condiciones matemas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,09 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.4o
Enfermedades no transmisibles 531 We38Y WSE20 W20 WG0Es Wddo> s WSZk0 SeM: eWE2 W04 21535
Lesiones | 568 0 924 0 818 I 891 W 1108 1993 N 1081 M1400 M1613 W 1309 M 1506 &
Condiciones mal clasificadas J 758 | 672 W1258 MW1521 W 1124 W 1359 W1970 MW1716 W 1371 [W1964 [R6 59 6,98
Juventud Condiciones ransmisibles y I15,42 I 12,82 I 886 I 1138 I 9,36 I 11,76 I14,29 I 11,03 I 638 I 707 I14,7o 7,'
(14 - 26 afios) nutricionales |
Condiciones matemas 0,00 0,00 0,00 000 | 214 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades no transmisibles - - - - - -8 -30 -I 2 - - ‘2 -12j02
Lesiones B4 | 872 B1191 B1050 W1123 W1638 [W234a7r Wes1s We43s W1704 W17.79 oM
Condiciones mal clasificadas | 398 | 410 0 o970 | 744 W1337 W1s58 W139s W13e7 [ 754 [W1704 [W2069 Y |
Adultez Condiciones transmisibles y | 221 010 I 1344 I21 73 I 1139 I 1552 I 879 ‘ 279 I 7413 I 6,07 I 12,58 6
(27 - 59 afios) nutricionales

Condiciones matemas 0,00 0,00 0,17 0,00 0,12 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Enfermedades no transmisiles 751651 G320 [N6E03 [WE0Ss 705 (W6S02 [W7erEl W7es0l WN7AS7 WGeSd |WeAEE -2p7

Lesiones | 355 | 297 | 646 MW1077 0 795 | 635 | 669 0 876 W 937 MW1572 M 1447 154

Condiciones mal clasificadas Wiset W1361 W19 | 712 B1020 0 910 J 838 W1155 W1193 W1131 [ 831 -3,00

Personamayor - Condiciones ransmisibles y I13,55 I16,96 I 6,64 I 8.21 I 7,68 | 453 | 394 | 3,77 I 546 | 331 | 464 1,

(Mayores de 60 afios) nutricionales

Condiciones maternas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 022 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 040

Enfermedades no transmisiles 7380|7448 [i76%e] [WE050N Wi7eR7N [WNES7AN INE623N We2EsN WETdchl WE20eN sl 420

Lesiones | 602 | 357 | 620 | 317 | 412 | 312 | 200 | 353 | 508 | 435 | 352 -0,#34

Condiciones mal clasificadas J 663 | 804 P68 | 813 | 893 | 642 || 783 | 98 [ 800 [ 935 MW1316 kY |
Fuente: Base de Datos SISPRO (SGD) RIPS.
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Principales causas de morbilidad en mujeres

En la poblacion femenina, las principales causas de morbilidad por ciclo vital en la primera infancia se encontrd
que la primera causa corresponde a las enfermedades transmisibles y nutricionales con el 33.38% de morbilidad
atendida en el afio 2019 con un aumento de 1.43 puntos porcentuales respecto al afio 2018, la segunda causa
de morbilidad las condiciones no transmisibles para este grupo son con un 30.01% de morbilidad atendida para
el afio 2019, se evidencia una disminucion de -9.76 puntos porcentuales con respecto al 2018 y como tercera
causa las Condiciones mal clasificadas con 26.65% que se increment6 en 8.49 puntos porcentuales en relacion
al afio anterior analizado.

En el ciclo de la infancia se encontré que la primera causa corresponde a las enfermedades no trasmisibles
que para el afio 2019 fue de 38.77% de morbilidad atendida presentando un descenso con respecto al afio
2018 de -18.13 puntos porcentuales, le siguen las condiciones Mal clasificadas que para el afio 2019 tiene un
36.88% de morbilidad atendida con un aumento con respecto al 2018 de 18.34 puntos porcentuales. Como
tercera causa aparece las condiciones trasmisibles y nutricionales con 18.91%

En el ciclo vital de la adolescencia se encontrd que la primera causa corresponde a las condiciones no
transmisibles con un 48.25% de morbilidad atendida con respecto al afio 2019 con una disminucion de -10.36
puntos porcentuales con respecto al 2018, la segunda causa para este grupo le corresponde a las Condiciones
Mal Clasificadas que tiene un 28.95% de morbilidad atendida para el afio 2019 con un aumento de 7.73 puntos
porcentuales con respecto al 2018, y como tercera causa aparece las enfermedades transmisibles y
nutricionales con 10.50%.

En la juventud se encuentra que la primera causa es por las enfermedades no trasmisibles con 56,38% para
el afio 2019 con un aumento de 1.09 puntos porcentuales con respecto al afio 2018, la segunda causa
corresponde a las Condiciones mal clasificadas con 22.16% de morbilidad atendida y con un descenso de -6.52
puntos porcentuales con respecto al 2018 y la tercera causa con las condiciones maternas con un 9.59%.

En la adultez se encuentra que la primera causa de morbilidad corresponde a las enfermedades no trasmisibles
con 71.40% de morbilidad atendida en el afio 2019 y con una disminucién de -6.52 puntos porcentuales con
respecto al 2018, la segunda causa de morbilidad es para las Condiciones mal clasificadas con un 17,57% para
el afio 2018 y con un aumento de 3.65 puntos porcentuales con respecto al afio 2018 y la tercera causa son las
Condiciones Transmisibles y Nutricionales con 5.73%.

En la persona mayor se encuentra que la primera causa de morbilidad corresponde a las enfermedades no
trasmisibles con 83.48% para el afio 2019 y con una disminucién de -2.51 puntos porcentuales con respecto al
2018, la segunda causa corresponde para condiciones mal clasificadas con 9.43% de morbilidad atendida y
con un aumento de 1.03 puntos porcentuales con respecto al 2018 v la tercera causa son las enfermedades
transmisibles y nutricionales con 3,62%.
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Tabla 40. Proporcion gran casus de morbilidad, mujeres por ciclo vital Municipio de Colombia 2009-
2019.

Mujeres
Ciclo vital Gran causa de morbilidad App2019-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2018
Primerainfancia o ciones ransmisibles y nutic ls .1 . .98 .92 .39 .10 .6 .4,64 I1,95 Ia,ss 1,t
(0 - 5arios)
Condiciones perinatales 000 | 174 | o085 | 302 026 | 219 | 437 | 199 | 624 | 414 | 673 2,
Enfermedades no transmisibles W33 8304 W1e17 8132 S Wese Wes2 151 [ddso 8977 8001 976
Lesiones | 303 | 348 | 340 | 549 | 281 PB054 | 466 | 422 | 393 | 598 | 322 476
Condiciones mal clasificadas B2 | 783 W1s74 B1319 | 791 B1as2 W1e03 [ 1042 B 1039 W1s16  [WRe65 s 4l
'"fanc',a Condiciones transmisibles y nutrici I,55 la,os I2,51 ',76 l9,31 ',52 Izs,ss Izo,os I23,13 I14,ee I1a,91 4,’
(6-11 afios)
Condiciones materas 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00 04o
Enfermedades no transmisibles 5002 WE6E:+ ES6o E0s EsEs b0 Bl 628p WEATc EeS0  SE 77 813
Lesiones | 480 | 282 | 246 | 320 | 591 | 603 | 578 | 561 0 884 [ 991 | 544 L8
Condiciones mal clasificadas I 742 | 282 W1133 01050 01133 W1927 M19ge W1203 W1327 Mi1ss3 [8bss 10, S
f?;ljzcae;z; Condiciones transmisibles y nutricionales I22,69 I16,48 I18,67 I20,88 I13,88 I 11,90 I17,56 I12,82 I 7,60 I 783 I 10,50 2,
Condiciones maternas D83 H1028 | 494 | 324 | 726 0 830 | 494 | 603 | 608 | 626 [ 851 2,
Enfermedades no transmisibles -3 -5 -4 -4 -4 -8 ‘0 -6 ‘ -1 -25 =10{36
Lesiones | 239 | 455 | 258 | 309 | 311 | 38 | 576 | 709 | 471 | 609 | 378 2080
Condiciones mal clasificadas B1343 W1220 W1438 W1a56 W10 W1633 M2044 W1s10 M2036 M2122 895 7,
ooy cmssosrmsssiaindes [ [ 500 [z [om | o [ [ s | o o | s |
- Condiciones transmisibles y nutricionales 16,09 6,69 13,55 9,63 6,21 8,09 752 9,21 574 357 8,80 5,
(14 - 26 afos)
Condiciones maternas Ba2s W1asr | 694 W1403 01134 W1491 § 1038 H1343 W1303 [ 1014 [ 959 055
Enfermedades no transmisibles 5770 6357 Weeie 627 [WSThc 560> 646 552+ 609> [E5Ro  S6Es 1)
Lesiones | 184 | 186 | 132 | 296 | 344 | 176 | 15 | 678 | 406 | 443 | 307 186
Condiciones mal clasificadas B 1011 B1301 W 1140 01061 W2 M1920 M1624 MW1535 M1625 [Wkes7 M2216 412
ey cmssosrassanaes [ wsr |oo o2 | o | s [ | | e |
~ Condiciones transmisibles y nutricionales 12,51 9,00 8,02 7,05 584 713 6,36 6,70 445
(27 - 59 afios)
\ | |

| 3,70 | 573 2
Condiciones maternas 198 | 418 | 204 288 | 300 | 200 | 117 | 174 8 | 15 | 195 040
Enfermedades no transmisibles AT 605 7M. 1906 TN 7630 7675 Tods - LT 1140 552
Lesiones | 153 | o9 | 231 | 204 | 202 | 236 | 210 | 401 | 498 | 292 | 335 043
Condiciones mal clasificadas Boost 0 oost Bos2 | sss M14ss W1212 W13e2 W1108 [0 1009 MW1391 W1757 3

& R

Persona mayor
(Mayores de 60 afios)

transmisibles y nutricional I8,60 | 4,01 | 5,08 | 525 | 543 | 373 ‘ 2,75 | 443 | 4,73 ‘ 329 | 3,62 043

Condiciones maternas

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,10 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 040
Enfermedades no ransmisibles [ 8512 | 8997 | 8646 | 8751 8908 | 8621 | 9082 8453 | 8712 | 8598 & 8348 -251
Lesiones | 163 | 100 052 | 149 | 121 | 172 | 130 | 230 | 289 | 231 | 346 145
Condiciones mal clasificadas | 465 | 502 0 794 | 575 | 420 0 824 | 513 0 874 | 525 | 841 || 943 143

Fuente: Base de Datos SISPRO (SGD) RIPS

Morbilidad especifica por subgrupo

Para el analisis de morbilidad especifica por subgrupo se utilizd la lista del estudio mundial de la carga de la
enfermedad la cual agrupa los cédigos CIE 10 modificada por el MSPS, se realiz6 la estimacion de ambos en
puntos porcentuales en las proporciones durante el periodo de 2009-2019.

Morbilidad por subgrupo de la Primera infancia en la poblacion total

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacion total las infecciones respiratorias con 54.42% con tendencia a disminuir en -4.89
puntos con relacién al 2018, seguida de las enfermedades infecciosas y parasitarias 42.48% con tendencia a
aumentar en 9.54 puntos.

Condiciones materno perinatales

En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacién total para el afio 2019, son las condiciones
derivadas durante el periodo perinatal la principal causa con una frecuencia de 97.06%.
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Enfermedades no transmisibles

En la primera infancia en el afio 2018, la principal causa de morbilidad en la poblacién total en el subgrupo de
enfermedades no transmisibles esta las condiciones orales con 33.73% de frecuencia con tendencia a disminuir
en -15.15 puntos porcentuales, la segunda causa las enfermedades digestivas en 14.70% con tendencia a
aumentar en 9.11 puntos. La tercera causa son las enfermedades de la piel con una proporcién de 11.33

Lesiones

Las lesiones como causa de morbilidad se agrupan en lesiones no intencionales, lesiones intencionales,
lesiones de intencionalidad indeterminada y traumatismos, envenenamientos u algunas otras consecuencias
de causas externas. Para la poblacion total de la primera infancia, durante el afio 2019, la principal causa de
morbilidad de las lesiones son los Traumatismos, envenenamientos o algunas otras consecuencias de causas
externas con una proporcion de 70% con tendencia a la disminucion en -17.27 puntos porcentuales comparado
con el afio 2018, como segunda causa estan las lesiones no intencionales con 30% con tendencia a al aumento
ya que se incremento este ultimo afio del periodo analizado 2019 en 17.27 puntos porcentuales.

Tabla 41. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion total, primera infancia, municipio de
Colombia Huila 2009 - 2019.

Total

Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App2019-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2018

Condiciones isibles y Enfe dades infecci y itarias (A00-B99, I

nutricionales (A00-B99, G00-G04, G00, G03-G04,N70-N73)

N70-N73, J00-J06, J10-J18, J20-J22,  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, J20-J22, I6371 I

H65-H66, E00-E02, E40-E46,E50,  HE65-HE6) :

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

|31,22 3545 I43,68 |35,29 |31,30 |31,B7 |34,15 |34,84 |25,76 |32,95 |42,48 | 9,54
49,09 I49,82 I61,18 I63,87 I65,40 I62,84 I59,90 |71,53 |59,30 |54,42 | -4,89

| 5,06 | 1545 | 6,50 |3,53 |4,83 ‘2,73 |3,(]1 |5,25 ‘2,71 |7,75 ‘ 3,10 | -4,65

M00-M99, Q00-Q99)

Condiciones matemnas perinatales  Condiciones matemas (000-099) T#ovor | 000 3333 [ 000 [ 000 [ 000 [ 000 [ 000 | 000 | 294 | 000 | -294
000-099, PO0-PY6; Condiciones derivadas durante el periodo perinatal
( ' ) (P%'; 'ngé')‘es erivadas curante el periodopeninalal . nivor I1oo,00 I 66,67 Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo |100,00 |97,06 Iog,og I212,03
Enfermedades no transmisibles (C00- Neoplasias malignas (C00-C97) 244 000 [ 316 [ 314 [060 [ 000 [000 [ 112 [1150 [ 028 [ 143 115
€97, D00-D48, D55-D64 (menos Otras neoplasias (D00-D48) 0,00 141 [ o000 [039 [ 179 [o77 [o00 [o084 [080 [ 112 [ 048 -0,64
D64.9), D65-D89, E03-E07, E10-E16,  Diabetes mellitus (E10-E14) 0,00 000 [ 000 [o00 [000 [000 [000 [o000 [o000 [000 [ 000 0,00
E20-E34,

Desord d D55-D64 excepto D64.9,
E65-E88, FO1-F99, G06-G98, HOO- DZ:"BBZ";Z"ES;”E?Z(H 5 201 ;;:egg’s 56 061 | 000 | 000 ‘ 060 | 538 | 083 | 08¢ | 267 | 391 | 762 | 371
H61, H68-H93, 100-199, J30-J98, K0O-
K92, N0O-N64, N75-N98, L00-L98,

Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99, G06-G98) 244 141 421 | 2,75 ‘ 119

I [

I I

I I

| 423 | 331 | 449 ‘ 481 | 363 |14,7e | 1,13
732 | 423 |

I I

I I

I I

I

[
I
I
I
Enfermedades respiratorias (J30-J98) [ 366
I
I
[o
I's

Enfermedades de los 6rganos de los sentidos (H00-
HE1, HB8-H93) | 737 | 902 |17,56 |17,12 | 413 |15,45 ‘ 535 | 6,70 |19,52 12,82
Enfermedades cardiovasculares (100-199) 1,22 141 [ 316 | 118 [ o000 [o000 [041 [028 [000 o028 | 238 2,10
1268 [ 1474 [1451 [ 923 [1231 [ 826 [ 590 [ 588 [ 279 [ 810 530
Enfermedades digestivas (K20-K92) 183 563 [ 1053 [667 [ 327 [885 [ 661 [ 309 [1123 [ 550 [2905 [ 2346
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75-N98) 9,15 845 | |14,51 |13,39 | 6,15 | 785 | 6,46 ‘ 6,95 | 5,03 | 7,62 2,59
Enfermedades de la piel (L00-L98) 1402 [ 1831 2947 F2431 [1399 [2154 F2479 [ 899 | 722 [1201 [2238 [ 1037
Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) 3,66 | 211 | 2,75 | 2,08 ‘ 115 | 124 | 2,81 ‘ 4,01 | 251 | 476 | 2,25
Anomalias congénitas (Q00-Q99) 563 | 1368 [ 510 [ 327 [692 [413 [ 281 [ 535 [ 72 [1286 [ 559
Condiciones orales (K00-K14) 366 | 3944 211 1451 [3304 [1558 [F3s43 Fa691 [3422 [4888 6667 [ 1778

Lesiones (V01-Y89, S00-T98) :(Z;;onesnomtenc.ona\es(vm -X59, YA0-Y86, Y88, | 000 | 1867 ‘ 000 | 667 |16,28 ‘ 000 |2286 | 408 |1556 |1273 | | 1084
L tencionales (X 7
Y:jf)"esme”c"’"aes( 60-Y09, Y35-¥36, Y870, | 000 ‘ ‘ 000 | 222 | 233 ‘ 000 | 000 ‘ 000 ‘ 000 | 000 ‘ 000 | 000
I\_;j;)nesdemencmnahdadmdetermlnada (Y10-Y34, | 000 ‘ 000 | 000 | 000 ‘ 000 ‘ 000 000 000 ‘ 222 | 000 000 | 000
Traumatsmos, enenenamientos u algunas ofras 0000 | 8333 | 10000 |9111 [8140 [10000 | 77,14 8222 | 8727 12500 | 3773
consecuencias de causas externas (S00-T98)

;'ggg;’sys'"mmasma' definicos (R00- loooo I1oo 00 I1oo 00 10000 Ioo,oo Ioo 00 110000 Ioo 00 |100 00 |100 00 236,84 I 136,84

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS
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Morbilidad por subgrupo de la Primera infancia en la poblacion masculina

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacién de los nifios las enfermedades infecciosas y parasitarias con 52.36% con tendencia
a aumentar en 19.58 puntos porcentuales con relacion al 2018, seguida de infecciones respiratorias con
46.60% con tendencia a disminuir en -12.23 puntos.

Condiciones materno perinatales

En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacion masculina para el afio 2019, son las condiciones
derivadas durante el periodo perinatal la principal causa con una frecuencia de 100%.

Enfermedades no transmisibles

En la primera infancia en el afio 2018, la principal causa de morbilidad en la poblacion de los nifios en el
subgrupo de enfermedades no transmisibles estd las condiciones orales con 33.81% de frecuencia con
tendencia a disminuir en -11.06 puntos, la segunda causa las Condiciones neuropsiquiatricas en 12.86% con
tendencia a aumentar en 9.61 puntos. La tercera causa son las enfermedades de la piel con un registro de
10.00% con tendencia a disminuir con relacion al 2018 en -1.89 puntos porcentuales.

Lesiones

Para la poblacién masculina de la primera infancia, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de las
lesiones son los Traumatismos, envenenamientos o algunas otras consecuencias de causas externas con una
proporcién de 60.71% con tendencia a disminuir en -18.60 puntos porcentuales. Como segunda causa estan
las lesiones no intencionales con 39.29% con tendencia a aumentar en 18.60 puntos porcentuales.
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Tabla 42. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion masculina, primera infancia, municipio
de Colombia Huila 2009 - 2019

Hombres
Grandes causas de morbiidad Subgrupos de causa de morbilidad App 2019-
U LU (LU A< LU 1 LT L 1
Condiciones transmisibles y Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00-B99, GO0, G03- I | I I I I I I I I I I
2 |2 4 TR IY 7 Lo Lum [ex | e
nuticionales (AD0-B99, GO0-G04, N70: GO4NTO-NT3) Sl G S G G Gl G o N Sl
N73, J00-J06, J10-J18, J20-122, HG5-
466 EDDEDD EAOEH £50 DAL Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, J20-422, H65H66I6121 Ies,vs Ise,os Iee,z7 Ie1,5o Iea,so Iss,m Is1,43 I72,41 Iss,az I46,60 | 03
D53, D649, E51-E64) Deficiencias nuticionales (EQ0-E02, E40-E46, E50, D50-D53, . Y | g5t | 05 | - | 0 | " | 1 | - | 540 | 5 I 5

D649, E51-E64))

Condiciones materas perinatales  Condiciones matemas (000-099) Teovor [ ooo T ooo [ooo [ooo [ooo [ oo [ oo [ oo [ oo [ ooo I 000
000-099, POC-P5) N o !

Condiciones derivadas durante el periodo perinatal (P00-P96) ~ #DIVI0! 100,00 | 10000 | 10000 [ 10000 {10000 10000 | 100,00 F 100,00 | 100,00 [ 100,00 0,00
Enfermedades no ransmisbles (C00- - Neoplasias malignas (C00-C97) [ 35 [ooo [ 56 [ ot [ ogo [ ooo [ oo [ 130 [ 167 [ o0 | 048 B 048
€97,D00-D48,D55-D64 (menos~~ Otras neoplasias (D00-D48) [ ooo [ooo [ooo [ ooo [ooo [ 120 [ooo [ 43t [ 411 [ a6 [ o8 I 169
D64.9),D65-D89, EO3-E07, E10-E16,  Diabetes mellius (E10-E14) [ ooo [ooo [ ooo [ ooo [ooo [ o000 [ o000 [ o0 [ o000 [ o000 [ o000 B o000
E20-E34, ‘

EG5-E88, FO1-F99, G06-G98, HOO- Eg;“;?":;”:fgrg;;(E[;T;?Ee:;emo064'9'DGS'DBQ’ 000 ‘ 000 ‘ 00 | 142 | ow | ‘ 123 | 044 | 369 | 703 | 381 I 32
H61, H68-H93, 100-99, J30-J98, KOO- ' ' ‘
K92, NOO-N64, N75-N98, L00-L, y -

FO1-F99, GOB- 2 RV 00| 4g7 u | 1 1
04198, Q00-099) Condiciones neuropsiquiatricas (F01-F99, G06-G98) | 30 | 303 | 35 | 26 | 80 | 0 | 6 | 306 | 333 | 3, | 86 I9,6

Enf los Jos sentidos (HOO-H61, He8-

H';;)rmdad%de os rganosdelossenidos (HUHo, 6B | 575 | 606 | 351 | o9 |10,1e |1994 | 267 |17,47 | 33 | 703 | 95 I 20

Enfermedades cardiovasculares (100-99) [ 230 [ oo Fss [ 213 [ o000 [ o000 [ os7 [ o4 [ 000 [ o000 | 000 B 000

Enfermedades respiratorias (130-J98) [ 23 [ oo Fsre Fseo Frasr Fa3es [ 733 [ent [eso [ oo |5t B30

Enfermedades digestias (K20-K92) [ 230 [ron2 Fross [ 638 [ 419 [ oo [ 600 [ 218 F1eeo [ 649 [ 762 B0 113

Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, NT5-N9B) | 230 | 303 | 70 |12,77 |11,9a | 32 | 867 | 568 |10,5s | 486 | 476 I 010

Enfermedades de la piel (L00-L98) F6o0 Feses Fasor Fauge Fasrr Faroe Fosoo Foowr [ oros Farge Faogo B g9

Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) | 575 | 303 | 000 | 0,00 | 299 | 193 | 33 | 306 | 500 | 1,08 | 333 I 225

Anomalias congénitas (Q00-099) [ oo [ |1930 [ se7 [ 350 P09 [ 533 [306 [ 611 [ees [ a0 05

Condiciones orales (K00K14) Forar Fasgs |15 [est Fasgs [ 15 Fasoo Fasr2 Foose Faags Fasgt | 1106
Lesiones (V01-Y89, S00-T98
esones (101183, S00-7%) Lesiones o nencionales (V01-Y69, YAD-Y86, 186, 89) | 000 | 000 | 000 |12,oo |1s,75 | 000 |31,5s | 313 |z1,43 |20,ee Iae,zg I1e,so

Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36, Y870, Y87+) | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 I 000

Lesiones de intencionalidad indeterminada (Y10-Y34, Y872) | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 I 0,00

Traumaismos, jentos u algunas ofa

FALIALSMICS SINGNAM arls U algnas OT2s w000 | 10000 [ro000 [esoo [etzs Froogo Fesar |sees | 785 | 73 |07t | -ieg

consecuencias de causas externas (S00-T98)

Signos ysi I definidos (R00-
R'gg”;sys‘”"masma eidos Ioo,oo Ioooo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo 1000 I 000

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS

Morbilidad por subgrupo de la Primera infancia en la poblacion femenina

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacién de las nifias son las infecciones respiratorias con 60.96% con tendencia a aumentar
en 1.25 puntos porcentuales con relacion al 2018, seguida de las enfermedades infecciosas y parasitarias

34.21% con tendencia a aumentar en 1.12 puntos.

Condiciones materno perinatales
En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacion femenina para el afio 2019, la mayoria se dio
por condiciones materno perinatales.
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Enfermedades no transmisibles

En la primera infancia en el afio 2018, la principal causa de morbilidad en la poblacién de las nifias en el
subgrupo de enfermedades no transmisibles esta las condiciones orales con 33.66% de frecuencia con
tendencia a disminuir en -19.52 puntos, la segunda causa las enfermedades digestivas en 21.95% con
tendencia a aumentar en 17.33 puntos. La tercera causa son las enfermedades de la piel con un registro de
12.68% con tendencia a aumentar con relacién al 2018 en 0,54 puntos.

Lesiones

Para la poblacion femenina de la primera infancia, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de las
lesiones son los Traumatismos, envenenamientos o algunas otras consecuencias de causas externas con una
proporcion de 81.82% con tendencia a disminuir en 14.34 puntos porcentuales en relacion al afio anterior.

Tabla 43. Principales subcausas de morbilidad en la poblacién femenina, primera infancia, municipio de
Colombia del Huila 2009 - 2019.

Mujeres
Grand d
fances causas de Subgrupos de causa de morbilidad App 2019-
morbilidad 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2018
Condiciones Enfermedades infecciosas y parasitarias (A)0- I I I I I I I | I I I
risiieoy 5%, GO0, GO3.GOANTONTY) 2893 | 4677 | 5067 [ 3743 | 3111 | 3389 | 3636 | 3493 | 2533 | 3309 [ 3421 112
nutiicionales (AD0-B99,  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, I I I I I I I I I I I
6,12 | 3387 | 4200 | 5614 | 6667 | 6106 | 6242 | 5837 | 7067 | 5971 | 6096 125
G00-G04,N70-N73, J00- J20-122, HB5-H66) 8 g 8 8 g g g ¢
J06,J10-J18,J20-)22,  Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46,
4 1 7 4 222 4|1 7 4 71 482 237
H5-H66, E0-E02, E40-  E50,D50-D53, D64.9, E51-E64)) % | 9% | A3 | 643 | | 5 | ’ | 870 | 00 | 19 | A | 3
Condiciones matemas  Condiciones maternas (000-099) T#ovol | 000 5000 | 000 | 000 [ o000 [ ooo [ oo [ o000 [ 55 #DMOIT #DNo!
perinatales (000-099,  Condiciones derivadas durante el periodo I I I I I I I I I " "
' #DMO! £100,00 | 5000 100,00 | 10000 {10000 | 10000 10000 | 100,00 44 #DNMO!  #DNO!
P00-P96) perinatal (P00-P96) ! ' 0 : . 94 ! !
Enfermedades no Neoplasias malignas (C00-C97) [ 130 [ ooo [ ooo [ 614 [ 059 [ 000 | 000 [ o79 [F2062 [ 058 | 098 [ 040
transmisibles (C00-C97, ~ Otras neoplasias (D00-D48) [ ooo [ 263 [oo0o | o088 [ 355 [ 000 [o00 [o00 [ o052 [o000 | o000 [ o000
D00-D48, D55-D64 Diabetes mellitus (E10-E14) [ 000 [ o000 [ooo [ o000 [o00 [ o000 [o00 [o00 [ o000 [o00 | o000 [ o000
(menos D64.9), D65-D89, Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto
E03-E07, E10-E16,E20-  D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16,E20-E34, | 130 | 000 | 000 | 08 | 118 | 478 | 000 | 157 | 15 | 058 | 390 332
E34, E65-E88)
E65-E88, F01-F99, G06-  Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99, | | | | | | | | | | | I
260 | 000 | 526 | 088 | 059 | 000 | 109 | 709 | 619 | 405 | 195 210
698, H00-H61, HB8-H93, G06-G98)
100-199, J30-J98,K00-  Enfermedades de los drganos de los sentidos
0 2 131 7 24, 129 | 65 | 1181 | 122 36 | 107 437
K92, NOO-N64, N75-N98, ~(H00-He 1, H68-H93) |g’g | 8 | 316 | 8 I 8 | s | s | 8 | |63 | 073 I 3
100-L98, M00-M99, Q00- Enfermedades cardiovasculares (100499) | 000 | 263 [ 000 [ 000 [ 000 | o000 [ o000 [ 000 | o000 | o058 [ 244 [ 186
Q99) Enfermedades respiratorias (J30-J98) [ 519 [Fases 1316 [ 1316 [ 592 [ 1005 [ or8 [ 551 [ 300 | 289 | 244 [ 045
Enfermedades digestivas (20-K92) [ 130 [ ooo Fr1o53 [ 702 [ 237 1053 [ 761 [ ar2 [ 412 [ 462 F2195 733
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75-
Ng:)'meaesge"'m”""a”as(0 ’ |1esa |13,1e | 1316 |16,67 |14,79 |1o,5a | 652 | 787 | 361 | 520 | 293 I 228
Enfermedades de la piel (L00-L98) [ 1169 F2105 Fa158 F23es [ 1124 F2823 F2283 [ 866 [ 670 [ 1214 [ 1268 B 054
Enfermedad I Iéticas (MOO-
M’;:;meaesm”“““sq”ee'm( | | 000 | 52 | 6,14 | 118 | 000 | 109 | 236 | 309 | 405 | 146 I 258
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ ooo [oo0 F52 [ 43 [ 206 [o09 [ 217 [ 23 [ 464 [ 578 [ 488 [ 0%
Condiciones orales (K00-K14) Fag3s Fas2t [ 263 [ 1228 Fao77 Fa2or Fao3e Faros Fases 5318 F3zee [ -1952
100
Lesiones (V01-Y89, S00-  Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86, | | | | | | | | | | | I
000 | 2500 | 000 | 000 | 909 | 000 | 1250 | 588 | 588 | 385
T98) Y88, Y89)
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36,
0 0, 00 X ! X 0 0] 0 0
Yo70.1871) |00|00|0 |500|909|000|000|00|00|00|00I
Lesiones de intencionalidad indeterminada
(Y10.Y34,Y872) | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 5,88 | 0,00 | 0,00 I 0,00
Traumatismos, envenenamientos u algunas
ofras consecuencias de causas externas (S00- 100,00 | 75,00 00,00 | 9500 81,82 00,00 | 8750 94,12 88,24 96,15 81,82 1434
T98)
Signos ysintomas mal

definidos (R00-R99)

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS
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Morbilidad por subgrupo de la Infancia en la poblacién total

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacién total las enfermedades infecciosas y parasitarias con 67.42% con tendencia a
aumentar en 29.71 puntos porcentuales con relacion al 2018, seguida de las infecciones respiratorias con una
proporcion de 30.90% con tendencia a disminuir en 30.90 puntos porcentuales en comparacién al afio anterior.

Condiciones materno perinatales
En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacion total para el afio 2019, no se aportaron casos.

Enfermedades no transmisibles

En la primera infancia en el afio 2018, la principal causa de morbilidad en la poblacién total en el subgrupo de
enfermedades no transmisibles esta las condiciones orales con 54.91% de frecuencia con tendencia a disminuir
en -13.96 puntos, la segunda causa las enfermedades de los 6rganos de los sentidos en 10.12% con tendencia
a aumentar en 1.94 puntos. La tercera causa son las enfermedades de la piel con un registro de 6.65% con
tendencia a aumentar con relacion al 2018 en 2.76 puntos.

Lesiones

Para la poblacion total de la Infancia, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de las lesiones son
los Traumatismos, envenenamientos o algunas otras consecuencias de causas externas con una proporcion
de 80.39% con tendencia a disminuir en -4.25. Como segunda causa estan las lesiones no intencionales con
19.61% con tendencia a aumentar en 6.27%.
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Tabla 44. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion total, infancia, municipio de Colombia

Huila 2009 - 2019

Total
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 App2019-
2018
Condiciones isibles y Enfermedades infecciosas y parasitarias (AD0-B99, I I I I I I I I I I I I
4313 | 6765 | 4964 | 4471 | 4914 | 4093 | 4676 [3154 [3559 | 3770 |67.42 | 2971
nutricionales (AD0-B99, G00-G04, GO0, G03-G04,N70-N73)
N70-N73, J00-J06, J10-J18,J20-  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, J20-J22,
5403 | 2794 | 3957 |4608 | 4741 | 57,86 | 4676 | 67,69 | 6186 [5902 | 3090 | -28,12
22, He5-H66, E00-E02, E40-E46,  HEB5-HB6) I I I I I I I I I I | |
E50,D50-D53, D64.9, E51-E64)  Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, ES0, | | | | | ‘ | ‘ | | ‘ I
284 441 1079 | 922 | 345 | 121 | 647 | 077 | 254 | 328 | 169 -159
D50-D53, D64.9, E51-E64)) ! ’ ’ ’ ’ ’ ’ ’ ’ ’ ’ ’
Condiciones matemas perinatales  Condiciones maternas (000-099) Jooo [ ooo | 000 [o000 [o000 [000 [000 [000 [o000 [000 |000 [ 000
(000-099, P00-P96) Condiciones derivadas durante el periodo perinatal | 000 | 000 | 000 ‘ 000 |000 I0000| 000 ‘ 000 I0000| 000 ‘ 000 I 000
(P00-P96) ’ ’ ’ ’ ’ ’ ’ ' ’ ’ ’ |
Enf des no Neoplasi lignas (C00-C97) Jooo [ 13 | 094 [022 [o00 [000 [ 000 [ 304 [281 [ 156 | 260 B 1,04
(C00-C97, D00-D48, D55-D64 Otras neoplasias (D00-D48) fooo [ ooo | 047 [022 [025 [ 185 [ 080 | 047 [000 | 039 | 020 I -010
(menos D64.9), D65-D89, E03-E07, Diabetes mellitus (E10-E14) [ ooo [ ooo | o000 [58 [000 [000 [o000 [000 [o000 [000 |o000 E 000
E10-E16, E20-E34,
E65-E88, FO1-F99, G0-G98, HOO- g::";znfozngg;"g:;gisé)::;ie;;f;; 045 | 39 | 189 | 043 | 000 | 018 | 120 | 023 | 094 145 | 028
H61, H68-H3, 100-199, J30-J98,
E;J;)KMQOZO,I\’;O;JQT\ISSOXQSS;I%LOO Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99, G06-G98) | 3,14 | 2,60 | 3,30 |4,54 |4,31 |2,40 |4,42 ‘ 117 |7,81 |2,72 |4,34 I 1,61
Enfermedades de los 6rganos de los sentidos (H00-
583 519 802 | 583 | 482 | 1460 | 723 | 864 | 594 7 {1012 [ 194
oo [roe [om [oms [um [om |2 ot [ose [orr [roe [
Enfermedadescardm\msculares(IOO 199) [ooo [ 260 [ 047 |15 [o25 [055 [201 [ 117 [o000 [o78 | 000 E -078
Enfermedades respiratorias (J30-J98) 493 | 390 [ 802 [58 [787 [ 776 [1004 [ 841 [ 750 [ 350 | 231 B 1,19
Enfermedades digestivas (K20-K92) foso [ 779 [ 425 [ 151 [ 279 [ 277 [ 643 | 093 [ 344 | 195 [ 578 [ 383
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75-N98) | 448 | 260 | 849 |4,97 |a,53 |7,7e |6,83 |4,91 | 313 |4,e7 |4,91 I 024
Enfermedades de la piel (L00-L98) [ 404 [ 130 | 566 [626 [ 533 [1645 [ 803 | 350 [ 344 | 389 [ 665 I 276
Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) | 224 | 2,60 | 142 ‘ 3,02 | 2,28 | 9,98 | 6,02 | 3,04 | 4,06 | 1,56 | 491 I 3,36
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ o4s [ o000 | 142 [o65 [ 102 [ 037 [o000 [0238 [031 [078 [ 173 B 09
Condiciones orales (K00-K14) P7354 W6623 5566 15918 F6244 F3530 Fa699 PFea2s F6063 F6ss7 F6491 I -1396
Lesiones (V01-Y89, S00-T98) Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86, Y88, | | | | | | | | | | | I
122 1,7 45 | 1290 |1 19,61 27
Yes) 0,00 0,00 000 | 500 28 | 889 76 | 645 90 [1333 | 196 6,
t:;'f)"es'"'e"C"’na'es%OYog T35-¥36, Y870, | 000 | 0,00 | 0,00 ‘ 000 |3,51 ‘ 000 |2,94 ‘ 000 | 323 |222 ‘ 000 I 222
Lesiones de intencionalidad indeterminada (Y10-Y34,
Yer2) | 0,00 | 0,00 | 0,00 ‘o,oo |o,oo ‘0,00 |0,oo ‘000 |ooo |ooo ‘ooo I 0,00
T I
raumatismos, envenenamientos u algunas ofras 0000 | 10000 | 10000 | 9500 |8421 | 9111 | 8529 8387 8444 8039
consecuencias de causas externas (S00-T98)
S| into I definid
(FL%%O:{;;)IH mas maj detinidos I|0000 I10000 I100,00 Ioooo 00,00 Ioooo 00,00 Ioooo 00,00 oooo ooool 0,00

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS

Morbilidad por subgrupo de la Infancia en la poblacion masculina

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacién de los nifios las enfermedades infecciosas y parasitaria con 70.41% con tendencia
a aumentar en 33.37 puntos porcentuales con relacién al 2018, seguida de las infecciones respiratorias con un
27.55% con tendencia a disminuir en -31.71 puntos.

Condiciones materno perinatales
En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacion masculina para el afio 2019, no se registraron
eventos.

Enfermedades no transmisibles

En la Infancia en el afio 2019, la principal causa de morbilidad en la poblacién de los nifios en el subgrupo de
enfermedades no transmisibles esta las condiciones orales con 62.09% de frecuencia con tendencia a disminuir
en -13.91 puntos porcentuales, la segunda causa las enfermedades digestivas en 8.79% con tendencia a
aumentar en 7.99 puntos. La tercera causa son las enfermedades de la piel con un registro de 7.69% con
tendencia a aumentar con relacion al 2018 en 5.29 puntos.
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Lesiones

Para la poblacion masculina de la infancia, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de las lesiones
son los Traumatismos, envenenamientos o algunas otras consecuencias de causas externas con una
proporciéon de 78.57% con tendencia a disminuir en -12.34. Como segunda causa estan las lesiones no
intencionales con 21.43% con tendencia a aumentar entre 2018 y 2019 un total de 16.88 puntos porcentuales.

Tabla 45. Principales subcausas de morbilidad en la poblacién masculina, infancia, municipio de
Colombia Huila 2009 - 2019

Hombres
Subgrupos de causa de morbilidad App 2019-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 pzpma
Enfermedades infecciosas y I 42,40 I 7317 I 47,95 I 4397 I 51,33 I 46,22 I 45,59 I 36,36 I 38,00 I 37,04 I 70,41 I 3337
parasitarias (A00-B99, G00, G03- ’ ’ ’ ’ | ’ ’ ’ ’ g |
Infecciones respiratorias (J00-J06, J10- I I I I I I I I I I I |
4 4 2 4 7 31,71
18, 20122, HeBHe) 56,80 24,39 46,58 48,9 44,25 52,00 50,00 63,6 58,00 59,26 27,55 31,
Deficiencias nutricionales (E00-E02,
0,80 244 548 7,09 442 441 0,00 4,00 3,70 2,04 -1,66
E40-E46, E50, D50-D53, D64.9, E51- | ! | ! | ’ | ’ | ’ | | ’ | ’ | ’ | ' | ’ I ’
Condiciones maternas (000-099) [ ooo [ o000 [ o000 [ o000 [ o000 [ o000 [ 000 [ o000 [ o000 [ o000 [ 000 B 000
Condicicnes derivadas durante el | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 I 0,00
periodo perinatal (P00-P96)
Neoplasias malignas (C00-C97) [ ooo [ o000 [ o000 [ o000 [ o000 [ o000 [ o000 [ 154 [ 18 [ 240 [ 000 [ 240
Otras neoplasias (D00-D48) [ o000 [ o000 [ 097 [ o000 [ o000 [ o000 [ o000 [ o000 [ o000 [ o000 [ o055 [ o055
Diabetes mellitus (E10-E14) [ ooo [ o000 [ o000 [ 1084 [ o000 [ 000 [ o000 [ o000 [ o000 [ o000 [ 000 I 000
Desordenes endocrinos (D55-D64
excepto D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-| 0,93 541 3,88 0,40 0,00 0,41 0,88 0,51 0,63 0,80 055 0,25
E16, E20-E34, E65-E88)
Condiciones neuropsiquiatricas (FO1- | 185 | 0,00 | 388 | 6,83 | 734 | 1,24 | 6,14 | 1,03 | 6,29 | 240 | 549 I 3,09
F99, G06-G98) ’ ' ’ ’ ’ ’ ' ’ ” ’ ’ '
Enfermedades de los 6rganos de los
3,70 541 9,71 522 3,95 1322 2,63 872 3,14 6,40 440 2,00
sentidos (H00-H61, H68-H93) | ’ | ’ | ’ | ’ | ’ | ’ | ’ | ’ | ’ | ’ | ’ I ’
Enfermedades cardiovasculares (100- [ 000 [ 541 [ o000 [ o8 [ o5 [ o000 [ 351 [ 154 [ o000 [ 08 [ 000 [ -080
Enfermedades respiratorias (J30-J98) [ 833 [ 541 [ 1456 [ 602 [ 904 [ 413 | 1404 [ 923 [ 755 [ 320 [ 275 [ -045
Enfermedades digestivas (K20-k92) | 185 [ 1081 [ 777 | o8 [ 169 [ 455 [ 526 [ o000 [ 377 [ o8 [ 879 [ 79
Enfermedades genitourinarias (N0O- | | | | | | | | | | | I
22 1 4 14 2 1
NG4, N75.N98) 0,93 0,00 5,83 5, 5,65 65 39 3,59 3, 3,20 3,30 0,10
Enfermedades de la piel (L00-L98) [ 185 [ 000 [ 194 [ 522 | 395 [ 1033 [ 877 [ 462 | 377 | 240 [ 769 [P 529
Enfermedades musculo-esqueléticas | 185 | 270 | 1,04 | 2,81 | 2,82 I 19,83 | 7,02 | 1,54 | 1,89 | 0,00 | 220 I 220
(M00-M99)
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ 093 [ o000 [ 2901 [ o8 [ o56 [ 08 [ 000 [ o000 [ o000 [ 160 [ 220 [ o060
Condiciones orales (K00-K14) 7778 Weass [Basso 5502 [essa1 [Fasso Barsr Wereo Wero2 Wi7eoo 6200 B -1391
Lesiones no intencionales (V01-X59,
0,00 7,69 9,09 5,62 22,22 488 1,11 455 2143 16,88
e Lo [roso fow [rm [roo [ oo [z [ase [ [ass faws
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5,56 455 0,00 -455
v | |,| |~|~|~|'|'I'I'|’I'
Lesiones de intencionalidad 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
indeterminada (Y10-Y34, Y872) ’ . : : . : : : : i
Traumatlsmos envenenamientos u
algunas ofras consecuencias de 100,00 100,00 100,00 92,31 90,91 94,38 77,78 95,12 83,33 90,91 78,57 -12,34
causas externas (S00-T98)
I1 00,00 I1 00,00 I1 00,00 I1 00,00 I1 00,00 I1 00,00 I1 00,00 I1 00,00 I100,oo I100,00 I100,00 I 0,00

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (S

@

D) -RIPS

Morbilidad por subgrupo de la Infancia en la poblacién femenina

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacién de las nifias son las enfermedades infecciosas y parasitarias con 63.75% con
tendencia a aumentar en 25.51 puntos porcentuales con relacion al 2018, seguida de las enfermedades
respiratorias con una proporcion de 35% con tendencia a disminuir en -23.82 puntos.

Condiciones materno perinatales
En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacién femenina para el afio 2019, no se presentaron
morbilidades por esta causa.
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Enfermedades no transmisibles

En la primera infancia en el afio 2019, la principal causa de morbilidad en la poblacién de las nifias en el
subgrupo de enfermedades no transmisibles esta las condiciones orales con 45.95% de frecuencia con
tendencia a disminuir en -15.17 puntos porcentuales, la segunda causa las enfermedades de los érganos de
los sentidos en 16.46% con tendencia a aumentar en 6.61 puntos. La tercera causa son las enfermedades
musculoesqueléticas con tendencia al aumento llegando a 2019 en tener una proporcion de 7.93%.

Lesiones

Para la poblacion femenina de la primera infancia, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de las
lesiones son los Traumatismos, envenenamientos o0 algunas otras consecuencias de causas externas con una
proporcién de 82.61% con tendencia a incrementar en 4.35. Como segunda causa estan las lesiones no
intencionales con 17.39%.

Tabla 46. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion femenina, infancia, municipio de
Colombia Huila 2009 - 2019

Mujeres
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App2019-

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2018
Condiciones isiblesy Enfermedades infecci (A00-

4419 15926 | 5152 | 4539 | 4706 | 3653 | 4789 | 2800 | 3382 | 3824 | 6375 2551
nutricionales (A00-B99, G00-G04, B39, G00, G03-G04 N70- N73 I I I I I I I I I I I I
N70-N73, J00-J06, J10-J18, J20-  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18,

182 | 4342 42 2,7 4 67 4,71 82 | 23,82

J22, H65-H66, E00-E02, E40-E46, J20-J22, HB5-HE6) I R I g I = I s I % I6 3 I § % I706 I6 I E° I g | 38
E50,D50-D53,D64.9, E51-E64)  Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, | | | | | | | | | | | I

581 4 1667 | 11,18 252 074 845 133 147 2,94 125 -1,69

E50, D50-D53, D64.9, E51-E64))

Condiciones matemas perinatales Condiciones maternas (000-099) [ ooo [ooo [ ooo [ o000 [o000 [ooo [ooo [ o000 [o000 [o000 | o000 E 000

(000-099, P00-P96) Condiciones derivadas durante el periodo |

I [
perinatal (P00-P96) 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 I00,00 | 0,00 | 0,00 IO0,00 | 0,00 | 0,00 I 0,00

Enfermedades no transmisibles ~ Neoplasias malignas (C00-C97) [ooo [ 250 [ 183 [ 047 [ 000 [ 000 [ 000 [ 420 [ 373 [ o076 | 540 B 47
(C00-C97,D00-D48, D55-D64  Otras neoplasias (D00-D48) [ 000 [ o000 [ o000 [ o047 [ 046 [33¢ [ 148 [ 086 [ 000 [ o7 [ 000 [P -076
(menos D64.9), D65-D89, E03-E07, Diabetes mellitus (E10-E14) [ ooo [ooo [ooo [o00 [o00 [ooo [ooo [o00 [o00 [o000 [ ooo FE000
E10-E16, E20-E34, Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto
E65-E88, FO1-F99, G06-G98, HOO- D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16,E20-E34, | 000 | 250 | 000 | 047 | 000 | 000 | 148 | 000 | 124 | 152 | 244 092
He1, H68-H93, 100-199, J30-198,  E65-E88)
K00-K92, N0O-N64, N75-N98, L00- Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99, | | | | | | | | | | | I
435 | 500 | 275 | 187 | 184 | 334 | 296 | 129 | 932 | 303 | 305 002
198, M00-M99, Q00-Q99) 606-G98)
Enfermedades de o5 Grganos delos senfdos |-, . | 500 | 642 | 654 | 553 |1572 |1111 | 858 | 870 | 985 |1646 Ies1
(H00-H61, H68-H93) ! ' ' ! ! ' ' ' ' ’ '
Enfermedades cardiovasculares (100499) | 000 [ 000 | 092 [ 234 [ o000 [ 100 [ o074 [ og [ o000 [ 076 [ 000 076
Enfermedades respiratorias (J30-J98) [ 174 [ 2so | 183 [ 561 [ 691 F1o70 Fesm [ 773 [ 745 [ 379 | 183 P19
Enfermedades digestivas (K20-K92) [ooo [so0 [og [ 23 [369 [13¢ [Frat [ 172 [ 311 [ 303 | 244 059
Enf NOO-N64, N75-
N';;""edadesge"'t"”"”a"as( 00N | 78 | 500 | 101 | | 1106 | 1271 | 889 | 601 | 31 | 606 | 671 I 065
Enfermedades de la piel (L00-L98) [ 600 [ 250 [ 917 [ 748 [ 645 F2140 [ 741 [ 258 [ 311 [ 530 | 540 [oss
Enfermedad lo-esqueléticas (M
e musculo-esq o | 261 | 250 | 092 | | 184 | 201 | 519 | 429 | 621 | 303 | 79 I4,90
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ 000 | 000 [ o000 [ o4 [ 138 [ oo [oo0 [ o043 [o062 [o00 [ 12 B2
Condiciones orales (K00-K14) 657 Werso o422 [eso2 Weoss [ 2843 [aeer We137 5342 [Fe212 Fasgs | 1517

Lesiones (V01-Y89, S00-T98) Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86,
Y88, Y89)
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36,
Y870, Y871)

Lesiones de intencionalidad indeterminada
(110:¥34, Y872) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Traumatismos, envenenamientos u algunas
ofras consecuencias de causas externas (S00- 100,00 | 100,00 00,00 | 10000 | 7500 84,78 93,75 | 9048 84,62 78,26 82,61 435
T98)

IOOOO IOOOO IOOOO I0000 IO0,00 I00,00 I00,00 IO0,00 IO0,00 IO0,00 IO0,00 I

0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 |16,67 2174 |17,39 I 4,35

0,0

S

0,00 | 0,00 | 0,00

Signos y sintomas mal definidos
(R00-R99)

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS
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Morbilidad por subgrupo de la Adolescencia en la poblacion total

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de

morbilidad en la poblacién total las enfermedades infecciosas y parasitarias con 75.94% con tendencia a

aumentar en 24.27 puntos porcentuales con relacion al 2018, seguida de las infecciones respiratorias con
24.06% con tendencia a disminuir en -19.27 puntos.

Condiciones materno perinatales
En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacién total para el afio 2019, se presento el 100% de
proporcién en condiciones maternas.

Enfermedades no transmisibles

En la primera infancia en el afio 2019, la principal causa de morbilidad en la poblacién total en el subgrupo de
enfermedades genitourinarias con 28.99% de frecuencia con tendencia a aumentar en 4.81 puntos, la segunda
causa las condiciones orales en 27.42% con tendencia a disminuir en -6.21 puntos porcentuales. La tercera
causa con las condiciones neuropsiquiatricas con una proporcién de 11.05%.

Lesiones

Para la poblacion total de la adolescencia, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de las lesiones
son los Traumatismos, envenenamientos 0 algunas otras consecuencias de causas externas con una
proporcién de 80.77% con tendencia a disminuir en -10.78. Como segunda causa estan las lesiones no
intencionales con 15.38% con tendencia a aumentar en 6.93 puntos.

Tabla 47. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion total, adolescencia, municipio de
Colombia del Huila 2009 - 2019.

Total
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad A pp 2019-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2018
Condiciones transmisibles y Er ir i itarias (A0O- I I I I I I I I I I I I
7,20 4 75 [ 47,01 72 14 [ 57,08 [49,04 00 | 51,67 4 4,27
nutricionales (A00-B99, G00-  B99, GOO, G03-G04,N70- N73) N e N ’ N 39 N o =0 o R’ g+
G04, N70-N73, J00-J06,J10-  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, I I I I I I I I I I I |
59,76 30,19 4313 | 4851 | 3442 | 5990 | 4115 | 47,77 | 48,04 |[4333 | 2406 | -1927
J18,J20-J22, H65-H66, E00-  J20-J22, H65-H66)
EO02, E40-E46, E50, D50-D53, Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46,
D649, E51.E04) E50,050.053, D64.9, E51-E64)) | 3,05 | 3,77 | 3,13 | 448 | 1,86 | 0,95 | 177 | 3,18 | 1,96 | 5,00 | 0,00 I -5,00
Condiciones maternas Condiciones maternas (O00-099) 100,00 100,00 [100,00 [100,00 89,29 [199,17 [100,00 [100,00 [100,00 94,44 [100,00 [ 556
inatales (O00-099, P00-P96) Condici derivadas durante el period
perinatales ( ) Condiciones derivadas durante el periodo | 0,00 0,00 0,00 000 | 1071 | 083 | 000 | 000 | 000 | 556 | 000 I 5,56
perinatal (P0O0-P96)
Enfer no transmisil ias malignas (C00-C97) T ooo [ o000 [ 000 [ o000 [o000 [ 187 [ 053 | 040 | 062 | 000 | 059 L 059
(C00-C97, D00-D48, D55-D64 Otrasneoplasnas(DOO D48) [ ose [ o000 [ 03 [o000 [o022 [o03 [027 [o000 [o000 [020 [ o020 [ 010
(menos D64.9), D65-D89, E03-  Diabetes mellitus (E10-E14) [ ooo [ o000 [ o000 [o013 [173 [ 146 [ 080 [ 027 [ 025 [ 088 [ 020 I -069
EO07,E10-E16, E20-E34, Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto
E65-E88, FO1-F99, G06-G98,  D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16, E20-E34, | 1,13 0,00 1,09 076 | 108 | 023 | 107 | 162 | 797 | 029 0,89
HO0-H61, H68-H93, 100-199, J30- E65-E88)
J98, K00-K92, NOO-N64, N75-  Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99, | | | | | | | | | | | I
9,04 2,08 507 303 | 648 | 960 | 1096 | 702 |1843 [1298 | 11,05 -1,93
N98, L00-L98, M00-M99, Q00-  G06-G98)
Q99) Enfermedades de los érganos de los sentidos | | | | | | | | | | | I
4,52 2,0 7 | 41 14, 1 4 22 | 97 47 N
(HOO-H61, HE8-HO3) 5 ,08 5,80 65 0 63 | 56 648 | 8, 73 3 5,00
Enfermedades cardiovasculares (100-199) [ ooo [ o000 [ o72 | 126 [o000 [ 047 [ 05 [o000 [ 025 | 059 [ 000 B -059
Enfermedades respiratorias (J30-J98) [ 339 [ 417 [ 290 [ 228 [o065 [ 094 [561 [378 | 100 [ 206 [ 335 B 129
Enfermedades digestivas (K20-K92) I 621 [ 521 [ 616 [430 [ 475 [ 503 [o963 | 405 [1096 [ 236 [ 611 W 375
Enfermedad itourinarias (N0O-N64, N75-
Nga)""e ades genitourinarias ( ’ |23.16 | 1146 I 18,84 |17,45 |22,25 |24,69 |21,12 |25.1o |19.93 |24.19 |25.99 I 481
Enfermedades de la piel (L00-L98) F13s6 [ 417 [ 761 [657 [ 216 [ 632 [ 455 [ 486 | 324 [59 [ 760 B 179
;’g‘;meaadesm“5°“‘°‘esq“e'e“°as (M0O- | 113 | 9,38 | 543 379 | 475 | 1112 | 561 | 756 | 324 | 354 | 730 I 376
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ 000 | 000 [ 100 | 152 [302 [o012 [o053 [o000 [000 [ 354 | 118 B 236
Condiciones orales (K00-K14) F3720 We146 [aa93 5234 Pass1 [2317 [3316 [3887 [2590 [3363 F2742 I -621
Lesiones (V01-Y89, S00-T98) Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86, 0,00 0,00 145 2258 1413 753 16,51 440 845 1538 6.93
Y88, Y89)
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36,
0,00 0,00 10,53 000 | 1075 | 072 | 1720 | 734 | 769 | 000 | 385 3,85
g [ o | | | frors [0z Jrrao [sa [ o0 | 0w [ ses |
Lesiones de intencionalidad indeterminada
(Y10-Y34, Y872) | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 000 | 0,00 | 000 | 000 | 000 I 0,00
Traumatismos, envenenamientos u algunas
otras consecuencias de causas externas (S00- | 100,00 100,00 84,21 8,55 66,67 85,14 7527 76,15 87,91 91,55 80,77 -10,78
T98)
Signos y sintomas mal definidos
(RO0-R99) 00,00 | 100,00 | 100,00 100,00 | 100,00 oo 00 100,00 oo 00 oo 00 100,00 [100,00 0,00

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIP
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Morbilidad por subgrupo de la Adolescencia en la poblacion masculina

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacién masculina las enfermedades infecciosas y parasitarias con 76.32% con tendencia a
aumentar en 36.32 puntos con relacién al 2018, seguida de las infecciones respiratorias con un 23.68% con
tendencia a disminuir en -36.32 puntos porcentuales.

Condiciones materno perinatales En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblaciéon masculina
para el afio 2019, no se registraron eventos

Enfermedades no transmisibles

En la Infancia en el afio 2018, la principal causa de morbilidad en la poblacién de los nifios en el subgrupo de
enfermedades no transmisibles esté enfermedades genitourinarias con 29.17% de frecuencia con tendencia a
aumentar en 5.12 puntos porcentuales, la segunda causa las condiciones orales en 27.58% con tendencia a
disminuir en -5.85 puntos. La tercera causa son las condiciones neuropsiquiatricas con un registro de 11.11%
con tendencia a disminuir con relacion al 2018 en -1.79 puntos.

Lesiones Para la poblacion masculina de la adolescencia, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad
de las lesiones son los Traumatismos, envenenamientos o algunas otras consecuencias de causas externas
con una proporcién de 90.63% con tendencia a disminuir en -3.82. Como segunda causa estan las lesiones no
intencionales con 9.38% con tendencia a aumentar en 3.82 puntos.

Tabla 48. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion masculina, adolescencia, municipio de
Colombia del Huila 2009 - 2019

Hombres
Grandes causas de i de causa de il App2019-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2013
oy R o B R Qo fou Jose for B fon e |}
4
nuicionzles (A00-599, G00.GO4,N70- B35, GOD, GOS-GOANTONT2) 4545 | 7917 | 6712 | 4603 | 5926 | 364 6633 | 5278 | 8577 | 4000 | 7632 36,32
N73, J00-J06, J10-J18, J20-J22, H65-  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, J20- I | I I I I I I I I | |
1 4 g
He, E00-E02, E40-E46, E50, DA0-063, 422, H5-HeE) 53,41 1667 | 3151 [ 5079 | 3981 61,9 3367 | 4583 | 4038 | 6000 | 2368 36,32
D64.9, E51-E64) Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, | | | | | | | | | | | I
1,14 417 1,37 17 1,62 1
50, D50-D53, D649, E51-E64) , , 3 3, 093 6 000 39 385 0,00 0,00 0,00
Condiciones maternas peri (000- Condiciones maternas (000-099) [ 000 [ ooo [ o000 [ ooo [ o000 [ 000 [ o000 [ 000 [ o000 [ 000 [ 000 B 000
099, P00-P96) Condiciones derivadas durante el periodo | | | | | I | | | | | I
perinatal (F00-F96) 0,00 000 000 0,00 000 (10000 | 000 000 0,00 0,00 0,00 0,00
no isibles (C00- | ias malignas (C00-C97) [ 000 T ooo [ o000 T ooo [ o000 [ o000 [ o000 [ 000 [ o000 | 000 [ o000 [ 000
€97, D00-D48, D55-D64 (menos Otras neoplasias (D00-D48) [ 000 | ooo [ o000 | o000 [ o000 [ o000 | o000 [ 000 | o000 [ 000 [ o000 [ 000
D64.9), D65-D89, E03-E07, E10-E16,  Diabetes mellitus (E10-E14) [ 000 [ ooo [ o000 [ o000 [ 340 [ 295 | 160 [ o054 [ o5 [ 176 [ o040 [ 136
E20-E34, Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto
E65-E88, F01-F99, G06-G98, H00-H61, D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16, E20-E34, 1,14 000 1,09 0,76 1,06 024 1,07 1,62 8,00 029 1,19 090
H68-H93, 100-199, J30-J98, KOO-K92,  E65-E88)
NO0O-N64, N75-N98, L00-L98, M00-M99, Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99, G06- 9,00 208 500 304 638 067 1096 703 1850 1290 "1 179
Q00-Q99) G98) ’ ’ ' ' " ’ ’ ' ’ ’ ’ |
Enfermedades de los 6rganos de los sentidos
(HOD-HB1, HBE-HS3) | 455 | 2,08 | 582 | 658 | 404 | 14,74 | 561 | 649 | 825 | 968 | 476 I 492
Enfermedades cardiovasculares (100-199) [ 000 [ ooo [ o073 [ 127 [ o000 [ 047 [ 053 [ 000 | 025 [ o059 [ o000 [ -059
Enfermedades respiratorias (J30-J98) I 341 | 417 | 291 | 228 | o064 [ 094 | 561 [ 378 | 100 [ 205 [ 337 P 132
Enfermedades digestivas (K20-K92) [ 625 [ 521 [ 618 [ 43 [ 468 [ 507 [ 963 [ 405 [ 1100 [ 235 [ 615 [ 380
Eg;'medades genitourinarias (NOO-NG4, N7S- | 2330 | 1146 | 1891 | 1747 | 2191 | 2488 | 21,12 | 2514 | 20,00 | 2405 | 2917 I 512
Enfermedades de la piel (L00-L98) P 1364 | 417 | 764 [ 658 | 213 [ 637 | 455 [ 48 | 325 [ 587 [ 774 [ 187
Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) | 1,14 | 9,38 | 545 | 3,80 | 468 | 11,20 | 561 | 757 | 325 | 352 | 734 I 3,82
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ ooo | ooo [ 100 [ 152 [ 298 [ o012 [ 053 [ o000 [ o000 [ 352 [ 119 [ 233
Condiciones orales (K00-K14) Fa7s50 6146 Was509 5241 Wasos B 2335 3316 Bas92 [P 2600 B34z [2rse B 585
Lesiones (V01-Y89, S00-T98) Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86, | 000 | 000 | 000 | 208 I » | 1545 | 000 | 1613 | . | so6 | 938 I P,
Y88, Y39) ’ A : : : S
b:;'f)”es intencionales (X60-Y09, Y35-Y36, Y870, | 000 | 000 | 1538 | 000 | | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 I 0,00
Lesiones de intencionalidad indeterminada (Y10- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0.00 000 000 0.00
Y34,Y872) ’ ’ ’ ’ ’ i
Traumatismos, enienenamienlos ualgunas ofias Bgg oy 40000 [gas2 | o792 | 6377 | 8455 | 10000 | 8387 | 9667 | 9444 | 9063 382
consecuencias de causas externas (S00-T98)
- o -
299;';“5'"”85 mal definidos (00 I1oo 00 I1oo,oo I1oo 00 I1oo 00 I100 00 I1oo,oo I1oo 00 I1oo 00 I1oo.oo I100,oo I1oo,oo I 0,00
FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) — RIPS
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Morbilidad por subgrupo de la Adolescencia en la poblacion femenina

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacién de la poblacion femenina son las enfermedades infecciosas y parasitarias con
75.68% con tendencia a aumentar en 20.12 puntos con relacion al 2018, seguida de las infecciones respiratorias
24.32% con tendencia a disminuir en -13.45 puntos.

Condiciones materno perinatales En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacién femenina
para el afio 2019, no se presentaron.

Enfermedades no transmisibles

En la primera infancia en el afio 2018, la principal causa de morbilidad en la poblacién de las adolescentes en
el subgrupo de enfermedades no transmisibles esta las enfermedades genitourinarias con 28.82% de frecuencia
con tendencia a aumentar en 4.49 puntos, la segunda causa las condiciones orales en 27.25% con tendencia
a disminuir en -6.57 puntos. La tercera causa son las condiciones neuropsiquiatricas con un registro de 10.98%
con tendencia a disminuir con relacién al 2018 en -2.08 puntos.

Lesiones Para la poblacion femenina de la adolescencia, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad
de las lesiones son los Traumatismos, envenenamientos o algunas otras consecuencias de causas externas
con una proporcion de 65% con tendencia a disminuir en -23.57. Como segunda causa estan las lesiones no
intencionales con 25% con tendencia a aumentar en 13.57 puntos.

Tabla 49. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion femenina, adolescencia, municipio de
Colombia Huila 2009 - 2019.

Mujeres
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App 2019-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2013
Condi isiblesy yparasiarias (A00- £ o7 63 gs17 | 4253 | 47go | 6822 | 4302 | 5000 | 4588 | 4400 | 5556 | 7568 20,12
nutricionales (A00-B99, G00-G04,  B99, GOO, G03-G04 N70-N73) ’ | ’ ' ’ ’ [ " ' | ' !
N70-N73, J00-J0B, J10-J18, J20-J22, Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18,
1 L4 2,87 | 464 28,97 41 7,7 24,32 134
HE5.HO6, EOD-E02, EAQ.E46, E50,  J20-122, HGS5.H6B) I 67, I 38 I 52,8 I 648 | 8.9 I 56,98 I 46,88 I 49, I 56,00 I 37,78 | 3 | 345
D50-D53, D64.9, E51-E64) Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46,
2 4 4 2 1 47 7 6,67
E50, D50-D53, D64.9, E51-E64)) | 526 | 345 | 60 | 563 | 80 | 0,00 | 313 | : | 0,00 | 66 | 0,00 | 66
Condiciones matemas perinatales  Condiciones matemas (000-099) 10000 [10000 10000 [10000 [ 8929 [10000 [10000 10000 [10000 [9444 [10000 I 556
(000-099, P00-P96) Condiciones derivadas durante el periodo | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 000 | 1071 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 000 | 556 | 0,00 I 556
perinatal (P00-P96)
Enfermedades no transmisibles (C00- Neoplasias malignas (C00-C97) T ooo [ o000 [ o000 [o00 [ o000 [ 372 [ 107 [ o8t [ 124 [ o000 [ 118 B 118
€97,D00-D48, D55-D64 (menos  Otras neoplasias (D00-D48) [ 112 [ oo0o [ or2 [ ooo [ o044 [ o070 [ 053 [ o000 [ o000 [ 059 [ 030 I -020
D64.9), D65-D89, E03-E07, E10-E16, Diabetes mellitus (E10-E14) [ 000 [ o000 [ oo0o [ o025 [ 000 | 000 | ooo [ o000 [ 000 [ 000 | ooo [ o000
E20-E34, Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto
E65-E88, F01-F99, G06-G98, HOO-  D64.9, D65-D8Y, E03-E07, E15-E16, E20-E34, | 1,12 0,00 1,08 0,76 1,10 023 1,07 1,62 794 030 118 088
He1, H68-H93, 100-199, J30-J98, KO- E65-E88)
K92, N00-N64, N75-N98, L00-L98,  Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99,
899 2,08 505 303 658 952 109 | 701 1836 | 1306 | 1098 2,08
M00-M99, Q00-Q99) G06-G98)
Enfermedades de los érganos de los sentidos
449 2,8 578 657 417 1452 | 561 647 8,19 979 47 5,09
(H00-H61, H68-H93) ’ | ’ | ’ | ! | ' | ’ | ’ | ’ | ' | ' | ’ I >
Enfermedades cardiovasculares (I00-199) [ ooo [ o000 [ o72 [ 126 [ o000 [ 046 | 053 [ o000 [ 025 [ 059 | 000 [ -059
Enfermedades respiratorias (J30-J98) [ 337 [ 417 | 289 | 227 [ o066 | 093 [ 561 | 377 | 099 [ 208 [ 333 [ 126
Enfermedades digestivas (K20-K92) I 618 [ 521 [ 614 | 420 [ 48 | 499 [ 963 [ 404 [ 1092 [ 237 [ 608 370
E’:;""edadesgem‘o“""a”as(NOO'N64‘N75 | 2303 | 1146 | 1877 | 1742 | 2259 | 2451 | 21,12 | 25,07 | 19,85 | 2433 | 28,82 I 449
Enfermedadesde\aple\(LOOL98) P 1348 | 417 [ 758 [ 657 [ 219 [ 627 | 455 | 48 [ 323 [ 593 [ 765 W7
E et
we9) as (MO0- | 112 | 938 | 542 | 3,79 | 482 | 11,03 | 561 | 755 | 323 | 356 | 725 I 369
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ ooo [ o000 [ 108 [ 152 [ 307 [ o012 | 05 [ o000 [ o000 [ 356 | 118 [=238
Condiciones orales (K00-K14) Fa708 We146 Fasa77 Ws227 Fa9se [ 2300 [Fasie Fasst [ 2581 [F33ss Foras B 657
100
Lesiones (V01-Y89, S00-T98) Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86, | 0,00 | 0,00 | 1667 | 000 | 0,00 | 893 | 1667 | 1702 | 645 | 1143 | 25,00 I 1357
Y88, Y89)
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36,
V70,Y871) | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 25,00 | 357 I 38,10 | 17,02 | 2258 | | 10,00 I 10,00
Lesiones de intencionalidad indeterminada
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 00
(Yi0-v34,Y872) | | | | | ' | : | : | | : | | : I N
Traumatismos, envenenamientos u algunas
otras consecuencias de causas externas (S00- [ 100,00 100,00 83,33 100,00 75,00 87,50 4524 65,96 70,97 88,57 65,00 -23,57
T98)
700,00
(Sé%'g’;z;"mmasma'deﬁ"'d“ I1oooo I1oooo I1oooo I1oooo I1oo.oo I1oo.oo I1oo.oo I1oooo I1oo.oo I1oooo I

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS
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Morbilidad por subgrupo de la Juventud en la poblacién total

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacién total las enfermedades infecciosas y parasitarias con 47.90% con tendencia a
incrementar en 13.11 puntos porcentuales con relacion al 2018, seguida de las infecciones respiratorias 48.54%
con tendencia a disminuir en -10.46 puntos.

Condiciones materno perinatales
En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacién total para el afio 2019, no se presentaron
atenciones para este subgrupo.

Enfermedades no transmisibles

En la juventud en el afio 2019, la principal causa de morbilidad en la poblacion total en el subgrupo de
enfermedades no transmisibles son las enfermedades genitourinarias con 28.03% de frecuencia con tendencia
a incrementar en 3.65 puntos, la segunda causa las condiciones orales en 27.68% con tendencia a disminuir
en -10.39 puntos. La tercera causa son las enfermedades digestivas con un registro de 7,66 con tendencia a
aumentar con relacion al 2018 en 0.64 puntos.

Lesiones

Para la poblacion total de la juventud, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de las lesiones son
los Traumatismos, envenenamientos o algunas otras consecuencias de causas externas con una proporcion
de 92.25% con tendencia a aumentar en 5.34. Como segunda causa estan las lesiones no intencionales con
6.98% con tendencia a disminuir en -2.55.
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Tabla 50. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion total, juventud, municipio de Colombia
Huila 2009 - 2019

Total

Grandes causas de .
N Subgrupos de causa de morbilidad App2019-
morbilidad 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2018

Condiciones transmisiblesy Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00-B99, I 3158
nutricionales (A00-B99, G00- GO0, G03-G04,N70-N73) !

|47,13 |53,30 |44,84 |37,67 Ias,os |4203 |3686 | 98 |34,7s |47,90 I 13,11
604, N70-N73, J00-J06, J10- Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, J20-J22, I 47 I 1763 I 1055 I . I6°’47 I57'°8 I56,04 I57 ” | - |59’01 | i85t I 046
[

J18,J20-J22, HB5-H66, E00- H65-H66)

E02, E40-E46,E50,D50-  Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, E50, s 1es | sse | 340 | 621 | 356

0,00

201 | 1494 | 714 | 583 | 186

D53, D64.9, E51-E64) D50-D53, D64.9, E51-E64)) | | | |

Condiciones maternas ~ Condiciones matemas (000-099) [ oo [es00 [ore2 [9892 [9943 [400,00 [400,00 40000 [100,00 10000 [ 000 [ -10000
perinatales (000-099, P00- - Condiciones derivadas durante el periodo perinatal |

| 484 5,00 | 238 | 1,08 ‘0,57 0,00 |0,00 |0,00 ‘0,00 |0,00

P96) (PO0-P6)

000 |00 [o00 [028 [ 107 [ 063 [ 034 [ 035 | 1,06
102 o049 [os52 o7 [031 [o16 [15 [o70 | 317
034 [ 187 [ 052 [ 049 [ 031 [ 267 [ 034 | 018 | 211

071
247
1,94

Enfermedades no Neoplasias malignas (C00-C97) | 044
transmisibles (C00-C97, D00- Otras neoplasias (D00-D48) [ 088
D48, D55-D64 (menos Diabetes mellitus (E10-E14) | 1,99
D64.9), D65-D89, E03-E07,
E10-E16, E20-E34,
E65-E88, F01-F99, G06-
(98, H00-H61, H68-HI3, 100-
199, J30-J98, K00-K92, NOO-
N64,N75-N98,L00-L98,  Enfermedades de los 6rganos de los sentidos (H00-
M00-M99, Q00-Q99) H61, H68-H93)
Enfermedades cardiovasculares (100-199)
Enfermedades respiratorias (J30-J98)

Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto D64.9,

1
D65-D89, E03-E07, E15-E16, E20-E34, E65-E88) 33

017 030 | 021 | 014 | 046 | 016 | 153 | 140 | 599 458

Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99, G06-G98) 13,14 | 6,90 | 482 |10,42 | 6,75 | 8,16 | 782 | 6,49 |24,30

287

w
o

3,92 |3,35 |2,72 | 01 | 21 |6,28 |7,65 |6,49 |19,72

137 1138 [ 073 [427 [ 184 [ 110 [ 153 [ 105 | 352

[

I

I

000 I
000 [ 375 [227 [ 19 [119 [ 184 [ 298 [ 170 [ 123 | 458

[

I

I

i

199

|
|
|
7,06 | 3,16
|
|
|
|
|

I

I

I
Enfermedades genitourinarias (N0O-N64, N75-N98) | 1788

I

I

i

Enfermedades digestivas (K20-K92) 795 | 439 973 838 [ 848 [1021 [ 813 [ 691 [ 663 [ 702 [2289 1587
860 | 17,06 |19,53 |18,74 |31,40 |18,56 |22,14 |21,09 |24,39 |83,eo 5942
Enfermedades de la piel (L00-L98) 419 1,75
Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) 397 2,98 8,87 | 424 | 534 | 8,11 | 6,60 | 487 | 6,80 | 579 |22,18 16,39
Anomalias congénitas (Q00-Q99) 022 | 018 000 o010 [283 [o049 [015 [o16 [ 08 [018 | 211 1,94
Condiciones orales (K00-K14) 4724 P o877 [Fasse [a69s Fa001 2545 Fassr [3830 [3622 [3807 8275 I 4468
I.l_-:ssi;nnes(vo1-Y89,SOO- I\;:;i)onesnointencionales(\/01-X59,Y40-Y86,YBB, | 345 455 784 | 115 ‘ 1,08 |5,93 |6,33 |6,95 2478 | 952 | 918
t:jf)”esime”°i°”a'es(X6°'Y°9‘Y35'Y36’Y870’ | 000 | 000 | 00 | 0,00 |5,3s |2,9s |3,so |0,63 0gs | 238 | 000

000 | 119

Lesiones de intencionalidad indeterminada (Y10-Y34, | 017

Y872) 0,00 | 0,00 ‘ 0,00 | 0,00 | 0,00 | 253

Traumaﬂsm?s, envenenamientos u algunas otras 655 9545 9216 885 19355 | 9111 087 | 8987 | 7434 | 8690
consecuencias de causas externas (S00-T98)

Signos y sintomas mal I I I I I I I I I
00,00 | 100,00 00,00 100,00 [100,00 100,00 100,00 [100,00 100,00 [100,00 |29649 |= 196,49
definidos (R00-R99)

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS

12143 | 3452

[
B
[
B
[
i
i
478 [ 414 [ 408 [ 385 [ 491 [ 549 [ 595 | 667 [2077 [ 1411
B
!

Morbilidad por subgrupo de la Juventud en la poblaciéon masculina

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacion de los jovenes las enfermedades infecciosas y parasitarias con 86.42% con
tendencia a aumentar en 40.97 puntos con relacién al 2018, seguida de las infecciones respiratorias con una
proporcién de 13.58% con tendencia a disminuir en -40.97 puntos.

Condiciones materno perinatales
En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacion masculina para el afio 2019, no se registraron
eventos.
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Enfermedades no transmisibles
En la juventud en el afio 2018, la principal causa de morbilidad en la poblacién masculina en el subgrupo de
enfermedades no transmisibles esta las condiciones orales con 32.75% de frecuencia con tendencia a disminuir
en -17 puntos porcentuales, la segunda causa las enfermedades digestivas con una proporcién de 13.03 con

un aumento este ultimo afio de 4.40 puntos porcentuales.

Lesiones

Pepiblica de c’ozomaa,

W{@qaammmﬁ

de Colombia

NIT:891.180.028-1

det Huila

Para la poblacion masculina de la juventud, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de las lesiones
son los Traumatismos, envenenamientos 0 algunas otras consecuencias de causas externas con una
proporcién de 91.84% con tendencia a aumentar en 1.27 puntos. Como segunda causa estan las lesiones no
intencionales con 7.14% con tendencia a disminuir en -0.40 puntos.

Tabla 51. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion masculina, juventud, municipio de
Colombia Huila 2009 - 2019

Hombres
Grandes causas de Subgrupos de causa de 502019
morbilidad morbilidad 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 pzpm s i
Condiciones isiblesy Enfermedades infecciosas y I I I I I I I I I I I I
4194 | 48 ( 2 14 1 4,2 456! 727 | 454 42 97
nutricionales (A00-B99, parasitarias (A00-B99, GO0, G03- s 00 6563 6523 i~ % 6429 - i - % i’
G00-G04,N70-N73,J00-  Infecciones respiratorias (J0O-
06,1018, JZ0-22, HES- J08, 10413 20122, HB5-He) 58,06 I4s,oo |28,13 Izs,ez |28,57 |37,a4 |30,95 |52,17 |22,73 I54,55 |13,58 | 4097
H66, E00-E02, E40-E46, Deficiencias nutricionales (E00-
4 2 4 47 217
E50,D50-D53, D64.9, E51-  E02, E40-E46, E50, D50-D53, | 000 | o | 625 | 38 | 000 | 0 | 76 | ' | 000 | 000 | 000 I 000
Condiciones matemas ~ Condiciones matemas (000- | 000 | 000 | o000 | o000 [H0000 | o000 | o000 | o000 [ o000 [ o000 [ 000 [ 000
perinatales (000-099, P00- Condiciones derivadas durante el | | | | | | | | | | I
o6) pariodo pernaal (P00-P6) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades no Neoplasias malignas (C00-C97) | 141 | 074 [ 000 | 045 [ 000 [ o066 [ 172 [ 147 [ ost | o0 [ o0 B 070
transmisibles (C00-C97, ~ Otras neoplasias (D00-D48) [ 141 [ 000 [ 102 [ 045 [ 08 [ 044 [ 000 [ 049 [ 305 [ 000 [ o000 [ 000
D00-D48, D55-D64 (menos  Diabetes mellitus (E10-E14) | 000 [ o000 [ 102 [ 721 [ o000 [ o000 [ o000 [ o000 [ o000 [ o000 [ 141 B 14
oo om0 e, 2
E10-E16, E20-E34, E03.007 215 E1é 'E20 ) Ees 056 0,74 0,00 0,90 088 0,00 043 049 488 3,55 347 -0,38
E65-E88,FO1-F99,G06- ' i
698, HO0-H61, HB8-H93,  Condiciones neuropsiquiatricas | | | | | | | | | | I
7 17 74 1344 | 107 15,2 1 12 1 44
100-199, J30-J98, K0O-K92,  (FO1-F99, G06-GI8) 338 66 % 856 48 % 078 2 A & 056 4
NOO-N64, N75-N98,L00-  Enfermedades de los 6rganos de
556 444 765 7,66 482 396 733 9,80 15,24 9,14 7,75 1,39
198, M00-M99, Q00-Q99)  los sentidos (H00-H61, H68-HI3) | | | | | | | | | | I
Enfermedades cardiovasculares | 000 [ 222 [ 255 [ 315 [ o088 [ 374 [ o8 [ 049 [ 122 [ 000 | 035 [ 035
Enfermedades respiratorias (J30- [ 333 [ 000 [ 561 [ 315 [ 263 [ 132 [ 259 [ 539 [ 305 [ o510 [ 282 [ 231
Enfermedades digestivas (<20- | 1056 [ 741 [ 1276 [ 1351 [ 965 [ 1322 [ 647 [ 539 [ 610 [ 863 [ 1303 [ 440
Enfermedades genitourinarias
(NODNG4, NT5NGE) 444 | 296 | 3,06 | 3,15 | 482 | 595 | 216 | 441 | 9,15 | 6,60 | 10,56 I 396
Enfermedades de lapiel (L00- | 500 [ 519 [ 510 [ 450 [ 307 [ 264 [ 259 [ 392 [ 48 [ 761 [ 739 B 02
Enfermedades musculo-
500 8,15 8,67 586 1096 | 11,01 6,90 735 10,98 6,09 8,80 2,71
esqueléticas (M00-M99) | | | | | | | | | | | I
Anomalias congénitas (200-Q99) | 056 | 074 | 000 | o000 | o000 [ 110 [ 043 [ o000 [ 244 [ 000 [ o070 [ 070
Condiciones orales (K00-K14) 05944 6074 [ 3469 4144 5395 Faost Wsr76 Fasso [ 2683 Faors Faars [ -17.00
Lesiones (V01-Y89,S00-  Lesiones no intencionales (V01- | | | | | | | | I | | I
0,00 0,00 465 0,00 0,00 583 725 381 25,00 755 714 -0,40
T98) X59, Y40-Y86, Y88, Y89)
Lesiones intencionales (X60-Y09,
Y35.Y36, Y870,871) | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 1,94 | 290 | 0,00 | 1,19 | 0,00 | 0,00 I 0,00
Lesiones de intencionalidad
indeterninada (Y10-Y34,Y872) | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 381 | 0,00 | 1,89 | 1,02 I -0,87
Traumatismos, envenenamientos
u algunas otras consecuencias 00,00 00,00 95,35 00,00 00,00 92,23 89,86 92,38 7381 90,57 91,84
de causas externas (S00-T98)
Signos y sintomas mal
dofiridos (ROGRYS) I 00,00 'oooo 'oo,oo 'oo,oo 'oo,oo 'oo,oo '00,00 '00,00 '00,00 loo,oo loo,oo I
FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS
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Morbilidad por subgrupo de la Juventud en la poblacién femenina

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2018, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacién femenina son las enfermedades infecciosas y parasitarias con 52,00% con tendencia
a aumentar en 3,22 puntos con relacién al 2017, seguida de las infecciones respiratorias 40,0% con tendencia
a disminuir en -8,78 puntos.

Condiciones materno perinatales
En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacién femenina para el afio 2019, no se presentaron.

Enfermedades no transmisibles

En la juventud en el afio 2018, la principal causa de morbilidad en la poblacion femenina en el subgrupo de
enfermedades no transmisibles esta las enfermedades genitourinarias con 36.81 de frecuencia con tendencia
a aumentar en 3.03 puntos, la segunda causa las condiciones orales en 25.13% con tendencia a disminuir en -
6.77 puntos.

Lesiones

Para la poblacién femenina de la juventud, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de las lesiones
son los Traumatismos, envenenamientos 0 algunas otras consecuencias de causas externas con una
proporcién de 93.55% con tendencia a aumentar en 12.90. Como segunda causa estan las lesiones no
intencionales con 6.45% con tendencia a disminuir en -6.45 puntos.
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Tabla 52. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion femenina, juventud, municipio de
Colombia Huila 2009 - 2019

Mujeres

Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App2019-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2018

Condiciones transmisibles y Enfe
nutricionales (A00-B99, G00-  B99, GOO, G03-G04,N70-N73)

infecciosa: yp N)O I
G04,N70-N73,J00-J06,J10-  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, I66 12 I
[

28,93 1,12

50,67 I37,43 |31,11 I33,89 I36,36 I34,93 |25,33 |33,09 I34,21

42,00 I56,14 I66,67 I61,06 I62,42 I58,37 I70,67 I59,71 I60,96

J18,J20-22, H65-H66, E00-  J20-J22, HB5-H66)
E02, E40-E46, E50, D50-D53,  Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46,

™
S

w
[}
)
<

— — .-

4, 1 7 4 222 4| 121 7 4 71 482
D64.9, E51-E64) E50, D50-D53, D64.9, E51-E64)) | % 935 A3 |6’3 | ’ |5'0 | ! |6'° | 0 | " | & &
Condiciones maternas Condiciones matemas (000-099) Pos16 Fos00 [oze2 9892 [19940 [10000 [F40000 [10000 [40000 [H0000 [ 000 [ -10000
perinatales (000-099, P00-P96) Cor.1d|0|onesdenvadasduranteelpenodo | 484 500 238 | 108 | 060 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 IO’OO
perinatal (P00-P96)
Enfermedades no ransmisibles Neoplasias malignas (C00-C97) oo Tooo Tooo [Tooo [ooo [oto [ort [o02 [ o024 |05 [ 018 [ 036
(C00-C97,D00-D48, D55-D64  Otras neoplasias (D00-D48) [ o3 [ o023 [ 1038 [ o051 [ o041 [ o082 [o048 [o000 [ o094 [ 107 [ 159 I 052
(menos DB4.9), D65-D89, E03-  Diabetes mellitus (E10-E14) [ 33 [F2230 [ o0 [o038 [o6 [or2 [o48 [393 [ 047 [ 027 [ 035 I 009
E07,E10-E16, E20-E34, Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto
E65-E88, FO1-F99, G06-G98,  D64.9, D65-D8Y, E03-E07, E15-E16,E20-E34, | 513 | 4000 | 026 | 013 | 000 | 020 | 048 | 000 | 024 | 027 | 142 1,15
HO0-He 1, HB8-H93, 100-199, J30- E65-E88)
J98,K00-K92,NOO-NG4,N75-  Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99, | | | | | | | | | | | I
952 | 207 | 1077 | 644 | 399 | 902 | 452 | 48 | 637 | 563 | 690 1,27
N98, L00-L98, M00-M99, Q00-  GOB-GI98)
Q99) Enfermedades de los 6rganos de los sentidos | | | | | | | | | | I
110 | 069 | 205 | 215 | 206 | 256 | 405 | 462 | 472 | 509 | 602 0,92
(HOO-HB1, H68-H93)
Enfermedades cardiovasculares (100499) [ 000 | 000 [ 077 [ o088 | o069 [ 451 [ 238 [ 139 | 165 | 161 [ 150 [ 002
Enfermedades respiratorias (J30-J98) [ 110 [ooo [ 282 [ 202 [ 179 [ 113 [ 143 [ 185 [ 118 [ 161 [ 088 [ 07
Enfermedades digestivas (K20-K92) [ 623 [ 345 [ 821 [ 694 [ 812 [8gt [ 905 [ 762 [684 [617 [ 49 F 121
Enfermedades genito (NOO-N64, N75-
Ngse)'m“esge"' urinarias{ |2674 |10,34 |24,10 |24,12 |2311 |43,24 |27,62 Iao,4a |25,71 |33,78 I36,81 I 303
EnfermedadesdelapleI(LOOL98) [ 366 [ 069 [ 462 [ 404 [ 220 [ 441 [ 619 [ 624 [ 637 [ 617 [ 673 B 056
Mgg) museulo-esq (M00- | 330 | 138 | 897 | 379 | 358 | 676 | 643 | 370 | 519 | 563 | 673 I 1410
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ ooo [ooo [ooo [o13 [371 [o20 [oo0 [0 [o024 [0 [onn E o
Condiciones orales (K00-K14) F3919 F1885 [Facat [asas [arse [ 1752 F3619 [Fa4s7 [Faoge Fateo Fa2513 [ 677

100

Lesiones (V01-Y89, S00-T98)  Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86,
Y88, Y89)
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36,
Y870, Y871)
Lesiones de intencionalidad indeterminada
0,00 0,00 0,00
(Y10-Y34,Y872)

Traumatismos, envenenamientos u algunas
ofras consecuencias de causas externas (S00- | 87,50 80,00 75,00 97 44 88,24 87,50 90,00 84,91 75,86 80,65 93,55 12,90

12,50 |20,00 24,14 | 12,90 645

0,00 0,00 645

0,00

T98)

oo,
(i'{%':’;g:;"k’masma'deﬁ"‘d‘)s Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo |oo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo |oo,oo Ioo,oo Ioooo

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS

0,00

Morbilidad por subgrupo de la Adultez en la poblacion total

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacién total las enfermedades infecciosas y parasitarias con 63.22% con tendencia a
aumentar en 2.68 puntos con relacion al 2018, seguida de las infecciones respiratorias 36.78% con tendencia
a disminuir en -2 puntos porcentuales.

Condiciones materno perinatales
En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacion total para el afio 2019, se registro el 100% debido
a las condiciones maternas.

Enfermedades no transmisibles
En la primera infancia en el afio 2018, la principal causa de morbilidad en la poblacion total en el subgrupo de
enfermedades no transmisibles esta las enfermedades genitourinarias con 19.79% de frecuencia con tendencia
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a disminuir en -0.37 puntos, la segunda causa las condiciones orales en 17.62% con tendencia a disminuir en
-1.84 puntos. La tercera causa son las enfermedades cardiovasculares con un registro de 11.78% con tendencia
a disminuir con relacién al 2018 en -2.73 puntos.

Lesiones

Para la poblacién total de la adultez, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de las lesiones son
los Traumatismos, envenenamientos o algunas otras consecuencias de causas externas con una proporcion
de 90.59% con tendencia a aumentar en 5.74 puntos porcentuales. Como segunda causa estan las lesiones no
intencionales con 8.01% con tendencia a disminuir en -3.50 y la tercera causa las lesiones intencionales con
1.39% de frecuencia.

Tabla 53. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion total, adultez, municipio de Colombia
Huila 2009 - 2019

consecuencias de causas externas (S00-T98)

Total
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App 2019-
w09 210 21 202 2013 01 015 016 017 218 2019
Condiciones transmisiblesy ~ Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00-B99, I I I I I I I I I I I I
3892 | 6341 | 5685 |47,13 | 5091 | 6111 | 6246 [5502 [4870 [6054 [6322 [ 268
nutricionales (A00-B99,G00-  GOO, G03-G04N70-N73)
604, N70-N73, J00-J06, J10- Infeccionesrespiratorias(J00-J06,J10-J18,J20-J22,I I I I I I I I I I I |
6108 | 3415 | 4061 4873 [4582 | 3889 | 3625 [4367 | 5026 | 3878 [3678 | -2,00
18, J20-J22, H65-H66, EO0-  H65-H66)
E02, E40-E46, E50,D50-D53,  Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, ESO,
000 | 244 | 254 [414 [ 327 [ 000 | 129 | 131 | 104 | 068 | 000 | -068
D64.9, E51-E64) D50-D53, D64.9, E51-E64)) | | | | | | | | | | | I
Condiciones maternas Condiciones maternas (000-099) [10000 [ 8846 [ 9677 [9878 97,85 [100,00 [9394 10000 [100,00 [400,00 [10000 [ 000
perinatales (000-099, P00-P96) Condiciones derivadas durante el periodo perinatal | 000 | 1154 | 323 | 12 |2.15 | |6,06 | 000 | 000 |0‘00 |0100 I 000
(P00-P96)
Enfermedades no transmisibles  Neoplasias malignas (C00-C97) [ 106 [ o089 [ 040 [ 112 [05 [05 [091 [ 136 | 198 [ 166 [ 227 £ 061
(C00-C97,D00-D48, D55-D64  Otras neoplasias (D00-D48) [os2 | 114 [ 103 [o069 [038 [ 169 [ 084 [202 [ 144 [ 179 [ 174 I -005
(menos D64.9), D65-D89, E03-  Diabetes mellitus (E10-E14) [ oo | 114 [ 103 [230 [270 [449 [ 266 [ 314 [ 323 [ 395 [ 277 | 118
E07, E10-E16, E20-E34, )
Desord d D55-D64 excepto D64.9,
E65-E88, FO1-F99, G06-G9B, D:?{)g";g”;;"g:z(mao :;zezgs | 25 | 407 | 505 | 420 | 373 | a6 | 548 | 632 | 482 | 640 | 690 I 050
HO0-H61, HB8-H93, 100-199, J30- ' ' ' '
198, K00-K92, N0O-N64, N75- » .
N9B, L00-L98, MOO-M99, Q00- Condlmonesneurop5|qU|atr|cas(FOW-FQQ,GOG-GQB)| 531 | 546 | 792 |6,95 |5,7 | | |7,99 |871 |773 |6,37 I -1,36
Q99) Enfermedades de los drganos de los sentidos (H00-
HE1, HEBHG) 351 | 368 | 482 |37 |37 403 | 436 | 395 | 553 | 158
Enfermedades cardiovasculares (100-199) [ 1234 Frog0 [ 11 Fa755 [1765 | 2147 | 17,65 |1734 F1801 a5t 1178 | 273
Enfermedades respiratorias (J30-J98) [ 350 | 343 [ 356 [ 193 [ 164 [ 159 [ 182 [ 167 [ 148 [ 133 [ 152 [ 019
Enfermedades digestivas (K20-K92) [ 1168 F 1194 1010 [rae [ 705 [8290 [697 [7e4 [ 727 [ 748 [ 861 [ 112
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75-N98) |15,60 | 1182 | 1487 |13,60 |12,92 |19,51 | |15,90 |16,26 |20,17 |19,79 I 037
Enfermedades de la piel (L00-L98) [ 237 | 254 [ 385 [ 221 [ 197 [ 323 [ 253 [ 326 [ 280 [ 233 [ 311 [ o78
Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) |15,85 | 10,42 | 12,17 |1o,79 | 999 |12,48 | |943 | 9,14 |9,11 |11,9o I 2,80
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ooo [ o2 [ o011 [o06 [135 [005 [006 [ 023 [051 [o012 [o009 I -003
Condiciones orales (K00-K14) Fos43 F3240 [ 2336 [F2743 [3113 [ 993 [1327 [1967 [1999 [1946 [1762 | -184
Lesiones (V01-Y89, S00-T98) L. t les (V01-X59, Y40-Y86, Y88,
esiones ) Yz:’)"”esm'"enc“’”"s( 545 | 161 | 495 |5,16 |4,97 |8,38 |7,22 |5,60 |15,92 |11,52 | 801 | 350
7
t;;'f)”es'menc'ma'es(xmYog WEYEI0 | g0 | 000 | 000 |3,s7 | 062 |o,30 |0,5s | 000 | 000 |3,64 | 120 | 22
L de int lidad indeterminada (Y10-Y34,
vgj;)nes einenconaidadindeeminada 000 | 000 | 000 | 000 | 000 |o,oo | 111 | 000 | 069 |o‘oo |o,oo 000
I98,39 I95,05 l0,97

l4,41 l1,32 I1,11

00,00 IO0,00 IOO,DO IO0,00 I00,00 I00,00 IO0,00

=
N

Signos y sintomas mal definidos
(R00-R99)

0 I>3,39 }4,85 }0,59 I5,74

00,00 I00,00 I00,00 IO0,00

Traumatismos, envenenamientos u algunas otras I

0,00

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS
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Morbilidad por subgrupo de la Adultez en la poblacion masculina

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacién masculina las enfermedades infecciosas y parasitarias con 75.16% con tendencia a
disminuir en -3.62 puntos porcentuales con relacion al 2018, seguida de las infecciones respiratorias 24.84%
con tendencia a aumentar en 3.62 puntos.

Condiciones materno perinatales
En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacion masculina para el afio 2019, no se registraron
eventos.

Enfermedades no transmisibles

En la adultez en el afio 2019, la principal causa de morbilidad en la poblacién masculina en el subgrupo de
enfermedades no transmisibles esta las condiciones orales con 20.51% de frecuencia con tendencia a disminuir
en -3.03 puntos, la segunda causa son las enfermedades cardiovasculares con una proporcién de 9.28% con
tendencia a la disminucion de -4.35 puntos porcentuales, la tercera causa las enfermedades genitourinarias en
8.69% con tendencia a aumentar en -0.51 puntos porcentuales.

Lesiones

Para la poblacion masculina de la adultez, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de las lesiones
son los Traumatismos, envenenamientos o algunas otras consecuencias de causas externas con una
proporciéon de 95.11% con tendencia a aumentar en 2.04. Como segunda causa estan las lesiones no
intencionales con 4.89% con tendencia a disminuir en -2.04 puntos.
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Tabla 54. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion masculina, adultez, municipio de
Colombia Huila 2009 - 2019

Hombres
Grandes causas de morbilidad bgrupos de causa de morbilidad App2019-
2000 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2018
— p—— — O ———
3281 154 35 | 4602 A7 P 3gs | 7462 6,72 13 L 7e19 | 7516 362
(A00-B99, GOO-GO4, N70-N73, JO0-J06,  (A00-B99, GOO, G03-G04,N70-N73) I ' I6 I‘58 I I54 I ] I I5 I64 I 4 I ] I
J10-018, J20-J22, HE5-H66, E00-E02, Infeccionesrespiralonas(JOO-JOG,JWO-JWB,I I | I I | | I I | | I
1 462 | 29,11 1 26,1 2 432 4.7 221 | 2484
E40-E46, E50, D50-D53, D64.9, E51-E64) J20-J22, HB5-H66) i° K P pf0 o8 818 530 828 34T ! A g
Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-
2 1
EAb, E5D,050.053, 0649, E51.E64) | 0,00 | 385 | 53 ‘ 0,88 | 0,00 | 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 | 09 | 0,00 ‘ 0,00 I 0,00
Condiciones matemas (000~ Condi maternas (000-099) T ooo [ o000 [ ooo [ ooo [ oo0o [ o000 [ o000 [ o000 [ 000 [ 000 [ o000 B 000
099, P00-P96) Condiciones derivadas durante el periodo 000 | 000 I10000‘ 000 I10000 | 000 ‘ 000 ‘ 000 | 000 | 000 ‘ 000 I 000
perinatal (PO0-P96) ' ' ' ' ' ' ' ' ' ' ' '
Enfermedades no transmisibles (C00-  Neoplasias malignas (C00-C97) [ 325 [ 032 [ osr [oe6 [ ot [ o0 [ 162 [ 110 [ 344 | 230 | 459 [ 229
€97,D00-D48, D55-D64 (menos D64.9),  Otras neoplasias (D00-D48) Foors [ ooo [ o17 [ oe6 [ 053 [ 201 [ o2 [ o055 [ os4 [ o2 [ 137 B 065
D65-D89, E03-E07, E10-E16, E20-E34,  Diabetes mellitus (E10-E14) Fors [ oo | 118 [ 361 [ 373 [ 466 [ 260 [ 206 [ 158 [ 215 [ 244 [ 029
E65-E88, F01-F99, G06-G98, H00-HB1,  Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto
H8-H93, 100-199, J30-J98, K00-K92, NO- D64.9, D65-D89, EO3-E07, E15-E16,E20- | 2,00 5,10 472 380 249 407 303 536 369 459 9,08 449
N64, N75-N98, L00-L98, M00-M99, Q0-  E34, ES5-E88)
%) C°”‘ﬁ°‘°"es"e“r°"5iq”iam°as(Fm'm| 475 | 255 | 742 | 731 | 462 | 6,89 | 7,03 | 1044 | 10,81 | 1047 | 742 I 305
606-G98) ' ’ ' ' ' ' ' ' ' ! ' '
Enfermedades de los 6rganos de los
414 7 1 7 1 2
senidos HO-H1, HEBHE) | 5,00 | : | 08 | 588 | 39 | 873 | 563 | 59 | 6,23 | 6,89 | 850 I 161
Enfermedades cardiovasculares (100499) [ 850 [ 732 [ 750 [ 1499 [ 1421 F2061 [ 1688 [ 1745 [ 1667 [ 1363 [ 928 | 435
Enfermedades respiratorias (J30-098) | 500 [ 637 [ 607 [ 237 [ 195 [ 233 [ 216 [ 165 [ 191 [ 100 [ 137 B 036
Enfermedades digestivas (K20-K92) P 1525 F1783 F 1231 [ 1063 F 1030 [ 803 [ 942 [ 989 [ 802 [ ost [ 859 I -102
Enfermedades genflourinarias (NOO-N64, | 400 | 255 | 691 | 550 | 710 | 1269 |22,51 | 769 | 852 | 818 | 869 I 051
N75-N98)
Enfermedades de la piel (L00-L98) 20 [ 382 [506 [ 313 [ 284 [ 510 [ 42 [ 453 [ 445 | 387 [ 410 B 023
Enf lo-esqueléticas (MOO-
M"g:;medadesm“smesq“""cas( ool 19,00 | 1274 | 16,19 | 1328 | 1279 | 1388 | 985 | 1168 | 9,80 | 976 | 1396 I 4
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ ooo [ooo [ o3¢ [or [ort [ o000 [o00 [ o000 [ o000 [ o020 [o0 FE-019
Condiciones orales (K00-K14) P25 Fa63t Fasos Forge Faato [ 1030 F1ags P10 Fa30 Fosse Faost [ 603
Lesiones (V01-Y89, S00-T98) Lesiones no intencionales (V01-X59, YA0- | 526 | 79 | s | 200 | 0t | 14 | Tu | . | 1591 | 693 | 450 I 208
Y86, Y88, Y89) " ' ' ' ' ' ' " ' ' '
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36,
101 4
Yero, Yo7t} | 0,00 | 0,00 ‘ 0,00 | 3,09 | 0 | 048 ‘ 0,00 ‘ 0,00 | 0,00 | 0,00 ‘ 0,00 I 0,00
Lesiones de intencionalidad indeterminada
(034,872 0,00 | 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 | 0,00 | 0,00 | 165 ‘ 0,00 | 114 | 0,00 ‘ 0,00 I 0,00
Traumatismos, envenenamientos u
algunas otras consecuencias de causas 94,74 98,21 95,52 93,81 94,95 92,38 90,91 94,15 82,95 93,07 95,11 2,04
externas (S00-T98)
i into I definidos (ROO-
R'gg;)"sys'” mas mal defidos I1oo,oo I1oo,oo I1oo,oo I1oo,oo I1oo,oo I1oooo I1oo,oo I1oo,oo I1oo,oo I1oo,oo I1oo,oo I 000

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS

Morbilidad por subgrupo de la Adultez en la poblacién femenina

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacion femenina son las enfermedades infecciosas y parasitarias con 52.84% con tendencia
a incrementar en 7.16 puntos con relacién al 2018, seguida de las infecciones respiratorias con un 47.16% con
tendencia a disminuir en -5.93 puntos porcentuales.

Condiciones materno perinatales
En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacion femenina para el afio 2018, se registro el 100%
por condiciones maternas.

Enfermedades no transmisibles

En la adultez en el afio 2019, la principal causa de morbilidad en la poblacion femenina en el subgrupo de
enfermedades no transmisibles esta las enfermedades genitourinarias con 24.98% de frecuencia con tendencia
a disminuir en -0.08 puntos, la segunda causa las condiciones orales en 16.27% con tendencia a disminuir en
-0.30 puntos. La tercera causa son las enfermedades cardiovasculares con un registro de 12.94% con tendencia
a disminuir con relacién al 2018 en -1.93 puntos.
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Lesiones

Para la poblacién femenina de la adultez, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de las lesiones
son los Traumatismos, envenenamientos 0 algunas otras consecuencias de causas externas con una
proporcion de 82.52% con tendencia a aumentar en 10.65 puntos porcentuales. Como segunda causa estan

las lesiones no intencionales con 13.59% con tendencia a disminuir en -5.16 puntos.

Tabla 55. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion femenina, adultez, municipio de
Colombia Huila 2009 - 2019

Mujeres
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App 2019-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 08
Condic isiblesy Enfermedades infecciosas y parasar (M°'|4173 Iwe |4915 I4776 I4916 |5307 I5363 |5432 I3465 I4568 I5284 I716
(A00-B99, GOO-GO4, N70-N73, J00-J06, J10- B9, GOO, GO3-GO4 NT0-N73) ' ’ ' ' ' ' ' ' ' ' ' ;
J18,J20-J22, H65-HB6, E00-E02, EA0-E46,  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, I I I I I I I I I I I |
827 | 3393 | 4831 | 4627 | 4581 | 4693 | 4413 | 4383 [ 6436 | 5309 | 4716 593
E50, D50-D53, D64.9, E51-E64) J20-J22, H65-H66) S 6 8
Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46,
000 | 179 | 254 | 597 | 503 | 000 | 223 | 185 | 099 | 128 | 000 41,23
onoonningon oo [ [z [oor [aw [oo [an [rs [om [ s [om |
Condiciones maternas perinatales (000-099, Condiciones matemas (000-099) [10000 [T8846 [M0000 9878 [eso1 10000 19394 [H10000 [10000 [0000 0000 - 000
PO )
00-796) Condiciones derhvadas duranie el periodo | 0,00 |11,54 | 0,00 | 122 | 109 | 0,00 | 6,06 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 I 0,00
perinatal (P00-P96)
Enfermedades no ransmisibles (C00-C97,  Neoplasias malignas (C00-C97) Tooo T 127 To2e [ 133 [ o053 [ 052 [o60 [ 146 [ 136 [ 141 [ 119 0 02
D00-D48, D55-D64 (menos D64.9), DB5-D8Y,  Otras neoplasias (D00-D48) Foss [ 190 [ 148 [omt [ o3t [asa [ 111 [ 259 [ 179 [ 222 [ 191 B 031
E03-E07, E10-E16, E20-E34, Diabetes mellitus (E10-E14) 100 [ 127 [ oo [ 168 [ 219 [ 421 [ 269 [ 357 [ 398 [ 468 [ 202 B 477
E65-E88, F01-F99, G06-G98, H00-H61,HB8-  Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto
H93, 100-199, J30-98, K00-K92, NOO-N64, N75- D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16,E20-E34, | 267 | 338 | 522 | 439 | 434 | 478 | 655 | 670 | 532 | 714 | 588 1,26
N98, L00-L98, M00-M39, Q00-Q99) E65-E88)
Condiciones neuropsiquiaticas (FO1-F9S, 558 | 740 | 818 | 678 | 627 | 655 | 509 | 703 | 779 | 662 | 588 074
G06-G98)
Enfermedades de los 6rganos de los sentidos
279 | 338 | 386 | 270 | 281 | 399 | 269 | 330 | 358 | 275 | 415 140
(H00-HB1, H68-HI3) | | | | | | | | | | I
Enfermedades cardiovasculares (100499) | 1420 [ 1311 [ 1384 [ 1875 1935 F2187 F1797 1730 F1860 [ 1487 | 1294 F 193
Enfermedades respiratorias (J30-J98) F2ot [ 148 [ 226 [ 173 [ 149 [ 125 [ 167 [ 188 [ 120 [ 146 [ 160 B 013
Enfermedades digestivas (K20-K92) Foos [ 803 [s9e [ 5908 [ 544 [sa2 [59 [676 [695 [ 662 [8e1 B 200
Enfermedades genit (NOO-N64, N75-
N;gm”esgem“”"a”as |2124 |17,97 |1397 |17,3s |15,so |22,64 |29,92 |19,14 |19,ee |2506 |24,98 I 008
Enfermedades de la piel (L00-L98) [ o255 [ 169 [ 322 [ 177 [ 156 [ 237 [ 18 [ae [ 207 [ 170 [ 264 B 095
;";:;medadesm”“”"’esq”e'e"m(mo |1432 | 888 |1o1o | 962 | 860 | 1183 | 1130 | 854 | 885 | 884 | 1094 I 210
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ ooo [ o042 [ooo [ooo 67 [oo7 [o000 [o032 [o073 [o06 [ o009 I 003
Condiciones orales (K00-K14) P 2184 Foogt F2289 Fortr Faees | o6 1260 F18gs F 1810 F1657 [ 1627 B 030
100
Lesit A A
esiones (V01-Y89, S00-T98) Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40Y86| 538 | 000 | 538 | 552 | 645 | 1048 | 678 | 515 |15193 |my75 |13159 | 516
Y88, Y89)
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36,
000 | 000 | 000 | 517 | 000 | 000 | 169 | 000 | 000 | 938 | 388 549
oo [om [ow [ [uo fow [ [om [om [om [ o |
Leswnes de intencionalidad indeterminada
H0Y34, Y672 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 I 0,00
Traumatismos, envenenamientos u algunas
otras consecuencias de causas extenas (S00- | 94,12 00,00 94,12 86,21 93,55 89,52 91,53 94,85 84,07 71,88 82,52 10,65
T98)
il int I definidos (R00-R99)
ignosysinfomas mal definidos ) I|oooo I|oo,00 I|oo,oo Iwo,oo Iwo,oo Iwo,oo Iwo,oo Iwo,oo Iwo,oo Iwo,oo Iwo,oo I 000

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) -

RIPS

Morbilidad por subgrupo de la Persona mayor en la poblacion total

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacién total enfermedades infecciosas y parasitarias con 56.77% con tendencia aumentar
en 1.18 puntos porcentuales con relacion al 2018, seguida de infecciones respiratorias con un 42.58% con
tendencia a disminuir en -7.42 puntos.

Condiciones materno perinatales
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En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacion total para el afio 2019, no se registraron eventos
en este subgrupo.

Enfermedades no transmisibles

En personas mayores en el afio 2019, la principal causa de morbilidad en la poblacion total en el subgrupo de
enfermedades no transmisibles estd las enfermedades cardiovasculares con 32.14% de frecuencia con
tendencia a disminuir en -5.09 puntos, la segunda causa las enfermedades genitourinarias en 14,94% con
tendencia a aumentar en 2,55 puntos. La tercera causa son las enfermedades musculo esqueléticas con un
registro de 15.87% con tendencia a aumentar con relacién al 2018 en 1.91 puntos.

Lesiones

Para la poblacién total de las Personas Mayores, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de las
lesiones son los Traumatismos, envenenamientos o algunas otras consecuencias de causas externas con una
proporcion de 82.44% con tendencia a disminuir en -4,91. Como segunda causa estan las lesiones no
intencionales con 16.79% con tendencia a aumentar en 4,15.

Tabla 56. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion total, persona mayor, municipio de
Colombia Huila 2009 - 2019

Total
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App2019-
2009 2010 211 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 T 0
Condiciones transmisibles y Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00-B99, I I I I I I I I I I
41 7 7 237 11 77
nutricionales (A00-B99, GOO- GO0, G03-G04 N70-N73) K 5000 Q4706 706 8393 4237 G311 8,03 PO 56 R
G04, N70-N73, J00-J06, J10-J18, Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, J20-J22, I I I I I I I I I I I |
1201122, HG5-HE6, E00-E02, E40. HB5.He6) 3659 | 5000 | 4941 [5000 | 4450 [8551 | 3525 [3607 [4839 | 5000 [4258
E46, E50, D50-D53, D64.9, E51-  Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, E50,
£84) D0-D53, D649, ES1.E64) | 0,00 | 0,00 | 353 |2,94 | 1,57 ‘2,12 | 1,64 ‘o,oo | 1,94 |341 |065 I 276
Condiciones maternas Condiciones maternas (000-099) l ooo [ 000 | 000 [o000 [000 [o000 [000 o000 00070007} o000 E 000
inatales (000-099, P00-P96) Condiciones derivadas durante el periodo perinatal
perinal es( N ) ondiciones aerivadas durante el periodo perinal | 0,00 | 0’00 ‘ 0’00 | 0,00 ‘ 0’00 ‘ 0,00 | 0,00 ‘ 0100 | 000 ‘ 000 | 000 I 0,00
(P00-P96)
Enfermedades no transmisibles  Neoplasias malignas (C00-C97) T oos [ 093 [ 050 [ 120 [ 158 [ 093 [ 166 | 357 | 350 | 288 | 345 L 057
(C00-C97,D00-D48, D55-D64  Otras neoplasias (D00-D48) fooo [ o70 | 050 [o64 [049 | 030 [049 | 134 [ 058 [ 155 [ 131 | 024
(menos D64.9), D65-D89, E03-  Diabetes mellitus (E10-E14) P 835 [ 280 | 385 [419 [3690 [416 [ 19 [349 [ 377 [ 559 [ 470 B 089
E07, E10-E16, E20-E34, )
Desord d D55-D64 to D64.9
E65-E88, FO1-F99, G06-GI8, D:;";BZ"ZZ"ES;";’;(EG £ ;;Zegé’s ey | 0% ‘ 256 ‘ 402 271 | 199 | 227 | 138 | 365 | 265 | 505 | 506 I 0,01
H00-H61, H68-H93, 100-199, J30- ’ ' ' '
J98, K00-K92, N0O-N64, N75- - ——
N98, L00-L98, MOO-M99, Q00- Condlcmnesneurop3|qu|atr|cas(F01-F99,GOS-698)| 2,78 | 2,80 | 2,60 | 2,99 |3,08 ‘ 2,96 | 347 ‘ 2,72 |477 |346 |444 I 0,98
Q99) Enfermedades de los érganos de los sentidos (H00- | | | | | | | | | | | I
22 477 70 | 462 | 4 7 | 487 4, 1 1
HE1, Hea-Hod) 6, 583 , 570 | 46 95 | 30 87 | 396 88 | 65 63
Enfermedades cardiovasculares (100-199) Fa223 4336 [Fass1 [6a32 6365 [4sss [3465 F60,12 F4736 [37,23 F3214 [ 509
Enfermedades respiratorias (J30-J98) Fert [ 676 | 528 [ 230 [333 [ 211 [ 227 [ 276 [ 362 [ 386 [ 486 I 101
Enfermedades digestivas (K20-K92) F 606 [ 653 | 578 [428 [446 [ 522 [ 423 [ 519 [543 [ 665 [ 526 [ -139
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75-N98) | 540 | 7,69 | 6,87 | 501 | 531 |15,33 |38,88 |10,58 |1262 |1396 |1587 I 1,91
Enfermedades de la piel (L00-L98) 262 [ 140 | 209 [258 [219 [33 [135 [ 231 [ 181 [ 213 [ 279 I 067
Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) | 13,42 | 12,59 | 1122 | 9,29 | 9,16 | 842 | 524 | 6,08 | 6,31 | 878 |1025 I 1,48
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ ooo [ o047 | 025 [o005 [ 045 [ 000 [006 | 008 [004 [004 [007 I 002
Condiciones orales (K00-K14) [ 426 | 550 | 385 [474 [600 | 110 [ 135 [ 324 [ 358 [ 395 [ 329 [ 066
Lesiones (V01-Y89, S00-T98) I\_(::)onesno|nten<:|onales(V01-X59,Y40-Y86,Y88, | 111 | 9,09 | 426 | 517 | 779 | 584 | 5,00 |1205 | 8,47 |1264 |1679 I 4,15
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36, Y870,
é;‘f)"es'"enc")"aes( 80-Y09, ¥35-¥36, YAT0 | 0,00 | 0,00 ‘ 0,00 | 0,00 ‘ 0,00 ‘ 073 | 0,00 ‘ 0,00 | 0,00 ‘ 0,00 | 0,00 I 0,00
\L{:;;J)nesdmntencwnalldad|ndeterm|nada(Y10-Y34,| 0,00 | 0,00 ‘ 0,00 |0,00 ‘0100 ‘0100 0,00 ‘000 |000 0,00 |076 I 076
T tismos, ientos u al 1
raumatismos, envenenamienios uslgunas otas - {ag g9 [gngr (o574 9483 | 9221 87.95 [ 9153 [8736 | 8244 | 491
consecuencias de causas externas (S00-T98)
Signos y sintomas mal definidos
(RO0R®9) 0000 | 10000 | 100,00 100,00 [100,00 100,00 [100,00 oooo oooo 00,00 [100,00 | 0,00

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS

104 |



Do Pepiblica do cuomm
&/[gluapw de &alombea/

NIT:891. 180 028-1

Morbilidad por subgrupo de la Persona mayor en la poblacion masculina

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra en la poblacién masculina las
Enfermedades infecciosas y parasitarias con tendencia a aumentar con relacion al 2018 con tendencia al
aumento aumentando en 4.09 puntos porcentuales y las infecciones respiratorias con tendencia a disminuir con
en -1.65 puntos con relacién al afio anterior.

Condiciones materno perinatales
En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacion masculina para el afio 2019, no se registraron
eventos por este subgrupo.

Enfermedades no transmisibles

En las Personas Mayores en el afio 2019, la principal causa de morbilidad en la poblacion masculina en el
subgrupo de enfermedades no transmisibles esta las enfermedades cardiovasculares con 35.27% de frecuencia
con tendencia a disminuir en -2.53 puntos porcentuales, la segunda causa las enfermedades genitourinarias en
13.47% con tendencia a aumentar en 5.21 puntos. La tercera causa son las enfermedades musculo
esqueléticas con un registro de 9,82% con tendencia a aumentar con relacion al 2018 en 1.75 puntos.

Lesiones

Para la poblacién masculina de las personas adultas mayores, durante el afio 2019, la principal causa de
morbilidad de las lesiones son los Traumatismos, envenenamientos o algunas otras consecuencias de causas
externas con una proporcion de 77.27% con tendencia a disminuir en -6.06. Como segunda causa estan las
lesiones no intencionales con 21.21% con tendencia a aumentar en 4.55 puntos.
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Tabla 57. Principales subcausas de morbilidad en la poblacion masculina, persona mayor, municipio de
Colombia Huila 2009 - 2019

Hombres

Grandes causas de morbilidad de causa de morbilidad

App2019-

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2018

Condiciones transmisibles y Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00- I I I I I I I I I I I
7111 55,26 5435 | 4792 52,73 37,60 66,67 72,34 63,01 48,78 5287
nutricionales (A00-B99, G00-G04, B39, GOO, G03-G04,N70-N73)

4 - 1
N70-N73,J00-J06, J10-J18, J20- ~ Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, Izs,ag I“’” |43,43 |50,00 I%’36 I - |31,88 |27,66 IM’25 |48,78 |47'13

409

J22, H65-HB6, E00-E02, E40-E46, J20-J22, HE5-HB6)
E50,D50-D53,D64.9, E51-E64)  Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-

000 | 000 | 217 | 208 | 091 080 | 145 | 000 | 274 | 244 | 000 244
E46, E50,D50-D53, D64.9, E51-E64)) | | | | | | | | | |
Condiciones materas perinatales Condiciones materas (000-099) 7 #DIVOL T #DIMO! T #DMo0! T #DIvior ” #Dvor | 000 | 000 | 000 [ 000 | 000 | 000 0,00
(000-099, P00-P96) Covdmwonesdenvadasduranteelpenodo 000 000 000 000 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 000
perinatal (P00-P96)
Enfermedades no transmisibles ~ Neoplasias malignas (C00-C97) 204 1125 [ oto [ 180 | 255 [ o5t | 219 [ 319 | 550 [ 476 | 366 ERT
(C00-C97, D00-D48, D55-D64  Otras neoplasias (D00-D48) [ ooo | 188 [ 019 [ os4 | 053 [ 03 [ o060 [ 116 [ 110 [ 194 [ 183 012
(menos D64.9), D65-D89, E03-  Diabetes mellitus (E10-E14) [oago | 125 [ 396 [ 287 | 264 [ 288 | 179 [ 358 [ 204 [ 398 [ 366 033
E07,E10-E16, E20-E34, Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto
E65-E88, FO1-F99, G06-G98, HOO0- D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16, E20-E34, | 041 000 | 415 | 329 | 158 | 258 | 093 | 27 083 | 360 | 399 040
H61, H68-H93, 100-199, J30-198,  E65-E88)
K00-K92, N00-N64, N75-N98, L00- Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99,
1 1 1 1 4 1
L95,MO0H95, Q00-C99) 0066%) | 531 | 313 | 226 | 49 | 9% | 212 | 37 | 26 | 505 | 360 | 433 074
Enfermedades de los drganos de los sentidos
11 4 4 71 +
(HOO-HB1, Ho2-H63) | 939 | 25 | 6,60 | 3 | 555 | 576 | 24 | | 431 | 748 18 0,31
Enfermedades cardiovasculares (100-99)  [F3265 [ 3125 [F4283 Fare1 Faagt Fasss [ 3221 | 0 Fae2e Fargo P52 253
Enfermedades respiratorias (J30-198) [ 408 | 438 [ 49t [ 213 [ 396 [ 207 [ 345 [ 300 [ 422 |
Enfermedades digestivas (K20-K92) [ sos [ess [ st [ 510 [ 63¢ [ 715 [am [eas [ 706 [ ot4a [ 650 264
Enfermedades genitol (NOO-N64, N75-
Ngae)rm”esge”' uinarias | 6,12 |13,13 | 925 | 584 | 731 |17,35 Ias,ee | | o7 | 826 | 1347 | 521
Enfermedades de la piel (L00-L98) [aar [ 313 302 [ 43 [ 200 [ 537 | 179 [ 300 | 211 [ 22 230 007
Enfg I léticas (MOO-
M';:;medades'"”“””sq“ee'm( 1878 |15,63 |1o,33 |12,65 |12,41 | 923 | 6,10 | | 661 | 807 | g2 175
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ ooo [ oe3 [ost [ o1t [ o9 [o00 [ooo [ ot0 [o000 [ o010 [ 014 0,04
Condiciones orales (K00-K14) [ 429 [ 625 [ 358 [ 489 [ 660 [ 106 | 150 [ 406 [ 422 [ 457 [ 339 118

4,65 847

Lesiones (V01-Y89, S00-T98) Lesiones no intencionales (V01-X59, YA0-Y86, | 1591

Y88, ¥89) 16,67 I 221

5,00 | 12,50

0,00 0,00 0,00 0,00

Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36, | 000

Y870, Y871)
Lesiones de intencionalidad indeterminada 000
(Y10-Y34, Y872) '

Traumatismos, envenenamientos u algunas
otras consecuencias de causas externas (S00- = 95,00 87,50 95,35 91,89 91,53

798)

Signos y sintomas mal definidos | I I I I
(RO0R99) 00,00 00,00 00,00 00,00 00,00

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS
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Morbilidad por subgrupo de la Persona mayor en la poblacion femenina

Condiciones transmisibles y nutricionales

En las condiciones transmisibles y nutricionales para el afio 2019, se encuentra como primera causa de
morbilidad en la poblacién femenina son las enfermedades infecciosas y parasitarias con 61.76% con tendencia
a aumentar en 17.08 puntos con relacion al 2018, seguida de las infecciones respiratorias con un 36.76% con
tendencia a disminuir en -14.30 puntos.

Condiciones materno perinatales
En cuanto a morbilidad de eventos perinatales de la poblacion femenina para el afio 2019, no se registraron
eventos.
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Enfermedades no transmisibles

En la adultez en el afio 2019, la principal causa de morbilidad en la poblacion femenina en el subgrupo de
enfermedades no transmisibles estd las enfermedades cardiovasculares con 29.18% de frecuencia con
tendencia a disminuir en -7.57 puntos, la segunda causa las enfermedades genitourinarias en 19,30% con
tendencia a aumentar en 4,58 puntos. La tercera causa son las enfermedades musculo esqueléticas con un
registro de 18.14% con tendencia a disminucion con relacién al 2018 en -0.61 puntos.

Lesiones

Para la poblacion femenina de las personas mayores, durante el afio 2019, la principal causa de morbilidad de
las lesiones son los Traumatismos, envenenamientos o algunas otras consecuencias de causas externas con
una proporcion de 89.69% con tendencia a disminuir en -6.25 puntos porcentuales. Como segunda causa estan
las lesiones no intencionales con 12.31% con tendencia a aumentar en 6.25 puntos.

Tabla 58. Principales subcausas de morbilidad en la poblacién femenina, persona mayor, municipio de
Colombia Huila 2009 - 2019

Mujeres

Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App2019-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2018

Condiciones transmisibles y nutricionales Enfermedades infecciosas y (A00- I I I I I I I I I I I I
5405 | 3333 | 3846 | 4505 | 5556 | 4775 | 5849 | 5867 | 3780 | 4468 | 6176 | 17,08
(A00-B99, GOO-GO4, NT0-N73, J00-106, J10-  BY9, GOO, GO3-GO4 NT0-N73)
118, J20-J22, HB5-H66, E00-E02, E40-E46,  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, I I I I I I I I I I I |
4505 | 6667 | 5641 [ 5000 | 4198 | 4865 | 3062 | 4133 | 6098 | 5106 | 3676 | -1430
E50, D50-D53, D64.9, E51-E64) J20-122, HB5-H66)
Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46,
000 | 000 | 513 | 405 | 247 | 360 | 189 | 000 | 122 | 426 | 147 278
E50, D50-D53, D64.9, E51-E64)) | | | | | | | | | | | I
Condiciones matemas perinatales (000-099, Condiciones materas (000-099) [ ooo [ooo [ooo [oo0 [ooo [ o000 [o00 [ooo [o000 [o00 [o000 E 000
P00-P96) Condiciones derivadas durante el periodo |0,00 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 I 000
perinatal (P00-P96)
Enfermedades no ransmisibles (C00-C97,  Neoplasias malignas (C00-C97) To Toms Toss Tora Tors [ 133 [ 120 [age a5 [ 130 [ 326 B 195
D00-D48, D55-D64 (menos D64.9), D65-D89,  Otras neoplasias (D00-D48) [ooo [ooo [ors [os5 [o45 [ 023 [og0 [ 147 [ 020 [ 122 [ 083 B 039
E03-E07, E10-E16, E20-E34, Diabetes mellitus (E10-E14) P09 [ a2 [ [ 519 [as9 [535 [ 200 [ 342 [ 437 [ 693 [ 568 I 124
E65-E88, F01-F99, G06-G98, H00-HB1, HB8-  Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto
H93,100-199, J30-J98, K0O-K92, NOO-NG4, N75- D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16,E20-E34, | 137 | 400 | 392 | 227 | 233 | 199 | 177 | 433 | 398 | 628 | 607 021
N98, L00-L98, M00-M99, Q00-Q99) E65-E88)
Condiciones neuropsiquiatricas (F01-F99, | | | | | | | | | | | I
100 | 260 406 | 375 279 | 457 | 334 | 453 1419
606-G98)
Enfermedades de los drganos de los sentidos
410 | 260 421 349 | 371 | 269 | 587 1
(HOD 1, Ho8-459) | | | | | | | | | | I e
Enfermedades cardiovasculares (00-499) 74863 [F6056 [F5286 6945 [6120 F53s0 [F3676 5014 418 Faere Foo1s [ 757
Enfermedades respiratorias (J30-J98) [ 847 [ots [sor [ 243 [ 278 [ 215 [ 126 [ 258 [ 318 [ 334 [ 524 189
Enfermedades digestivas (K20-K92) Faro Fe32 [392 [ 365 [ 286 [ 343 [ 377 [ 426 [ 424 | 456 [ 409 [ 048
En jtourinarias (NOO-NG4, N75-
N;gmedadesge"'k’“”"a"as( 006, 5| 40 | 446 | 497 | 438 | 361 | 1346 |41 3 | 1348 | 1471 |1a,74 |15,14 I 061
Enfermedades de la piel (L00-L98) [ 219 [o37 [ 136 [ 122 [ 150 [ 148 [ogr [ 182 [ 150 [ 204 [ 326 P12
Enfermedad lo-esqueléticas (MOO-
M”g:)”“e“sm”“””sq”ems( 0 | 984 |1o,7s |11,90 | 673 | 629 | 769 | 451 | 566 | 610 | 037 | 066 I 129
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ooo [o37 [ooo [oo0o [ot5 [ooo [o1m [oor [ooo [ o0 [ o000 F oo
Condiciones orales (K00-K14) [ato [s0 [aor [as2 Fsa0 [ 113 [ 114 [2es [ 311 [ 342 [ 319 02
100
Lesi 1 T Lesi intencionales (V01-X59, Y40-
esiones (V01-Y89, S00-T98) esiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86, 2857 000 000 000 55 000 800 769 1400 606 1231 625
Y88, Y89)
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36,
0T} | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 I 000
Lesiones de intencionalidad indeterminada
(Y0334, Y872 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 I 000
Traumatismos, envenenamientos u algunas
ofras consecuencias de causas externas (S00- | 7143 00,00 | 10000 | 100,00 | 9444 0000 | 9200 | 9231 86,00 | 9394 | 87,69 6,25
T98)
00,00
i i I definidos (ROO-R
Signos ysiiomas mal dfidos (R00-R%) Ioo,oo Ioooo Ioooo Ioooo 0,00 Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo I 000

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS
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Morbilidad Subcausas salud mental

Para el afio 2019 el documento Andlisis de Situacion en Salud ha incorporado el reporte y anélisis de algunos
eventos de interés de la dimensién convivencia social y salud mental, A continuacién, se describe el
comportamiento de los eventos de morbilidad en el periodo 2009 — 2018 en el municipio de Colombia Huila.

Poblacion total

Para la primera infancia la principal causa de morbilidad fueron los trastornos mentales con notable tendencia
al aumento, ya que en 2019 presento una proporcién de 94.19 para un total de 60.85 puntos porcentuales mas
que el afio anterior, seguido de la epilepsia con un 5.81% con tendencia a la disminucién. En cuanto a la
infancia presenta el mismo comportamiento que la primera infancia.

En el ciclo vital de adolescencia la principal causa de morbilidad dentro de este subgrupo es la epilepsia con
tendencia al aumento en 2019 la proporcién fue de 84.82 para un total de 51.49 puntos porcentuales mas que
en el afio anterior. En cuanto la juventud, adultez y vejez los trastornos mentales y del comportamiento son la
principal causa de morbilidad superando el 40%.

Poblaciéon masculina

En la poblacién masculina para el afio 2019, la primera causa es Trastornos mentales y del comportamiento en
la primera infancia, 95.74%, en la infancia presenté la mayor frecuencia 97.56%, y en la adolescencia con
70.59%, en la adultez, 47.42%; en la juventud de 76.12%.

Poblacion femenina

El comportamiento en la poblacion femenina para el afio 2019, la primera causa es Trastornos mentales y del
comportamiento en todos los momentos del curso de vida: en la Primera Infancia, 92.31%, Infancia con 100,0%,
juventud 97.78%, adultez 55,32% y vejez con 80,39%. La Epilepsia como segunda causa esta presente en la
Primera infancia con 25,0%, y vejez, 73.79%. En la adolescencia la principal causa de consulta se da por la
epilepsia con una proporcion de 94.44% con tendencia al aumento superando en 59.32 puntos porcentuales en
comparacion del afio 2018.
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Tabla 59. Principales subcausas de morbilidad por salud mental en la poblacion total, municipio de
Colombia Huila 2009 - 2019

Total

Ciclo vital Gran causa de morbilidad App2019-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 018

Primera infancia .
(0-5afio) Trastornos mentales y del comportamiento 0,00 10,34 1429 3,33 60

Trastornos mentales y del comportamiento
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia EG000M MGaeen W vs'c MGSEN Mhser | 000 Mos MBox W WEEE | s MG

Infanci
M8t rastomos mentales ydel comporamiento 0,00 | 417 l3,33 . -. . . . . - T
(6-11afios)

Trastornos mentales y del comportamiento
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia (NEO000M GEEaM WGEE W% | 33 Mroxs Mhooo MBrsx MEBes B | 148 2%

| .
Ado esceTCIa Trastornos mentales y del comportamiento 0,00 6,67 35 4 0 7,14 52
(12-17 afios)

Trastornos mentales ydel comportamiento
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia [io00m s Wt s 0o B B3y WMo WL Wy BBl 2

Joentud
WO astomos mentales ydel comporamiento Im I26,67 Izo,oo Io,se I0,65 '5 l,67 .7 Izo,sg l3,33 . 51
(18- 28 afios)

Trasomos merlalesydel omporamiens o 000 gop g0 om0 | 30 | 206 00 00 000 000 o0
debidos al uso de sustancias psicoactivas ]

Eplepsia W WEE D e NS R W W WSS 0oe NS

Adul
M trastomos mentales ydel comporiamiento .1 Izs,oo I,ss im I6,16 l7 Is,os I7,50 ls l61 I,75 4!86
(29-59 afios)

Trastornos mentales y del comportamiento
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epllepsia Mo MGG WSM: MGES MGG WEc eI WG WETR WEie MEs

Veje:
~JZ a TrasmmosmemaleSYdelCompor[amiemo . . I20‘33 . . . . . . .7 . %
(60 afios ymas)

Trastomos mentales y del comportamiento
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia Dot Bosoe DGE Mot Worso Moogr D200 | ooz W@es MEsss | o3 2w

0,00 000 0,00 0,00 000 000 0,00 0,00 000 0,00 0,00 O,bO
0,00 41 000 0,00 0,00 000 0,00 0,00 000 000 0,00 0,p0

0,00 000 000 0,00 000 159 0,00 0,00 000 6,06 143 547

0,00 0,00 0,00 0,00 179 0,00 0,00 179 426 783 090 6,93

0,00 000 0,00 0,00 000 000 0,00 0,00 000 0,00 2,36 2,36

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS
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Tabla 60. Principales subcausas de morbilidad por salud mental en la poblacién masculina, municipio
de Colombia Huila 2009 - 2019

Hombres
Curso de vida Morbilidad en salud mental App2019-
2009 2010 201 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 0
aneran]fanma Trastomosmentalesydel o IH’27 .l&33 . .. o0 .0 .. 5
(0-5afios)  comportamiento
Trastomos mentales y del
comporiamiento debidosalusode 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
sustancias psicoactivas
Epiepsia [GOG0N 2% o0 MEEE Moo oo Moz WEOGONMEl 0w | 42 4l
Infanc[a Trastornoslmentalesydel W o I0'77 ...I25,00 .IW . . o
(6-11afios)  comportamiento
Trastomos mentales y el
comportamiento debidos al uso de 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
sustancias psicoactivas
Epilepsia (VIGOG0M ISf000M W8S | 1176 | 435 oo (EED | o0 MGEE® My | 24 8%
Molesce[ma Trastomosmentalesydel o l . l9 . l61 .... . -198
(12-17aflos)  comportamiento :
Trastomos mentales y del
comporiamiento debidosalusode 000 000 000 000 000 | 328 000 000 000 [ 1429 [F2353 9,
sustancias psicoactivas
Epiepsia (EO0G0N Moo Mo Wy B2 MEBts oo o o | 74 | s s
duentud - Tresomos meniles 000 |11,54 |11,11 | 750 I18,42 lz,ss '3 . Izo,oo I27,27 . 48I
(18-28afios)  comportamiento
Trastomos mentales y el
comportamiento debidos al uso de 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6,98 333 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
sustancias psicoactivas
Eplepsia (NiGogo% WesdGN WGEBoN MWodsoN WeiS8 WGiE M Wso G000 WEE Bos s
ez Trasomos menies e l],oo I23,33 I,ez I6,92 Is,oe IJ,65 I27,5o I2,43 I6,51 Ioo I,42 258
(29-59afios)  comportamiento
Trastomos mentales y del
comporiamiento debidosalusode 000 000 000 000 | 260 000 000 000 000 000 | 103 103
sustancias psicoactivas
Epilepsia PGoho [Weei WS edne WeED: ST S el e WS MBI 25
Vejez Trastomos mentales y el .. ... . . . '8 l ' . 42l
(60 afiosymas)  comportamiento
Trastomos mentales y del
comportamiento debidos al uso de 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 360 360
sustancias psicoactivas i
Epilepsia o0 Moo o0 oo Bisse Weeer Wz Bz WEe BRs o [

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS
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Tabla 61. Principales subcausas de morbilidad por salud mental en la poblacion femenina, municipio de
Colombia Huila 2009 - 2019

Mujeres

Ciclo vital Gran causa de morbilidad App2019-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 018

Primera infanci
r|mera|rj 106 Trastomos mentales ydel comportamiento 000 0,00 . I12,00 l . . . . | 833 . 83i
(0- Safios)

Trastomos mentales y del comportamiento
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia VTG00 ISTG0G0M Mos 57 B0 Moo M40 Msoo Mksts Mossr GHRAM | 760 3o

Infanci
nnc[a Trastomos mentales y del comportamiento 0,00 I14,29 .00 I,44 .I2 .IZO'OD ... F
(6- 11 afios)

Trastormos mentales y del comportamiento
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia o0 [GSEN MSGoo MBSke o0 MMss oo [EOEE | 238 [0 o0 -

Adolscenci
OCEICR et rasomos mentals ydel comporiamieno 000 | 526 .0 Is,ae ..o 000 |3,33 .00 le | 556 %
(1217 afios)

Trasmosmenialesyde Comporametio. 00 g0 00 0p0 om0 00 000 000 0@  op
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epllepsia (G000 Sa7am W00 MGSE oo W7o (NEOGGON GGG WSO MR NG 5

Juertud
e Traslomos mertales ydel comporiamiento .o I,37 Izs,oo la loo . I22,22 .61 I21,05 I8,46 . 59
(18- 28 afios)

Trasmosmenialesyde Comporametio. 0 g0 00 op0 om0 o0 000 000 0@  opo
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia Wis W6 W00 Wibs: WS Mros Wi W0 B WeE: | o2 [

I
Pdutef Trastornosmentalesydelcomportamientol I25,64 I,OZ IJ,42 I6,73 l l,49 l,49 .20 .95 I,(]O -595
(29-59 afios)

0,00 0,00 0,00 000 000 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00

000 | 1420 000 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Trasbmosmenialesyde comporameio. 0 o0 n g |13 oo om0 | 39 | s | | om A
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia W00 A5 WGips WG0E: W6SE MEsoo WEEH WSEH W@ WEos Mo s

"
~ejez : TrasmmosmemalesydelCompommienw. . I 11'71 l . . ... ' . 611
(60 afios ymas)

Trasmosmenklesyde comporametio. o000 g 00 0 om0 o 000 000 0@ oo
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia Baoso B (OGEESH MBers Mioss2 Moses | 625 o000 W00 MBose W63 1

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - RIPS
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Morbilidad de eventos de alto costo

Se realiza estimacién de los siguientes indicadores, la prevalencia de enfermedad renal crénica en fase cinco
con necesidad de terapia de sustitucion o reemplazo renal; la incidencia de VIH notificada; la incidencia de
leucemia mieloide aguda en menores de 15 afios notificada y la incidencia de leucemia linfoide aguda en
menores de 15 afios notificada, la fuentes de informacion para el primer indicador anteriormente enlistado es la
cuenta de alto costo y para los restantes indices la fuente de informacion corresponde a SIVIGILA.

Se realiza un analisis descriptivo de las medidas de frecuencia (prevalencia e incidencia) para calcular la razén
de prevalencia, la razén de incidencia con sus respectivos intervalos de confianza al 95%. EI municipio de
Colombia toma como valor de referencia el departamento del Huila.

En el municipio de Colombia no se presentaron eventos de alto costo (casos de VIH, leucemia aguda pediétrica),
las EPS e IPS deben continuar con sus programas de promocién y prevencion para incrementar la conducta de
estilos de vida saludable y programas de salud sexual y reproductiva.

Tabla 62. Semaforizacion y tendencia de los eventos de alto costo del departamento del Huila,
municipio de Colombia.

Comportamiento
. Colombia
Evento Hula 2018 ija2ots g s 8 g 2 s o o 3 e e o
o O O O O O O O O O O O O
AN AN AN AN AN AN &N &N &N &N N N
Prevalencia en Diagnosticados de la
enfermedad renal crénica en fase cinco con
. . 1,29 000 - - - - - - - - e e e
necesidad de terapia de restitucion o
reemplazo renal.
Tasa de incidencia de enfermedad renal
cronica en fase cinco con necesidad de
; 9,82 000 - - - - - - - - - e e
terapia de restitucion o reemplazo renal por
100.000 afiliados
Tasa de incidencia de VIH notificada 15,81 0,00 S T S R
Tasa de incidencia de leucemia aguda
pediatrica mieloide (menores de 15 afios) 1,11 0,00 T T T
(2017)
Tasa de incidencia de leucemia aguda
pediatrica linfoide (menores de 15 afios) 6,64 0,00 I P

(2017)
Fuente: Aplicativo SISPRO, Cuenta de Alto Costo.

Enfermedad Renal

La Enfermedad Renal Cronica (ERC) es la pérdida progresiva (por tres meses 0 mas) e irreversible de la funcion
renal, cuyo grade de afectacion se determina por un filtrado glomerular (FG) menor mi/min/1.73 m” o la
presencia de dafio renal demostrado directa o indirectamente, como consecuencia de los rifiones pierden su
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capacidad para eliminar desechos, concentrar la orina y conservar los electrolitos en la sangre. La cuenta del
Alto costo a partir del afio 2008 inicio el reporte de la patologia mediante la Resolucion 4700.

o Estadio 0: son las personas con riesgo incrementado de presentar insuficiencia renal crénica, a este
estadio para el afio 2018 se reporta una progresion de 124 personas, pasando de sanos a presentar
riesgo incrementado para insuficiencia renal cronica y tendencia a disminuir en comparacién al afio
2017.

o Estadio 1: se encuentran las personas con dafio renal con filtracién glomerular normal o elevado (FG
mayor o igual 90 ml por minuto por 1,73 m”, a este estadio para el afio 2018 no se reporta personas
afectadas.

o Estadio 2: las personas que presentan dafio renal con disminucion leve de la filtracion glomerular (FG
60-89 ml por minuto por 1,73 m”), a este estadio para el afio 2018 no se reportaron casos.

e Estadio 3: Corresponde a la disminucion moderada de la filtracion glomerular (FG 30-59 ml por minuto
por 1,73 m”) a este estadio para el afio 2018 reporta una progresion de 2 personas.

o Estadio 4: Personas con disminuciéon severa de la filtracién glomerular (FG 15-29 ml por 1,73 m”), este
estadio para el afio 2018 no se reporta la progresion de personas, en comparacion al afio 2017 donde
hubo 4 personas.

o Estadio 5. Este estadio para el afio 2018 reporta la progresion de 2 personas, en comparacién para el
afio 2017 donde hubo 23 personas.

Figura 45. Progresion de la Enfermedad Renal Cronica en el Municipio de Colombia Huila, 2018
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Fuente: Aplicativo SISPRO, Cuenta de Alto Costo

Morbilidad de eventos precursores

La Enfermedad Renal Cronica (ERC) es un problema de salud publica importante, esta enfermedad se asocia
a una importante morbi-morbilidad cardiovascular, asi como costos muy significativos. La evolucién hacia la
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perdida de funcion renal tiene un curso progresivo, en el que sus principales causas son la hipertension arterial
(HTA) y diabetes mellitus.

Al ser la diabetes y la hipertension arterial los eventos precursores responsables de la aparicién y progresion
del dafio renal, se hizo importante realizar el anélisis de estas dos enfermedades, para lo cual se utilizo medidas
relativas de desigualdad a través de la razon de prevalencia e intervalos de confianza de 95%. Para el célculo
de los indicadores de los eventos precursores se utilizaron datos de la cuenta de alto costo reportado por las
empresas aseguradoras de planes de beneficios.

En el municipio de Colombia Huila se registra valores similares al departamento en el afio 2017 sin presentar
diferencia estadisticamente significativa y con tendencia a aumentar en comparacion al afio 2016.

Para la prevalencia de la hipertension arterial para el 2018 su incremento es estadisticamente significativo en

comparacién al departamento superando la media nacional y con tendencia a aumentar en comparacién al afio
2017.

Tabla 63. Eventos precursores del Municipio de Colombia Huila 2011 -2018.

Evento Hala 201 Colombia
S S S8 S8 38388 &8&&k¢&5¢%
Prevalencia de diabetes mellitus 2,69 2,37
Prevalencia de hipertension arterial 5,90 6,70 NENEN

Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD), Registro de Estadisticas Vitales DANE

Morbilidad poblacion migrante
En el municipio de Colombia Huila, el 50% de las atenciones en salud fue realizada por Consulta Externa, No
se registraron servicios de urgencias, se registra un nacimiento, 4 procedimientos.

Tabla 64. Tipo de atencion de la poblacion migrante atendida en Colombia Huila, 2019.

Tipo de atencion Total, Migrantes atendidos Total, Migrantes atendidos Huila
Municipio en Colombia Huila
2019 Distribucion 2019 Distribucion
Consulta Externa 6 50% 1.992 32%
Servicios de urgencias 0 0% 690 11%
Hospitalizacién 0 0% 423 7%
Procedimientos 4 33% 1.898 30%
Medicamentos 1 8% 1.102 18%
Nacimientos 1 8% 167 3%
Total 12 100% 6.272 100%

Fuente: Reporte informacién Circular 029 de 2017 MSPS. * ND-RUAF datos preliminares para el afio 2019 sujetos a ajuste.
Consultado en Bodega de datos del SISPRO
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En el municipio de Colombia Huila, el 40% de la poblacién migrante no se ha identificado su pais de origen; el
10% es de origen venezolano, en contraste con el 57% del mismo origen atendido en el Huila.

Solamente el 62.5% de la poblacion migrante atendida en salud en el municipio de Colombia tenia como
régimen de afiliacion Contributivo (Spersonas) y el 25% no afiliada.

Figura 46. Atenciones en salud poblacién migrante segun régimen de afiliacién en Colombia Huila, 2019

Atenciones en salud poblacion migrante - seguin régimen de afiliacion 2019

Sin dato
En desplazamiento no asegurado

En desplazamiento con afiliacion al régimen...

on

N

= En desplazamiento con afiliacion al régimen...
©
3 Otro o
h= - E municipio
[} .
Particular
E, — L1 departamento
-2

No afiliada

Subsidiado |
Contributivo

0 500 1000 1500 2000
Total de atenciones

Fuente: Reporte informacién Circular 029 de 2017 MSPS. * ND-RUAF datos preliminares para el afio 2019 sujetos a ajuste.
Consultado en Bodega de datos del SISPRO

Morbilidad de eventos de notificacién obligatoria

Se realiza un analisis descriptivo de la estimacién de la razon de letalidad y sus intervalos de confianza al 95%
durante los afios 2006 al 2018. EI municipio de Colombia toma como referencia al departamento del Huila.

Evento de Enfermedades Transmisibles por Vectores- ETV

Para el municipio de Colombia Huila, no se presentaron letalidades por estos eventos.
Eventos Inmunoprevenibles

Para el municipio de Colombia, no se presentaron letalidades por estos eventos.
Eventos por micobacterias

El municipio de Colombia Huila, no se presentaron las letalidades por micobaterias en el periodo de estudio
seguin bodega de datos SISPRO.

Eventos de zoonosis

El municipio de Colombia Huila, no se presentaron las letalidades por eventos de zoonosis en el periodo de
estudio
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Eventos de infecciones de transmision sexual (ITS)

El municipio de Colombia Huila no presento las letalidades por infecciones de transmision sexual en el periodo

de estudio

Tabla 65. Tabla de semaforizacion de los eventos de notificacion obligatoria del municipio de Colombia,

2006-2018.

Causa de muerte

HUILA
(2018)

COLOMBIA
(2018

Comportamiento

2006

2007

2008
2009
2010
2011
2012

2013

2014

2015

2016

2017

2018

Causas externas

Accidentes biologicos

Accidente ofidico

0,00

0,00

Agresiones por animales
potencialmente transmisores
de rabia y rabia

0,00

0,00

Lesiones y muerte por
accidentes de transito

21,16

Ambientales

Vigilancia de la exposicion a
contaminantes atmosféricos
relacionados con ERA

0,00

Eventos adversos de los
servicios de salud

Infecciones asociadas a la
atencion salud

0,00

0,00

Intoxicaciones

Exposicion a fltior

0,00

0,00

Intoxicaciones por farmacos,
sustancias psicoactivas y
metanol, metales pesados,
solventes, gases y otras
sustancias quimicas

0,70

0,00

Laboral

Lesiones en menor
trabajador

0,00

0,00

Mental

Conducta suicida

5,96

9,97

Violencia escolar

0,00

0,00

Violencia

Lesiones por polvora, minas
antipersona y artefactos
explosivos

0,00

0,00

Violencia intrafamiliar, sexual
y de la mujer

0,00

0,00

No transmisibles

Ambiental

Vigilancia entomoldgica

0,00

0,00

Cancer

=
P~
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Céncer (mama, cérvix) 12,89 0,00 . - . - - -

Cancer infantil 0,00 0,00 R R R - - - R R R - - . R

Cardiovascular

Enfermedades cardiovasculares
((isquémicas del corazon,
enfermedades
cerebrovasculares,
enfermedades hipertensivas e
insuficiencia cardiaca; diabetes
mellitus insulinodependiente, la
asociada con desnutricion, otras
especificadas y diabetes mellitus
no especificada; enfermedades | 188,97 | 33,92
respiratorias cronicas de vias
inferiores, bronquitis crénica
simple y mucopurulenta,
bronquitis crénica no
especificada , enfisema,
enfermedad pulmonar
obstructiva crénica, asma,
estado asmatico y

bronquiectasia)

Congeénitas

Defectos congénitos 0,00 0,00 . . . . . . - - - . . . .
Enfermedades raras 0,00 0,00 . . . - - - . . . - - - R
Materno perinatal

Bajo peso al nacer 0,00 0,00 . . . . . . - - - . . . .
Embarazo en adolescentes 0,00 0,00 . . . - - - . . . - - - R
Morbilidad materna extrema 0,00 0,00 . . . - - - . - - - - - -
Mortalidad materna 10,77 0,00 S P P - -
Mortalidad perinatal y 6.78 934

neonatal tardia ' ' -
Prematuridad 0,00 0,00 . . . - - - R R R - - . R
IVE 0,00 0,00 . . . - - - . . . - - - .
Mental

Consumo de sustancias

psicoactivas por via 0,00 0,00

endovenosa - - - - - - - - - - - - -
Nutricion

Vigilancia del estado

nutricional en menores de 18 | 0,00 0,00

afios - - - - - - - - - - - - -
Mortalidad por y asociada a

desnutricidn en menores de 2,60 0,00

5 afos - - - - - - - - - - -
Trasmisibles

Ambiental

Compli_cac_iones geo- 0,00 0,00

helmintiasis - - - - - - - - - - - - -
Ebola 0,00 0,00 R R R - - - R R R - - . R
Emergentes

Reglgt’e.nma antimicrobiana 0,00 0,00

antibiéticos - - - - - - - - - - - - -
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Inmunoprevenibles

Difteria 0,00 0,00 - - e - - P - - -
5;’53;‘; ;g‘r’\ers" seguidoala | o 000 | | L L
mg:ggg:gzi?eisse”a 000 | oo0 | | | |1 1L
.“ﬁﬁﬂ'elgz'ii por Haemophilus | 4 g 000 | | L L
oot reooneie | oo | om0 ||| an |
(menoresde 1309 | 000 [ 000 ||} L _
Parofiditis 0,00 0,00 R e e e P P
Sarampién-rubeola 0,00 0,00 . . . . . . - - - . . . .
f(')’r‘]‘;ref’rmg de rubeola o0 | o000 | || [ L L
Tétanos accidental 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Tétanos neonatal 0,00 0,00 T e e e e e e
Tosferina 0,00 0,00 e e - S P - - -
Varicela 0,07 0,00 N T e e e
Materno perinatal

Sifilis gestacional 0,00 0,00 S D - -] -
Sifilis congénita 0,00 0,00 - - - - . . - - - - - - -
Remergentes y olvidadas

Oncocercosis 0,00 0,00 . - P R - - -
Peste (bubonica/neumdnica) | 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - .
Tifus 0,00 0,00 N P e e P e e e
Ceguera por tracoma 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - .

Transmision aérea y
contacto directo

Enfermedad similar a
influenza-IRAG (vigilancia 0,00 0,00

centinela) L L L L A R L L e R e
Infeccion Respiratoria Aguda | 0,23 0,00 -
Infeccién respiratoria aguda 3500 0.00

irag inusitado) 5 '
grave (irag inusi L )
Lepra 0,00 0,00 - - - . . . - - - . . . .
Tuberculosis pulmonar 3,54 0,00 . . - - - . . . - - - -
Tuberculosis extrapulmonar | 12,20 0,00 - - - . . . . . . . . . .
Tuberculosis Todas las 0,00 0,00
formas - - -] - - - - - |-
Meningitis tuberculosa 17,.65 0,00 . - S P - - -
Transmision sexual y
sanguinea
Hepatitis distintas a A 0,00 0,00 . . . - - - . . . - - - .
VIH/SIDA 4,28 .- . S P P P . .
Brucelosis 0,00 0,00 - - - . . - - - - - - - -
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Chagas cronico y agudo 0,00 0,00 - - - . . . - - - . . . -
Cisticercosis 0,00 0,00 - - - . . . - - - . - - -
Dengue 0,00 0,00 . - - - - - -
Dengue grave 0,00 0,00 - - - . . . - - - - -
Encgfalitis: nilo occidental, 0,00 0,00

equina del oeste, venezolana . . )
Er)fe(medades de origen 0,00 0,00

prionico - - - - - - - - - - - - -
Fiebre amarilla 0,00 0,00 - - - . . . - - - . . - -
Leishmaniasis 0,00 0,00 . . . - - - - - - - - - -
Leishmaniasis cutanea 0,00 0,00 - - - . . - - - - - - - -
Leishmaniasis mucosa 0,00 0,00 - - - - . . - - - . . . .
Leptospirosis 0,00 0,00 - - - - . . - - - . . . -
Malaria 0,00 0,00 . . . - . . - - - . . . .
Malaria: vivax 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
Malaria: falciparum 0,00 0,00 . . . . . . - - - - - - -
Ricketsiosis 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - .
Trasmitida por

alimentos/suelo/agua

Colera 0,00 0,00 i, i, i, - . . - - - . . . -
Enfermedad Diarreica Aguda | 0,00 0,00 S P e P e P
Enfermeqad Diarreica Aguda 0,00 0,00

por rotavirus o oL }
Fiebre tifoidea y paratifoidea | 0,00 0,00 . - P R - - -
Hepatitis A 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - .
ETA 0,00 0,00 - . . . . . - - - . . . .
Vectores

Chikugunya 0,00 0,00 - - - . . . - - - . . . .
Vigilancia sanitaria

Uso y consumo

Consumo de antibidticos 0,00 0,00 - - - . . . - - - . - - -
Tasas de incidencia PDSP

Tasa de incidencia de

dengue clasico segun 140,07

municipio de ocurrencia - - -
Tasa de incidencia de

dengue grave segln 1,96 0,00

municipio de ocurrencia - - - - - -
Tasa de incidencia de 0.75 0.00

leptospirosis ' ' - - - - - - - - - -
Tasa de incidencia de 0,00 0,00

Chagas - - - - - - - - - - - - -
Tasa de incidencia de sifilis

congénita 538 0.0 S R R R e e S

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) — Registro de Estadisticas Vitales
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IRAG por virus nuevo
Tabla 66. Tabla. Numero de casos confirmados de COVID 19 en el municipio de Colombia Huila.
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Total general
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De 25 a 29 afios

(NN =

De 30 a 34 afios

—_
o

De 35 a 39 afios

De 40 a 44 afios

De 45 a 49 afios

De 50 a 54 afios

De 55 a 59 afios

De 60 a 64 afios

De 70 a 74 afios

De 75 a 79 afios
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De 80 afios 0 mas
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FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) — Registro de Estadisticas Vitales

Figura 47. Piramide casos del municipio de Colombia Huila 2020.
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FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) — Registro de Estadisticas Vitales
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Tabla 67. indices demograficos COVID 19, en el municipio de Colombia Huila 2020.

Relacién
hombres/mujer

En el COLOMBIA HUILA para el afio 2020 por cada 64 casos de COVID -19 en hombres, habia
100 mujeres con casos de COVID - 19, mientras que para el departamento HUILA en el afio 2020
por cada 108 casos de COVID-19 en hombres, habia 100 mujeres con COVID-19

Razon nifios mujer

En el COLOMBIA HUILA para el afio 2020 por cada 6 nifios y nifias (0-4 afios) con COVID-19,
habia 100 casos de COVID-19 en mujeres en edad fértil (15-49 afios), en contraste el
departamento HUILA para el afio 2020 por cada 4 nifios y nifias (0-4afios) con CONVID-19, habia
100 mujeres CON COVID-19 en edad fértil

indice de infancia

En el COLOMBIA HUILA en el afio 2020 de 100 personas con COVID-19, 978 correspondian a
casos de COVID-19 en poblacién hasta los 14 afios, mientras que en el HUILA para el afio 2020
este grupo poblacional fue de 2 casos de COVID -19

indice de juventud

En el COLOMBIA HUILA en el afio 2020 de 100 casos de COVID - 19, 31 correspondian casos
en poblacién de 15 a 29 afios, mientras que en el HUILA en el afio 2020 en este grupo
poblacional fue de 26 casos de COVID -19

indice de vejez

En el COLOMBIA HUILA en el afio 2020 de 100 personas con casos de COVID -19, 9
correspondian a poblacion de 65 afios y mas, mientras que en el HUILA en el afio 2020 este
grupo poblacional fue de 15 casos de COVID -19

indice de
envejecimiento

En el COLOMBIA HUILA en el afio 2020 de 100 personas con COVID - 19, 140 correspondian a
poblacion de 65 afios y mas, mientras que en el HUILA en el afio 2020 este grupo poblacional fue
de 401 personas con COVID - 19

indice demografico
de dependencia

En el COLOMBIA HUILA de 100 personas con COVID - 19 entre los 15 a 64 afios, hubo 17
personas con COVID - 19 menores de 15 afios 6 de 65 afios y méas (dependientes) , mientras que
en el HUILA este grupo poblacional fue de 16 personas con COVID - 19

indice de En el COLOMBIA HUILA , 8 personas menores de 15 afios con COVID - 19, dependian de 100
dependencia personas entre los 15 a 64 afios que tenian COVID -19, mientras que en el HUILA fue de 4
infantil personas

indice de En el COLOMBIA HUILA, 10 personas de 65 afios y mas con COVID - 19, dependian de 100
dependencia personas con COVID - 19 entre los 15 a 64 afios , mientras que en el HUILA fue de 12 personas
mayores con COVID - 19

indice de Friz Representa el porcentaje de poblacion de menos de 20 afios (entre 0 y 19 afios) con COVID - 19,

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

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) —

Registro de Estadisticas Vitales

Tabla 68. Diagnéstico de comorbilidad en pacientes con Covid 19, municipio de Colombia Huila.

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) -

Dx. Comorbilidad N° de casos

Comorbilidades (al menos una) 4
Hipertension 1
Sobrepeso y Obesidad 4
Mayor de 59 1

Registro de Estadisticas Vitales

Analisis de peor situacion

Tasa de incidencia de dengue

El comportamiento de este indicador ha registrado diferencia estadisticamente significativa con relacién al
departamento en los afios 2008, 2011, 2013, 2015, 2016 y 2017, sin embargo, para este ultimo afio tiene
tendencia a disminuir con relacion al 2018.
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Figura 48. Tasa de Incidencia de Dengue Municipio de Colombia Huila 2007 — 2018
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FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD)

Analisis de la poblacion en condicion de discapacidad 2019.
Se realiza una descripcion de las personas en condicién de discapacidad, detallando el tipo de discapacidad,
sexo, grupo de edad quinquenal, etnia, tipo de afiliacidn en salud, nivel de educacion y estrato socioeconémico.
Las alteraciones permanentes estan organizadas por las siguientes categorias el sistema nervioso, la piel, los
0jos, los oidos, los demas érganos de los sentidos (olfato, tacto y gusto); la voz y el habla; el sistema
cardiorrespiratorio y las defensas; la digestion, el metabolismo y las hormonas; el sistema genital y reproductivo
y el movimiento del cuerpo, manos, brazos, piermnas.

En el municipio de Colombia para el afio 2019 se reportan 1.157 personas en condicion en discapacidad, se
registran con mayor numero las alteraciones se encuentran la limitacién del movimiento del cuerpo, manos,
brazos piernas, afectando a un total de 642 personas (32.38%), seguido de la discapacidad de los demés
drganos de los sentidos (olfato, tacto y gusto) con un 23.13%.

Tabla 69. Distribucion de las alteraciones permanentes del municipio Colombia Huila, 2019.

Tipo de discapacidad Personas Proporcion**
El movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas 642 32,28
El sistema nervioso 122 6,13
Los ojos 61 3,07
El sistema cardiorrespiratorio y las defensas 247 12,42
Los oidos 37 1,86
Lavoz y el habla 33 1,66
La digestion, el metabolismo, las hormonas 129 6,49
El sistema genital y reproductivo 17 0,85
La piel 241 12,12
Los demas ¢rganos de los sentidos (olfato, tacto y gusto) 460 23,13
Ninguna 0 0,00

Fuente: SISPRO 2020

Tabla 70. Distribucion de las alteraciones permanentes del municipio Colombia Huila, 2019

Edad Femenino Masculino

NUmero de personas Frecuencia NUmero de personas | Frecuencia
De 0 a 4 afos 2 0,41 4 0,60
De 5a9 afios 5 1,02 9 1,35
De 10 a 14 afios 3 0,61 19 2,85
De 15 a 19 afios 14 2,86 14 2,10
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De 20 a 24 afios 15 3,06 29 435
De 25 a 29 afos 16 3,27 14 2,10
De 30 a 34 afos 19 3,88 22 3,30
De 35 a 39 afios 13 2,65 19 2,85
De 40 a 44 afios 18 3,67 24 3,60
De 45 a 49 afios 24 4,90 35 5,25
De 50 a 54 afos 32 6,53 37 5,55
De 55 a 59 afios 38 7,76 49 7,35
De 60 a 64 afios 45 9,18 44 6,60
De 65 a 69 afios 48 9,80 64 9,60
De 70 a 74 afios 47 9,59 66 9,90
De 75 a 79 afos 47 9,59 59 8,85
De 80 afios 0 mas 104 21,22 159 23,84
Total 490 100 667 100

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) — Registro de Personas con Discapacidad.

La distribucion de la poblacién con discapacidad en el municipio de Colombia Huila, para el afio 2018, evidencia
que hay 1.157 personas en esta situacidn, La mayoria de poblacion con discapacidad se encuentra en el grupo
etario de 80 afios y mas tanto en mujeres (21.22%) como en hombres (23,84%).

La poblacién en discapacidad para el afio 2019 muestra una piramide poblacional regresiva, donde es mas
ancha en los grupos superiores de 80 y mas afios, que en la base. Esto indica que la poblacién adulta y adulta
mayor sufren las mayores complicaciones por algun tipo de discapacidad. De acuerdo al Registro de Personas
con Discapacidad, para el afio 2018, el municipio de Colombia Huila tiene censados 1.157 personas.

Figura 49. Piramide de la poblacién en condicién de discapacidad Municipio de Colombia Huila 2019
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Fuente: Base de datos SISPRO 2020

Identificacion de prioridades principales en la morbilidad

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

<\\7
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costo, eventos

recursores y eventos de notificacion obligatoria municipio de Colombia Huila
Causa de morbilidad (Huila) (Colombia Huila) Tendencia Riesgo
priorizada 2018 2018 MIAS
Condiciones trasmisibles y 345,036 645 Con tendencia a 000
nutricionales disminuir
Enfermedades no 1.859.491 6233 Con tendencia a 000
Morbilidad por trasmisibles disminuir
grandes causas Materno perinatales 57.081 167 Con tendencia a 000
disminuir
Lesiones 162.552 504 Con tendencia a 000
disminuir
Mal clasificados 427.071 1305 Con tendencia a 000
aumentar
1. Transmisibles y 168.279 338 Disminuir 000
nutricionales: Infecciones
Respiratorias Agudas
Especifica por |2 Condiciones Matero 49.962 139 Disminuir 000
subcausas o Perinatales: Condiciones
subgrupos maternas
2. No transmisibles. 66.628 1,304 Aumentar 000
Condiciones orales
3. Lesiones: 146.216 439 Disminuir 000
Traumatismos,
envenenamientos u algunas
otras consecuencias de
causas externas
Precursores Diabetes mellitus 2,69 2,37 Disminuir 000
Hipertension arterial 59 12,80 000
Aumentar
Discapacidad Movimiento, cuerpo, manos, 46,43 54,26 Disminuir 000
brazos
Ojos 33,44 36,80 Aumentar 000
Sistema nervioso 35,53 2391 Disminuir 000
Oidos 15,64 20,89 Disminuir 000
Voz y habla 16,20 12,58 Disminuir 000

Fuente: Aplicativo SISPRO

Conclusiones

En el municipio de Colombia Huila, la morbilidad en el afio 2019 de la poblacién total del ciclo de la primera
infancia las condiciones transmisibles y nutricionales son la principal causa de morbilidad con tendencia a la
disminucién ya que en 2009 presento una proporcion de 50.86 y en 2019 de 33.07. Muy cerca estan las
enfermedades no transmisibles que se incremente hasta 2018 con una proporcion de 32.75 y en 2019
desciendo en 10.02 puntos porcentuales alcanzado un 32.75%. A partir de la infancia de los diferentes ciclos
de vida la principal causa de morbilidad son las enfermedades no transmisibles.

Durante el afio 2019, para el ciclo vital de primera infancia, las infecciones respiratorias ocuparon el 60% de
atenciones dentro de las condiciones transmisibles y nutricionales, en cuanta las condiciones maternas son las
derivadas durante el periodo perinatal son la principal causa de morbilidad con un 94.44%, para las
enfermedades no transmisibles las condiciones orales ocupan el 33.66% de atenciones en cuanto a lesiones
los traumatismo, envenenamientos u algunas otras consecuencias de causas externas con un 81.82%. para la
infancia continua con el mismo comportamiento, en la adolescencia las enfermedades infecciosas y parasitarias
dentro de este grupo se presento un 75.94%, para las condiciones maternas aportaron el 100% de atencion
dentro de este grupo de condiciones maternas perinatales.
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El municipio de Colombia — Huila no registra eventos de alto costo para el afio 2017 y 2018; sin embargo, la
presencia de eventos de morbilidad de hipertension y diabetes implica la busqueda de estrategias para evitar
que estos casos lleguen a las listas de alto costo.

En cuanto a progresion de la enfermedad renal el estadio (0) tiene un incremento marcado, alcanzando 96,8%
para el afio 2018 lo cual debe alarmar en el manejo de diagnéstico de pacientes hipertensos y diabéticos.

Los eventos de notificacidn obligatoria registradas para el afio 2018 esta la tasa de dengue con 268.40 la cual
es estadisticamente signiticativa con relacion al departamento, para los deméas eventos de letalidades que
presentaron valores no son estadisticamente significativos en comparacion al departamento.

Se aprecia que las alteraciones permanentes de discapacidad en el municipio de Colombia Huila de acuerdo al
area anatomo - patoldgica ocupan el siguiente orden: alteraciones EI movimiento del cuerpo, manos, brazos,
piernas con 32.38%; seguido de los demas 6rganos de los sentidos (olfato, tacto y gusto) con un 23.13%.

En cuanto a la presencia de COVID 19 en el municipio de Colombia Huila, no se han presentados mortalidades
por esta enfermedad, y hay registro de 29 casos.

Analisis de los Determinantes Sociales de la Salud -DSS

Analisis de los determinantes intermedios de la salud

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

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

Condiciones de vida

Se realiza el analisis descriptivo de las condiciones de vida de acuerdo a la estimacion de la razon de
proporciones y sus intervalos de confianza al 95%. El municipio de Colombia toma como valor de referencia el
departamento del Huila. El analisis puede profundizar la tendencia en el tiempo segun la disponibilidad de
informacion

e  Cobertura de servicios de electricidad: EI municipio solo llega a una cobertura del 72,76% teniendo en
cuenta que las zonas rurales son muy alejadas y no cuentan con servicio 100% optimo.

e  Cobertura de acueducto Es preocupante el hecho que en aras del siglo XXI la cobertura de acueducto
tan solo se llegue a un 68% de la poblacién lo cual genera consigo malas condiciones de higiene y poco
seguimiento al consumo de este preciado liquido.

e  Cobertura de alcantarillado La cobertura de alcantarillado municipal es deficiente y mas evidente en las
zonas rurales, ya que es del 68%, aunque supera la media departamental
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o indice de riesgo de la calidad del agua para consumo humano (IRCA): Segun el IRCA la calidad del
agua para el municipio de Colombia Huila alcanza el 68,7 lo cual preocupa a la hora de evaluar condiciones
sanitarias desfavorables de la poblacién ya que se considera un indice Alto.

e Porcentaje de hogares sin acceso a fuentes de agua mejorada: El 52,2% de los hogares a nivel
municipal carecen de un acceso a fuentes de agua lo cual en cifras detalladas mas de la mitad de la
poblacién doblemente colombiana sin la posibilidad de tener este servicio tan basico.

e Porcentaje de hogares con inadecuada eliminacion de excretas: En la eliminacion de excretas el 59%
de la poblacion carece del servicio, contaminando fuentes de agua y zonas aledafias a su hogar al no
tener una fuente controlada para tal fin, esto hace que patologias de transmision oro — fecal sean de mas
facil transmisibilidad en este tipo de localidad.

Tabla 72. Determinantes intermedios de la salud - condiciones de vida del municipio de Colombia Huila.

Determinantes intermediarios de la salud Huila Colombia Huila
Cobertura de servicios de electricidad 96,31 _
Cobertura de acueducto 60,6 68,00
Cobertura de alcantarillado 51,6
Indice de riesgo de la calidad del agua para consumo 474
humano (IRCA) '

Porcentaje de hogares sin acceso a fuentes de agua

mejorada (DNP-DANE 2005)

Porcentaje de hogares con inadecuada eliminacién de 179

excretas (DNP-DANE 2005) '
Fuente: Censo 2005 DANE, sistema de informacién para vigilancia de calidad de agua para consumo humano-SIVICAP
INS, célculos DNP-SPSCV con datos censo

216

Tabla 73. Determinantes intermedios de la salud - condiciones de vida del departamento Huila, municipio
Colombia, urbano - rural

Determinantes intermediarios de la salud Cabecera Resto
Cobertura de servicios de electricidad 100 _
Cobertura de acueducto 83,32 0,00
Cobertura de alcantarillado 83,3 0,00

Fuente: Censo 2005 DANE, sistema de informacién para vigilancia de calidad de agua para consumo
humano-SIVICAP INS, céalculos DNP-SPSCV con datos censo

Disponibilidad de alimentos

Para el municipio Colombia Huila se describe el porcentaje de nacidos vivos tomando como referencia la
informacién del departamento del Huila. Para el afio 2018, a pesar de no registra diferencia estadisticamente
significativa con relacion al departamento, si tiene un valor que debe preocupar al municipio puesto que se debe
intensificar las estrategias de atencién en salud de la gestante y el recién nacido.
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Tabla 74. Determinantes intermedios de la salud - seguridad alimentaria y nutricional del Municipio de
Colombia Huila, 2006-2018

Determinantes HULA | COLOMBIA [T =TT T e e s o e =T
intermediarios de la salud 2018 HUILA Slgslslsalslsglslslglslglgl s
Porcentaje de nacidos vivos
con bajo peso al nacer 7,06 5,66
(EEVV-DANE)

Fuente: SISPRO 2020

Condiciones de trabajo
¢ Incidencia de accidentalidad en el trabajo, Para el Departamento del Huila, para el afio 2013 este
indicador es de 408,0, para el municipio de Colombia no hay registros.

¢ Incidencia de enfermedades relacionadas con el trabajo, Para el departamento del Huila para el afio
2013 el valor de este indicador es de 6,0. Para el municipio de Colombia no hay registrado datos para el
periodo de estudio 2005 — 2018.

Condiciones factores, psicoldgicos y culturales

Se analiza los factores psicoldgicos y culturales de acuerdo a la estimacion de la razén de tasa, razén de
prevalencia y sus intervalos de confianza al 95%. El municipio de Colombia tomara como valor de referencia el
departamento del Huila.

o Tasa de incidencia de violencia intrafamiliar: Para la obtencion de este indicador, para el afio 2019,
se ha tomado como fuente de informacion el documento de Forensis, el cual incluye dentro del concepto
de violencia intrafamiliar la violencia de nifios, nifias y adolescentes, la violencia del adulto mayor y la
violencia a otros familiares. EI municipio de Colombia Huila presenta una tasa de 129.75 por 100.000
habitantes, el cual es no estadisticamente significativa en comparacién al departamento y solo integra
el evento de violencia intrafamiliar la violencia de nifios, nifias y adolescentes, puesto que los demés
indicadores no hubo reportes.

e Tasa de incidencia de violencia contra la mujer: Para el afio 2019 el municipio de Colombia Huila
registra una tasa de 417,25 por 100.000 habitantes, sin mostrar diferencia estadisticamente significativa
en comparacion al departamento y con tendencia a disminuir.

Tabla 75. Determinantes intermedios de la salud - factores psicolégicos y culturales del municipio de
Colombia afio 2019.

Comportamiento

Determinantes HUILA  COLOMBIA

© ~ [=] [=2] o ~ N [32] < [Xe] (=] N~ =) [=2]
intermedios de lasalud 2019 HUILA2019 8 8 € € § &S & § & § & & § g
Tasa de incidencia de
violencia intrafamiliar
(Intituto Nacional de 485,98 192,75 S
Medicina Legal y Ciencias
Forenses)
Tasa de incidencia de
violencia contra la mujer
(Intituto Nacional de 572,35 | 417,25 S T
Medicina Legal y Ciencias
Forenses)

Fuente: Aplicativo SISPRO
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Sistema sanitario
Se analice del sistema sanitario segun la estimacion de la razon de proporciones y sus intervalos de confianza
al 95%. El municipio de Colombia usa como referencia el departamento del Huila.

Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los servicios para cuidado de la primera
infancia: El porcentaje de barreras de acceso a los servicios de cuidado de primera infancia (afio
2005) en el municipio de Colombia llegan al 22.7%, superior a la estadistica del departamento, cifra
significativa que pone en alerta al municipio para buscar alternativas que eviten barreras en la atencion
de su poblacion infantil.

Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los servicios de salud: La proporcién de hogares
con barreras a los servicios de salud (afio 2005) llegan al 8,7% en el municipio de Colombia, mayor
que el departamento; es importante establecer planes y programas de gobierno que mejoren la
facilidad de la poblacién para acceder a estos servicios.

Cobertura de afiliacion al SGSSS: En el municipio de Colombia, segun la Base de Datos Unica de
Afiliados - CUBO_BDUA, Bodega SISPRO, Ministerio de Salud y Proteccién Social, el 49.93% de la
poblacion esté afiliado al SGSS para el afio 2019; sin embargo, segun informacion del SISBEN.

Coberturas administrativas de vacunacién con BCG para nacidos vivos: La cobertura de BCG en
el municipio de Colombia llega 72.38 para el afio 2019, las cuales son extremadamente bajas

Coberturas administrativas de vacunacién con DPT 3 dosis en menores de 1 afio: La cobertura
de DPT en el municipio de Colombia llega a la meta util de vacunacion un 88.57%, para el afio 2019,
superando al departamento.

Coberturas administrativas de vacunacion con polio 3 dosis en menores de 1 afio: El municipio
de Colombia cumple en un nivel éptimo la vacunacion con este bioldgico en su poblacion infantil,
88.57%, para el afio 2019.

Coberturas administrativas de vacunacion con triple viral dosis en menores de 1 afo: Igual que
con la vacunacion con Polio, el municipio de Colombia cumple en un nivel éptimo la vacunacién con
este biologico en su poblacion infantil, 79.34%, para el afio 2018 superando al departamento.

Cobertura de nacidos vivos con cuatro o mas consultas de control prenatal: EI municipio de
Colombia presentd un porcentaje de 85.98% en los controles prenatales, minimo cuatro durante la
gestacion para el afio 2018, valor que no cumple con la meta deseada del plan territorial de salud e
inferior al indicador del municipio y del departamento. Este dato implica la importancia de buscar
estrategias para captar a las embarazadas desde su primer mes de gestacion y asi, disminuir factores
de riesgo.

Cobertura de parto institucional: La cobertura del parto institucional llega en el municipio de
Colombia a 92.38% para el afio 2019, inferior al indicador del departamento. Cabe recordar que el
municipio cuenta con una institucién de salud de primer nivel de atencién y cualquier complicacion
durante el parto hace necesario la remisién a un segundo nivel,

Porcentaje de partos atendidos por personal calificado: La cobertura de parto atendido por
personal calificado es del 98.70% para el afio 2019, lo cual indica la falta de captacion de la gestante
para educarla y concientizarla sobre la importancia del alumbramiento en la institucién de salud del
municipio.
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Tabla 76. Determinantes intermedios de la salud -Sistema sanitario del municipio de Colombia Huila
2019.

o <« ‘ Comportamiento
) . ) S m T = ®© o © — o © F ® © = © o
Determinantes intermedios de la < g 28 8 8 8 §t 5 5 5 - 5 - s S S
Salud | ] 8 N N N N N N N N N N N N N N
S5 O
T O
Porcentaje de hogares con
barreras de acceso a los servicios
18,7 22,71

para cuidado de la primera
infancia (DNP-DANE)
Porcentaje de hogares con
barreras de acceso a los servicios 7,5 8,66
de salud (DNP- DANE)

Cobertura de afiliacion al SGSSS 91,9 - - -

N
[]
[]
[]
[]
[ [«
[]

(MSPS)

Coberturas administrativas de

vacunacion con BCG para 92,54 - - -
nacidos vivos (MSPS)

Coberturas administrativas de

vacunacion con DPT 3dosisen 92,3 8857 - - - -
menores de 1 afio (MSPS)

Coberturas administrativas de

vacunacion con polio 3dosisen 92,32 8857 - - - -

menores de 1 afio (MSPS)

Coberturas  administrativas  de

vacunacion con triple viral dosisen 93,06 79,34 - - - -
menores de 1 afio (MSPS)

Porcentaje de nacidos vivos con

cuatro o mas consultas de control 92,6 85,98
prenatal (EEVV-DANE)

Cobertura de parto institucional
(EEVV-DANE) %86 gas
Porcentaje de partos atendidos

por personal calificado (EEVV- 98,7 92,52
DANE)
Fuente: Base de Datos SISPRO
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Tabla 77. Servicios habilitados de las Instituciones Prestadoras de Salud en el municipio de Colombia,
2015 - 2019.

Grupo Servicio Indicador 2015 2016 2017 2018 2019
Numero de IPS habilitadas con el servicio de esterilizacion 1 1 1 1 1
Numero de IPS habilitadas con el servicio de laboratorio clinico 1 1 1 1 1
APOYO Nimero de IPS habilitadas con el servicio de servicio farmacéutico 1 1 1 1 1
DIAGNOSTICO Y - - B
COMPLEMENTACION | Numero de IPS habilitadas con el servicio de tamizacion de cancer de cuello 1 1 1 1 1
TERAPEUTICA uterino _ ~ . .
Numero de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras citologias cervico- 1 1 1 1 1
uterinas
Numero de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras de laboratorio 1 1 1 1 1
clinico
Numero de IPS habilitadas con el servicio de cardiologia 1 1 1 1 1
Numero de IPS habilitadas con el servicio de enfermeria 1 1 1 1 1
CONSULTA
EXTERNA Numero de IPS habilitadas con el servicio de fisioterapia 1 1 1 1 1
Numero de IPS habilitadas con el servicio de medicina general 1 1 1 1 1
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NUmero de IPS habilitadas con el servicio de otras consultas de especialidad

Numero de IPS habilitadas con el servicio de psicologia
Numero de IPS habilitadas con el servicio de general adultos
Numero de IPS habilitadas con el servicio de general pediatrica

NUmero de IPS habilitadas con el servicio de obstetricia

Numero de IPS habilitadas con el servicio de proceso esterilizacion

Numero de IPS habilitadas con el servicio de proceso esterilizacion

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

la agudeza visual

Numero de IPS habilitadas con el servicio de deteccién temprana -
crecimiento y desarrollo ( menor a 10 afios)

Numero de IPS habilitadas con el servicio de deteccién temprana -
desarrollo del joven ( de 10 a 29 afios)

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

NUmero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana -
el adulto ( mayor a 45 afios)

Numero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana -
cuello uterino

NUmero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana -

NUmero de IPS habilitadas con el servicio de promocion en salud

NUmero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica
recién nacido

Numero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica
parto

Numero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica
planificacion familiar hombres y mujeres

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

Numero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica
Numero de IPS habilitadas con el servicio de vacunacién

Numero de IPS habilitadas con el servicio de transporte asistencial basico

Numero de IPS habilitadas con el servicio de servicio de urgencias

Fuente: REPS - MSPS

Otros indicadores del sistema sanitario
El municipio de Colombia Huila cuenta con una Institucion Prestadora de Servicios de Salud, IPS, la ESE
Hospital Ana Silvia Maldonado que presta sus servicios como de complejidad baja.

alteraciones del

alteraciones del

alteraciones del

alteraciones en

cancer de

cancer seno

- atencion al

- atencion del

- atencion en

- atencion

- vacunacion

1

1

1

1

Tabla 78. Otros indicadores de sistema sanitario en el municipio de Colombia, 2015 — 2019.

1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1

Razoén de ambulancias basicas por 1.000 habitantes 0,08 0,08 0,16 0,16 0,16
Razoén de ambulancias medicalizadas por 1.000 habitantes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Razén de ambulancias por 1.000 habitantes 0,08 008 0,16 0,16 0,16
Razoén de camas de adulto por 1.000 habitantes 0,24 024 024 023 0,23
Razoén de camas de cuidado intensivo por 1.000 habitantes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Razon de camas de cuidado intermedio por 1.000 habitantes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Razoén de camas por 1.000 habitantes 0,56 056 055 055 0,54
Fuente: REPS - MSPS
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Analisis de los determinantes estructurales de las inequidades en salud

El analisis identifica como determinante estructural: el estrato socioeconémico, los ingresos, la etnia, el nivel
educativo y la ocupacion se presenta en la poblacion, la relacién entre ellos y los efectos sobre la salud de la
poblacién del municipio de Colombia Huila.

e Proporcion de poblacion en necesidades basicas insatisfechas: El municipio de Colombia Huila
presenta unas necesidades basicas Insatisfechas del 40,68% lo que lo enmarca en la regién como
una zona pobre con gran cantidad de necesidades basicas insatisfechas; para el area urbana es de
40,68% y el area rural 69,92%.

e Proporcion de poblacion en hacinamiento, La proporcién de hacinamiento en el municipio de
Colombia Huila es de 10,61%, valor inferior en comparacion al departamento (18,5%)

e Proporcion de poblacién en miseria: La poblacién es estado de miseria es del 11,6% para el
municipio de Colombia Huila, lo cual debe de ser prioritario en la instauracion de planes de gobierno
de los mandatarios de turno.

o Linea de indigencia: la indigencia tiene un incremento significativo desde el 2008 hasta el 2012
aumentando este indicador en 11 puntos a nivel del departamento del Huila.

o Coeficiente de Gini para ingresos: El coeficiente de ingresos se mantiene desde el 2008 hasta el
2016 lo cual determina un nivel de ingresos que no mejora para nuestra poblacién Huilense, para el
afio 2017 se observa una ligera disminucion.

Tabla 79. Otros indicadores de ingreso, Municipio de Colombia 2008-2012

Proporcion de poblacion en necesidades basicas insatisfechas 64,77
Proporcion de poblacién bajo la linea de pobreza 78,68
Proporcion de poblacién en miseria 11,60
Proporcion de poblacién en hacinamiento 10,61

Fuente: DANE, Censo general 2005

Cobertura Bruta de educacion

La cobertura bruta de educacién en el municipio de Colombia, segun la estimacién de razon de proporciones,
es menor en comparacion al departamento del Huila. Para el afio 2018 y 2019, se describe diferencia
estadisticamente significativa en comparaciéon al departamento en la cobertura de educacién primaria,
secundaria y media generando preocupacion en las entidades locales. La educacién es un punto prioritario en
las multiples deficiencias la poblacién del municipio de Colombia, su calidad es directamente proporcional a la
calidad de vida.
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Tabla 80. Tasa de cobertura bruta de educacion del departamento del Huila. Municipio de Colombia,
2005 - 2019.

Comportamiento
Eventos de S

Notificacion
Obligatoria

HUILA 2019
COLOMBIA
2019
2003
2004
2005
2006
2007
2008
2009
201
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019

Porcentaje de
hogares con
analfabetismo
(DNP-DANE)
Tasa de
cobertura bruta
de Educacion 109,96 11160 - -
categoria

Primaria (MEN)

Tasa de

cobertura bruta

ta mo - - D ONDEDEDDDONEEDNER D
Secundario

(MEN)

Tasa de

cobertura bruta

de Educacion 81,96 SR 7 I 7 Y 7 v O S R S I S R v R v R P R P I S I
Categoria Media
(MEN)

Fuente: MEN - SIMAT

20,6
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o
8
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Ocupacion

Para el municipio de Colombia no hay informacién de estos indicadores. En el departamento del Huila para el
afio 2018, el porcentaje de poblacion en edad de trabajar es de 78,8%, comportamiento similar a los dos ultimos
anos.

Poblacion econdmicamente activa

La proyeccidn para el departamento del Huila de la poblacién econémicamente activa es de 574.000 personas
para el afio 2018. La poblacion en edad de trabajar es de 944.000 habitantes Los ocupados 521.000 y los
desocupados 53.000.

Tasa de desempleo

En el afio 2019, Huila registré una tasa global de participacion de 62.8%, presentando una disminucion de 2,0
puntos porcentuales. frente al afio anterior (60.8%). La tasa de ocupacién fue 57.7%, presentando una
disminucion de 2.5 puntos porcentuales respecto al afio 2018 (55.2%). La tasa de desempleo fue 8,2%, con
tendencia al aumento con relacion al afio anterior.
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Figura 50.Tasa global de participacion, de ocupacion y de desempleo Huila 2009 — 2019

70,0

64,2
500 616 609 615 SO 634 625 gy 628
: 7.9 57,7

50,0
40,0
30,0

20,0

14,9

10,0 8 +o 52

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

TGP =@=T0O ==@=TD

Fuente: DANE - Encuesta Continua de Hogares, Gran Encuesta Integrada de Hogares

TGP: Tasa global de participacion
TO: Tasa de ocupacion
TD: Tasa de desempleo

CAPITULO IIl. PRIORIZACION DE LOS EFECTOS DE SALUD

De acuerdo a los efectos de salud identificados en los capitulos uno y dos se proponen realizar la priorizacién
en salud del municipio, teniendo en cuenta que la priorizacién refleja los intereses y experiencias subjetivas de
los analistas frente a las observaciones cualitativas o cuantitativas del fenémeno.

3.1. Reconocimiento de los principales efectos de salud identificados previamente

Se hace 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 poblacion
afectada, consecuencias y magnitud expresada de acuerdo con los indicadores estimados en los capitulos uno
y dos.

3.2. Priorizacion de los problemas de salud

Después de revisar la informacion disponible y pertinente, se realiza un listado de las situaciones consideradas
problema para el Municipio. Los problemas se definen en términos operativos, como situaciones desfavorables
que ameritan transformacion.
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Tabla 81. Priorizaciéon de los problemas de salud de Colombia Huila

emergencias y desastres

ciudad capital por derrumbes y deterioro del puente que comunica a
la capital del municipio.

Dimensién Plan Decenal Prioridad Grupos de
Riesgo
(MIAS)
1.Salud Ambiental 1. Falta de agua potable en la zona rural del Municipio. 000
2. Ausencia de acueducto en algunas zonas rurales. 000
3. Presencia de zonas de riesgo por deslizamientos 000
4. Alta incidencia de mortalidad por accidentes de transito 013
4, Colombia Huila cuenta con una cobertura de acueducto de 68%
5 El municipio de Colombia cuenta con una cobertura de alcantarillado 013
de 68%.
2. Vida saludable y 1. Principal causa de mortalidad las enfermedades del sistema 001
condiciones no transmisibles | circulatorio. Isquemias del corazén, cerebrovasculares e
hipertensivas
2. Causa de mortalidad por neoplasias de los drganos digestivos y del
estomago
3. Principal causa de morbilidad no transmisibles las enfermedades 001
cerebrovasculares
4. Segunda causa de morbilidad las condiciones orales. 000
5. Tercera causa de morbilidad las enfermedades genitourinarias 007
3. Convivencia social y salud | 1. Presencia de casos de violencia intrafamiliar (violencia en nifios, 012
mental nifias y adolescentes, violencia adulto mayor y violencia de otros
familiares) y violencia contra la mujer y sospecha de abuso sexual
2. Municipio que durante el periodo analizado presenta casos de
suicidio con tendencia al incremento
3. Presencia de morbilidad por condiciones neuropsiquiatricas dentro 004
de las primeras cinco causas.
4.Seguridad alimentaria y 1. En el municipio de Colombia se observan inadecuados habitos 003
nutricional alimenticios que generan la presentacién de enfermedades crénicas.
2. En el municipio de Colombia a pesar de ser productor de algunos
alimentos y de que se establezcan programas para la promocion de
alimentacion saludable existen algunos casos de malnutricién
3. Porcentaje de bajo peso al nacer superior al departamento 003
5. Sexualidad, derechos 1. Presencia de embarazo en adolescentes 008
sexuales y reproductivos 2.. Porcentaje de mujeres embarazadas de 10 a 14 afios 008
6. Vida saludable y 1. Alta incidencia de Dengue y Dengue grave 009
enfermedades transmisibles 2. Bajas coberturas de vacunacion en el municipio, por lo tanto, no se 009
da cumplimiento a las coberturas PAl.
3. Municipio con presencia de COVID 19, aunque hasta la fecha no 009
se han presentado defunciones.
4. En el municipio se han presentado defunciones por VIH/ SIDA. 009
7. Salud publica en 1. Blogueos de algunas vias hacia la zona rural y en ocasiones a la 000
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8. Salud y Ambito laboral 1. Escasas oportunidades laborales lo que hace que la poblacion 011
migre a otros municipios y se aumente la cantidad de adulto mayor en
condicion de abandono

9.Gestion diferencial en 1. En el municipio el mayor tipo de discapacidad presentada 014

poblaciones vulnerables corresponde a la limitacion en el movimiento del cuerpo, manos, 016
brazos y piernas

10. Fortalecimiento de la 1. Se debe fortalecer la captacion de poblacion pobre no asegurada 00

autoridad sanitaria en el municipio.

Fuente: SISPRO
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