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PRESENTACION

El Plan Decenal de Salud Publica - PDSP 2012- 2021, establece el marco nacional de
politica sanitaria, en el cual las entidades territoriales deben adoptar las orientaciones alli
establecidas, para su construccion, el pilar fundamental es el Analisis de Situacion de la
Salud- ASIS.

Una de las funciones de la Coordinacion de Salud Publica y Vigilancia Epidemiol6gica a
nivel Municipal es promover, orientar y elaborar el estudio de la situacion de salud del
Municipio. En este sentido, durante los afios 2014 y 2020 se ha realizado la elaboracion
y el proceso de Andlisis de Situacion de Salud, que busca realizar el abordaje en el marco
de la implementacion del Plan Decenal de Salud Publica 2012-2021 (PDSP), bajo los
enfoques poblacional, de derechos y diferencial y de acuerdo con el marco conceptual de

determinantes sociales de la salud.

Esto permitird al Municipio la identificacion de los principales efectos de salud que aquejan
a la poblacion y sus determinantes, el reconocimiento de brechas y situaciones de
inequidad en salud y el maximo aprovechamiento de la evidencia para la toma de
decisiones en la formulacion y direccionamiento de politicas publicas y planes territoriales

de salud.

12



TODOS PORUN
NUEVO PAIS

La salud A iyt
esdetodos (LR

Libertad y Orden

Alcaldia de Tumaco

INTRODUCCION

El andlisis de la situacién de salud (ASIS) consiste en un proceso de investigaciones de
indicadores que permiten caracterizar, medir y explicar el perfil de salud-enfermedad

atencion de nuestro Municipio.

Tiene como proposito desarrollar el proceso de analisis de situacién de salud a través de
distintas fases metodolégicas que permitan identificar inequidades en salud y sus
determinantes, como insumo para la construccion de intervenciones costo — efectivas
mas integrales, articuladas con otros sectores, que contribuya a mejorar las condiciones

de salud y de vida del individuo, la familia y la comunidad.

Busca identificar, analizar, comprender y medir los factores determinantes de la salud en
Tumaco con el fin de avanzar en la reduccion de brechas y situaciones intolerables y
aplicar con equidad los recursos sociales que contribuyan a modificar las condiciones de

vida de las poblaciones y fortalecer el modo de gestion de los servicios de salud.

Internacionalmente, se le concede mucha atencibn al ASIS. La Organizacion
Panamericana para la Salud (OPS) en el afio 2000, aprob6 la iniciativa "La salud publica
en las Américas", que define las once funciones esenciales de esta y ubica en primer
lugar el monitoreo, evaluacion y andlisis de la situacién de salud. Analizar la situacion de
salud, en el contexto de los servicios médicos en comunidades especiales es para el
municipio de Tumaco una prioridad conocer la realidad concreta de su comunidad, los
diferentes actores implicados (individuales, de grupos, institucionales), antecedentes, las
relaciones entre los referidos actores y sus recursos, los escenarios donde ocurren las

interacciones, entre otros.

El Municipio San Andrés de Tumaco adoptara este documento para reducir la
incertidumbre de sus decisiones, incluyendo ademas de los analisis epidemioldgicos y
estadisticos, la medicina basada en la evidencia, la continuacion de atencion al individuo,
el sentido comudn, la planificacion estratégica, el uso de recursos, la autoeficacia

profesional, asi como también el aprendizaje desde los errores.

El Programa Especial de Andlisis en Salud; busca tomar la informacion que hubiere, como
herramienta para evaluar la situacion en salud, utilizando la epidemiologia para ayudar a

definir politicas y programas.
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METODOLOGIA

1. Para el municipio de San Andrés de Tumaco se us6 como fuentes de informacion
las estimaciones y proyeccion de la poblacion de los censos 1985, 1993, 2005, 2018
y los indicadores demogréficos para el analisis del contexto demografico. Para el
andlisis de la mortalidad del departamento / distrito / municipio, se utilizo la
informacion del periodo entre el 2010 al 2019, de acuerdo con las bases de datos
de Estadisticas vitales (nacimientos y defunciones), consolidadas por el
Departamento Administrativo Nacional de Estadistica - DANE.

2. Se realizé una presentacion descriptiva en persona, lugar y tiempo de la situacion
de salud e indicadores de salud con medidas de frecuencia (mortalidad,
prevalencia, incidencia y letalidad), tasa de mortalidad ajustada por edad, Afios de
Vida Potenciales Perdidos — AVPP, tasas especificas de mortalidad por el método
directo, razon de razones, razén de tasas e intervalos de confianza al 95% por el
método de Rothman, K.J.; Greenland, S., todo esto a través de la hoja de céalculo
Excel.

3. Para el anadlisis de las desigualdades en salud y sociales en salud, se estimo las
diferencias relativas, para el analisis de morbilidad se utiliz6 la informacion de los
Registros Individuales de Prestacion de Servicios — RIPS, las bases de datos de los
eventos de alto costo y precursores de la cuenta de alto costo del Ministerio de
Salud y Proteccion Social, el Sistema de Vigilancia de Salud Publica del Instituto
Nacional de Salud y otra informacién que contribuya al andlisis de la morbilidad en
su territorio. El periodo del andlisis para los RIPS fue del 2010- 2019; para los
eventos de alto costo y los eventos precursores fue el periodo comprendido entre
el 2008 al 2019 y los eventos de natificacién obligatoria desde el 2009 al 2019; Se
estimaron las medidas de frecuencia (prevalencia o Proporcion, incidencia,
letalidad) y otras medidas como la razén de prevalencia, la razén de incidencias y
la razén de letalidad para estas medidas se les estimo los intervalos de confianza
al 95% por el método de Rothman, K.J.; Greenland, S., para las estimaciones se
utilizoé la hoja de calculo Excel.

4. Para el realizar la priorizacion de los efectos en salud se utilizé el método
establecido por el ministerio de salud. Se usé como fuentes de informacion las
estimaciones y proyeccién de la poblacion y los indicadores demogréficos para el
andlisis del contexto demogréfico.

5. Para el andlisis de las priorizaciones se tuvo en cuenta los grupos de riesgo (MIAS)
modelo integral de atencién en salud, y se tiene en cuenta el Listado de Prioridades

por Dimension del PDSP.
14
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SIGLAS

ASIS: Andlisis de la Situacién de Salud

AVPP: Afos 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 Inmunizacion
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%

IDSN: Instituto Departamental de Salud de Narifio
INS: Instituto Nacional de Salud

IRA: Infeccion Respiratoria Aguda

IRAG: Infeccién Respiratoria Aguda Grave

VIH/SIDA: virus de la inmunodeficiencia humana

LI: Limite inferior

LS: Limite superior

MEF: Mujeres en edad fértil

MPIO: Municipio

MSPS: Ministerio de Salud y Proteccion Social

NBI: Necesidades Basicas Insatisfechas

No: Namero

ODM: Objetivos de Desarrollo del Milenio

OMS: Organizacion Mundial de la Salud

OPS. Organizacién Panamericana de Salud

RIPS: Registro Individual de la Prestacion de Servicios

RAP: Riesgo Atribuible Poblacional
PIB: Producto Interno Bruto

Alcaldia de Tumaco

SISBEN: Sistema de Identificacién y Clasificacion de Potenciales Beneficiarios para los

Programas Sociales.
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SGSSS: Sistema General de Seguridad Social en Salud
SISPRO: Sistema Integral de Informacion 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 DEL CONTEXTO TERRITORIAL
Y DEMOGRAFICO

En este capitulo se caracteriza el municipio de San Andrés de Tumaco, en los contextos
territorial y demogréfico; el propdsito es conocer la relacion entre la poblacion, el territorio,
su ambiente, y la sociedad, lo que permitira visibilizar los factores determinantes del

estado de salud de la poblacion del municipio de San Andrés de Tumaco.

1.1. Contexto Territorial

1.1.1. Localizacién

San Andrés de Tumaco fue fundado el 30 de noviembre de 1640. El puerto fue escenario
de hechos de mucha importancia histérica para la region, desde tomas de corsarios hasta

enfrentamientos producidos por diferentes guerras civiles.

El municipio de san Andrés de Tumaco se encuentra ubicado al sur este de Colombia a

2 grados, 48 - 24” de latitud norte; 78 grados — 45" -53” de longitud al meridiano de
Greenwich, se ubica en la Costa Pacifica de Narifio a 280 kildmetros al sur occidente de
la ciudad de san Juan de Pasto. Tumaco es el segundo puerto maritimo sobre el Océano
Pacifico colombiano. Limita, al norte con el municipio de Francisco Pizarro, al sur con la
republica del Ecuador, al este con los municipios de Roberto payan y Barbacoas y al
oeste con el Océano Pacifico; se encuentra a dos metros sobre el nivel del mar, con una
temperatura media de 28 grados centigrados, que en determinadas épocas oscila en 19
y 33 grados centigrados; caracterizado por poseer un clima calido himedo; la humedad
relativa es de 83.86% con una precipitacién anual de 2.531 milimetros; el area municipal

es de 3.760 kilbmetros cuadrados.

El nombre actual del municipio aparece por primera vez el 30 de noviembre desde 1640
luego que un grupo de indios de la tribu "Tumaco" encontrara muchas vasijas de barro a
la orilla del mar, disponiendo esta como la fecha de su fundacién y conmemoracion a este

evento®.

Tumaco es la segunda ciudad mas importante de la Costa Pacifica colombiana, y esta
ubicada en el Litoral Sur de la costa, cerca de la frontera con el Ecuador. El riesgo al que
estd expuesto el Municipio, principalmente su zona urbana, radica en que cerca de sus
costas, mar adentro, se encuentra la Zona de Subduccién del Pacifico, en donde
colisionan las Placas Nazcas y Suramérica, lo cual ocasiona fuertes sismos, potenciales
generadores de tsunamis. Este fenbmeno, sumado a su gran vulnerabilidad, por la baja

altura de la ciudad sobre el nivel del mar, la condicion de licuefaccién de su suelo y la
18
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gran concentracion humana alli asentada, hacen a esta poblacién una zona altamente

propensa a esta clase de eventos naturales, con resultados impredecibles y posiblemente

catastréficos para la poblacién y para la ciudad.

Division Politico-Administrativa

El municipio de Tumaco se encuentra dividido en cinco zonas, las cuales tienen

dificultades para su integracion por la ausencia de infraestructura para la conectividad y

el transporte. Se describen en el POT 2008-2019 realizado por la alcaldia municipal, asi:

. La zona de la carretera: El eje articulador es la via Pasto-Tumaco, que en el
territorio municipal posee una longitud de 92 kildmetros. Comunica a varios centros
poblados como Llorente, La Guayacana, Tangareal y Buchely. De esta carretera
salen ramales viales menores que se conectan con los rios Mira, hacia el sur, y
Caunapi hacia el norte. En esta zona, Llorente es el principal centro poblado, cerca
del limite final del municipio. La zona de carretera se caracteriza por la alta
presencia del cultivo de palma de aceite y cacao. Actualmente, el cultivo de arroz
también est4 tomando mucho auge en las comunidades del area (Mapa 1. Sub
zonas POT 2008-2019/Contorno linea azul).

. Zonas de altas colinas: Estan alejadas de la carretera. Pobladas principalmente
por indigenas de las comunidades Awa y Eperara Siapiadara. Tienen dificultades
de movilizacion, ya que su sistema de conectividad y transporte se reduce a una
red de senderos y caminos; se constituye como una zona de baja integracion (Mapa
1. Sub zonas POT 2008-2019/Contorno linea naranja). “El rio Mira (y sus brazos
hacia el mar) es el principal integrador acuatico y conector del area. Es una zona
poblada por comunidades afrodescendientes principalmente, con una relativa
relacion fronteriza con Ecuador, la cual se espera sea fortalecida una vez se termine
la construccién de la via Espriella-Mataje (Mapa 1. Sub zonas POT 2008-
2019/Contorno linea roja).

. Zona de Rios de la Ensenada de Tumaco: Los ejes integradores de esta zona
son los Esteros, que le permiten comunicacion vial acuética entre centros poblados
y caserios. La integracion socio econ6mica en esta zona es baja, por razon de las
condiciones climaticas y de las mareas, a lo cual se suma el costo
del transporte acuatico y las condiciones econdmicas precarias de la comunidad en
la zona (Mapa 1. Sub zonas POT 2008-2019/Contorno linea verde).

. Zona costera: Es la zona en donde los poblados y caserios se comunican
principalmente por via maritima y fluvial. Su nivel de integracién es menor a las

anteriores, debido a los altos costos de este modo de transporte. La zona incluye a
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San Juan de la Costa; Pital de la Costa y Playa Caballo, al norte del Municipio (Mapa
1. Sub zonas POT 2008-2019/Contorno linea amatrilla).

Mapa 1: Division Politica Administrativa Y Limites, Municipio San Andrés De
Tumaco 2020

r

Fuente: Alcaldia de San Andrés de Tumaco 2020

De acuerdo con las proyecciones estimadas del DANE, el Municipio de San Andrés de
Tumaco en sus 3,778 kilometros cuadrado habita una poblacion total para el afio 2020 es
de 257.052 personas. Segun indicadores, la poblacién urbana del Tumaco es de 86.614
habitantes, ubicados en 37.8 Km cuadrados; mientras que la poblacién rural es 170.438
habitantes, ubicados en 3.740 Km cuadrados; de donde se puede colegir que la densidad

poblacional de la zona rural de Tumaco esta muy por encima de la urbana.

Tabla 1. Distribucion Por Extensién Territorial Y Area De Residencia, Municipio
San Andrés De Tumaco 2020

extension

Porcentaje Extension porcentaje extension Porcentaje

37.8km2 1% 3.740 km2 99% 3.778 km2 100%

Fuente: plan de desarrollo San Andrés de Tumaco 2019.
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Mapa 2: Division Politica Administrativa Area Urbana, Municipio San Andrés De
Tumaco 2020

Tumaco - Casco Urbano, Nariino

Océano
Pacifico

Bahia de
Tumaco

@ ockA

Fuente: Alcaldia de San Andrés de Tumaco 2018

1.1.2. Caracteristicas Fisicas Del Territorio

La cabecera municipal esta zonificado en 5 comunas, asi; comuna 1, comprendida en el
sector de la isla del morro y el bajito Tumaco, barrios de invasion: el modelo, libertadores,
san Felipe; comuna 2, comprendida en el sector de la avenida la playa, las Américas,
Villa Lola, El Triunfo; Comuna 3, comprendida en el sector de los puentes: Venecia, Las
Flores, Primavera, El Progreso; Comuna 4, Comprendida en el sector de los barrios
Nueva Creacion, La Calavera, Puente Ortiz, Chaquira; Comuna 5, comprendida en el
sector de los barrios Viento Libre, Panam4, Buenos Aires, La Floresta, La Paz y un sector
de los barrios de invasién Nuevo Milenio, Nuevo Horizonte, familias en accion; posee 15
consejos comunitarios, 16 resguardos indigenas y zonas de carretera con 5
corregimientos, legalmente estan Llorente y la Guayacana. Mediante Ley 48 de 1947 el
Estado declaré Area Urbana de Tumaco los terrenos de la isla de Tumaco, Viciosa y
Morro; y mediante Acuerdo Municipal No. 1 de mayo de 1966, sefialé que eran urbanas
las localidades comprendidas a 15 Km a partir del puente de El Pindo hasta la localidad

de Bucheli. Con un total de 72 barrios en las 5 comunas.
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Tabla 2. Distribucion De Las Comunas En El Area Urbana Del Municipio De San
Andrés De Tumaco 2020

Comuna 1 Comuna2 Comuna 3 Comuna 4 Comunab
20 de julio Calle San Carlos Calle Nueva 11 de noviembre | La Ciudadela
Avenida de Los Estudiantes | 3 cruces Calle Nueva Creacion Buenos Aires Nuevo Milenio
Bajito Tumaco 7 de agosto Calle Ricaurte California La Paz
Brisas del Aeropuerto Avenida Férrea Chakira El Carmelo Obrero 1
Brisas del Mar Avenida La Playa El Esfuerzo El Porvenir Unién Victoria
El Modelo Calle Anzoategui El Padilla Exportadora Unién Victoria 3-4
El Morrito Diamante La Calavera Iberia Viento Libre
Exporcol El Triunfo La Comba 1 Viento Libre 1
Inscredial Las Palmas La Comba 2 Viento Libre 2
Pradomar Libertad No.1 La Floresta 1 Viento Libre 3

La Cordialidad

Luis Avelino

La Floresta 2

La Florida Calle Mercedes La Nueva Independencia
Los Libertadores Villa Lola Puente Ortiz
Maria Auxiliadora Bavaria Vargas

Miramar

Pantano de Vargas
Puente Fatima
Puente Fatima 2
Puerta del Sol

Simon Bolivar

Calle Antigua Caldas
Humberto Manzi
Pedro Arizala
Puente Progreso
Puente Venecia
Calle del Comercio

San Martin

Fuente: planeacién municipal

Relieve Y Altitud

El municipio de San Andrés de Tumaco presenta en toda su extension diferentes relieves,
desde el montafioso en inmediaciones andinas del piedemonte costero hasta la llanura
del Pacifico con accidentes geograficos importantes tales como la bahia de Tumaco,
Ancon de Sardinas, cabo Manglares, la isla de El Morro entre otros.

El municipio cuenta con un relieve suave con pendientes clase | y las alturas maximas de
sus pendientes llegan a los 20 m.s.n.m. en esta zona se hallan presentes tres tipos de
fisiologia diferentes como son colinas muy bajas, diques y terrazas en donde se localizan

la poblacién y la agricultura.

Limites
Limita asi:

. Por el norte: con el municipio de Francisco Pizarro (Salahonda).

. Por el sur: con la Republica de Ecuador
. Al oriente: con el municipio de Barbacoas y Roberto Payan
. Por el occidente: con el océano Pacifico.
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El municipio de San Andrés de Tumaco esta a 300 kilometros de la capital Pasto, Se
encuentra ubicado en el suroccidente de Colombia, y su cabecera municipal a se
encuentra una altitud de 2 msnm., lo cual hace que tenga un clima calido humedo, con
temperatura promedio de 28°Centigrados, un ambiente apacible por lo calmado de su
gente.

Hidrografia

Su hidrografia consta de rios y lagunas de importancia como los rios Mira y Patia, pero
asi mismo hay pequefios rios tales como el Caunapi, Chagui, Tablones y mexicano.

En lo correspondiente a su parte hidrografica, el municipio cuenta con tres rios muy
importantes, que se incluyen en el sistema de cuencas hidrograficas como lo son los rios
Mira, Patia y Micay, los cuales forman parte de la vertiente del Pacifico. Posee, ademas,
caracteristicas muy particulares gracias a su posicion espacial, convirtiéndolo en una
zona influyente gracias a ser lluviosa, con bosques humedos tropical y bosque pluvial
premontano. El bosque de manglar es el principal medio de asociacion vegetal, propio de
la regién, que al interrelacionarse con la gran variedad de fauna silvestre registran y
aportan al departamento de Narifio, amplias posibilidades para el desarrollo econémico,

y no so6lo a nivel local y regional, sino nacional.

Zonas De Riesgo

Escenario General De Riesgos

Aparte de ocasionales marejadas, resultado de la coincidencia de niveles de marea muy
altos y fuertes vientos hacia tierra, y efectos del fenémeno El Nifio, que segun el registro
histérico no han causado pérdidas irreversibles, el escenario local incluye como amenaza
mas importante sobre Tumaco la sismica, por la cercania de una fuente de primer orden,
la “zona de subducciéon”, localizada frente a la costa (Mapa. 3), capaz de generar

terremotos de magnitudes extremas.

Por las caracteristicas de los terrenos que predominan en Tumaco - suelos de arena no
cohesivos con altos niveles de agua - también se presenta asociado a los terremotos
grandes el fenémeno de licuacién (la pérdida de resistencia y capacidad portante de los
suelos durante la vibracion fuerte). Por otro lado, la ubicacién de Tumaco, frente al mar
abierto, hace que también esté expuesta a las olas marinas - tsunami - que generan los
grandes terremotos en la zona de subduccion cerca a la costa narifiense y, quiza también,

terremotos tsunami génicos en otras regiones del Pacifico.
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Es muy probable, por la cercania de la fuente primaria, que los tres tipos de fenbmenos
peligrosos - terremoto, licuacién y tsunami - ocurran simultdneamente, como de hecho
fue el caso en 1906 y 1979, aunque también son posibles (como en 1942 y 1958)
movimientos sismicos que no alcanzan a causar licuacion o tsunami.

Mapa 3: Localizacién General, Con Epicentros Registrados Por El OSSO
Observatorio Sismolégico Del Sur Occidente (1987-96) Y Traza De La Falla De
Subduccion

5°N

| I
l

1°N SR
80° W 79° W 78° W 77° W

Fuente: http://www.0ss0.0rg.co/docu/proyectos/grupo-0sso/1997/estado/asesorias_municaples.pdf

Mientras que por lo general las amenazas sismicas se pueden considerar como
estacionarias en el tiempo (su nivel es considerado s6lo como funcién del sitio), en
Tumaco son variables, en cuanto a fenémenos asociados (licuacién, tsunami). La
probabilidad de ocurrencia de licuacién esta aumentando, en la medida en que avanza la

frontera urbana mediante creacidn de terrenos por relleno.

En el caso de la exposicion a tsunami, Tumaco es mas singular aan (ver seccién, por la
gran amplitud de las mareas en esta costa, hasta aprox. 5 metros (versus la muy poca
elevacion del terreno insular urbanizado), por la ciclica desaparicion de las islas de barra
(El Guano) que sirven de proteccion natural, y por el poblamiento de areas de reciente
surgimiento (El Bajito). Aqui la amenaza por tsunami también es, pues, funcion del

tiempo, en el corto plazo (mareas) y en el largo plazo (cambios de la morfologia costera).
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Terremotos

La amenaza sismica sobre Tumaco esta determinada dominantemente por una fuente, la
zona de subduccion, la mayor fuente de terremotos del pais. Los sismos mas grandes
registrados hasta ahora en Colombia - enero 1906, M = 8,4 y Dic. 1979, M = 8,1 (Okal,

1992) - ocurrieron aqui.

No cabe duda en que aqui grandes terremotos (y los tsunamis que generan) han estado
ocurriendo desde épocas geolbgicas muy remotas, y en que asi seguira siendo. Sin
embargo, no se han encontrado testimonios concluyentes de eventos anteriores a 1906,
aunque si hay testimonios antiguos escuetos que mencionan mares bravas y accion de
olas en el interior de la poblacion; quiza la resistencia de las edificaciones de madera y la
concentracion de la poca poblacién en el costado sur (hacia tierra) de la isla haya
contribuido a que no ocurrieran consecuencias dignas de registro en el primer cuarto de

siglo de vida de Tumaco.

Por comparacion con otras zonas de subduccion, los periodos de recurrencia de grandes
sismos en esta parte de la zona de convergencia de las placas tectonicas de Nazca y
Suramérica pueden ser en promedio del orden de un siglo. Entre los grandes eventos de
1906 y 1979 ocurrieron 2 terremotos (1942 y 1958), sin consecuencias desastrosas para
Tumaco, frente al segmento norte de la costa ecuatoriana, dentro de la zona de ruptura
del sismo de 1906. De dos sismos fuertes - en 1868 y 1875 - en la regién occidental

colombo-ecuatoriana sélo se tienen datos imprecisos.

La distancia hipocentral minima de Tumaco hasta el plano de la falla de subduccion es
del orden de 50 km. Por esto las aceleraciones méaximas muy probablemente no seran
tan altas como pueden esperarse en algunas areas del territorio continental, en mayor
proximidad a fallas. En cambio, la duracién de los movimientos sismicos fuertes si puede
ser extremadamente larga, en razén a las magnitudes (funcién, también, de la duracion
de ruptura) de los sismos que aqui ocurren, y probablemente también por las condiciones
geoldgicas superficiales. Testimonios histéricos (Rudolph & Szirtes, 1911) reportan
duraciones de varios minutos. Para la sismicidad en la region de Tumaco si existe
testimonio de un evento que se puede considerar como el maximo probable (1906); esto

no es el caso con los tsunamis.
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Licuacion

Las condiciones generales para la ocurrencia de este fenémeno - fuertes y prolongados
movimientos sismicos y suelos de arena 0 arenosos con altos niveles de agua - estan
dadas en Tumaco; los testimonios de los terremotos desastrosos de 1906 y 1979

confirman su ocurrencia.

Con excepcién de una colina - no urbanizada - en el extremo de la isla EI Morro, todo el
territorio insular son suelos de arena (Gonzélez, 1991) no cohesiva. Ademas, el nivel
fredtico es muy alto en toda el area. Sin embargo, para el sismo de 1906 sélo hay
testimonios de licuacion (Rudolph & Szirtes, 1911) en &reas de playa. En 1979 la
ocurrencia de licuacion estuvo concentrada (Gonzéalez, 1991) en areas de relleno artificial,

gue hoy en dia constituyen gran parte del territorio urbano, y en zonas de playa.

Mapa 4: Mapa De Areas Con Relleno Hidraulico Y Evidencias De Licuacion Durante
El Sismo De Diciembre De 1979

Oceano Pacifico

X
( a_ ~b
N o
9 ( 5“ (
J

CONVENCIONES:

- Rellenos hidraulicos

Zonas de licuacién
Diciembre 1979

Fuente: http://www.0sso0.0rg.co/docu/proyectos/grupo-osso/1997/estado/asesorias_municaples.pdf

El mapa 4 de ocurrencias de licuaciéon durante el sismo de 1979 (Gonzalez, 1991) se
realiz6 mapeando efectos como agrietamiento de suelos, extrusion de arenas y lodos
(“sandblows”), hundimiento de fundaciones y desparramientos laterales. Casos de
edificaciones afectadas por falta de cimentaciones amarradas - muy frecuente - no fueron
considerados, como tampoco se consideraron los frecuentes casos de edificaciones
afectadas por estar asentadas en terrenos heterogéneos (arena, rellenos del terraplén
ferroviario). La cartografia de areas rellenadas se hizo a partir de testimonios del personal
de dragas y otros habitantes de Tumaco y no coincide del todo con otro tipo de

informacion, como el resultante de comparacién de mapas antiguos y actuales, de la cual
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se concluye, entre otros, el relleno de toda la parte central - un estero que separaba la

isla longitudinalmente de la isla de Tumaco.

En la distribucion de manifestaciones de licuacion durante el sismo de 1979 llama la
atencion que no incluye las dos franjas, que constituyen los terrenos naturales de la isla
de Tumaco; de otras regiones existen evidencias (Ishihara & Yasuda,1991) que
demuestran que suelos licuables pueden mantener esta propiedad después de varios
sismos fuertes.

Mapa 5:. Croquis Y Malla Urbana En la Isla Tumaco En 1918
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Fuente:http://www.0sso0.0rg.co/docu/proyectos/grupo-osso/1997/estado/asesorias_municaples.pdf

El nivel de amenaza por tsunami en un sitio estd determinado por las caracteristicas de
la fuente (la magnitud del terremoto, principalmente), la distancia y orientacién con
respecto al sitio, las profundidades de agua en la trayectoria, y la morfologia de la
trayectoria terminal (pendiente del fondo, forma de la costa). A diferencia del movimiento
sismico, la exposicion de un sitio a tsunami es variable en el tiempo, en funcion del nivel
de mareas. El potencial de pérdidas se relaciona con efectos tales como impacto de olas,

inundacion, impacto de objetos flotantes y erosion.

La informaciéon mas importante para planificar con riesgos de tsunami es el tiempo de
recorrido (para disefiar medidas de evacuacion) y las alturas de ola y extensiones de
inundaciéon que las olas podran tener en futuros eventos, o sea el escenario de
exposicion. Para esto se recurre generalmente - en funcion de datos y capacidades de
evaluacion disponibles - al analisis de eventos historicos, al calculo de modelos empiricos,

y al modelamiento numérico, la simulacién del proceso hidrodinamico de propagacion.
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Tumaco esta expuesta a los tsunamis generados en la fuente cercana - la zona de
subduccion y, como toda poblacion costera en el Océano Pacifico, en principio también

a tsunami de origen lejano.

Mapa 6: Simulacién Numérica Del Tsunami de diciembre 1979; Alturas De Ola'Y
Areas Inundadas (Arriba) Y Vectores De Corriente Horizontal (Abajo) 30 Min.
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Fuente:http://www.0ss0.0rg.co/docu/proyectos/grupo-0sso/1997/estado/asesorias_municaples.pdf

Para la amenaza de tsunami no existe testimonio de un evento maximo probable para
Tumaco (aunque el de 1906 muy probablemente si fue el maximo que puede ocurrir aqui)
porque en ambos casos historicos bien documentados (1906, 1979) la marea estuvo en
niveles bajos y la exposicion - aqui fuertemente controlada por la presencia de islotes de
arena y llanuras intermareales - consecuentemente también. Esto también limita la

utilidad de escenarios histéricos para fines de planificacion. La exposicion del area urbana
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a tsunami depende fuertemente del nivel de marea y de que haya pasado desde el Ultimo

tsunami un tiempo suficiente - del orden de varias a muchas décadas - para la nueva

formacion de las islas de barra del grupo El Guano

Con base en métodos empiricos fundados en datos histéricos japoneses se realizé
(Duarte, 1994) el primer estimativo de alturas de inundacién por tsunami en Tumaco.
Posteriormente se inicié el modelamiento numérico (Caicedo et al., 1996), con el cual se
podran obtener modelos muy detallados y precisos de la propagacion e impactos.
Actualmente este proyecto ha avanzado hasta donde la disponibilidad de cartografia

batimétrica - factor critico de la bondad del modelamiento - lo permite.

En el mapa. 6 se aprecia un modelo, obtenido con informacion batimétrica de las cartas
nauticas existentes, usando como condicion inicial el terremoto de dic. 1979. Este modelo
se calculo para el nivel medio del mar. Se aprecia que la falta de datos batimétricos hacia
el Wy N del area de modelamiento (la ola de tsunami llega desde WNW) las alturas de

ola en la isla Tumaco son demasiado altas.

Sin embargo, aun con bases insuficientes este modelo genera rasgos del proceso que
concuerdan con observaciones: la altura de olas en El Guano (causa de su desaparicion),
la convergencia de vectores de flujo hacia las areas de El Bajito y ElI Morro (donde el
tsunami de hecho acumulé bancos de arena nuevos), las alturas de ola menores en El

Morro como efecto de la parte de El Guano que si esté incluida en el modelo, entre otros.

Esta actividad del programa de prevencion de tsunami permitira despejar una de las
principales incégnitas en la elaboracion de un escenario de riesgo para Tumaco: ¢qué
puede suceder si un tsunami como los de 1906 o 1979 ocurre durante niveles de marea
altos?; ¢,como es el escenario de exposicion de Tumaco mientras los islotes de El Guano
aln no se han regenerado?

Por otro lado, en cooperacion con la Armada Nacional (Tesis de Oceanografia de TN J.
Reyna M.) se esta realizando actualmente el modelamiento sistematico de alturas de ola
para todas las fuentes de tsunami grandes en el Circumpacifico, habida cuenta del
potencial transpacifico de grandes tsunamis y para poder evaluar con precisién los

mensajes de alerta que emite el “Pacific Tsunami Warning Center” (Hawaii).
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Con base en la relativa lentitud de propagacion de las olas de tsunami, la amenaza de
este fendmeno puede ser evaluada en tiempo real, a partir de la medicién sismoldgica del

tamarfo del terremoto causante.

Para Tumaco el tiempo de propagacion es de media hora (fuente cercana) hasta unas 22
horas (region Kuriles). Los procedimientos para evaluar las alertas para tsunami lejanos
y difundir los mensajes pertinentes ya estan en practica en el OSSO; el sistema para la
deteccion de sismos tsunamigénicos cercanos aun esta en desarrollo (se espera su
realizacion para finales de 1997). Esto requerira de planes de emergencia y de medidas
de planeacion en el mediano y largo plazo, tales como la disposicion de areas de

evacuacion en el territorio urbano.

Cambios De La Linea De Costa

El archipiélago de Tumaco (islas Pindo, Tumaco, Viciosa, El Morro) son islas de barra
gue, a diferencia de la mayoria de las que se hallan a lo largo de la costa del Pacifico en
Colombia, se han formado en la parte interior de un receso de la linea de costa, la
Ensenada de Tumaco. Frente al archipiélago se halla una llanura intermareal de mas de
dos kildmetros de ancho, cuya margen externa la constituye otra cadena de islas de barra

(El Guano, en algunos mapas y crénicas “Bajohediondo”).

Sobre la base de la informacién histérica que reporta la desaparicion de la isla EI Guano
durante los tsunami de 1906 y 1979, asi como de la conocida dinAmica de costas como
la del Suroccidente de Colombia, caracterizadas por una fuerte interaccién entre procesos
geoldgicos, marinos, fluviales y biologicos, se ha estado realizando un proyecto para
hacer seguimiento a los cambios de la linea de costa, como consecuencia de procesos
permanentes (mareas, corrientes fluviales, etc.), episédicos (tsunami) y, quiza,

antropogénicos.
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Mapa 7: Cambios En La Linea De Costa En El Area De Tumaco, Con Base En
Mapas Nauticos Levantados Antes Y Después Del Tsunami De 1979
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Fuente:http://www.0ss0.0rg.co/docu/proyectos/grupo-0sso/1997/estado/asesorias_municaples.pdf

En esto se ha utilizado hasta ahora principalmente la comparacion de imagenes (mapas
histéricos, mapas nauticos, fotografias aéreas, imagenes de satélite). En el mapa 7 se
ilustra uno de los resultados de esta evaluacion; mediante la comparacién de mapas
nauticos levantados antes y después del terremoto/tsunami de 1979 se observa la
desaparicién de la cadena de islas de barra cuya principal era El Guano, asi como la
formacion de nuevos bancos de arena en inmediaciones de Tumaco, por arrastre y

deposicion durante el impacto del tsunami.

En contraste con este proceso rapido, que ocurre ciclicamente, otras partes de la linea
de costa de Tumaco, como la playa de ElI Morro (mapa. 8), cambian lentamente, como
consecuencia de perennes procesos marinos (flujo de marea, transporte de sedimentos,
etc.) principalmente. Escombros ya inundados de varias edificaciones frente a la playa de
El Morro dan testimonio de este proceso.
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Mapa 8: Cambios De La Linea De Costa En La Playa De La Isla El Morro; A Partir De
Fotografias Aéreas De 1980 Y 1985

Fuente:http://www.0ss0.0rg.co/docu/proyectos/grupo-0sso/1997/estado/asesorias_municaples.pdf

Consecuencia Del Conflicto Armado-Sistema De Alertas Tempranas

De acuerdo al informe de riesgo N° 014-09A.1 del 17 de junio de 2009 de La Defensoria
Delegada para la evaluacion de riesgos de la poblacion civil como consecuencia del
conflicto Armado-Sistema de Alertas Tempranas — SAT El informe de riesgo sefala que
en riesgo se encuentran 26.163 moradores, 8.620 localizados en la cabecera, el 26.4%;
y 19.246 en la zona rural estan en particular situacion de riesgo, entre los cuales se hallan
las autoridades civiles, docentes, lideres y lideresas de las comunidades afro
colombianas, integrantes de los cabildos del pueblo indigena Eperara Siapidaraa;
representantes de la poblacién desplazada, sacerdotes, misioneras y misioneros, los
nifios y las nifias, jovenes y mujeres que pueden ser victimas de reclutamiento, abuso,

violencia y explotacién sexual por parte de los grupos armados.

Temperatura Y Humedad

En el municipio se presentan de manera general tres tipos de fendmenos atmosféricos,
de acuerdo con la escala de afectacion o influencia sobre las zonas, siendo causantes de
variaciones de la precipitacion en diferentes zonas. (Global o macro-clima, regional y local
0 micro-clima). Por sus caracteristicas de localizacién y geomorfologia, Tumaco tiene un
clima tropical Clima Insalubre, Humedad excesiva estable y que tiene en promedio lo
siguientes indicadores:

. Temperatura: media de 28°C, y una variacion maxima de 32°C y minima de 23,3°C.
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El municipio de San Andrés Tumaco esté influenciado por la normal solar, ya que
las sus temperaturas maximas se presentan en el mes de abril para las zonas
situadas a nivel del mar y bajas altitudes; y las minimas en los meses de
octubrenoviembre, teniendo manifestaciones mono-modales en los meses de

febrero a junio, y relativamente fria, de agosto a enero.

Mapa 9: Relieve, Hidrografia, Zonas De Riesgo, Municipio San Andrés Den Tumaco
2017

[ ALCALDIA WUNCIRAL DE TUNAZD
e
| ot o = e
‘ T

Fuerte: Ataldia de San Andrésde Tumaco 2017

1.1.3. Accesibilidad Geografica

Aéreas: Posee un aeropuerto de mediano tamafio, llamado La Florida, ubicado a 4 km
del centro del municipio, su codigo ICAO es SKCO y el cédigo IATA es TCO. Inicialmente
operaba en horario diurno y su pista de asfalto de aproximadamente 1600m, permite la
operacién de aviones del tipo Boeing 737, Douglas DC9 Serie 15, Fokker F-28 y todo tipo
de turbohélices. En la actualidad se encuentra servido por 2 vuelos diarios en la ruta Cali-
Tumaco-Cali, y un vuelo en la ruta Bogota-Tumaco-Bogota con conexiones al resto del
pais, operados por la aerolinea Avianca con equipo Fokker 50 y la aerolinea SATENA
con su Embraer ERJ-145 y ATR42-600. El 25 de agosto de 2007 se inauguré el sistema

de iluminacién de la pista habilitando el aeropuerto para operaciones nocturnas.
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Terrestres: Posee una carretera pavimentada de aproximadamente 300km conocida
como La Via al Mar, que une a Tumaco con la ciudad de San Juan de Pasto, la capital
del departamento. Esta carretera comunica la Costa y la Sierra uniendo Tumaco, Llorente,
Junin, Tuquerres y San Juan de Pasto. Ademas, existe un proyecto que buscara unir las

costas de Colombia y Ecuador a través de la Carretera EspriellaEsmeraldas.

Fluviales: Es considerado el segundo puerto sobre el Pacifico en Colombia después de
Buenaventura. El transporte maritimo es también usado para desplazarse hacia
municipios vecinos en la linea costera, tales como Francisco Pizarro o Bocas de Satinga;
también se hace con lanchas r4pidas con capacidad de 18 pasajeros, de 4 a 5 horas de
trayecto; existe transporte de carga especialmente de combustibles.

Su altura sobre el nivel del mar es de 20 metros, y la temperatura media anual es de 28°C,
con una precipitacion media anual de 3.761 mm. El territorio es mayoritariamente plano

con relieve ondulado y montafioso al este. Posee zonas de esteros e islas de mangle.

Tabla 3. Tiempo De Traslado, Tipo De Transporte Y Distancia En Tiempo De
Municipio, San Andrés De Tumaco 2020

Municipio capital pasto terrestre

Fuente: Planeacion Municipal San Andrés de Tumaco 2020
El Municipio de San Andrés de Tumaco desde la capital aproximadamente dista en 5
horas y cuenta con varias empresas de transporte que traslada a los pasajeros, turistas,

visitantes y transporte de carga.

Tabla 4. Tiempo De Traslado, Tipo De Transporte, Distancia En Kil6metros Desde El
Municipio De San Andrés De Tumaco Hacia Los Municipios Vecinos, 2020

minutos

Ricaurte 210 Terrestre 3 180

Mallama 230 Terrestre 3 180

San Andrés de Tuquerres 250 Terrestre 3 180

Tumaco

Olaya Herrera 210 Fluvial 3 180

Mosquera 270 Fluvial 2 120

El charco 330 Fluvial 4 240

Fuente: Planeacion Municipal
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Los municipios vecinos son aquellos que estan contiguos y comparten limites

geograficos.

El Municipio de San Andrés de Tumaco es el punto de encuentro del transporte terrestre
y fluvial de todos los municipios de la costa pacifica. La infraestructura vial esta
conformada por aproximadamente 82 Km. de longitud de vias entre secundarias,
terciarias, caminos y puentes palafiticos en concreto y madera, de los cuales 30 Km.
pertenecen a la Isla de Tumaco, 19 Km. a El Morro y 33 Km. a la Zona Continental.
También, como parte de la infraestructura terrestre, existen los Puentes El Pindo, El Morro
y Aguaclara que permiten el acceso en doble sentido de Tumaco a la Zona Continental,

El Morro a Tumaco y de Tumaco a Pasto, respectivamente.

En términos generales las vias son muy estrechas. Las secciones viales oscilan entre 6
y 15 m, segln la propuesta vial de ASMUN 1990. Las vias mas estrechas son solo
peatonales con 1 m aprox. de ancho, muchas de ellas se construyeron inicialmente para

posibilitar el acceso a subdivisiones de un predio.

Mapa 10: Vias De Comunicacién Del Municipio De San Andrés De Tumaco, 2020

| Via Princinal [

. 2
PUENTE DEL PINDO Fuente: POT TUMACO 2008

Fuente: POT Tumaco.
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1.2. Contexto Demografico

Poblacién total

Segun las proyecciones dadas por el DANE basadas en el Censo 2018, la poblacion total
en el municipio de Tumaco para el afio 2020 es de 257.052 habitantes, de los cuales
86.614 se encuentran ubicados en el area urbana al cual corresponde el 33,70% y en el
area rural 170.438 habitantes con un 66,30%.

Densidad Poblacional De Tumaco

257.052 = 68.03 habitantes por kildmetro cuadrado.

3.778km2

De acuerdo con los datos de proyeccion poblacional descritos previamente, y
teniendo en cuenta que el municipio de Tumaco tiene una superficie total de

3.778 km2, la densidad poblacional corresponde 68.03 habitantes por km2.

Poblacion Por Area De Residencia Urbano/Rural

Tabla 5. Poblacion Por Area De Residencia Del Municipio De Tumaco 2020

Poblacién Porcentaje Poblacion porcentaje

86.614 33.70% 170.438 66.30% 257.052 33.70%

Fuente. DANE, Estimaciones y proyecciones de poblacion 2018 — 2023

El municipio de San Andrés de Tumaco tiene el 33.70% de la poblacién en la cabecera
municipal. La poblacién Afro se encuentra ubicada en la zona urbana y rural del Municipio.
Para el pueblo Awé su territorio no tiene fronteras y por lo tanto existe libertad para
trasladarse a cualquier sector dentro de los limites indicados en los municipios de Narifio
e incluso hasta llegar a los territorios Awa que se encuentran en el vecino pais de

Ecuador.

Las situaciones de emigracidn antes eran muy particulares y escasas en esta comunidad,
pero actualmente los problemas de conflicto armado junto al asentamiento de otras
culturas que incursionan en estos territorios que se dedican a los cultivos ilicitos han
generado desplazamiento con su agresion; llegando ademas a rasgar con un estilo de
vida propio que cada vez se deteriora en la medida que se invade no solo su territorio

sino también el modo de pensar e interactuar.

El municipio de Tumaco tiene una distribucion territorial caracterizada por una extension
de 3.778 km? (12,3% del total del Departamento de Narifio) y esta divido en 13
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corregimientos (area no colectiva), 15 consejos comunitarios y 15 resguardos indigenas,

distribuido en ocho cuencas hidrograficas: Rio Mira, Rio Rosario, Rio Chagli, Sistema
de Esteros, Rio Mejicano, Rio Curay y Rio Mataje, los cuales representan un 12,1% del
Departamento. Esta superficie lo constituye en el segundo municipio mas extenso del

pais.

La red Hidroldgica que drena la regién de Tumaco pertenece al delta del Rio Mira, cuyos
afluentes principales son los rios Cualaur, Albi y San Juan. Asi mismo, desembocan en
el Océano Pacifico dos grandes rios, como son el Patia y el Mira. El Rio Caunapi
desemboca en la red de Tumaco, a través del Rio Rosario, formando el tercer delta en
importancia de la red, después del Rio Mira y el Rio Patia.

La mayor parte de su territorio es plano o ligeramente ondulado y esta localizado adentro
de la llanura del pacifico; extensas zonas de su jurisdiccién se hallan cubiertas de selva
humeda tropical, predominando los manglares en la regién costera. La faja del litoral se

caracteriza por sus numerosos esteros, rios e islas, en donde predominan los manglares.

Por lo anterior, para la comunidad Tumaquefia, los rios y el Manglar hacen parte de su
identidad cultural, ya que éstos le proporcionan el agua, indispensable para su vida, para
sus animales, para el riego de sus cultivos; es su principal fuente de trabajo y su medio
de transporte y comunicacion. No obstante, en razén a la falta de servicios basicos
esenciales en el territorio municipal, tanto en el casco urbano como en la zona rural, a los
deficientes medios de transporte para la comercializacion de sus productos, a la
insuficiente asistencia técnica agropecuaria y forestal al pequefio agricultor, y a la
presencia de grupos armados al margen de la ley, se ha producido el desplazamiento

continuo de la comunidad rural a la cabecera municipal.

Mapa 11: Poblacion Por Area De Residencia Del Municipio De Tumaco 2020

OCEANO PACIFICO

= Bahia de Tumaco

Fuente: http://biblioteca.iucesmag.edu.co/digital/tg/L016106-TG.pdf
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Distribucion De Grupos Etnicos

La total poblacion Indigena del municipio es de 101.99 habitantes, la poblacién negra,
mulato o afrocolombiano, es de 189.693 habitantes, la poblacion raizal es de 66
habitantes segun fuente DANE 2018.

En el municipio de San Andrés de Tumaco para el 2017 la poblacion residente en el are
urbana es de 117.529 personas equivalente al 56,4% y 90.789 personas, equivalente al
43,6% de la poblacion viven en el area rural, la cual Segun la ocupacioén el territorio, es

mas urbano que rural.

Mapa 12: Poblacion Por Area De Residencia Del Municipio De Tumaco 2017
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Fuente: Plan de Desarrollo San Andrés de Tumaco2016

Grado De Urbanizacion
Para el municipio de Tumaco corresponde al 56,7%, que corresponde a la poblacion
urbana con un total de 120.569 habitantes.

La poblacién que emigra hacia el Municipio de Tumaco proviene histéricamente del
mismo municipio en su zona rural, y recientemente también de otros lugares de la region

sur occidental del pais, y de toda la Nacién. Desde hace varias décadas hay un alto nivel
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de desplazamiento de la propia comunidad municipal de las veredas o centros poblados

rurales, hacia la zona urbana insular del Municipio, en razén a la ausencia de politicas
publicas en la zona y de inversiones en el territorio, basicamente en educacion, salud,

desarrollo productivo e infraestructura.

Por otro lado, a partir de los afios 80(s), por presencia de la subversién en el territorio, se
produce otra razon para que la comunidad huyera hacia la zona urbana; y a partir del afio
2.001 entraron al territorio las denominadas AUC, en representacion de los grupos
paramilitares. Ahora, con el recrudecimiento del conflicto armado en los mismos centros
poblados, robustecido en la actividad del narcotrafico, se desbordé definitivamente la
migracion campesina desde la inmensidad del territorio municipal, al casco urbano de

Tumaco.

En la actualidad, ya habitando gran parte de la comunidad rural en el casco urbano, se
ha enfrentado a diversos problemas, ademas de los que ya existian desde el punto de
vista econdmico y social; tales como: el desplazamiento forzado, la desintegracion

familiar, carencia afectiva, discriminacién racial, social y politica, violencia fisica y verbal.

Numero De Viviendas

En el Municipio de San Andrés de Tumaco al 2018 segun datos del IGAC, se encontrd
gue el numero de viviendas en predios urbanos es de 19.229, y en la zona rural de
17.935, para un total de 37.164.

Las familias urbanas y rurales del Municipio carecen en su mayoria de una vivienda digna.
Esto lo muestra la dinamica propuesta por el gobierno nacional en el cierre de brechas,

en el componente de vivienda, que es el siguiente:

Debido a este déficit en vivienda digna que supera en cantidad de oferta, el 88.70% de
las viviendas son construidas en zonas subnormales o invasiones. En su gran mayoria,
las casas son levantadas con maderas de baja calidades y las condiciones técnicas de
construccion no son adecuadas, por tanto, la gran mayoria de estas se encuentran en
regular y en mal estado, por lo cual no brindan mayores condiciones de seguridad ante
posibles eventos naturales o en situaciones antropicas que puedan presentarse en un
momento determinado. Igualmente, el bajo nivel de sus caracteristicas constructivas

puede contribuir al contagio y proliferacién de enfermedades transmisibles.
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A lo anterior se suma el hecho, que se presentan problemas de hacinamiento en las
familias, lo que acelera drasticamente el deterioro de las viviendas y de los

conglomerados urbanos.

Segun proyecciones del censo DANE 2005, el municipio tiene un déficit de 18.606
viviendas en la zona urbana que corresponde al 96.76%, y de 14.359 viviendas en la zona
rural que corresponde al 80.06%. para mitigar y reducir el 96.76 % del déficit de vivienda
urbana, existe una necesidad de generar acciones que conlleven a crear Vivienda de

Interés Social - VIS del 85,3% en la zona urbana y del 90.2% en la zona rural.

Numero De Hogares

En el Municipio de San Andrés de Tumaco para el afio 2017 se conté con 56.552 hogares
en la zona urbanay rural, de los cuales 29.364 estan ubicados en la zona urbana, 17.971
en la zona rural y dispersa, para el afio 2018 el nimero de hogares se disminuyé con un
total de 44.804 hogares, de los cuales 23.093 pertenecen al area urbana y 27.711 se
ubican en la zona rural dispersa, podemos evidenciar que la disminucion fue hogares fue
de 11.748

Mapa 13: Numero De Hogares Del Municipio De San Andrés De Tumaco 2018

| Hogares: 56.552 |

imaco Magui

EN

Roberto Payan

Narifio
s Quebradas , &5
uelta Larga T g
Inda Zabaleta =2
3 . 2 ‘
»Espriella y ’—
“e C3UYnapj 7 e >
: Barbacoas
Y "./ |
\b——-——-«__» ¥ .
LA ) OCHA

Fuente: Plan de Desarrollo San Andrés de Tumaco 2018
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Tabla 6. Poblacion Por Pertenencia Etnica Del Municipio De San Andrés De
Tumaco, 2020

Autoreconocimiento étnico Casos %
Indigena 12 025 8,71%
Gitano(a) o ROM 10 0,01%
Raizal del Archipielago de San Andrés, Providencia y Santa 37 0,03%
Catalina
Palenquero(a) de San Basilio 20 0,01%
Negro(a), Mulato(a), Afrodescendiente, Afrocolombiano(a) 112 508 81,47%
Ninguin grupo étnico 6 903 5,00%
No informa 6 588 4,77%
Total 138 091 100,00%

Fuente: Censo Nacional de Poblacién y Vivienda 2018

El municipio de San Andrés Tumaco cuenta con la presencia ancestral de dos
poblaciones étnicas preponderantes, a las cuales les ha sido reconocida la pertenencia
colectiva y presencia de gran cantidad del territorio, a través de la Ley. Son las
comunidades Afrocolombianas, afrodescendientes, Negras o mulatas y las Indigenas.
Igualmente, hacen presencia minoritaria en el territorio, con muy poca poblacién, etnias
como los Palanqueros ROM. Dentro de estas comunidades étnicas cabe destacar que en
nuestro municipio la poblacion negra, mulato o afrocolombiano ocupa el 81.47% de

nuestro territorio, seguida de los indigenas con un 8,71% y solo un 0,03% raizal.

Mapa 14: Resguardos Indigenas Del Municipio De San Andrés De Tumaco 2020
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1.2.1 Estructura Demogréfica

Los Indicadores de estructura demogréafica como la poblacion masculina y femenina y por
grupos quinguenales de edad, se resumen en la pirAmide poblacional que se clasifica como
“piramide progresiva” en la cual se compara el cambio con respecto a los afios 2015, 2020
y la proyeccion al afio 2023.

La piramide poblacional del municipio de San Andrés de Tumaco nos muestra que la mayor
poblacion se encuentra en las edades de O - 4 afios, siendo menor la poblacion adulta y
adulta mayor; en el comparativo entre los afios se observa que en el 2015 era mayor el
namero de personas de entre 0 a 14 afios de edad, y debido al control de natalidad en el
municipio para el afio 2023 se proyecta a seguir disminuyendo. A partir de los 15 afios
hasta los 34 afios de edad la poblacion ha aumentado para el afio 2020 frente al afio 2015
y la tendencia para el afio 2023 es creciente. Para el grupo de edad de 35 a 39 afios 45 a
54 afios, 60 a 69 afios y 75 a 80 afios y mas la poblacion no presenta diferencias

significativas para los afios 2020 a 2023.

Figura 1: Piramide poblacional del Municipio de Tumaco, 2015, 2020, 2023
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Los Indicadores de estructura demogréafica como la poblacién masculina'y femenina y por

grupos quinquenales de edad, se resumen en la piramide poblacional que se clasifica
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como “piramide progresiva” en la cual se compara el cambio con respecto a los afos

2015, 2020 y la proyeccion al afio 2023.

La piramide poblacional del municipio de San Andrés de Tumaco nos muestra que la
mayor poblacion se encuentra en las edades de 0 - 4 afios, siendo menor la poblacion
adulta y adulta mayor; en el comparativo entre los afios se observa que en el 2020 la
poblacién adolescente y adulta aumentd con relacién al 20005, ademas se prevé que
para el ultimo 2023 siga decreciendo la poblacién infantil, por mayor sensibilizacién en el

uso de métodos de planificacion familiar.

El lado izquierdo de la piramide representa a la poblacion masculina donde 126.424 son
poblacion hombres, con un 49%, y 130.628 habitantes son la poblacion femenina, con un

51%.

Poblacién Por Grupo De Edad

La Proporcion de la poblacién por ciclo vital, municipio San Andrés De Tumaco para el
afio 2020 en general se observa un aumento significativo en los diferentes grupos
poblacionales en el lapso 2015 a 2023; en la poblacion donde se observa un crecimiento
moderado en los ciclos de vida de la primera infancia, infancia y adolescencia, juventud

y persona mayor, pero en el periodo de adultez no se presenté un aumento considerable.

Tabla 7. Proporcion de la poblacion por grupos de edad, municipio de Tumaco
2015, 2020 y 2023

Grupos de edad Frecuencia relativa Frecuencia relativa Frecuencia relativa
Nimero 2015 Numero 2020 Numero 2023
absoluto absoluto absoluto

0 a 4 afios 25289 12,67% 25786 10,03% 24756 9,61%

5a 14 afios 46509 23,29% 50515 19,65% 49907 19,37%

15 a 24 afios 38658 19,36% 48378 18,82% 46096 17,89%

25 a 44 afios 55292 27,69% 73051 28,42% 74188 28,80%

45 a 59 afios 21457 10,75% 34017 13,23% 35388 13,74%

60 a 79 afios 10760 5,39% 21157 8,23% 22799 8,85%

80y mas afios 1694 0,85% 4148 1,61% 4497 1,75%

Total 199659 100,00% 257052 100,00% 257631 100,00%

Fuente: DANE
El analisis de la proporcion poblacional por ciclo vital del municipio de Tumaco para los
afios 2015, 2020 y 2023, evidencia que el grupo de mayor peso es el de 25 a 44 afios con
porcentajes entre 27,69% para el afio 2015, 28,42% para el afio 2020 y 28,80% para el

afio 2023 respecto a los otros grupos poblacionales.
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El grupo de 0 a 4 afios, presenta un aumento poblacional entre los afios 2015 a 2020 de
497 personas con una tendencia de disminucion para el afio 2023, el grupo de 5 a 14 afios
presenta un aumento de 4006 entre los afios 2015y 2021 y segun las proyecciones para
el aino 2023 disminuye en 608 personas, esto se puede atribuir al control de la tasa de
natalidad. En el grupo de 15 a 24 afos se evidencia un aumento de poblacién entre los
afios 2015 a 2021 de 9720 y disminuye para el afio 2023 en 2.282. En el grupo de 25 a 44
afios se puede evidenciar un incremento de 17759 personas entre los afios 2015y 2021 y
de acuerdo a las proyecciones, para el afio 2023 incrementa 1.137 personas. En el grupo
de 45 a 59 afios para el 2021 incrementa en 12569 respecto al 2015 con una tendencia al
incremento para el afio 2023. En el grupo de 60 a 79 afios se observa un incremento de
10397 para 2021y a 2023 un incremento de 1642. En el grupo de 80 y més afos se observa
un incremento con el paso del tiempo, entre el afio 2015 a 2021 de 2454 y de 2021 a 2023
de 349 personas.

Figura 2: Cambio en la proporcidn de la poblacién por grupo etarios, municipio de
San Andrés de Tumaco, 2015, 2020 y 2023
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Fuente: Edades simples 1985-2020 DANE

Andlisis De Los Cambios En La Poblacién Proyectada Por Sexo Y Grupo De Edad
Teniendo en cuenta los datos de poblacion proyectada para 2020 se puede inferir que el
municipio de Tumaco es un municipio con predominio de la poblacion Femenina, ya que,
de los 257.052 habitantes, el 50,1% de la poblacion pertenece a este género, es decir,
130.628 mujeres, Mientras, el 49,9%, corresponde al género masculino esto equivale a
126.424 hombres.

El mayor nimero de personas de sexo masculino las tiene el grupo de edades de 0 — 24

afios, en edades de 25 a 80 afios y méas la mayoria la conforman el sexo femenino.
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Figura 3: Participacion porcentual de la poblacién por sexo y grupo de edad del
municipio de San Andrés de Tumaco, 2020
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Fuente: DANE - Proyecciones de poblacién con base en el Censo Nacional de Poblacién y Vivienda 2018

Otros Indicadores Demograficos
Estas series de indicadores permiten el analisis de la estructura poblacional por edades
y/o por distribucion geogréafica de los distintos ambitos territoriales.

Tabla 8. Otros indicadores de estructura demogréfica en el Municipio de Tumaco,
2015, 2020, 2023.

indice Demografico Afio
2015 2020 2023
Poblacion total 199.659 257.052 257.631
Poblacion Masculina 99.801 126.424 126.304
Poblacion femenina 99.858 130.628 131.327
Relacién hombres:mujer 99,94 96,78 96
Razo6n ninos:mujer 49 38 36
Indice de infancia 36 30 29
Indice de juventud 28 27 26
Indice de vejez 6 10 11
Indice de envejecimiento 17 33 37
Indice demografico de dependencia 67,17 57,39 56,86
Indice de dependencia infantil 60,11 46,72 45,46
Indice de dependencia mayores 7,05 10,67 11,40
Indice de Friz 192,66 156,63 148,98

Fuente. DANE. Piramide poblacional Municipal 2015, 2020, 2023
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Tabla 9. indices demogréficos e interpretaciéon, Municipio de Tumaco, 2015, 2020,

2023.

indices demograficos

Interpretacién

Relacién hombres/mujer

En el afio 2015 por cada 100 hombres, habia 100 mujeres, mientras que para el afio 2020 por
cada 97 hombres, habia 100 mujeres

Razén ninos mujer

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

Indice de infancia

En el afio 2015 de 100 personas, 36 correspondian a poblacién hasta los 14 afios, mientras que
para el afio 2020 este grupo poblacional fue de 30 personas

Indice de juventud

En el afio 2015 de 100 personas, 28 correspondian a poblacién de 15 a 29 afios, mientras que
para el afio 2020 este grupo poblacional fue de 27 personas

Indice de vejez

En el afio 2015 de 100 personas, 6 correspondian a poblacién de 65 afios y mas, mientras que
para el aflo 2020 este grupo poblacional fue de 10 personas

Indice de envejecimiento

En el afio 2015 de 100 personas, 17 correspondian a poblacién de 65 afios y mas, mientras que
para el afo 2020 este grupo poblacional fue de 33 personas

Indice demografico de
dependencia

En el afio 2015 de 100 personas entre los 15 a 64 afios, habia 67 personas menores de 15
afios 6 de 65 afos y mas (dependientes), mientras que para el afio 2020 este grupo poblacional
fue de 57 personas

Indice de dependencia
infantil

En el afio 2015, 60 personas menores de 15 afios dependian de 100 personas entre los 15 a 64
afios, mientras que para el afio 2020 fue de 47 personas

Indice de dependencia
mayores

En el afio 2015, 7 personas de 65 afios y mas dependian de 100 personas entre los 15 a 64
afios, mientras que para el afio 2020 fue de 11 personas

Indice de Friz

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

Fuente. DANE. Pirdmide poblacional Municipal 2015, 2020, 2023

1.2.2 Dinamica Demogréfica

Tasa Bruta de Crecimiento Natural

El crecimiento natural expresa la diferencia entre los nacimientos y las defunciones

indicando que tanto crece o decrece la poblacién en un determinado municipio.

Figura 4: Tasa bruta de crecimiento Natural Municipio de Tumaco 2005 - 2019
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Fuente. Ministerio de Salud y de la Proteccién Social SISPRO
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El crecimiento natural o vegetativo de una poblacién es la diferencia entre el nimero de

nacimientos y el nimero de defunciones de una poblacion. Si el nimero de nacimientos en
un afio es superior al numero de defunciones en ese mismo afio se dice que la tasa de
natalidad es mayor a la de mortalidad, es decir, la poblacion aumenta.

Observamos que en Tumaco la tasa de natalidad es de 12,96 x 1000 habitantes y la de
mortalidad es de 3,80 por 1.000 habitantes, siendo por tanto la tasa de crecimiento natural
de 9,16 x 1.000 habitantes.

Proporcionalmente el Distrito de San Andrés de Tumaco ha crecido entre 2005 y 2019 a
una alta velocidad, el dltimo afio fue de 9,16% (bajo < de 0.5%, medio entre 0.5y 1.5% y
alto > de 1.5%)

Tasa Bruta de Natalidad

El comportamiento de la tasa bruta de natalidad del Distrito de San Andrés de Tumaco
para el afio 2019 fue de 12,96 nacimientos por 1000 habitantes. La tendencia de este
indicador durante los ultimos 4 afios estudiados es decreciente. El resultado més
elevado se registra en el 2006 con una tasa de 21,93 nacimientos por cada 1000
habitantes, mientras que el resultado mas bajo se observa en el afio 2019,
indicador ha tenido entre 2005 y 2019 una reduccién significativa.

A lo largo de todo el periodo de analisis el indicador municipal es inferior al

resultado observado en el departamento

Figura 5:Tasa bruta de natalidad Municipio de Tumaco y Departamento de Narifio,
2005 - 2019
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Fuente. Ministerio de Salud y de la Proteccién Social SISPRO
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Tasa Bruta de Mortalidad

La tasa bruta de mortalidad del Distrito de San Andrés de Tumaco en el afio 2019 fue de
3,8 muertes por cada 1.000 habitantes, resultado inferior al registrado en el departamento
de Narifio, mismo que se situé en 4,63 x 1.000 habitantes. EI comportamiento de la
mortalidad fue oscilante en todo el periodo en estudio. En el afio 2018 registra el dato mas
elevado con 4,58 muertes x 1.000 habitantes, mientras que el resultado mas bajo se
presenta en el afio 2005 (2,97 muertes x 1.000 habitantes). En términos generales el

indicador municipal fue inferior al observado en el departamento.

Figura 6: Tasa bruta de mortalidad ajustada por 1.000 habitantes, Municipio de
Tumaco y Departamento de Narifio, 2005 — 2019
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== NARINO 2,51 3,69 3,86 3,73 3,87 3,81 3,79 3,70 3,63 3,78 3,89 3,85 3,86 4,21 4,63

Fuente. Ministerio de Salud y de la Proteccién Social SISPRO

La tasa de mortalidad del municipio de Tumaco en comparacion con la del departamento
es mas alta en todos los afios evaluados a excepcion del afio 2014 y este ultimo afio 2019
donde la tasa de mortalidad del departamento supera con 0,83 a la del municipio, aunque

no es una diferencia significativa.
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Otros Indicadores de La Dinamica de La Poblaciéon

Figura 7: Comportamiento de las tasas especificas de fecundidad en mujeres de 10

a 14 afios en el Municipio de Tumaco y el departamento de Narifio, 2005 a 2019.
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Fuente. Ministerio de Salud y de la Proteccion Social SISPRO.

Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 y 14 afios. El andlisis de este
indicador en el municipio de San Andrés de Tumaco en comparacion con el departamento
nos indica que en todos los afios evaluados el municipio presenta tasas de fecundidad mas
altas que las del departamento, en el afio 2014 presenta una tasa de 6,97 nacidos vivos
por cada 100.000 mujeres en este rango de edad siendo esta la tasa més alta entre los
afios 2005 y 2019, para el afio 2017 la tasa desciende a 4,09 nacidos vivos por cada
100.000 mujeres, en la grafica numero 6 observamos la variabilidad del indicador.

Figura 8: Comportamiento de las tasas especificas de fecundidad en mujeres de 15
a 19 afios en el Municipio de Tumaco y el departamento de Narifio, 2005 a 2019
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Fuente. Ministerio de Salud y de la Proteccién Social SISPRO.
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Tasas Especificas De Fecundidad En Mujeres Entre 15y 19 Afios

Analizando este indicador, el municipio de Tumaco en comparacion con el departamento
de Narifio nos indica que desde el afio 2005 hasta el afio 2019 la tasa de fecundidad en
mujeres de 15 a 19 afios ha sido mas alta que la presentada por el departamento, Entre
2005 y 2019, las tasas especificas de fecundidad en adolescentes entre 15y 19 afios se
han tenido un descenso significativo pasando de 113,6 nacidos vivos por cada 1.000
mujeres en este grupo de edad a 67,19 nacidos vivos por cada 1.000 mujeres en este
mismo grupo de edad.

Esperanza de Vida al Nacer

Figura 9: Esperanza de vida al nacer Departamento de Narifio 2020
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La Esperanza de Vida es expresion del desarrollo socioeconémico del pais y expresa el
desarrollo integral del sistema de salud, representa el nUmero 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.

El departamento de Narifio entre el periodo 1.985-1.990 y el periodo 2.015-2020 paso de
una esperanza de vida total de 73,21 afios, a 73.51 afios, ganando -0.3 afios valor
relativamente alto dado el corto periodo transcurrido, sin embargo, nuevamente el
departamento esté por debajo del nivel nacional que para el periodo esta en 75.22 afios,

vivimos 2.01 afios menos que el promedio de los colombianos.
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1.2.3 Movilidad Forzada

El desplazamiento forzado interno constituye una violacién de los Derechos Humanos, el
Derecho Internacional, los derechos constitucionales y la dignidad de las personas, El
desplazamiento rompe todos los vinculos, lo més profundo de la relacion del ser humano
con su realidad y la posibilidad del arraigo a un lugar, de tener una historia, una familia,
una comunidad que lo vio crecer. Esa ruptura genera trastornos emocionales y en la
autonomia de las personas. Por este motivo, es importante reconocer este evento en el
Municipio de Tumaco, que puede provocar elevacién de indices de pobreza, agudizacién
de los conflictos armados internos, modificacion en las formas de ocupacion y practicas

culturales.

Segun datos del registro Unico de victimas y del ministerio de salud y la proteccién social
en el municipio de San Andrés de Tumaco para el afio 2020 hay 128.747 personas

victimas del desplazamiento

Tabla 10. Distribucion de personas victimas de desplazamiento por edad
quinquenal y sexo en el Municipio de Tumaco, afio 2020

NO

GRUPO DE EDAD FEMENINO MASCULINO NO DEFINIDO REPORTADO

De 0 a 04 afios 1543 1612 3155
De 05 a 09 afios 4837 5060 2 9899
De 10 a 14 afios 9518 9851 6 256 19631
De 15 a 19 afios 8777 8940 7 706 18430
De 20 a 24 afios 10397 9697 1 453 20548
De 25 a 29 afios 6261 4868 1 38 11168
De 30 a 34 afios 4914 3131 1 8051
De 35 a 39 afios 4625 2812 1 7438
De 40 a 44 afios 3829 2372 6201
De 45 a 49 afios 2915 1904 4819
De 50 a 54 afios 2426 1757 4183
De 55 a 59 afios 2073 1514 3587
De 60 a 64 afios 1628 1167 2795
De 65 a 69 afios 1315 1070 2385
De 70 a 74 afios 929 784 1713
De 75 a 79 afios 665 569 1234
De 80 afios 0 mas 1354 1061 2415
No Definido 1 12 13
No Reportado 136 90 428 428 1082
TOTAL 68.142 58260 456 1889 128747

Fuente: Registro Unico de Victimas — RUV, Ministerio de Salud y de la Proteccién Social SISPRO

El andlisis de la poblacion victimizada segun grupos de edad y sexo en el municipio de San
Andrés de Tumaco evidencia que el grupo de edad con mayor porcentaje de victimas
corresponde a la poblacién entre los 20 a 24 afios (15,96%) seguido del grupo entre los 10

a 14 afos (15,25%). Al diferenciar segun sexo, encontramos que el grupo poblacional mas
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afectado por desplazamiento son las mujeres con un porcentaje del 52,93% del total de la
poblacién victimizada, en las mujeres el grupo de edad mas afectado es la poblacion entre
los 20 a 24 afios, seguido del rango de edad de 10 a 14 afios. Respecto a la distribucion

en hombres se observa igual comportamiento, afectando al 45,25%

De acuerdo con la informacién disponible en RUV suministrada por la poblacién victima
se realiza una aproximacion al enfoque de género presentando la distribucion
correspondiente al Municipio de San Andrés de Tumaco en donde el grupo étnico que
mayor numero de poblacion victima de desplazamiento son los negros -
afrocolombianos, seguidos por aquella persona que no se consideran de ningln grupo

étnico y la poblacion indigena.

1.2.4. Dinamica Migratoria
En el 2020 la principal atencién en salud a poblaciéon migrante son las consultas externas
y procedimientos con el 38% del total de servicios prestados, seguido del servicio de

hospitalizacién con el 12%.

Figura 10: PirAmide Poblacional Migratoria San Andrés de Tumaco 2020
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Fuente: Reporte informacién Circular 029. Consultado en Bodega de datos del SISPRO 04/06/2020.

La piramide poblacional muestra una poblacion de 384 para el afio 2020, se puede observar
gue de la poblacion que esta migrando al Distrito de Tumaco en hombres de 91 personas
y mujeres con 293 personas, principalmente el grupo de 20 a 24 (23,96%), 15 a 19 afios
(21,61%), sigue el de 25 a 29 afios (19,01%), 30 a 34 afios (8,85%) y 0 a 4 afos (7,29%).
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Tabla 11. Otros indicadores de estructura demografica en el departamento de
Narifio poblacion de migrantes 2020

2020
indice Demograéfico San Andres de .
Tumaco Narifio
Poblacién total 384 20.510
Poblacién Masculina 91 9.042
Poblacién femenina 293 11.468
Relacién hombres:mujer 31,06 79
Razén ninos:mujer 11 52
indice de infancia 14 32
Indice de juventud 65 37
Indice de vejez 2 3
Indice de envejecimiento 15 8
Indice demografico de dependencia 18,15 51,62
Indice de dependencia infantil 16,00 49,15
Indice de dependencia mayores 2,15 2,47
Indice de Friz 214,29 169,31

Fuente: Reporte informacién Circular 029. Consultado en Bodega de datos del SISPRO 04/06/2020.

indices demograficos Interpretacion

Relacion hombres/mujer | En el municipio San Andrés de Tumaco para el afio 2020 por cada 31 migrantes hombres con
atenciones en salud, habia 100 mujeres migrantes con atenciones en salud, mientras que para el
departamento Narifio en el afio 2018 por cada 79 migrantes hombres que recibieron atenciones en

salud, habia 100 mujeres migrantes con atenciones en salud

Razén nifios mujer En San Andrés de Tumaco para el afio 2020 por cada 11 nifios y nifias (0-4afios) migrantes que
recibieron atenciones en salud, habia 100 mujeres migrantes en edad fértil (15-49afios) que
recibieron atenciones en salud, en contraste el Narifio para el afio 2018 por cada 52 nifios y nifias
(0-4afios) migrantes que recibieron atenciones en salud, habia 100 mujeres migrantes en edad

fértil que recibieron atenciones en salud

indice de infancia En San Andrés de Tumaco en el afio 2020 de 100 personas migrantes atendidas en los servicios
de salud, 14 correspondian a poblacion migrantes hasta los 14 afios, mientras que en el Narifio
para el afio 2020 este grupo poblacional con atenciones en salud fue de 32 personas migrantes

con atenciones en salud

indice de juventud En San Andrés de Tumaco en el afio 2020 de 100 personas migrantes que recibieron atenciones
en salud, 65 correspondian a poblacion de 15 a 29 afios migrante, mientras que en el Narifio en el

afo 2018 este grupo poblacional fue de 37 personas migrantes con atenciones en salud

indice de vejez En San Andrés de Tumaco en el afio 2020 de 100 personas migrantes que recibieron atenciones
en salud, 2 correspondian a poblacién migrantes de 65 afios y mas, mientras que en el Narifio en

el afio 2018 este grupo poblacional fue de 3 personas migrantes con atenciones en salud

Indice de envejecimiento | En San Andrés de Tumaco en el afio 2020 de 100 personas migrantes que recibieron atenciones
en salud, 15 correspondian a poblaciéon migrante de 65 afios y mas, mientras que en el Narifio en

el afio 2018 este grupo poblacional fue de 8 personas migrantes con atenciones en salud

indice demogréafico de
dependencia

En San Andrés de Tumaco de 100 personas migrantes entre los 15 a 64 afios que recibieron
atenciones en salud, hubo 18 personas migrantes menores de 15 afios 6 de 65 afios y mas
(dependientes) , mientras que en el Narifio este grupo poblacional fue de 52 personas migrantes
con atenciones en salud

indice de dependencia
infantil

En San Andrés de Tumaco, 16 personas migrantes que recibieron atenciones en salud menores de
15 afios, dependian de 100 personas migrantes entre los 15 a 64 afios, mientras que en el Narifio
fue de 49 personas migrantes con atenciones en salud

indice de dependencia
mayores

En San Andrés de Tumaco, 2 personas migrantes que recibieron atenciones en salud de 65 afios y
mas dependian de 100 personas entre los 15 a 64 afios, mientras que en el Narifio fue de 2
personas migrantes con atenciones en salud

indice de Friz

Representa el porcentaje de poblacién de menos de 20 afios (entre 0 y 19 afios), con respecto al
grupo de poblacion de edades comprendidas entre los 30 y los 49 afios. Cuando este indice
supera el valor de 160 se considera que la poblacion estudiada es una poblacién joven, mientras
gue si resulta inferior a 60 se considera una poblacion envejecida.
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Conclusiones Del Capitulo |
. El municipio de San Andrés de Tumaco se encuentra ubicado en el suroeste de

Colombia, cerca de la frontera con Ecuador, posee un clima tropical himedo con
una temperatura promedio de 38°C. Esta habitada principalmente por
afrocolombianos y algunos indigenas. Es accesible por avion desde la ciudad de
Cali, por carretera desde la ciudad de Pasto, Capital del Departamento de Narifio.

. Es la trigésima ciudad més poblada de Colombia con 212.692 habitantes de
acuerdo a las proyecciones del censo DANE 2005-2020; tiene una extension
territorial de 3.778 km2

. El municipio de San Andrés de Tumaco presenta en toda su extension diferentes
relieves, desde el montafioso en inmediaciones Andinas del Piedemonte Costero
hasta la llanura del Pacifico con accidentes geograficos importantes tales como la
bahia de Tumaco, Ancén de Sardinas, cabo Manglares, la isla de ElI Morro entre
otros.

. La cabecera municipal esta zonificado en 5 comunas, posee 5 consejos
comunitarios, 16 resguardos indigenas y zonas de carretera con 5 corregimientos;
su hidrografia consta de rios y lagunas de importancia como los rios Mira y Patia.

. Segun las proyecciones dadas por el DANE basadas en el Censo 2005, la poblacion
total en el municipio de Tumaco para el aflo 2018 es de 212.692 habitantes, de los
cuales 120.569 se encuentran ubicados en el &rea urbana al cual corresponde el
56,68% y en el &rea rural 92.123 habitantes con un 43,31%.

. Los Indicadores de estructura demografica como la poblacion masculinay femenina
y por grupos quinquenales de edad, se resumen en la piramide poblacional que se
clasifica como “piramide progresiva” en la cual se compara el cambio con respecto
a los afios 2015, 2020 y la proyeccion al afio 2023. La pirAmide poblacional del
municipio de San Andrés de Tumaco nos muestra que la mayor poblacién se
encuentra en las edades de 0 - 4 afios, siendo menor la poblacién adulta y adulta
mayor; en el comparativo entre los afios se observa que en el 2020 la poblacion
adolescente y adulta aumenté con relacién al 2005, ademas se prevé que para el
2023 siga decreciendo la poblacion infantil, por mayor sensibilizacion en el uso de
métodos de planificacion familiar.

. El analisis de la proporcién poblacional por ciclo vital del municipio de Tumaco para
los afios 2015, 2020 y 2023, evidencia que el grupo de mayor peso es el de 25 a
44 afios con porcentajes entre 27,69% para el afio 2015, 28,42% para el afio 2020

y 28,80% para el afio 2023 respecto a los otros grupos poblacionales.
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. Observamos que en Tumaco la tasa de natalidad es de 12,96 x 1000 habitantes y

la de mortalidad es de 3,80 por 1.000 habitantes, siendo por tanto la tasa de
crecimiento natural de 9,16 x 1.000 habitantes.

. Proporcionalmente el Distrito de San Andrés de Tumaco ha crecido entre 2005 y
2019 a una alta velocidad, el Gltimo afio fue de 9,16% (bajo < de 0.5%, medio entre
0.5y 1.5% y alto > de 1.5%)

. Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 y 14 afios en el municipio de
San Andrés de Tumaco en comparacion con el departamento nos indica que en el
municipio se presenta tasas de fecundidad mas altas que las del departamento, al
igual que las tasas de fecundidad en mujeres de 15 a 19 afios. Entre 2005 y 2019,
las tasas especificas de fecundidad en adolescentes entre 15 y 19 afios se han
tenido un descenso significativo pasando de 113,6 nacidos vivos por cada 1.000
mujeres en este grupo de edad a 67,19 nacidos vivos por cada 1.000 mujeres en
este mismo grupo de edad.

. El andlisis de la poblacion victimizada segun grupos de edad y sexo en el municipio
de San Andrés de Tumaco evidencia que el grupo de edad con mayor porcentaje
de victimas corresponde a la poblacion entre los 20 a 24 afios (15,96%) seguido
del grupo entre los 10 a 14 afios (15,25%). Al diferenciar segun sexo, encontramos
gue el grupo poblacional mas afectado por desplazamiento son las mujeres con un
porcentaje del 52,93% del total de la poblacion victimizada, en las mujeres el grupo
de edad mas afectado es la poblacion entre los 20 a 24 afios, seguido del rango de
edad de 10 a 14 afos. Respecto a la distribucion en hombres se observa igual
comportamiento, afectando al 45,25%.

. En el 2020 la principal atencién en salud a poblacién migrante son las consultas
externas y procedimientos con el 38% del total de servicios prestados, seguido del
servicio de hospitalizacion con el 12%. La pirdmide poblacional muestra una
poblacion de 384 para el afio 2020, se puede observar que de la poblacién que esta
migrando al Distrito de Tumaco en hombres de 91 personas y mujeres con 293
personas, principalmente el grupo de 20 a 24 (23,96%), 15 a 19 afios (21,61%),
sigue el de 25 a 29 afos (19,01%), 30 a 34 afios (8,85%) y 0 a 4 afios (7,29%).
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CAPITULO Il. ABORDAJE DE LOS EFECTOS DE SALUD Y SUS
DETERMINANTES

Para realizar el analisis de los efectos de salud se aborda inicialmente la mortalidad por
grandes causas, especifica por subgrupos y materno-infantil y en la nifiez; luego la
morbilidad y finalmente los determinantes intermediarios de la salud y los estructurales

de las inequidades en salud.

2.1. Anéalisis De La Mortalidad

El andlisis de la mortalidad considera aspectos importantes: la mortalidad por grandes
causas, la mortalidad especifica por subgrupos de causas y la mortalidad maternoinfantil

y en la nifiez (materna, neonatal, infantil y en la nifiez).

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) propone el uso de la lista corta 6/67
gue agrupa los diagnésticos de la décima Clasificacion Internacional de Enfermedades
(CIELO0) en seis grandes grupos y 67 subgrupos de causas de muerte (Organizacion
mundial de la Salud, 2002), las cuales son para el analisis de la mortalidad en San Andrés

de Tumaco por grandes causas y por causas especifica.

La mortalidad es un fenbmeno demografico inevitable, irrepetible e irreversible, y su
analisis representa especial importancia tanto para la demografia, como para la economia
y la salud publica. En cuanto a la demografia, la mortalidad representa un componente
esencial de la dindmica poblacional; en la economia es un reflejo de los condicionantes
sociales y econémicos y por tanto un indicador de su desarrollo; y en salud publica es un
indicador del estado de salud de la poblacién. Desde las tres perspectivas, la mortalidad
se representa uno de los criterios mas importantes para valorar la situacion de las

poblaciones y para fundamentar la gestion de politicas publicas.

Ajuste De Tasas Por Edad
Para el analisis de mortalidad se tomaron como referencia los listados de agrupacion de
mortalidad 6/67 de la Organizaciébn Panamericana de la Salud. Este analisis se
desagregd por quinguenios y sexo en el periodo comprendido del 2005 al afio disponible
(2018) segun informacion entregada por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, la cual
contiene informacion del DANE, ubicada en el portal SISPRO.
El analisis de mortalidad general por grandes causas se realiz6 por la estimacion y ajuste
de tasa por edad segun el método directo, los célculos de las tasas se realizaron en hojas
de calculo electrénico — Excel.
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El comportamiento de la mortalidad entre los afios 2005 a 2018 tiene variacion para las

tres primeras causas en su orden: En primer lugar estan las enfermedades del sistema

circulatorio con una tendencia oscilante se presentando para el afio 2018 una tasa de 194,3

por 100.000 habitantes, seguido estan las Causas externas iniciando para el afio 2005 con

89,4 por cada 100.000 habitantes con tendencia fluctuante llegando al afio 2018 con 166,1

por 100.000 habitantes, y en tercer lugar estan las demas causas con una tasa de 128,7

por 100.000 habitantes para el afio 2018, se observa una tendencia fluctuante durante el

periodo en estudio, presentando la tasa mas alta en el afio 2015 con 151,3 muertes por

100.000 habitantes y la mas baja se registra en el afio 2005 con 82,2 por 100.000

habitantes.

Tabla 12. Tasas Ajustadas Grandes Causas, Total, Tumaco, 2005 — 2018

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Enfermedades sistema circulatorio 111,6 | 112,1 | 1359 | 103,1 | 140,3 | 141,1 | 119,4 | 120,6 | 144,8 | 159,1 | 1956 | 180,6 | 193,0 | 194,3
Causas externas 89,4 | 148,4 | 132,1 | 155,2 | 189,3 | 191,4 | 162,1 | 156,5 | 132,5 | 122,7 | 121,7 | 121,1 | 133,9 | 166,1
Las demds causas 82,2 | 102,6 | 108,7 | 119,0 | 120,3 | 114,3 | 112,0 | 133,1 | 124,9 | 130,1 | 151,3 | 131,3 | 123,8 | 128,7
Neoplasias 56,2 74,1 82,4 90,9 80,0 81,1 69,7 91,4 78,7 86,2 98,8 79,0 81,4 89,5
Enfermedades transmisibles 39,2 56,7 56,4 30,6 26,9 27,7 22,2 36,4 34,3 25,7 41,6 32,0 46,0 35,0
Signos y sintomas mal definidos 3,8 3,3 9,3 12,6 3,8 8,8 33,5 9,3 13,9 10,2 9,9 10,5 21,3 28,7

Fuente: Registro Individual de Defuncién. DANE — SISPRO

Figura 11: Tasas Ajustadas Grandes Causas, Total, Tumaco, 2005 — 2018
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Tasas Ajustadas De Mortalidad En Hombres

La principal causa de mortalidad en los hombres durante el periodo de 2005 a 2018 son
el grupo de causas externas ocupando la primera posicién en todos los afios evaluados,
su tendencia es fluctuante, iniciando en el afio 2005 con una tasa de 145,2 defunciones
por cada 100.000 habitantes siendo esta la mas baja y llegando en 2018 a 299,4 muertes
por 100.000 habitantes. Las enfermedades del sistema circulatorio se ubican como la
segunda causa en el afio 2018 con 195,7 muertes por cada 100.000 habitantes, en el
2015 la tasa fue de 204,3 defunciones por cada 100.000 habitantes, siendo el valor mas
alto de todo el periodo observado y la mas baja se registra en el afio 2005 con 98,2
muertes por 100.000 habitantes, la tendencia es fluctuante. En tercer lugar se encuentran
la demas causas con 129,0 muertes por 100.000 habitantes con una tendencia fluctuante,
registrando la tasa mas baja en el afi0 2005 con 88,5 muertes por 100.000 habitantes y

la mas alta en el afio 2015 con 176,5 muertes por 100.000 habitantes.

Tabla 13. Mortalidad Ajustada, Hombres, Tumaco, 2005 — 2018

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Causas externas 145,2 | 267,3 | 222,0 | 278,6 | 335,7 | 324,9 | 295,8 | 264,5 | 233,4 | 213,2 | 209,6 | 213,5 | 240,5 | 299,4
Enfermedades sistema circulatorio 98,2 | 130,8 | 130,7 | 121,1 | 134,8 | 146,5 | 115,0 | 1141 | 137,3 | 164,8 | 204,3 | 171,3 | 173,2 | 195,7
Las demas causas 88,5 97,1 98,9 | 137,6 | 129,8 | 1253 | 122,9 | 160,9 | 149,3 | 139,9 | 176,5 | 146,4 | 128,3 | 129,0
Neoplasias 59,0 80,2 76,9 | 116,1 84,1 | 108,8 66,7 | 108,0 93,7 93,8 89,7 85,3 88,3 80,6
Signos y sintomas mal definidos 1,6 8,4 17,8 6,7 8,9 35,3 12,1 12,8 13,3 16,0 11,6 19,5 34,4
Enfermedades transmisibles 37,6 70,2 65,3 37,0 28,0 34,0 21,3 46,2 38,3 29,0 50,8 35,1 66,0 32,0

Figura 12:
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Tasas Ajustadas De Mortalidad En Mujeres

De acuerdo con las tasas ajustadas de mortalidad, se observa en las mujeres el siguiente
comportamiento, en el afio 2018 la principal causa corresponde a las enfermedades del
sistema circulatorio con una tasa de 192,7 defunciones por cada 100.000 habitantes, con
una tendencia fluctuante durante el periodo observado, presentando la tasa mas alta en
el afio 2017 con 210,7 muertes por 100.000 habitantes y la mas baja en el afio 2008 con
88,5 muertes por 100.000 habitantes. El segundo lugar lo ocupan las demas causas con
128,8 muertes por 100.000 habitantes, cuya tendencia es fluctuante con la tasa mas baja
en el afio 2005 con 77,0 muertes por 100.000 habitantes y la mas alta en el afio 2015 con
129,9 muertes por 100.000 habitantes. En tercer lugar, estan las neoplasias con una tasa
de 98,9 muertes por 100.000 habitantes en el afio 2018, con una tendencia fluctuante,
registrando la tasa mas alta durante el afio 2015 con 107,2 muertes por 100.000
habitantes y la mas baja en el afio 2005 con 54,4 muertes por 100.000 habitantes.
Seguido estan las enfermedades transmisibles con 37,1 muertes por 100.000 habitantes,
cuya tendencia es fluctuante.

Tabla 14. Mortalidad Ajustada, Mujeres, Tumaco, 2005 — 2018

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Enfermedades sistema circulatorio 123,3 93,8 | 139,0 88,5 | 146,5 | 137,0 | 123,4 | 127,3 | 151,1 | 150,8 | 188,6 | 188,3 | 210,7 | 192,7
Las demds causas 77,0 | 108,4 | 117,4 | 101,9 | 112,2 | 1054 | 102,5 | 110,3 | 101,8 | 120,6 | 129,9 | 119,1 | 119,8 | 128,8
Neoplasias 544 | 686 | 878 | 703 | 770 | 551 | 733 | 76,7 | 645 | 794 | 1072 | 741 | 755 | 989
Enfermedades transmisibles 40,3 43,4 48,1 24,9 25,9 20,7 22,4 27,4 30,8 22,9 33,8 27,8 26,9 37,1
Causas externas 33,6 29,2 42,0 32,4 44,9 58,1 30,5 48,9 31,5 34,0 35,7 31,8 29,6 35,7
Signos y sintomas mal definidos 5,7 6,3 9,7 8,0 0,8 8,6 31,0 6,6 14,6 7.3 49 9,3 22,8 23,4

Fuente: Registro Individual de Defuncién. DANE — SISPRO

Figura 13: Tasas Ajustadas Por Grandes Causas, Mujeres, Tumaco, 2005 - 2018
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Afos De Vida Potencialmente Perdidos (AVPP)

Los AVPP corresponden al tiempo de vida que se pierde como resultado de una muerte
prematura y tiene el efecto de otorgar mayor importancia a la vida que se pierde por
enfermedades o eventos en los jévenes. Permiten establecer el impacto que tienen las
distintas causas de muerte sobre la poblacién y de esta forma realizar el direccionamiento

y evaluacioén de las acciones en salud.

El método estimacion de carga de la mortalidad mediante Afios de Vida Potencialmente
Perdidos (AVPP) permite identificar las causas de mortalidad que mayor incidencia tienen

sobre la mortalidad prematura en el Municipio.

Figura 14: AVPP Total, Tumaco, 2005 - 2018
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Tabla 15. AVPP Total, Tumaco, 2005 — 2018
2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Causas externas 6421 | 10841 | 9775 | 10952 | 14866 | 14688 | 13495 | 14117 | 12801 | 11014 | 10509 | 12042 | 12670 | 16810
Las demds causas 3154 | 3689 | 4264 | 4735 | 4852 | 4201 | 3316| 3945 | 4246 | 3467 | 4489 | 4436 | 4019 | 4702
Enfermedades sistema circulatorio | 1720 | 1943 | 2134 | 1546 | 2398 | 2273 | 1891 | 1773 | 2331 | 2363 | 3271 | 2756 | 3172 | 3389
Neoplasias 1276 | 1625|2151 | 1851 | 1745| 2119| 1739 | 2318 | 1667 | 2102 | 2448 | 2138 | 2202 | 2357
Enfermedades transmisibles 2753 | 3372|3569 | 2176 | 1901 | 1813 | 1384 | 1820 | 1748 | 1670 | 2025| 1752 | 2396 | 1911
Afecciones periodo perinatal 2843 | 4039|2990 | 2583 | 2838 | 1789 | 2755| 1701 | 1621 | 2106 | 2234 | 1937 | 2263 | 1611
Signos y sintomas mal definidos 68 126 | 342 234 436 437 921 259 471 353 458 426 633 755

Fuente: Sispro.gov.co, reporte ASIS.
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El principal grupo de causas que incide en los AVPP a nivel general en el municipio de San
Andrés de Tumaco para el afio 2018 son los correspondientes a la mortalidad por causas
externas, con 16.810 AVPP en la poblacién, ademas, podemos decir que este grupo en
todos los afios evaluados ocupan la primera posicién, su tendencia es creciente iniciando
en el afio 2005 con 6.421 AVPP. Los AVPP por las demas causas ocupan el segundo
lugar para el afio 2018 presentando un comportamiento fluctuante donde para este afio
represento 4.702 AVPP lo que demuestra un incremento con respecto al afio 2017 que
fueron 4.019 AVPP en la poblacién, en el afio 2005 se tiene 3.154 AVPP siendo el registro
mas bajo y la mas alta en el afio 2009 con 4.853 AVPP. El tercer lugar lo ocupan las
enfermedades del sistema circulatorio con 3.389 AVPPP en 2018, con una tendencia
fluctuante durante el periodo 2005-2018, el numero mas elevado de AVPP se presenta en
el afio 2018 y el mas bajo en el afio 2005 con 1720 AVPP. Seguido estan las neoplasias
con 2.357 AVPPP con una tendencia fluctuante, luego las enfermedades transmisibles con
1.911 AVPP cuya tendencia es variante, luego las afecciones del periodo perinatal y por

Gltimo los signos y sintomas mal definidos.

Afnos De Vida Potencialmente Perdidos En Hombres

La principal causa que incide en los AVPP en los hombres durante el periodo 2005 — 2018
son las causas externas con 4.943 y 15.094 AVPP respectivamente, lo que demuestra
una tendencia creciente. En segundo lugar, encontramos las demas causas con 1.761
AVPP en 2018, con una tendencia fluctuante durante el periodo observado, alcanzando
el registro méas elevado en el afio 2013 con 2.727 AVPP y el méas bajo en el afio 2006 con
1.423 AVPP. En tercer lugar, encontramos las enfermedades del sistema circulatorio que
generaron en 2018 1.491 AVPP siendo este el registro mas alto durante el periodo en
estudio y el mas bajo se presentd en el aflo 2012 con 573 AVPP, con una tendencia
fluctuante. Seguido estan las afecciones del periodo perinatal con 1.199 AVPPP cuya
tendencia es fluctuante durante el periodo observado, con el registro mas alto en el afio
2006 con 2.637 AVPP y el mas bajo en el afio 2010 con 799 AVPP. Luego estan las
enfermedades transmisibles con 975 AVPP en 2018 con una tendencia fluctuante entre
2005-2018, las Neoplasias con 885 AVPP con una tendencia fluctuante y por ultimo los
signos y sintomas mal definidos con 481 AVPP cuya tendencia es fluctuante durante el

periodo observado.
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Figura 15: AVPP — Hombre, Tumaco, 2005 - 2018
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Fuente: Sispro.gov.co, reporte ASIS.
Tabla 16. AVPP — Hombres, Tumaco, 2005 - 2018
2005 | 2006 | 2007 | 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 | 2015 2016 2017 2018
Causas externas 4943 | 9565 | 8247 | 9754 | 12722 | 12704 | 12185 | 11934 | 11175 | 9611 | 9109 | 10050 | 11272 | 15094
Las demas causas 1633 | 1423 | 1500 | 2695 2632 2008 1463 2076 2727 | 1894 | 2303 2059 1546 1761
Enfermedades sistema circulatorio 672 | 1103 | 1062 733 957 1080 880 573 1018 | 1244 | 1412 1183 1302 1491
Afecciones periodo perinatal 1359 | 2637 | 1918 | 1758 1519 799 1519 959 879 | 1199 | 1657 1112 1439 1199
Enfermedades transmisibles 1326 | 2057 | 1884 | 1163 1047 1210 941 1081 1060 925 | 1106 1082 1695 975
Neoplasias 602 689 891 853 904 1308 758 1247 984 | 1009 895 974 981 885
Signos y sintomas mal definidos 48 0 297 202 361 246 693 182 230 224 375 86 289 481

Fuente: Sispro.gov.co, reporte ASIS

Anos De Vida Potencialmente Perdidos En Mujeres

En cuanto a los AVPP por mortalidad por alguna causa en la poblacién Femenina en el
municipio de Tumaco, el aporte mas alto para el afio 2018 corresponde a las demas
causas presentando una tendencia al crecimiento con respecto al afio 2005 con cifras de
1.520 y 2.941 AVPP respectivamente, siendo el 2018 el afio que mayor namero de
registros presenta y el registro mas bajo en el afio 2013 con 1.519 AVPP. En segundo
lugar, para el afio 2018 en AVPP corresponde a las enfermedades del sistema circulatorio

con tendencia al incremento, inicia en el afio 2005 con registros de 1.048 y termina en el
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2018 con 1.898 casos de AVPP, siendo este el registro mas alto. En tercer lugar,

encontramos a las acusas externas con 1.716 AVPP para el afio 2018, desde el afio
2005 el registro mas alto se presenta en el afio 2012 con 2.183 AVPP, y el registro mas
bajo se presenta en el afio 2008 con 1.198 AVPP. Seguido estan las neoplasias con
1.473 AVPP en 2018 con una tendencia creciente respecto al afio 2005 que tuvo un
registro de 674 AVPP. Luego estan las enfermedades transmisibles con 936 AVPP cuya
tendencia es fluctuante durante el periodo observado, seguido de las afecciones del
periodo perinatal con 412 AVPP y por ultimo los signos y sintomas mal definidos con 274

AVPP.
Figura 16: AVPP — Mujeres, Tumaco, 2005 - 2018
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Fuente: Sispro.gov.co, reporte ASIS.
Tabla 17. AVPP — Mujeres, Tumaco, 2005 — 2018
2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Las demas causas 1520 | 2266 | 2764 | 2040 | 2220 | 2193 | 1853 | 1869 | 1519 | 1573 | 2186 | 2377 | 2473 | 2941
Enfermedades sistema circulatorio 1048 840 | 1072 812 | 1441 | 1194 | 1011 | 1199 | 1313 | 1118 | 1859 | 1573 | 1869 | 1898
Causas externas 1478 | 1276 | 1527 | 1198 | 2144 | 1984 | 1310 | 2183 | 1626 | 1403 | 1400 | 1992 | 1398 | 1716
Neoplasias 674 936 | 1260 998 841 811 981 | 1071 683 | 1093 | 1553 | 1164 | 1221 | 1473
Enfermedades transmisibles 1427 | 1315 | 1685 | 1013 854 603 443 740 688 745 919 670 701 936
Afecciones periodo perinatal 1484 | 1401 | 1072 824 | 1319 989 | 1237 742 742 907 577 824 824 412
Signos y sintomas mal definidos 20 126 45 32 75 191 228 77 242 129 83 340 345 274

Fuente: Sispro.gov.co, reporte ASIS
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Tasas Ajustadas de los Afios de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP

Con relacién a los datos, haciendo el analisis de tasas ajustadas de AVPP por cada
100.000 habitantes en el Municipio de Tumaco se observa que la causa que presenta una
mayor tasa de AVPP son las causas externas, desde el afio 2005 presenta una tasa de
4.094 AVPP, el valor més alto se presenta en el afio 2009 con 8.523 AVPP, en el afio
2018 se presenta una tasa de 7.769 AVPP presentando una tendencia fluctuante. Las
demas causas aparecen como la segunda causa para el afio 2018, inicia en el afio 2005
con unatasa de 1.984 AVPP por cada 100.000 habitantes y para el afio 2018 se presenta
unatasa de 2.609 casos de AVPP, con una tendencia que varia entre 1.984 y 2.928 AVPP
por 100.000 habitantes. En tercer lugar, se encuentran las enfermedades del sistema
circulatorio con una tendencia fluctuante inicia en el aflo 2005 con una tasa de 1.814
AVPP por cada 100.000 habitantes y en el afio 2018 con 2.530 AVPP por 100.000

habitantes.

Tabla 18. Tasa Ajustada de AVPP — Total, Tumaco, 2005 - 2018

Alcaldia de Tumaco

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
Causas externas 4094,9 | 6683,9 | 5880,1 | 6609,9 | 8523,1 | 8368,3 | 7279,8 | 7307,1 | 6397,0 | 5500,4 | 5223,1 | 5612,2 | 6015,8 | 7769,2
Las demas causas 1984,1 | 2421,0 | 2825,8 | 2864,3 | 2928,1 | 2700,1 | 2190,4 | 2553,9 | 2472,7 | 2136,5 | 2741,9 | 2555,0 | 2382,2 | 2609,5
Enfermedades sistema circulatorio | 1814,0 | 1854,3 | 2103,4 | 1539,7 | 2127,5 | 2054,9 | 1679,5 | 1554,2 | 1983,6 | 1967,7 | 2638,1 | 2197,7 | 2489,9 | 2530,5

1204,8 | 1389,8 | 1807,5 | 1736,0 | 1555,4 | 1675,2 | 1411,6 | 1870,8 | 1399,5 | 1604,1 | 1832,1 | 1526,7 | 1578,0 | 1648,5
Enfermedades transmisibles 1490,9 | 1899,1 | 1956,7 | 1167,4 | 988,6 | 988,44 | 740,3 | 1064,6 | 983,5| 814,2|1107,0| 907,8|1234,3| 963,9
Signos y sintomas mal definidos 57,1 75,8 | 225,7| 189,2| 201,2| 210,9| 681,8| 194,1| 271,3| 202,1| 250,6 | 2159 | 348,0| 484,5

Fuente: Sispro.gov.co, reporte ASIS

Figura 17: Tasa Ajustada AVPP — Total, Tumaco, 2005 — 2018
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Fuente: Sispro.gov.co, reporte ASIS
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Tasa de AVPP Ajustada En Hombres

Las tasas de AVPP en hombres por causas externas ocuparon el primer lugar para el afio
2018 con 14.012 casos de AVPP por cada 100.000 hombres, con una tendencia fluctuante,
se observa la menor tasa registrada durante el afio 2005 con 6.477 AVPP por 100.000
habitantes y la mayor tasa en el afio 2009 con 14.764 AVPP por 100.000 habitantes. En
segundo lugar, estan las enfermedades del sistema circulatorio con 2.382 AVPP por
100.000 habitantes, siendo esta la tasa mas alta registrada durante el periodo observado
y la mas baja durante el afio 2005 con 1.449 AVPP por 100.000 habitantes. El tercer lugar
lo ocupan las deméas causas con una tasa de 2.243 AVPP por cada 100.000 hombres,
presentando tendencias variables, inicia en el afio 2005 con 1.974 AVPP por cada 100.000
hombres siendo la tasa mas baja de todo el periodo, la tasa mas alta se presenta en el afio
2008 de 3.153 AVPP por cada 100.000 hombres. Por su parte observamos que las
enfermedades trasmisibles, las neoplasias y los signos y sintomas mal definidos

ocasionaron menos de AVPP por cada 100.000 habitantes

Tabla 19. Tasa Ajustada de AVPP — Masculino, Tumaco, 2005 — 2018

Alcaldia de Tumaco

2005

2006

2007

2008

2011
2012
2014
2015
2016
2017
2018

Afo de defuncién

Fuente: Sispro.gov.co, reporte ASIS
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2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
Causas externas 6477,7 | 11969,7 | 9949,6 | 11864,8 | 14764,7 | 14458,6 | 13191,4 | 12344,9 | 11238,4 | 9561,0 | 9075,6 | 9508,7 | 10808,0 | 14012,2
Enfermedades
kistema circulatorio | 1449,3 | 2076,6 | 2023,0 | 1510,3 | 1704,3 | 1972,6 | 15059 | 1150,2 | 1795,2 | 2170,7 | 2470,6 | 2008,2 | 2040,9 | 2382,1
Las demas causas 1974,6 1994,4 | 2228,0 3152,9 3087,2 2647,2 2086,7 2700,2 3034,5 | 2291,3 | 2886,1 | 2492,5 2067,0 2243,7
Neoplasias 1160,8 | 1285,6 | 1480,9 | 17054 | 1500,8 | 2093,5 | 11855 | 2054,6 | 1653,1 | 1600,6 | 1413,5 | 14783 | 1467,5 | 12486
Enfermedades
transmisibles 1468,8 2327,3 | 2122,8 1289,9 1045,9 1315,8 912,0 1278,0 1120,9 882,5 | 1219,8 | 1163,5 1838,8 961,7
Signos y sintomas
mal definidos 75,6 350,6 313,3 340,9 217,2 903,5 268,7 283,4 267,1 386,9 152,9 316,2 591,2

Fuente: Sispro.gov.co, reporte ASIS
Figura 18: Tasa Ajustada De AVPP — Masculino, Tumaco, 2005 — 2018
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Tasa de AVPP Ajustada En Mujeres

Durante el afio 2018 en la poblacién femenina observamos que por cada 100.000

Alcaldia de Tumaco

habitantes el distrito de San Andrés de Tumaco perdié debido a las muertes por las demas

causas un total de 2.987 AVPP por 100.000 mujeres, seguido de las enfermedades del

sistema circulatorio con 2.668 AVPP por 100.000 mujeres, en tercer lugar estan la
Neoplasias con 2.020 AVPP por 100.000 mujeres.

En el periodo 2005 — 2018 observamos que las demas causas ocasionaron menos afios

de vida potencialmente perdidos por 100.000 habitantes en los afios 2013 y 2014 y para

los afios 2007 y 2018 se ocasionaron mas AVPP x 100.000 habitantes. Las enfermedades

del sistema circulatorio y las Neoplasias ocasionaron una tendencia fluctuante y por su

parte observamos que las causas externas, enfermedades trasmisibles y signos y sintomas

mal definidos ocasionaron menos de AVPP por cada 100.000 habitantes

Tabla 20. Tasa Ajustada AVPP — Femenino, Tumaco, 2005 - 2018

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

Las demas causas 2003,1 | 2855,9 | 3418,8 | 2574,1 | 2773,5 | 2781,3 | 2309,0 | 2432,4 | 1903,8 | 1976,0 | 2620,5 | 2632,4 | 2699,7 | 2987,9
Enfermedades sistema

circulatorio 2151,3 | 1617,9 | 2152,6 | 1587,9 | 2536,0 | 2136,0 | 1830,1 | 1943,4 | 2157,6 | 1764,4 | 2803,9 | 2373,9 | 2898,1 | 2668,5
Neoplasias 1265,7 | 1498,8 | 2123,3 | 1797,0 | 1611,7 | 1272,8 | 1626,8 | 1700,4 | 1157,6 | 1608,5 | 2223,0 | 1581,0 | 1681,6 | 2020,7
Causas externas 1707,3 | 1359,9 | 1778,1 | 1349,2 | 2284,2 | 2256,2 | 1351,7 | 2242,3 | 1528,2 | 1433,2 | 1398,9 | 17449 | 1284,1 | 1606,3
Enfermedades transmisibles | 1506,3 | 1471,2 | 1790,6 | 1056,9 932,8 654,0 557,5 855,0 842,3 746,3 | 1005,7 655,5 657,1 963,4
Signos y sintomas mal

definidos 38,2 151,1 94,9 70,2 59,4 202,8 453,2 120,8 261,7 137,1 118,2 285,2 378,2 379,3

Fuente: Sispro.gov.co, reporte ASIS

Figura 19: Tasa Ajustada De AVPP — Femenino, Tumaco, 2005 — 2018
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2.1.2. Mortalidad Especifica Por Subgrupo

Los subgrupos de las causas dentro los seis grupos de mortalidad de las enfermedades
transmisibles; neoplasias (tumores); enfermedades del sistema circulatorio; ciertas
afecciones originadas en el periodo perinatal; causas externas; todas las demas causas
y sintomas, signos y afecciones mal definidas. Para el municipio de San Andrés de

Tumaco la estimacion de las tasas ajustadas por la edad.

Mortalidad por Enfermedades Transmisibles

En las enfermedades transmisibles, en el afio 2018 se presentan mayores tasas de
mortalidad por infeccion respiratoria aguda con 20,37 muertes por 100.000 habitantes, con
tendencia fluctuante durante el periodo en estudio (2005-2018), seguida de las
enfermedades por EL VIH (SIDA) evidenciados con 9,01 muertes por 100.000 habitantes,
con tendencia oscilante y en tercer lugar se encuentra Resto de ciertas enfermedades

infecciosas y parasitarias con 1,73 muertes por 100.000 habitantes presentando tendencia

Alcaldia de Tumaco

fluctuante.
Tabla 21. Tasa Ajustadas Transmisibles Total, Tumaco 2005 — 2018

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Infecciones respiratorias agudas 15,37 | 27,85 | 19,34 | 11,05 | 13,27 8,58 7,40 | 11,47 | 16,84 9,74 | 23,33 7,99 | 14,65 | 20,37
Enfermedad por el VIH (SIDA) 3,65 5,96 3,86 3,36 439 | 9,75 | 4,93 8,09 542 | 6,60 7,32 | 9,37 | 13,33 9,01
Resto de ciertas enfermedades infecciosas 0,99 2,69 6,68 0,89 1,48 | 0,37 0,00 3,23 2,07 1,72 0,00 1,30 2,20 1,73
y parasitarias
Ciertas enfermedades transmitidas por 3,99 3,14 1,53 0,00 0,00 1,05 0,44 0,44 0,00 | 0,75 2,63 2,26 3,44 1,66
vectores y rabia
Septicemia, excepto neonatal 4,06 6,01 5,12 3,39 0,37 | 0,37 | 0,42 0,92 2,35 | 2,50 2,67 | 3,06 6,56 0,85
Enfermedades infecciosas intestinales 2,89 3,09 4,60 3,53 2,71 0,37 3,42 2,59 1,28 2,64 1,18 2,87 4,15 0,67
Tuberculosis 5,79 6,32 7,70 571 2,18 | 6,20 | 2,50 4,07 1,07 | 0,86 1,72 | 4,85 1,36 0,67
Ciertas enfermedades inmunoprevenibles 0,88 0,86 2,16 0,00 0,00 | 0,00 0,00 1,97 0,00 | 0,49 0,00 0,35 0,34 0,00
Meningitis 1,60 0,75 5,45 2,66 2,49 | 0,98 | 3,08 3,60 5,27 | 0,36 2,74 0,00 0,00

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO

Figura 20: Tasas Ajustadas Transmisibles Total, Tumaco 2005 — 2018
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Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.
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Enfermedades Trasmisibles Hombres

La primera causa de este subgrupo corresponde a enfermedades por VIH (SIDA) con un
comportamiento oscilante, para el afio 2018 con 16,33 muertes por 100.000 habitantes, en
segundo lugar, se encuentran las infecciones respiratorias agudas con un comportamiento
fluctuante, evidenciado que el afio 2018 se encuentra con 9,60 muertes por 100.000
habitantes, en tercer lugar, se encuentran ciertas enfermedades transmitidas por vectores
y rabia con una tasa de 1,75 muertes por 100.000 habitantes mostrando un

comportamiento fluctuante.

Tabla 22. Tasas Ajustadas Transmisibles, Hombres, Tumaco 2005 - 2018

2005 2006 2007 2008 2009 2010 | 2011 2012 2013 | 2014 2015 2016 2017 2018
Enfermedad por el VIH (SIDA) 1,50 | 10,63 6,26 3,08 3,19 | 15,84 | 6,21 | 12,20 7,91 | 568 | 11,03 | 15,16 | 24,76 | 16,33
Infecciones respiratorias agudas 10,57 | 30,60 | 21,88 | 13,97 | 13,89 6,11 | 5,09 | 14,25 | 17,90 | 7,89 | 33,22 4,37 | 17,41 9,60
Ciertas enfermedades transmitidas por 4,74 3,62 3,06 0,00 0,00 1,05 | 0,85 0,00 0,00 | 0,72 1,01 2,83 5,48 1,75
vectores y rabia
Resto de ciertas enfermedades 0,00 3,81 2,77 1,02 1,44 0,73 | 0,00 5,75 4,19 | 3,67 0,00 0,82 3,23 1,65
infecciosas y parasitarias
Tuberculosis 9,38 9,20 | 15,24 8,00 3,45 8,82 2,89 2,29 0,00 1,83 1,76 8,12 3,01 1,36
Enfermedades infecciosas intestinales 2,46 5,37 0,73 5,72 1,44 0,73 | 2,96 2,18 2,68 | 2,79 4,03 1,32
Ciertas enfermedades 1,71 0,74 2,12 0,00 0,00 0,00 | 0,00 4,24 0,00 | 0,98 0,00 0,00 0,00 0,00
inmunoprevenibles
Meningitis 1,58 0,74 7,88 1,45 4,58 0,00 | 2,45 3,24 2,60 1,01 0,00 0,00 0,00
Septicemia, excepto neonatal 5,71 5,51 5,37 3,71 0,73 0,83 2,01 2,98 5,46 2,80 3,82 8,05 0,00

Fuente: Sispro.gov.co, reporte ASIS

Figura 21: Mortalidad Ajustadas Transmisibles, Hombres, Tumaco 2005 — 2018
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Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.
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Enfermedades Transmisibles Mujeres

En mujeres se observa un comportamiento similar en la primera causa en todos los afios
con las infecciones respiratorias agudas con una tasa de 29,92 muertes por 100.000
habitantes, en segundo lugar, se encuentra las Enfermedades por el VIH (SIDA) con
tendencia fluctuante hasta el afio 2018 con 2,40 por 100.000 habitantes y en tercer lugar
se encuentran se encuentran el resto de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias
con una tasas de 1,81 muertes por 100.000 habitantes con un comportamiento fluctuante
durante el periodo en estudio (2005-2018)

Tabla 23. Tasas Ajustadas Transmisibles, Mujeres, Tumaco, 2005 — 2018

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

Infecciones respiratorias agudas 19,37 | 24,98 | 16,93 8,63 | 12,58 | 10,71 9,64 9,00 | 16,14 | 11,14 | 14,83 | 10,64 | 11,71 | 29,92
Enfermedad por el VIH (SIDA) 5,73 1,49 1,47 | 3,64 5,64 3,78 | 3,69 | 4,06 2,96 7,50 3,75 3,71 2,65 2,40
Resto de ciertas enfermedades 2,00 1,72 | 10,41 | 0,75 1,48 0,00 | 0,00 | 0,75 0,00 0,00 0,00 1,69 1,26 1,81

infecciosas y parasitarias

Ciertas enfermedades transmitidas por 3,14 2,68 0,00 | 0,00 0,00 1,05 | 0,00 | 0,90 0,00 0,79 4,21 1,54 1,51 1,49
vectores y rabia

Septicemia, excepto neonatal 2,80 6,46 5,00 | 3,05 0,75 0,00 | 0,00 | 0,00 1,93 0,00 2,73 2,25 5,10 1,49
Enfermedades infecciosas intestinales 3,34 0,76 8,23 1,50 3,63 0,00 | 3,57 3,16 0,00 2,72 2,29 5,48 3,99 0,00
Tuberculosis 2,27 3,57 0,75 | 3,51 1,04 3,42 | 2,07 | 585 2,11 0,00 1,57 1,74 0,00 0,00
Ciertas enfermedades 0,00 1,00 2,26 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00 0,71 0,70 0,00
inmunoprevenibles

Meningitis 1,62 0,76 3,01 | 3,85 0,79 1,76 | 3,47 | 3,71 7,61 0,73 4,39 0,00 0,00 0,00

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

Figura 22: Tasas Ajustadas Transmisibles, Mujeres, Tumaco 2005 - 2018
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Alcaldia de Tumaco

En el grupo de las neoplasias para el afio 2018, los tres primeros lugares son ocupados

por: el tumor maligno de la mama de la mujer con una tasas de 15,73 muertes por 100.000

habitantes con una tendencia fluctuante, en segundo lugar estan los tumores malignos de

la prostata con una tasa de 14,70 muertes por 100.000 habitantes con una tendencia

fluctuante, seguido del tumor maligno de la trAquea los bronquios y el pulmén con 13,43

muertes x 100.000 habitantes cuya tendencia es oscilante durante el periodo 2005-2018.

Tabla 24. Tasas Ajustadas Neoplasias, Total, Tumaco 2005 — 2018

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
[Tumor maligno de la mama de la mujer 5,02 6,85 3,42 | 13,11 | 12,61 8,43 | 14,65 9,39 2,89 6,26 | 14,74 8,93 7,19 | 15,73
ITumor maligno de la préstata 12,91 | 22,23 | 13,83 | 25,11 | 14,06 | 17,98 6,10 | 32,58 | 12,70 | 16,42 | 20,89 | 15,52 | 11,79 | 14,70
ITumor maligno de la traquea, los bronquios y 7,69 | 12,05 6,67 | 11,27 | 12,40 | 12,41 9,22 | 16,20 | 12,90 | 14,98 | 15,75 | 11,99 | 10,54 | 13,43
el pulmén
Tumor maligno de los 6rganos digestivos y 7,63 | 11,39 | 17,05 6,14 | 11,40 | 14,28 6,27 | 10,25 | 11,65 6,15 | 15,23 9,68 | 13,43 | 11,57
del peritoneo, excepto estbmago y colon
ITumores malignos de otras localizaciones y 5,63 4,86 | 13,70 | 11,03 | 10,89 | 10,78 8,64 | 12,73 | 11,68 | 13,04 | 12,11 | 11,51 | 14,75 | 11,48
de las no especificadas
Tumor maligno del cuello del Utero 8,39 8,48 | 13,99 | 12,22 6,15 | 10,07 | 21,31 | 10,82 | 11,02 | 12,37 9,78 8,11 4,94 7,73
[Tumor maligno del estémago 11,81 | 13,19 | 14,48 | 14,98 | 18,48 | 13,03 9,75 | 11,08 | 10,89 | 10,16 | 11,49 9,27 9,38 6,61
[Tumores in situ, benignos y los de 1,84 2,67 0,80 1,85 2,08 3,68 3,28 4,15 5,31 | 10,72 5,36 4,50 6,59 5,91
comportamiento incierto o desconocido
Tumor maligno del cuerpo del utero 0,00 0,00 0,00 1,44 2,09 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,57 1,54 0,00 4,56
ITumor maligno de otros 6rganos 1,04 0,85 5,24 4,21 2,76 0,45 3,14 2,92 6,02 3,17 2,39 6,21 1,69 4,29
genitourinarios
ITumor maligno del tejido linfatico, de otros 1,88 2,40 0,00 4,14 1,06 0,99 1,35 1,21 2,84 4,03 4,56 4,04 8,15 4,15
6rganos hematopoyéticos y de tejidos afines
Leucemia 2,26 2,98 4,11 4,02 0,86 1,57 3,21 1,97 0,00 1,98 4,06 2,08 3,90 3,82
ITumor maligno del colon y de la unién 1,17 1,51 2,82 2,18 2,83 3,48 3,74 1,61 2,34 3,60 1,81 3,02 0,00 3,56
rectosigmoidea
ITumor maligno del Gtero, parte no 1,84 7,65 2,06 1,55 0,00 0,00 0,00 6,56 1,66 0,00 3,34 0,00 0,00 3,32
especificada
ITumor maligno de los érganos respiratorios 1,42 0,00 1,14 5,34 0,00 2,31 0,00 0,00 1,07 1,10 0,83 0,00 0,95 1,69
e intratoracicos, excepto traquea, bronquios

pulmén

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO

Figura 23: Tasas Ajustadas Neoplasias, Total, Tumaco 2005 - 2018
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Neoplasia en Hombres

En el grupo de neoplasia en los hombres para el afio 2018, el primer lugar lo ocupan los
tumores malignos de la traquea, los bronquios y el pulmén con una tasa de 15,68 muertes
por 100.000 habitantes, evidenciandose una tendencia fluctuante. En segundo lugar, estan
los tumores malignos de la prostata con 14,70 muertes por 100.000 habitantes con una
tendencia oscilante durante el periodo en estudio. En tercer lugar, estan los Tumores
malignos de otras localizaciones y de las no especificadas con una tendencia variable y
una tasa de 11,23 muerte por 100.000 habitantes en el afio 2018.

Tabla 25. Tasas Ajustadas Neoplasias, Hombres, Tumaco 2005 — 2018

Alcaldia de Tumaco

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 2018
Tumor maligno de la traquea, los 13,86 | 18,75 | 11,49 | 15,24 | 21,37 | 17,16 8,01 | 19,94 | 20,98 | 20,54 | 14,28 | 17,39 | 11,93 | 15,68
bronquios y el pulmén
Tumor maligno de la préstata 12,91 | 22,23 | 13,83 | 25,11 | 14,06 | 17,98 6,10 | 32,58 | 12,70 | 16,42 | 20,89 | 1552 | 11,79 | 14,70
Tumores malignos de otras 4,59 2,23 | 10,98 | 12,93 | 17,66 | 10,94 | 13,75 | 13,79 | 13,26 | 15,20 | 13,84 | 14,29 | 11,75 | 11,23
localizaciones y de las no especificadas
Tumor maligno de los 6rganos digestivos 4,20 | 14,61 | 12,48 | 11,77 3,23 | 21,57 | 11,16 9,76 | 12,83 6,97 | 13,40 7,52 8,33 10,31
y del peritoneo, excepto estbmago y
colon
Tumor maligno del estémago 17,11 | 11,77 | 17,88 | 23,01 | 22,55 | 22,67 7,77 18,33 | 18,43 6,45 | 12,72 | 12,89 | 10,89 9,62
Leucemia 3,53 5,08 2,78 3,64 0,00 2,21 4,49 2,47 0,00 2,30 5,58 2,93 8,12 8,00
Tumores in situ, benignos y los de 0,00 2,34 0,84 3,78 0,72 7,34 2,79 6,13 6,92 | 10,07 2,24 6,36 8,80 6,15
comportamiento incierto o desconocido
Tumor maligno del colon y de la unién 0,00 0,95 4,01 0,00 0,00 4,57 5,42 3,27 0,00 6,45 1,93 3,38 0,00 1,96
rectosigmoidea
Tumor maligno de los 6rganos 2,77 0,00 2,62 | 11,64 0,00 2,17 0,00 0,00 2,16 2,30 0,00 0,00 2,04 1,96
respiratorios e intratoracicos, excepto
traquea, bronquios y pulmén
Tumor maligno del tejido linfatico, de 0,00 2,29 6,51 0,00 2,19 2,71 1,75 4,00 2,82 3,99 3,03 | 12,74 0,96
otros 6rganos hematopoyéticos y de
tejidos afines
Tumor maligno de otros érganos 2,51 4,52 4,48 2,41 4,29 0,87 2,01 1,90 0,00

genitourinarios

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

Figura 24: Tasas Ajustadas Neoplasias, Hombres, Tumaco 2005 - 2018
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Neoplasias en Mujeres

En el afio 2018 la primera causas de mortalidad en las mujeres es el tumor maligno de
mama con una tasa de 15,73 muertes x 100.000 habitantes con una tendencia creciente
entre los afios 2005-2018 presentando variaciones, en segundo lugar estdn Tumores
malignos de los 6rganos digestivos y del peritoneo, excepto estdmago y colon con 12,96
muertes x 100.000 habitantes con tendencia fluctuante, el tercer lugar lo ocupa el tumor
maligno de otras localizaciones y de las no especificadas con 11,70 muertes x 100.000

habitantes con una tendencia oscilante.

Tabla 26. Tasas Ajustadas Neoplasias, Mujeres, Tumaco 2005 — 2018

Alcaldia de Tumaco

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Tumor maligno de la mama de la mujer 5,02 6,85 3,42 | 13,11 | 12,61 8,43 | 14,65 9,39 2,89 6,26 | 14,74 8,93 7,19 | 15,73
ITumor maligno de los érganos digestivosy | 10,60 7,79 | 20,69 1,44 | 19,07 7,26 1,78 | 10,50 | 10,65 5,46 | 16,68 | 11,73 | 18,05 | 12,96
del peritoneo, excepto estdmago y colon
ITumores malignos de otras localizaciones 6,82 7,49 | 16,28 9,14 4,31 | 10,46 4,05 | 11,83 | 10,43 | 10,63 | 10,54 8,89 | 17,83 | 11,70

de las no especificadas
ITumor maligno de la traquea, los 1,84 5,83 2,06 7,90 3,91 7,81 | 10,23 | 13,20 5,30 | 10,27 | 17,52 7,25 9,37 | 11,46
bronquios y el pulmén
Tumor maligno de otros érganos 2,03 1,72 9,90 5,83 1,48 0,93 1,78 5,70 9,07 2,12 3,80 | 10,02 1,49 8,22
enitourinarios

[Tumor maligno del cuello del dtero 8,39 8,48 | 13,99 | 12,22 6,15 | 10,07 | 21,31 | 10,82 | 11,02 | 12,37 9,78 8,11 4,94 7,73
Tumor maligno del tejido linfatico, de otros 3,54 2,56 1,93 2,09 0,00 0,00 0,75 1,72 4,99 5,12 4,97 3,91 7,07
prganos hematopoyéticos y de tejidos
afines
[Tumores in situ, benignos y los de 3,77 3,15 0,75 3,23 0,00 3,70 2,24 3,77 | 11,05 8,30 2,75 4,67 5,79
comportamiento incierto o desconocido
ITumor maligno del colon y de la unién 2,30 1,89 1,79 4,24 5,35 2,44 2,07 0,00 4,43 1,11 1,57 2,70 0,00 5,08
ectosigmoidea
Tumor maligno del cuerpo del Gtero 0,00 0,00 0,00 1,44 2,09 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,57 1,54 0,00 4,56
[Tumor maligno del estémago 7,25 | 14,33 | 11,64 7,62 | 14,97 4,37 | 11,67 4,24 3,58 | 13,38 | 10,17 5,96 8,05 3,75
Tumor maligno del Utero, parte no 1,84 7,65 2,06 1,55 0,00 0,00 0,00 6,56 1,66 0,00 3,34 0,00 0,00 3,32
especificada
Tumor maligno de los 6rganos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2,44 0,00 0,00 0,00 0,00 1,57 0,00 0,00 1,49
espiratorios e intratoracicos, excepto
trdquea, bronquios y pulmén
Leucemia 1,03 0,91 5,19 3,86 1,71 0,93 2,07 1,51 0,00 1,74 2,53 1,21 0,00 0,00

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.
Figura 25: Tasas Ajustadas Neoplasias, Mujeres, Tumaco 2005 - 2018
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Mortalidad por Enfermedades del Sistema Circulatorio

En las enfermedades del sistema circulatorio en el afio 2018, en primer lugar, se ubican
las enfermedades cerebrovasculares con 72,47 muertes x 100.000 habitantes, seguidas
las enfermedades hipertensivas con 55,22 muertes x 100.000 habitantes y las
enfermedades isquémicas del corazon en tercer lugar con 48,33 muertes x 100.000

habitantes, se observa una tendencia oscilante en estas causas.

Tabla 27. Tasas Ajustadas Sistema Circulatorio, Total, Tumaco 2005 - 2018

Alcaldia de Tumaco

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Enfermedades 40,61 | 44,43 | 55,51 | 44,46 | 46,40 | 49,61 | 37,76 | 37,34 | 61,14 | 46,04 | 62,42 | 59,41 | 59,40 | 72,47
cerebrovasculares
Enfermedades hipertensivas 19,49 | 28,47 | 20,20 | 15,77 | 26,85 | 24,45 | 29,05 | 32,15 | 27,52 | 38,28 | 56,36 | 50,07 | 42,24 | 55,22
Enfermedades isquémicas del 28,65 | 16,66 | 36,84 | 26,76 | 43,97 | 39,74 | 36,77 | 35,16 | 34,60 | 46,67 | 56,03 | 53,58 | 69,41 | 48,33
corazon
Insuficiencia cardiaca 12,08 7,44 9,56 4,10 | 10,40 7,44 5,23 3,65 9,35 9,89 | 10,47 4,93 | 11,37 | 10,68
Enfermedad cardiopulmonar, 8,25 9,64 6,96 8,48 | 10,58 9,82 6,73 7,39 8,24 | 10,92 7,84 9,38 6,00 5,74
enfermedades de la
circulacion pulmonar y otras
formas de enfermedad del
corazon
Las demas enfermedades del 2,04 5,46 5,59 3,50 1,07 7,66 2,90 3,80 2,94 7,32 2,46 3,19 3,63 1,90
sistema circulatorio
Fiebre reumatica aguda y 0,44 0,00 1,25 0,99 1,33 0,99 0,00 0,96 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
enfermedades cardiacas
reumaticas crénicas
Paro cardiaco 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
Aterosclerosis 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,06 0,00 1,13 0,00 0,00 0,00 0,00 0,91 0,00
Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.
Figura 26: Tasas Ajustadas Sistema Circulatorio, Total, Tumaco 2005 - 2018
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Sistema Circulatorio en Hombres

Las enfermedades del sistema circulatorio en hombres se distribuyen en su mayor
proporcion para las enfermedades cerebrovasculares con una tasa de 68,93 muertes por
100.000 habitantes, seguidas de las enfermedades hipertensivas con 61,19 por 100.000
habitantes, en tercer lugar, las enfermedades isquémicas del corazon con 45,97 muertes
por 100.000 habitantes, donde se observan tendencias crecientes entre 2005-2018 con
variaciones dentro del periodo.

Tabla 28. Tasas Ajustadas Sistema Circulatorio, Hombres, Tumaco 2005 — 2018

Alcaldia de Tumaco

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Enfermedades 32,32 | 49,85 | 41,65 | 57,62 | 47,14 | 53,23 | 26,50 | 36,23 | 53,00 | 46,51 | 70,89 | 48,96 | 47,40 | 68,93
cerebrovasculares
Enfermedades hipertensivas 13,28 | 36,88 | 21,90 | 17,19 | 23,66 | 23,70 | 30,00 | 30,24 | 29,34 | 35,37 | 46,19 | 60,29 | 38,80 | 61,19
Enfermedades isquémicas del 24,90 | 23,65 | 43,82 | 25,95 | 46,43 | 41,80 | 43,83 | 28,32 | 36,27 | 43,14 | 64,54 | 47,32 | 67,12 | 45,97
corazon
Insuficiencia cardiaca 15,63 2,34 | 11,29 4,28 6,58 | 12,61 6,42 4,28 7,17 | 13,51 9,48 2,03 6,04 | 12,33
Las demas enfermedades del 4,30 5,26 6,75 4,58 0,00 6,84 4,49 6,37 1,90 | 13,52 5,10 2,86 5,94 4,04
sistema circulatorio
Enfermedad cardiopulmonar, 7,78 | 12,80 5,31 | 11,49 8,85 7,29 3,80 6,42 8,59 | 12,76 8,06 9,86 5,98 3,28
enfermedades de la circulaciéon
pulmonar y otras formas de
enfermedad del corazén
Fiebre reumatica aguda y 0,00 0,00 0,00 0,00 2,16 0,99 0,00 0,00 1,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
enfermedades cardiacas
reumaticas crénicas
Paro cardiaco 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
Aterosclerosis 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2,27 0,00 0,00 0,00 0,00 1,90 0,00

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.

Figura 27: Tasas Ajustadas Sistema Circulatorio, Hombres, Tumaco 2005 - 2018
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Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.
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Sistema Circulatorio en Mujeres

En las mujeres se presenta un comportamiento similar que los hombres, en primer lugar,
se ubican las Enfermedades cerebrovasculares con 75,60 muertes x 100.000 habitantes,
segundo lugar las Enfermedades hipertensivas con 49,92 muertes x 100.000 habitantes
seguido de las enfermedades isquémicas del corazén con 49,71 muertes por 100.000
habitantes, insuficiencia cardiaca ubicAdndose en el cuarto lugar. Las otras causas

presentan un comportamiento muy similar al de los hombres.

Tabla 29. Tasas Ajustadas Sistema Circulatorio, Mujeres, Tumaco 2005 — 2018

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

Enfermedades 48,60 | 39,23 | 67,44 | 33,27 | 46,70 | 46,78 | 47,91 | 39,03 | 68,29 | 44,92 | 55,97 | 68,25 | 70,03 | 75,60
cerebrovasculares

Enfermedades hipertensivas 25,49 | 20,76 | 18,04 | 14,68 | 30,15 | 25,49 | 28,68 | 34,40 | 25,49 | 40,00 | 65,02 | 42,29 | 45,04 | 49,92

Enfermedades isquémicas del | 31,57 9,78 | 30,61 | 27,55 | 41,72 | 37,13 | 30,40 | 40,97 | 33,29 | 48,75 | 48,22 | 58,24 | 71,62 | 49,71
corazon

Insuficiencia cardiaca 8,561 | 11,73 8,00 4,23 | 13,90 3,23 4,13 2,96 | 11,29 6,58 | 11,59 7,45 | 16,42 9,41

Enfermedad cardiopulmonar, 8,21 6,59 7,77 6,31 | 11,93 | 12,03 9,20 8,26 7,99 8,88 7,79 8,66 5,80 8,10
enfermedades de la
circulacion pulmonar y otras
formas de enfermedad del
corazoén

Fiebre reumatica aguda y 0,90 0,00 2,55 0,00 0,00 1,66 1,78 0,00 0,95 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
enfermedades cardiacas
reumaticas crénicas

Paro cardiaco 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

Aterosclerosis 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2,04 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Las demas enfermedades del 0,00 571 4,61 2,47 2,06 8,68 1,31 1,72 3,78 1,64 0,00 3,36 1,75 0,00
sistema circulatorio

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

Figura 28: Tasas Ajustadas Sistema Circulatorio, Mujeres, Tumaco 2005 — 2018
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Tabla 30. Casos de mortalidad en el periodo perinatal en total, San Andrés de
Tumaco 2005 — 2018

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal 23 27 21 19 23 14 16 12 11 9 10 15 13 12
Resto de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0 15 5 5 5 2 10 2 2 7 5 4 6 4
Sepsis bacteriana del recién nacido 8 2 6 6 4 0 4 4 3 6 5 2 4 2
Feto y recién nacido afectados por ciertas afecciones maternas 0 1 0 0 1 2 1 0 2 1 0 1 1 1
Retardo del crecimiento fetal, desnutricion fetal, gestacion 0 0 0 0 0 2 0 2 2 2 3 2 1 1
corta y bajo peso al nacer
Feto y recién nacido afectados por complicaciones obstétricas 4 5 5 2 2 2 3 1 0 1 5 0 3 0
y traumatismo del nacimiento

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

Figura 29: Casos de mortalidad en el periodo perinatal en total, San Andrés de
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Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

Respecto a los casos de mortalidad en el periodo perinatal en San Andrés de Tumaco

en el periodo 2005 — 2018, se presentan mayor nimero de muertes en los Trastornos

respiratorios especificos del periodo perinatal con 12 defunciones en el afio 2018, el

mayor numero de casos se presenta en el aflo 2006 con 27 casos y el menor nUmero

de casos se presenta en el afio 2014 con 9 casos, en Segundo lugar se encuentran

Resto de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal con 4 casos en el afio

2018, el mayor nimero de casos de mortalidad se presenta en el afio 2006 con 15

casos, durante el afio 2005 no se presentaron casos de mortalidad por esta causa, en

tercer lugar esté la sepsis bacteriana del recién nacido con 2 casos en el afio 2018, el

mayor numero de casos se presento en el afio 2005.
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Tabla 31. Casos de mortalidad en el periodo perinatal Hombres, San Andrés de
Tumaco 2005 — 2018

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal 11 18 12 14 10 6 9 9 9 3 9 8 8 9
Resto de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0 9 3 3 4 1 5 1 0 4 4 4 5 4
Feto y recién nacido afectados por ciertas afecciones 0 1 0 0 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1
maternas
Retardo del crecimiento fetal, desnutricion fetal, gestacion 0 0 0 0 0 1 0 1 0 2 2 0 1 1
corta y bajo peso al nacer
Feto y recién nacido afectados por complicaciones 1 4 5 1 2 1 2 0 0 1 3 0 1 0
obstétricas y traumatismo del nacimiento
Sepsis bacteriana del recién nacido 5 1 4 4 2 0 3 1 1 4 3 1 2 0

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

Figura 30: Casos de mortalidad en el periodo perinatal en Hombres, San Andrés de
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Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

El andlisis de mortalidad por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en

hombres en el afio 2018 determind que los Trastornos respiratorios especificos del

periodo perinatal se ubican en primer lugar con 9 casos de muerte, en Segundo lugar

se encuentran el Resto de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal con 4

caos de mortalidad en 2018 y en tercer lugar con 1 caso de muerte se encuentran Feto

y recién nacido afectados por ciertas afecciones maternas y Retardo del crecimiento

fetal, desnutricion fetal, gestacion corta y bajo peso al nacer.
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Tabla 32. Casos de mortalidad en el periodo perinatal Mujeres, San Andrés de
Tumaco 2005 — 2018

Alcaldia de Tumaco

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal 12 9 9 5 13 8 7 3 2 6 1 7 5 3
Sepsis bacteriana del recién nacido 3 1 2 2 2 0 1 3 2 2 2 1 2 2
Feto y recién nacido afectados por ciertas afecciones 0 0 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0
maternas
Feto y recién nacido afectados por complicaciones 3 1 0 1 0 1 1 1 0 0 2 0 2 0
obstétricas y traumatismo del nacimiento
Retardo del crecimiento fetal, desnutricion fetal, 0 0 0 0 0 1 0 1 2 0 1 2 0 0
gestacion corta y bajo peso al nacer
Resto de ciertas afecciones originadas en el periodo 0 6 2 2 1 1 5 1 2 3 1 0 1 0
perinatal

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.

Figura 31: Casos de mortalidad en el periodo perinatal en Mujeres, San Andrés de
Tumaco 2005 - 2018
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Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.

El andlisis de mortalidad por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en
Mujeres en el afio 2018 determin6 que los Trastornos respiratorios especificos del
periodo perinatal se ubican en primer lugar con 3 casos de muerte, en Segundo lugar
se encuentra la sepsis bacteriana del recién nacido con 2 casos de mortalidad en el
afo 2018. No se presentan mas casos de mortalidad en Mujeres en el subgrupo de

mortalidad por afecciones en el perido perinatal.
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Mortalidad por Causas Externas

En las causas externas los homicidios ocupan el primer lugar de las sub causas de este

grupo con una tasa de 113,88 muertes x 100.000habitantes con un comportamiento

fluctuante, seguido de los accidentes de transporte terrestre con 23,04 muertes x 100.000

habitantes con tendencia oscilante y los demas accidentes en tercer lugar con 6,57 muertes

x 100.000 habitantes con tendencia fluctuante.

Tabla 33. Tasa Ajustada Causas Externas, Total, Tumaco, 2005 — 2018

Alcaldia de Tumaco

2005 2006 | 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 | 2015 2016 2017 2018
Agresiones (homicidios) 54,14 | 102,37 | 93,51 | 105,58 | 138,34 | 127,88 | 119,05 | 116,86 | 93,11 | 67,21 | 61,98 | 63,70 | 81,88 | 113,88
Accidentes de transporte terrestre | 17,46 16,23 | 12,02 15,15 19,60 20,35 18,71 12,74 | 15,48 | 24,33 | 33,86 | 30,54 | 26,47 23,04
Los demés accidentes 0,77 1,85 5,68 1,56 1,28 1,08 1,74 2,58 1,66 3,00 8,10 2,45 3,19 6,57
Ahogamiento y sumersion 4,66 2,56 2,22 4,21 7,88 13,50 2,97 8,79 7,54 9,22 6,12 6,97 7,20 5,84
accidentals
Eventos de intencién no 2,25 7,03 5,80 20,03 9,09 6,59 2,68 3,28 1,93 3,22 3,35 3,77 4,21 5,29
determinada
Lesiones autoinfligidas 4,44 3,17 5,06 1,80 4,18 4,08 3,15 5,63 2,88 3,20 3,66 5,83 2,68 3,23
intencionalmente (suicidios)
Las demés causas externas 1,78 4,06 1,83 0,64 1,28 1,00 4,68 1,88 1,33 0,94 0,42 0,48 3,02
Caidas 0,00 0,79 2,07 0,00 3,37 6,52 4,86 3,58 3,70 2,91 1,63 1,92 3,76 2,45
Exposicién al humo, fuego y 0,38 0,42 1,90 0,00 0,97 0,00 0,87 0,00 1,42 1,77 0,37 0,88 0,36 0,95
llamas
Envenenamiento accidental por, y 0,93 1,45 0,00 0,00 0,37 0,45 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,65 0,95
exposicién a sustancias nocivas
Los demés accidentes de 0,55 2,77 1,31 2,80 0,80 4,38 1,07 1,79 1,22 0,89 2,98 1,77 0,48
transporte y los no especificados
Exposicién a la corriente eléctrica 0,44 3,38 1,09 0,43 1,77 0,49 1,10 0,72 1,95 1,27 0,81 0,36
Accidentes por disparo de arma 0,00 0,00 0,00 0,00 0,94 0,45 0,70 0,00 0,00 0,00 0,00 0,44 0,41 0,00
de fuego
Accidentes que obstruyen la 1,61 2,28 0,74 2,29 0,80 3,37 1,10 0,99 3,75 1,29 0,37 0,00 0,00

respiraciéon

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

Figura 32: Tasa Ajustada Causa Externas, Total, Tumaco, 2005 — 2018
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Causas Externas Hombres

En las causas externas en hombre, se ubican en primer lugar los homicidios con 208,67
muertes x 100.000 habitantes con tendencia fluctuante, seguidos de los accidentes de
transporte con 44,86 muertes x 100.000 habitantes con una tendencia oscilante, el tercer
lugar estd4 ahogamiento y sumersion accidentales con 9,34 muertes x 100.000 habitantes
cuya tendencia es fluctuante durante el periodo observado, seguidos de los demas
accidentes, en quinto lugar se encuentran las Lesiones autoinfligidas intencionalmente
(suicidios), en sexto lugar estan las caidas y del séptimo a doceavo lugar las causas se

encuentran con tasas entre 1,95 y 0.00 por cada 100.000 habitantes.

Tabla 34. Tasa Ajustada Causas Externas, Hombres, Tumaco, 2005 - 2018

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
Agresiones (homicidios) 92,59 | 193,98 | 162,38 | 194,90 | 246,42 | 228,98 | 224,81 | 203,81 | 172,11 | 121,97 | 116,26 | 118,58 | 156,43 | 208,67
Accidentes de transporte terrestre | 25,43 23,30 20,21 26,05 34,95 36,53 33,19 23,32 24,16 41,54 55,23 52,44 44,34 44,86
Ahogamiento y sumersion 8,45 5,06 4,34 7,50 13,99 21,45 5,93 11,34 11,11 17,77 9,03 12,04 13,31 9,34
accidentales
Los demas accidentes 1,57 3,63 11,39 0,00 2,56 2,18 2,71 2,91 2,59 2,75 11,77 2,83 5,45 6,88
Lesiones autoinfligidas 4,91 6,30 4,96 1,09 4,44 7,46 5,41 5,75 3,93 5,52 4,89 10,17 3,70 6,59
intencionalmente (suicidios)
Caidas 0,00 0,74 1,76 0,00 6,14 6,28 6,07 5,54 5,85 4,08 1,97 3,06 6,06 5,26
Envenenamiento accidental por,y| 1,83 0,00 0,00 0,00 0,72 0,86 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,95
exposicién a sustancias nocivas
Los demas accidentes de 1,09 5,47 2,63 5,61 0,84 6,65 3,61 2,45 1,74 6,11 2,39 0,99
transporte y los no especificados
Exposicién al humo, fuego y 0,75 0,00 2,47 0,00 1,95 0,00 1,82 0,00 1,05 2,87 0,72 2,03 0,00 0,99
llamas
Exposicion a la corriente eléctrica | 0,84 5,92 0,00 2,20 0,84 3,54 0,96 2,23 1,46 3,90 0,00 1,69 1,61 0,72
Accidentes por disparo de arma 0,00 0,00 0,00 0,00 1,97 0,86 1,42 0,00 0,00 0,00 0,00 0,86 0,80 0,00
de fuego
Accidentes que obstruyen la 2,42 3,77 1,45 1,45 1,56 2,11 0,72 2,02 3,86 1,99 0,00 0,00
respiracion

Eventos de intenciéon no
determinada

Las demds causas externas

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

Figura 33: Tasa Ajustada Causas Externas, Hombres, Tumaco, 2005 — 2018
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Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.
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Causas Externas Mujeres

En causas externas en mujeres en el afio 2018 el primer lugar lo ocupan las agresiones
(homicidios) con una tasa de 20,75 muertes por 100.000 habitantes, en segundo lugar
estan los demas accidentes con 6,09 muertes por 100.000 habitantes en 2018 con una
tendencia creciente respecto al afio 2005. En tercer lugar, estan los eventos de intencion
no determinada con 2,66 muertes x 100.000 habitantes con una tendencia oscilante. En
cuarto lugar, estdn ahogamiento y sumersion accidentales y las demas causas externas
con 2,49 muertes por 100.000 habitantes Cuyos comportamientos son fluctuantes durante
el periodo observado.

Tabla 35. Tasa Ajustada Causas Externas, Mujeres, Tumaco, 2005 — 2018

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 | 2016 | 2017 2018
Agresiones (homicidios) 15,71 | 11,08 | 24,41 | 16,47 | 31,27 | 27,19 | 14,26 | 29,64 | 14,11 | 13,05 8,56 9,43 8,43 | 20,75
Los demds accidentes 0,00 0,00 0,00 3,14 0,00 0,00 0,75 2,24 0,74 3,15 4,57 2,21 1,26 6,09
Eventos de intencién no determinada 2,61 3,05 4,53 1,83 1,48 6,90 1,69 0 0,95 2,04 1,57 3,89 2,91 2,66
Ahogamiento y sumersion accidentales 085 | 0 0 0,81 1,82 530 | 0 6,40 3,87 0,73 3,21 2,23 1,44 2,49
Accidentes de transporte terrestre 9,62 8,95 4,20 4,46 4,58 4,90 5,45 2,47 6,58 7,82 | 13,01 9,83 9,18 1,81
Exposicién al humo, fuego y llamas 0,00 0,84 1,34 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,72 0,74 0,00 0,00 0,74 0,92
Las demas causas externas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,90 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,92
Los demas accidentes de transporte y los no 0,00 0,00 0,00 0,00 0,75 2,20 2,07 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,15 0,00
especificados
Caidas 0,00 0,84 2,36 0,00 0,75 6,41 3,78 1,72 1,66 2,09 1,27 0,93 1,51 0,00
Accidentes por disparo de arma de fuego 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
Accidentes que obstruyen la respiracion 0,77 0,76 0,00 3,16 4,36 1,51 0,00 0,00 3,43 0,75 0,75 0,00 0,00
Exposicién a la corriente eléctrica 0,00 0,84 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,93 0,00 0,00
Envenenamiento accidental por, y 0,00 2,87 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,26 0,00
exposicién a sustancias nocivas
Lesiones autoinfligidas intencionalmente 4,07 0,00 5,16 2,50 4,26 0,85 1,00 5,52 1,87 0,97 2,75 1,64 1,70 0,00
(suicidios)

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO, Cubo de Estadisticas Vitales - EEVV 2005 a 2017

Figura 34: Tasa Ajustada Causas Externas, Mujeres, Tumaco, 2005 - 2018
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Afio de defuncion (suicidios)

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.
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Observamos que las enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores ocupan el

primer lugar en el grupo de las demas causas con una tasa de 27,47 muertes por cada

100.000 habitantes con un comportamiento oscilante, seguidas de Diabetes mellitus con

23,90 muertes por 100.000 habitantes con una tendencia fluctuantes y en tercer lugar el

resto de las enfermedades del sistema respiratorio con 16,62 muertes por cada 100.000

habitantes con una tendencia variante durante el periodo en estudio.

Tabla 36. Tasa Ajustada Las Demé&s Enfermedades, Total, Tumaco, 2005 — 2018

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Enfermedades crénicas de las vias respiratorias 11,59 | 21,52 | 18,98 | 21,19 | 16,63 | 24,89 | 33,92 | 33,77 | 40,75 | 33,37 | 40,22 | 28,06 | 22,58 | 27,47
inferiores
Diabetes mellitus 7,81 | 16,09 | 22,69 | 1555 | 20,64 | 22,80 | 20,27 | 22,93 | 14,49 | 21,87 | 28,41 | 24,57 | 26,31 | 23,90
Resto de enfermedades del sistema respiratorio 0,93 4,75 7,41 | 11,92 5,10 2,90 4,30 5,63 8,14 5,94 5,70 6,97 9,86 | 16,62
Resto de las enfermedades 9,90 | 13,94 9,53 | 11,30 | 13,46 7,91 7,35 | 10,64 7,03 | 13,44 9,15 7,85 | 14,39 | 13,65
Enfermedades del sistema urinario 10,10 | 10,55 | 16,16 | 15,31 7,96 | 14,97 8,57 | 15,05 | 17,91 | 13,06 | 17,75 | 16,82 7,88 | 12,44
Resto de enfermedades del sistema digestivo 13,94 | 11,15 | 11,20 | 20,77 | 17,00 | 15,35 | 17,87 | 14,98 | 11,32 | 13,97 | 1553 | 23,48 | 15,03 | 12,36
Cirrosis y ciertas otras enfermedades crénicas 7,70 2,37 1,66 1,72 2,75 3,36 4,33 2,01 0,91 7,40 2,48 5,21 4,48
del higado
Embarazo, parto y puerperio 2,53 2,36 1,22 0,55 2,73 1,55 2,47 0,48 1,03 2,69 2,31 2,74 2,86 4,44
Apendicitis, hernia de la cavidad abdominal y 4,77 4,71 2,26 2,53 5,37 3,99 1,31 6,29 1,53 3,99 3,81 2,65 5,18 3,56
obstruccién intestinal
Deficiencias nutricionales y anemias 8,03 5,41 7,10 4,38 9,73 9,31 5,17 8,04 6,61 9,49 6,08 4,24 4,56 3,55
nutricionales
Malformaciones congénitas, deformidades y 3,41 3,36 5,35 5,46 5,65 4,46 1,54 2,91 4,75 4,62 4,23 1,73 2,50 2,76
anomalias cromosémicas
Enfermedades del sistema nervioso, excepto 1,54 6,35 4,68 8,37 | 13,31 2,55 4,94 4,84 7,52 3,90 7,08 6,14 3,84 2,59
meningitis
Trastornos mentales y del comportamiento 0,00 0,00 0,00 0,00 0,99 0,83 0,94 1,13 0,00 0,00 1,85 0,88 2,58 0,85
Hiperplasia de la préstata 0,00 0,00 2,12 0,00 0,00 0,00 0,00 2,05 1,85 2,84 1,78 2,69 0,98 0,00

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

Figura 35: Tasa Ajustada Las Demas Enfermedades Total, Tumaco, 2005 — 2018
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Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.
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Las Demas Enfermedades Hombres

Para los hombres se ubican en primer lugar las Enfermedades crénicas de las vias
respiratorias inferiores con 39,42 muertes por 100.000 habitantes con una tendencia
fluctuante durante el periodo 2005-2018, seguido del resto de las enfermedades con 16,04
muertes por cada 100.000 habitantes con tendencia oscilante, en tercer lugar, estan las
enfermedades del sistema urinario con 14,63 muertes por 100.000 habitantes con

tendencia fluctuante.

Tabla 37. Tasa Ajustada Las Demas Causas, Hombres, Tumaco, 2005 — 2018

Alcaldia de Tumaco

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Enfermedades crénicas de las vias 17,82 | 26,46 | 27,83 | 22,81 | 29,31 | 32,61 | 53,72 | 55,85 | 54,17 | 40,71 | 53,07 | 31,66 | 23,87 | 39,42
respiratorias inferiores
Resto de las enfermedades 8,19 | 10,74 3,25 | 13,12 | 10,59 4,39 0,96 9,10 | 10,64 | 15,39 8,35 8,73 | 12,91 | 16,04
Enfermedades del sistema urinario 11,38 6,43 | 14,33 | 20,70 6,28 | 15,69 5,22 | 20,09 | 26,43 | 20,14 | 23,89 | 24,25 8,64 | 14,63
Resto de enfermedades del sistema digestivo 14,65 8,69 | 11,82 | 27,33 | 16,49 | 19,32 | 22,26 | 18,21 8,04 | 10,51 | 20,98 | 29,75 | 18,88 | 13,82
Diabetes mellitus 8,57 | 11,59 | 20,09 | 14,12 | 15,77 | 25,37 | 13,20 | 17,03 7,17 | 24,25 | 24,07 | 17,77 | 27,66 | 13,26
Resto de enfermedades del sistema 0,75 6,53 7,37 | 16,91 4,44 3,84 4,59 7,80 9,93 1,65 7,73 511 7,71 | 11,09
respiratorio
Deficiencias nutricionales y anemias 5,29 6,81 3,73 4,51 | 16,09 | 11,67 8,80 | 11,49 9,25 8,35 6,80 8,26 5,62 6,33
nutricionales
Cirrosis y ciertas otras enfermedades cronicas 7,72 4,74 0,00 3,33 1,72 0,00 2,39 2,29 2,32 0,00 9,77 1,34 3,87 4,67
del higado
Apendicitis, hernia de la cavidad abdominal y 7,63 5,02 0,00 3,60 5,83 5,43 0,00 5,22 0,91 2,30 4,24 3,84 9,31 4,48
obstruccién intestinal
Enfermedades del sistema nervioso, excepto 2,05 7,88 3,91 7,59 | 18,22 0,99 8,28 4,29 8,60 4,05 7,98 8,93 4,89 2,61
meningitis
Trastornos mentales y del comportamiento 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,66 2,07 2,27 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,96
Malformaciones congénitas, deformidades y 4,48 2,20 2,18 3,61 5,05 4,36 1,44 2,84 7,72 6,24 5,54 0,68 2,87 0,66
anomalias cromosémicas
Hiperplasia de la préstata 0,00 0,00 4,39 0,00 0,00 0,00 0,00 4,46 4,11 6,26 4,12 6,07 2,04 0,00

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO, Cubo de Estadisticas Vitales - EEVV 2005 a 2017

Figura 36: Tasa Ajustada Las Demas Causas, Hombres, Tumaco, 2005 — 2018
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Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.
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Las Demas Enfermedades Mujeres

En primer lugar, para las mujeres se ubica la Diabetes Mellitus con una tasa de 33,19
muertes por 100.000 habitantes con una tendencia creciente, seguidas el resto de
enfermedades del sistema respiratorio con 21,31 muertes por 100.000 habitantes con una
tendencia fluctuante, seguido de enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores
en tercer lugar con 17,40 muertes por 100.000 habitantes con tendencia fluctuante. El resto
de enfermedades en el cuarto lugar con 10,94 muertes por 100.000 habitantes, seguido
del resto de enfermedades del sistema digestivo con 10,64 muertes por 100.000
habitantes, enfermedades del sistema urinario en sexto lugar con 10,44 muertes por
100.000 habitantes. Los demas eventos se registran con una tasa de 8,84 y 0.00 muertes
x 100.000 habitantes.

Tabla 38. Tasa Ajustada Las Demas Causas, Mujeres, Tumaco, 2005 — 2018

Alcaldia de Tumaco

2005 2006 2007 | 2008 2009 2010 | 2011 2012 | 2013 2014 | 2015 | 2016 2017 | 2018
Diabetes mellitus 7,46 | 20,10 | 25,22 | 17,09 | 2496 | 20,70 | 26,55 | 28,47 | 20,75 | 19,32 | 31,82 | 30,48 | 25,33 | 33,19
Resto de enfermedades del sistema respiratorio 1,11 3,13 7,37 7,35 5,61 2,17 4,19 3,81 6,32 9,29 4,02 8,40 | 12,02 | 21,31
Enfermedades croénicas de las vias respiratorias 6,17 | 17,52 | 10,08 | 20,11 569 | 17,90 | 15,83 | 14,25 | 28,45 | 26,87 | 29,57 | 25,07 | 21,48 | 17,40
inferiores
Resto de las enfermedades 11,23 | 1754 | 1549 | 10,07 | 1568 | 1151 | 13,35 | 12,26 3,32 | 11,95 | 10,09 6,99 | 1544 | 10,94
Resto de enfermedades del sistema digestivo 12,86 | 13,17 | 10,64 | 1394 | 1752 | 1145 | 13,81 | 1262 | 1452 | 16,86 | 10,84 | 18,48 | 11,88 | 10,64
Enfermedades del sistema urinario 9,28 | 13,90 | 18,08 | 10,84 9,56 | 14,83 | 11,55 | 11,28 | 10,33 6,95 | 12,35 | 10,34 7,23 | 10,44
Embarazo, parto y puerperio 5,13 4,76 2,45 1,10 5,51 3,13 4,92 0,97 2,05 5,33 4,66 5,48 5,69 8,84
Malformaciones congénitas, deformidades y 2,31 4,55 8,56 7,13 6,22 4,56 1,67 2,98 1,62 2,91 2,87 2,83 2,14 4,93
anomalias cromosémicas
Cirrosis y ciertas otras enfermedades crénicas del 7,75 0,00 0,00 0,00 1,71 5,46 4,14 6,33 1,72 1,61 5,29 3,51 6,30 4,35
higado
Apendicitis, hernia de la cavidad abdominal y 2,03 4,57 4,43 1,44 5,04 2,56 2,47 7,19 2,11 5,46 3,35 1,54 1,39 2,76
obstruccién intestinal
Enfermedades del sistema nervioso, excepto 1,03 5,03 5,41 8,75 9,27 3,85 1,78 5,20 6,56 3,61 6,17 3,73 2,66 2,58
meningitis
Deficiencias nutricionales y anemias nutricionales 10,68 4,16 9,63 4,08 3,63 7,29 2,26 4,92 4,05 | 10,41 5,43 0,75 3,72 1,38
Trastornos mentales y del comportamiento 0,00 0,00 0,00 0,00 1,82 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3,45 1,54 4,54 0,00

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO

Figura 37: Tasa Ajustada Las Demas Causas, Mujeres, Tumaco, 2005 — 2018
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Semaforizacion de mortalidad PDSP

Al organizar los subgrupos de causas segun el valor de la tasa ajustada presentada,
observamos que la tasa de Tasa de mortalidad ajustada por edad por agresiones
(homicidios) tiene el mayor valor, ocupando el primer lugar, seguido esta la tasa de
mortalidad ajustada por edad por enfermedades transmisibles, luego esta la Tasa de
mortalidad ajustada por edad por diabetes mellitus, seguido de Tasa de mortalidad ajustada
por edad por accidentes de transporte terrestre, seguido de tumor maligno de mam4, tumor
maligno de préstata. Podemos observar que la Tasa de mortalidad ajustada por edad por
agresiones (homicidios) y la Tasa de mortalidad ajustada por edad por enfermedades
transmisibles, Diabetes mellitus y tumor maligno de mama se semaforizan en rojo puesto
gue sobrepasan significativamente los indicadores departamentales, el valor mas alto y
preocupante dentro de ellos es de la Tasa de mortalidad ajustada por edad por agresiones
(homicidios) que es de 113,88, presentando un incremento de 32 puntos porcentuales

respecto al afio 2017.

Tabla 39. Semaforizacién De Mortalidad Del Plan Decenal De Salud PuUblica 2006 —

2018
~ Comportamiento
Causa de muerte NARINO |TUMACO | 8 | 5 (8 (8|S 2191231219 5|9

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

N N N N N N N N N N N N N
Tas_a de mortalidad ajustada por edad por 15,36 23.04 N N 2 2 2 N N B B 2 N N N
accidentes de transporte terrestre
Tasa de mortalldad ajustada por edad por 8,23 2 N 2 N N A N N 2 2 N N 2
tumor maligno de mama
Tasa de mortalldad ajustada_ por edad por 7.68 773 N A N N e 2 N 2 2 N N N
tumor maligno del cuello uterino
Tasa de rr_lortalldad ajL{stada por edad por 10,09 14,70 P N 2 N A N 2 N 2 P N N
tumor maligno de la prostata
Tasa de rr_lortalldad ajustada por edad por 14,30 6.61 P 2 A A N N 2 N N P N 2
tumor maligno del estomago
T_asa de mort_alldad ajustada por edad por 12,53 2 2 N 2 2 N 2 N 2 2 N 2
diabetes mellitus
Ta;a de mort_all(_iad_ ajus_,tada por edad por 6.79 323 N 2 N A N N 2 N 2 P 2 N
lesiones autoinflingidas intencionalmente
Tasa de mortalidad ajustada por eda_d por 074 0.85 } ; B 2 N 2 A N ) 2 N 2
trastornos mentales y del comportamiento
Tasa _de mortalld_aq _ajustada por edad por 3352 2 N » 2 N \ N N N N ~ ~
agresiones (homicidios)
Tasa (_je mortalidad especifica por edad por 011 0.00 ) ) ) ) ) ) ) ) ) ) ) )
malaria
Tasa de mortalidad aj_u_stada por edad por 17,33 2 N N N 2 N 2 N N 2 N 2
enfermedades transmisibles
Tasa _ _d'e mortalidad especifica por 0.83 0.00
exposicion a fuerzas de la naturaleza - - - R R R - - - - - -

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.
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2.1.3. Mortalidad Materno — Infantil en la Nifiez

Para el analisis de la mortalidad infantil y en la nifiez se utilizara la lista 16 grandes grupos
gue 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 apofisis
mastoides; enfermedades del sistema circulatorio; enfermedades del sistema respiratorio;
enfermedades del sistema digestivo; enfermedades del sistema genitourinario; ciertas
afecciones originadas en el periodo perinatal; malformaciones congénitas, deformidades
y anomalias cromosomicas; signos sintomas y hallazgos anormales clinicos y de
laboratorio, no clasificados en otra parte; todas las demas enfermedades; causas

externas de morbilidad y mortalidad; Sindrome Respiratorio Agudo Grave — SRAG.

Tasas De Mortalidad Especifica por grupos de edad y causas de muerte.

Menores De Un Afio

Teniendo en cuenta todos los subgrupos encontramos que en el grupo de menores de un
afo para el afio 2018, las afecciones del periodo perinatal con una tasa de 5,73 por 1.000
NV ocupan el primer lugar, seguida de malformaciones congénitas con una tasa de 1,72
por 1.000 NV, seguida de las enfermedades de la sangre y érganos hematopoyéticos con
0,86 por 1.000 NV, luego estan las afecciones del sistema respiratorio y las causas
externas de morbilidad y mortalidad con 0,57 por 1.000 NV, las enfermedades infecciosas
y parasitarias, tumores, enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas

enfermedades del sistema digestivo y todas las demas enfermedades con una tasa de

0,29 por 1.000 NV.

Tabla 40. Tasa Ajustada 16 Grandes Grupos Total Menores De 1 Ao, 2005 — 2018

Alcaldia de Tumaco

Causa de muerte segun lista de tabulacién para la mortalidad infantil y - - = - . S T‘o_tal T o 5 T oloe < <

del nifio s |18/ 8| 8| 8|cs|s|s|laslzs|lzs|sls]3

N N N N N N N N N N N N N N
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 1,72 223 298| 224| 1191099 | 0,34 0,67 (0,37 0,62 |0,31]0,66 |0,29 | 0,29
Tumores (neoplasias) 0,00 | 0,28| 0,00 0,00 0,00]0,33| 0,00]0,00]0,00|0,000,00]0,00]0,00|0,29
Enfermedades de la sangre y de los érganos hematopoyéticos 0,00 0,00| 0,00| 0,00 0,00]0,00| 0,00]0,00]0,00]0,00]0,00]0,33|0,00|0,86
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 144 1111 060 | 1,60 | 0,90 [1,99| 1,01 ]1,34[1,86]0,00|0,63 0,33 0,58 |0,29
Enfermedades del sistema nervioso 057 028 1,19 0,60 | 0,00 | 0,00|0,00]0,74|0,31|0,63 0,33 | 0,00 | 0,00
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 0,00 | 0,00 0,00| 0,00| 0,000,00| 0,00]0,00]0,00]0,00]0,00]|0,00]0,00]0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 | 0,28| 0,00 0,00 0,60]0,33| 0,00]0,00]0,00]0,2310,31]0,00]0,00|0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 201 ] 19| 209 | 128| 119|166 | 1,01/0,67|1,11]0,62 |094 | 0,33 |2,01]|0,57
Enfermedades del sistema digestivo 0,00 | 0,00 030 0,32 | 0,60]0,33 | 0,00]0,34|0,000,000,00]0,33]0,29 | 0,29
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00] 0,00] 032 0,00/0,33| 0,00|0,00]0,00]0,00/{0,00]0,00]0,29]0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 10,05 | 13,92 | 11,03 | 10,25 | 10,45 | 7,28 | 11,44 | 7,05 | 7,43 | 8,02 | 8,45 | 7,63 | 8,06 | 5,73
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas | 2,59 | 2,50 | 3,28 | 2,88 | 3,58 3,31 | 1,01 (2,68 | 4,08 |3,70 344|166 |115]|1,72
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 | 0,00/ 0,30 0,00| 0,30 0,33 | 0,000,000,00]0,62]0,00]0,33 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|0,000,31]0,00]0,00|0,29
Causas externas de morbilidad y mortalidad 086 | 167 030 09| 0,60]0,33| 0,67]0,00/0,37]0,31]0,31/0,33[0,29 | 0,57

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.
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Tabla 41. Tasa Ajustada 16 Grandes Grupos, Hombres Menores De 1 Ao 2005 —

2018
Hombres
Causa de muerte segun lista de tabulacién para la mortalidad infantil y o © . - > S —_ <] o = - < = -
del nifio s|s| 8| 8|8 |s|s|3|s|s|3|3| 35|53
N N N N N N N N N N N N N N
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 1.11] 3.86| 294 | 180 | 1.75[1.91| 0.660.63 | 0.71 | 0.61 0.64 | 0.00 | 0.57
Tumores (neoplasias) 0.00 | 0.00| 0.00| 0.00| 0.00|0.64| 0.00|0.00|0.00|0.00| 0.00]0.00| 0.00]0.00
Enfermedades de la sangre y de los érganos hematopoyéticos 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]057
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 111 055| 118 | 1.20| 1.75|255| 1.33|1.25|2.82|0.00| 059|064 | 0.56 | 0.00
Enfermedades del sistema nervioso 055 0.00| 1.18 | 0.00| 058 ]0.00 | 0.00|0.00 |0.71/0.00 | 0.00|0.00 | 0.00 | 0.00
Enfermedades del oido y de la apéfisis mastoides 0.00 | 0.00| 0.00| 0.00] 0.00|0.00| 0.000.00|0.00]0.00]| 0.00]0.00]| 0.00]0.00
Enfermedades del sistema circulatorio 0.00| 0.55| 0.00| 0.00| 0.58 |0.64 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 [0.00 | 0.00 | 0.00
Enfermedades del sistema respiratorio 222| 166 | 1.76| 1.20| 1.75|1.27 | 1.33]0.63|0.00 | 0.61 | 1.77 | 0.64 | 2.26 | 0.00
Enfermedades del sistema digestivo 0.00 | 0.00| 0.00| 0.60| 0.00 |0.00 | 0.00|0.00|0.00]|0.00]| 0.00]064]| 0.00]057
Enfermedades del sistema genitourinario 0.00 | 0.00| 0.00| 0.60| 0.00 |0.64 | 0.00|0.00 |0.00|0.00| 0.00]0.00| 0.00]0.00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 943 | 18.21 | 14.11 [ 13.21 | 11.07 | 6.37 | 12.63 | 7.52 | 7.76 | 9.12 | 11.81 | 8.30 | 10.16 | 8.61
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas | 333 | 166 | 1.76 | 3.00 | 4.08 | 255 | 1.33|251|7.06|4.87 | 413|064 | 113|057
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0.00 | 0.00| 0.59| 0.00| 058 |0.64 | 0.00|0.00|0.00]0.61| 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|0.000.00]| 0.59[0.00]| 0.00|0.57
Causas externas de morbilidad y mortalidad 055| 276] 059 | 120 1.17[0.00 | 0.660.00 | 0.00|0.00| 059 |0.64| 056 | 1.15
Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.
Respecto al grupo de Hombres menores de un afio para el afio 2018 observamos que, las
afecciones del periodo perinatal con una tasa de 8,61 por 1.000 NV ocupan el primer lugar,
seguida de causas externas de morbilidad y mortalidad con una tasa de 1,15 por 1.000 NV,
seguida de las enfermedades infecciosas y parasitarias, enfermedades de la sangre y
o6rganos hematopoyéticos, enfermedades del sistema digestivo, malformaciones
congénitas, deformidades y anomalias cromosdmicas y todas las demas enfermedades
con 0,57 muertes por 1.000 NV.
Tabla 42. Tasa Ajustada 16 Grandes Grupos, Mujeres Menores De 1 Afio, 2005 -
2018
WU
Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantil y ujeres
del nifio glg|g/g|lg|2|s|sls|=slsls|s|¢8
N N N N N N N N N N N N N N
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 2.380.56 | 3.02 | 2.74 | 0.610.00 | 0.00 | 0.72 | 0.00 | 0.63 | 0.67 | 0.69 | 0.59 | 0.00
Tumores (neoplasias) 0.00 | 0.56 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.57
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoyéticos 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.69 | 0.00 | 1.15
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabélicas 1.79 | 1.68 | 0.00 | 2.06 | 0.00 | 1.38 | 0.68 | 1.44 | 0.78 | 0.00 | 0.67 | 0.00 | 0.59 | 0.57
Enfermedades del sistema nervioso 0.60 | 0.56 | 1.21 | 0.00 | 0.61 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.78 | 0.63 | 1.33 | 0.69 | 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 | 0.61 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.63 | 0.67 | 0.00 | 0.00 | 0.00
Enfermedades del sistema respiratorio 1.79 | 2.25 | 242 1.37 | 0.61 | 207 | 0.68 | 0.72 | 2.35 | 0.63 | 0.00 | 0.00 | 1.76 | 1.15
Enfermedades del sistema digestivo 0.00 | 0.00 | 0.60 | 0.00 [ 1.22 | 0.69 | 0.00 | 0.72 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.59 | 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 | 0.59 | 0.00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 10.73 | 9.55 | 7.86 | 6.86 | 9.80 | 8.27 | 10.22 | 6.50 | 7.05 | 6.88 | 4.66 | 6.92 | 5.87 | 2.86
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas | 1.79 | 3.37 | 4.83 | 2.74 | 3.06 | 414 | 068 |2.89 | 0.78 | 250 | 2.66 | 2.77 | 1.17 | 2.86
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0.00 | 0.00 | 0.00|0.00/000]|000!| 0001/0.00]0.00]063|0.00]|0.69!|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 externas de morbilidad y mortalidad 1.1910.56 | 0.00 | 0.69 | 0.00 | 0.69 | 0.68 | 0.00 | 0.78 | 0.63 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.
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Teniendo en cuenta todos los subgrupos encontramos que en el grupo de mujeres menores
de un afio para el afio 2018, en primer lugar, estan las afecciones del periodo perinatal y
las Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas con una tasa de
2,86 muertes por 1.000 NV, luego estan las Enfermedades de la sangre y de los érganos
hematopoyéticos y las Enfermedades del sistema respiratorio con una tasa de 1,15 por

1.000 NV, en tercer lugar los Tumores y las enfermedades endocrinas, nutricionales y

metabdlicas con 0,57 por 1.000 NV.

Nifios entre 1 A 4 Afios

Tabla 43. Tasa Ajustada 16 Grandes Grupos Total Menores De 1 A 4 Afio.

Alcaldia de Tumaco

2005-2018
Total

Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantil y o © — - - o - ~ - - o © N o
del nifio s|/ls8| 8| 8| 8|=s|s|s|3s|s| 3| 3| 3| 3

N N N N N N N N N N N N N N

Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 16.33 | 16.08 | 21.19 | 21.01| 5221045 0.00 | 1533 | 0.00| 502 | 0.00| 493| 0.00| 0.00
Tumores (neoplasias) 0.00| 0.00]1059| 0.00| 522| 522| 517[10.22| 0.00| 0.00| 500] 0.00| 0.0 0.00
Enfermedades de la sangre y de los érganos hematopoyéticos 0.0016.08| 5.30| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 506| 0.00| 0.0 | 0.00| 0.00]| 0.00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabolicas 10.89 | 10.72 | 15.89 | 10.50 | 10.45 2066 | 1022 | 0.00| 5.02| 0.00| 4.93| 0.00| 0.00
Enfermedades del sistema nervioso 0.00 | 16.08 | 5.30 | 21.01| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.0| 0.0 0.00| 0.0 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 | 10.72| 0.00| 0.00| 1045| 0.00| 5.17| 0.00| 506| 0.00| 0.0 0.00| 9.74| 0.00
Enfermedades del sistema respiratorio 544 | 10.72 | 10.59 | 26.26 | 26.12 | 5.22 | 15.50 | 10.22 | 25.31 | 15.07 | 10.00 | 4.93 | 9.74 | 14.41
Enfermedades del sistema digestivo 0.00| 0.00] 0.00| 0.00| 522| 0.00| 517 | 0.00| 506| 0.00| 0.0 0.00| 4.87| 0.00
Enfermedades del sistema genitourinario 0.00| 0.00| 0.00| 525| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 506| 0.00| 0.0 4.93| 0.0 0.00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0.00 | 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.0] 0.00] 0.0] 0.0 0.00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas | 0.00 | 0.00 | 5.30 | 0.00 | 5.22 | 10.45| 0.00 | 0.00 | 5.06| 5.02| 0.00 | 0.0| 0.0 | 4.80
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0.00| 0.00| 0.00| 0.00]| 5.22|1045| 0.00| 0.00| 0.0| 0.00| 500| 9.87| 4.87| 0.00
Todas las demés enfermedades 544 | 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.0 0.00
Causas externas de morbilidad y mortalidad 16.33 | 32.16 | 31.78 | 26.26 | 41.80 | 20.90 | 36.16 | 46.00 | 15.18 | 40.18 | 34.98 | 39.48 | 34.09 | 19.22

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.

Teniendo en cuenta los subgrupos encontramos que, en menores entre 1y 4 aiflos para el
2018, las Causas externas de morbilidad y mortalidad con una tasa de 19,22 muertes por
100.000 menores entre 1 a 4 aflos ocupan el primer lugar, en segundo lugar estan las
enfermedades del sistema respiratorio con 14,41 por 100.000 menores entre 1 a 4 afios,
seguido estan las malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas
con 4,80 por 100.000 menores entre 1 a 4 afios, comportamiento similar en los dos sexos

en los aflos observados.

88




La salud AT
es de todos Minsalud

Tabla 44. Tasa Ajustada 16 Grandes Grupos, Hombres Menores De 1 A 4 Afio,

Libertad y Orden

TODOS PORUN
NUEVO PAIS

Alcaldia de Tumaco

2005 - 2018
Hombres
Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantily | © ~ © . o - ~ - < © © ~ ©
del nifio S S S S S S S S S S S S S S
N N N N N N N N N N N N N N
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 21.51 [ 10.58 | 10.44 | 30.99 | 10.26 | 20.47 | 0.00 | 20.00 | 0.00 | 9.82 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00
Tumores (neoplasias) 0.00 | 0.00| 0.00| 0.00|10.26 | 10.24 | 10.11 | 10.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00
Enfermedades de la sangre y de los érganos hematopoyéticos 0.00 | 10.58 | 0.00 | 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 9.90| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 2151 (2117 | 0.00|10.33 | 20.52 | 0.00 | 10.11 ] 20.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00| 9.65| 0.00 | 0.00
Enfermedades del sistema nervioso 0.00 | 10.58 | 10.44 | 41.33 | 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| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00
Enfermedades del sistema circulatorio 0.00 | 10.58 | 0.00 | 0.00 | 10.26 | 0.00 | 10.11 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 19.05 | 0.00
Enfermedades del sistema respiratorio 0.00 | 10.58 | 10.44 | 30.99 | 20.52 | 0.00 | 20.22 | 20.00 | 39.60 | 19.65 | 0.00 | 9.65 | 9.53 | 18.81
Enfermedades del sistema digestivo 0.00 | 0.00| 0.00| 0.00]10.26 | 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]10.33| 0.00| 0.00]| 0.00| 0.00| 990 | 0.00| 0.00 | 9.65| 0.00 | 0.00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0.00| 000| 0.00| 0.00f 0.00| 000 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00| 2047 | 0.00| 000| 990| 9.82| 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|10.26 | 1024 | 0.00| 0.00| 0.00| 0.00]| 9.77| 0.00| 9.53 | 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 externas de morbilidad y mortalidad 21.51]52.92 | 62.66 | 41.33 | 51.30 | 30.71 | 30.34 | 60.01 | 9.90 | 58.94 | 39.09 | 57.91 | 38.11 | 28.21
Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.
Respecto al grupo de hombres menores entre 1y 4 afios para el 2018, las Causas externas
de morbilidad y mortalidad tienen una tasa de 28,21 muertes por 100.000 menores entre 1
a 4 afos, en segundo lugar estan las enfermedades del sistema respiratorio con 18,81
muertes por 100.000 menores entre 1 a 4 afos, no registrando mas casos para el afio
2018.
Tabla 45. Tasa Ajustada De Los 16 Grandes Grupos, Mujeres Menores De 1 A 4
Afio, 2005 — 2018
L ) o Mujeres
Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantily © - - o o - ~ - = s © - | «
del nifio < S S S S S S S S S S S S S
N N N o~ N N N N N N N N N N
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 11.03 | 21.72 | 32.25 | 1068 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 1045 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 10.10 | 0.00 | 0.00
Tumores (neoplasias) 0.00 | 0.00|21.50| 0.00| 0.00 | 0.00| 0.00|10.45| 0.00 | 0.00 | 10.23 | 0.00 | 0.00 | 0.00
Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos 0.00 [ 21.72 1 10.75| 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 metabélicas 0.00 | 0.00]3225|10.68 | 0.00| 0.00|31.68 | 0.00| 0.00|10.28 | 0.00| 0.00 | 0.00 |0.00
Enfermedades del sistema nervioso 0.00 | 21.72| 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 apdfisis mastoides 0.00| 000| 0.00| 0.00] 000 0.00| 0.00] 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00]0.00
Enfermedades del sistema circulatorio 0.00 | 10.86 | 0.00 | 0.00 | 10.65| 0.00 | 0.00 | 0.00|10.36 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00|0.00
Enfermedades del sistema respiratorio 11.03 | 10.86 | 10.75 | 21.36 | 31.94 | 10.67 | 10.56 | 0.00 | 10.36 | 10.28 | 20.46 | 0.00 | 9.96 | 9.82
Enfermedades del sistema digestivo 0.00| 0.00| 0.00]| 0.00| 0.00| 0.00|10.56 | 0.00|10.36 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 9.96 | 0.00
Enfermedades del sistema genitourinario 0.00| 000| 0.00| 0.00] 000 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 0.00| 000| 0.00| 0.00| 000 0.00| 0.00] 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00 | 0.00]0.00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas | 0.00 | 0.00 | 10.75| 0.00 | 10.65| 0.00 | 0.00 | 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00)9.82
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0.00| 0.00| 0.00]| 0.00| 0.00]|10.67 | 0.00| 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00|20.20 | 0.00 | 0.00
Todas las demas enfermedades 11.03 | 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 11.03 ] 10.86 | 0.00 | 10.68 | 31.94 | 10.67 | 42.24 | 31.36 | 20.71 | 20.55 | 30.68 | 20.20 | 29.89 | 9.82

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.
En mujeres entre 1y 4 afios para el 2018, se registran defunciones por enfermedades del
sistema respiratorio, malformaciones congénitas, deformidades y anomalias
cromosémicas y Causas externas de morbilidad y mortalidad con una tasa de 9,82 muertes
por 100.000 menores entre 1 a 4 afios, no se registran mas datos para el afio 2018 en el

grupo de mujeres.
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Tabla 46. Tasa Ajustada De Los 16 Grandes Grupos Total Menores De 5 Afos, 2005

- 2018
Total

Causa de muerte segun lista de tabulacién para la mortalidad infantil y o © _ o > S — ~ - - - © — -

del nifio S S S S S S S S S S S S S S

N N N N N N N N N N N N N N
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 38.48 | 46.36 | 58.44 | 45.69 | 20.78 | 20.98 | 4.15|20.54 | 4.06 | 12.02 | 3.95|11.71| 3.85| 3.80
Tumores (neoplasias) 0.00| 421 | 835| 0.00| 416 839 | 415| 821 | 0.00| 0.00| 3.95| 0.00| 0.00| 3.80
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoyéticos 0.00 | 1264 | 417 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00| 0.00 | 4.06 | 0.00| 0.00| 3.90 | 0.00 | 11.41
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 29.93 | 25.29 | 20.87 | 29.07 | 20.78 | 25.17 | 29.06 | 24.64 | 20.29 | 4.01| 791 | 7.81| 7.71| 3.80
Enfermedades del sistema nervioso 8.55 | 16.86 | 20.87 | 1661 | 8.31| 0.00 | 0.00 | 0.00| 812| 4.01| 7.91| 3.90| 0.00 | 0.00
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 0.00| 000| 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 | 12.64 | 0.00 16.63 | 420 | 4.15| 0.00 | 4.06 | 4.01| 395| 0.00| 7.71| 0.00
Enfermedades del sistema respiratorio 34.21|37.93 | 37.57 | 37.38 | 37.41 | 25.17 | 24.91 | 16.43 | 32.46 | 20.03 | 19.77 | 7.81 | 34.67 | 19.01
Enfermedades del sistema digestivo 0.00 | 0.00| 417 | 415[1247| 420 | 415| 411 | 406 | 0.00| 0.00| 3.90| 7.71| 3.80
Enfermedades del sistema genitourinario 0.00| 000| 000| 831| 0.00| 420| 0.00| 0.00| 406| 0.00| 0.00| 390| 3.85]| 0.00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 149.7 | 210.7 | 1545 | 1329 | 1455 | 923 |141.2| 86.2 | 81.2|104.2 | 106.8 | 89.8 | 107.9 | 76.1
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas 38.48 | 37.93 | 50.09 | 37.38 | 54.04 | 50.35 | 12.46 | 32.86 | 48.70 | 52.09 | 43.50 | 19.51 | 15.41 | 26.62
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0.00| 000| 417 | 0.00| 8.31[1259| 0.00| 0.00| 0.00| 801| 3.95|11.71| 3.85] 0.00
Todas las demas enfermedades 428 | 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00]| 0.00| 3.95| 0.00| 0.00| 3.80
Causas externas de morbilidad y mortalidad 25.66 | 50.57 | 29.22 | 33.23 | 41.57 | 20.98 | 37.37 | 36.96 | 16.23 | 36.06 | 31.63 | 39.03 | 30.82 | 22.82

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

Al observar el grupo de menores de 5 afios encontramos que, las afecciones originadas en
el periodo perinatal ocupan el primer lugar con 16,1 muertes x 100.000 nifio de 5 afios, en
segundo lugar estan las Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias
cromosomicas con 26,62 muertes x 100.000 nifios menores de 5 afios, seguido estan las
causas externas de morbilidad y mortalidad con 22,82 x 100.000 nifios de 5 afios, en tercer
lugar estan las Enfermedades del sistema respiratorio con 19,01 x 100.000 nifios de 5 afios
y seguido estan las enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos con
11,41 x 100.000 nifios de 5 afios, luego estan Ciertas enfermedades infecciosas y
parasitarias, Tumores, Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas,
Enfermedades del sistema digestivo, Todas las demas enfermedades con una tasa de 3,80
x 100.000 nifios de 5 afos, no se registran mas datos por el resto de causas para el afo
2018.
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Tabla 47.Tasa Ajustada 16 Grandes Grupos

Libertad y Orden

TODOS PORUN
NUEVO PAIS

Alcaldia de Tumaco

Hombres Menores De 5 Af0s.2005-2018

Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantil y = < = . > py Eombrei - = ° < = -
del nifio 8181|818 S | g S | g S| 3 2181 &8
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 33.69 | 66.36 | 49.24 | 48.93 | 32.60 | 41.03 | 8.11|24.06 | 7.92 | 1566 | 0.00| 7.64| 0.00 | 7.45
Tumores (neoplasias) 0.00 | 0.00| 0.00| 0.00| 8145|1641 | 811 | 802| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoyéticos 0.00 | 830 | 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 7.92| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 7.45
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabolicas 33.69 | 24.89 | 16.41 | 24.46 | 40.75 | 32.83 | 24.33 | 32.08 | 31.70 | 0.00 | 7.74 | 15.28 | 7.55| 0.00
Enfermedades del sistema nervioso 842 | 8.30|24.62 (3262 | 8.45| 0.00| 0.00] 0.00| 7.92| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00] 0.00
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 0.00| 0.00| 000 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 | 16.59 | 0.00 | 0.00 | 16.30 | 8.21| 8.11| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00 | 15.09 | 0.00
Enfermedades del sistema respiratorio 33.69 | 33.18 | 32.82 | 40.77 | 40.75 | 16.41 | 32.44 | 24.06 | 31.70 | 2349 | 23.21 | 15.28 | 37.73 | 14.90
Enfermedades del sistema digestivo 0.00| 0.00| 0.00| 815| 845| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 7.64| 0.00| 745
Enfermedades del sistema genitourinario 0.00 | 0.00| 0.00[16.31] 0.00| 821 | 0.00| 0.00| 7.92| 0.00| 0.00| 7.64| 0.00| 0.00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 143.2 | 273.7 | 196.9 | 179.4 | 154.8 | 82.1 | 154.1| 96.2| 87.2|117.5|154.8 | 99.3|135.8 | 111.8
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas | 50.53 | 24.89 | 24.62 | 40.77 | 57.05 | 49.24 | 16.22 | 32.08 | 87.17 | 70.48 | 54.16 | 7.64 | 15.00 | 7.45
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0.00| 0.00| 821| 0.00]|16.30 | 1641 | 0.00| 0.00| 0.00| 7.83| 7.74| 0.00| 7.55| 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| 7.74| 0.00 | 0.00| 7.45
Causas externas de morbilidad y mortalidad 25.27 | 82.95 | 57.44 | 48.93 | 57.05 | 24.62 | 32.44 | 48.12 | 7.92 | 46.99 | 38.69 | 61.13 | 37.73 | 37.25
Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

En el grupo de hombres menores de 5 afios encontramos que, las afecciones del periodo

perinatal con 11,8 muertes x 100.000 nifios menores de 5 afios ocupan el primer lugar, en

segundo lugar estan las causas externas de morbilidad y mortalidad con 37,25 x 100.000

niflos de 5 afios, en tercer lugar estan las Enfermedades del sistema respiratorio con 14,90

muertes x 100.000 nifios de 5 afios, luego estan Ciertas enfermedades infecciosas y

parasitarias, Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos, Enfermedades

del sistema digestivo, Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias

cromosémicas y todas las demas enfermedades con una tasa de 7,45 muertes x 100.000

nifios de 5 afios, por el resto de causas no se registran casos.

Tabla 48.Tasa Ajustada 16 Grandes Grupos Mujeres Menores De 5 Aiios.2005- 2018
Causa de muerte segun lista de tabL_JIacién para la mortalidad infantil y = = — = = = FMuJerei‘ = - = = = =

delniflo s|g|g|g|g|sg|&|&8|&|&|&5|&|&c|:&5

Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 4343|2570 | 67.98 | 42.32 | 8.48 | 0.00| 0.0 | 16.84 | 0.00| 820 | 8.09|1595| 7.87 | 0.00
Tumores (neoplasias) 0.00| 8571699 | 0.00| 0.00| 000| 0.00| 842| 000| 0.00| 8.09| 0.00| 000 7.77
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoyéticos 0.00 | 17.13| 850 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 000| 7.98| 0.00 | 1554
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 26.06 | 25.70 | 2549 | 33.86 | 0.00 | 17.17 | 34.03 | 16.84 | 8.32 | 820| 8.09| 0.00| 7.87| 7.77
Enfermedades del sistema nervioso 8.69 | 2570 | 16.99 | 0.00 | 848 | 0.00| 0.00| 0.00| 832| 820|167 | 7.98| 0.00| 0.00
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 0.00] 0.00| 000| 0.00] 0.00| 000| 0.00]| 0.00| 000] 0.00| 0.00| 0.00]| 0.00]| 0.00
Enfermedades del sistema circulatorio 0.00 | 857 | 0.00] 0.00]16.97 | 0.00| 0.00| 0.00| 832| 820| 8.09| 0.00| 0.00| 0.00
Enfermedades del sistema respiratorio 34.74 | 42.83 | 42.48 | 33.86 | 33.94 | 34.33 | 17.01 | 842 | 33.27 | 16.41 | 16.17 | 0.00 | 31.48 | 23.30
Enfermedades del sistema digestivo 0.00| 000| 850 0.00| 16.97 | 858 | 851 | 842| 832| 0.00| 0.00| 0.00| 1574 | 0.00
Enfermedades del sistema genitourinario 0.00] 0.00| 000| 0.00] 0.00| 000| 0.00]| 0.00| 000] 0.00| 0.00| 0.00| 7.87| 0.00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 156.3 | 145.6 | 110.5 | 84.6 | 135.8 | 103.0 | 1276 | 758 | 749 | 902 | 566 | 79.8| 78.7| 38.8
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas | 26.06 | 51.40 | 76.47 | 33.86 | 50.91 | 51.50 | 8.51 | 33.67 | 8.32 | 32.82 | 32.35 | 31.91 | 15.74 | 46.61
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0.00| 0.00| 000| 0.00| 0.00| 858| 0.00| 0.00| 0.00| 820 | 0.00|23.93| 0.0 0.00
Todas las demas enfermedades 869 | 0.00| 0.00] 0.00| 0.00| 000| 0.00| 0.00] 0.00] 0.00| 0.00| 0.00| 0.00]| 0.0
Causas externas de morbilidad y mortalidad 26.06 | 17.13| 0.00 | 16.93 | 2545 | 17.17 | 42.53 | 25.25 | 24.95 | 24.61 | 24.26 | 15.95 | 23.61 | 7.77

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.
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En el grupo de mujeres menores de 5 afios encontramos que, el primer lugar lo ocupan las
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas con 46,61 muertes
x 100.000 nifias menores de 5 afios, en segundo lugar estan Ciertas afecciones originadas
en el periodo perinatal con 38,8 muertes x 100.000 nifias de 5 afios, en tercer lugar estan
las enfermedades del sistema respiratorio con 23,30 x 100.000 nifias de 5 afios, luego
estan las Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos con 15,54 muertes
x 100.000 nifios de 5 afios, seguido estan los Tumores, Enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabdlicas y causas externas de morbilidad y mortalidad con 7,77 muertes
x 100.000 nifias de 5 afios.
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2.1.4 Mortalidad Relacionada con Salud Mental

Mortalidad por trastornos mentales y del comportamiento

Figura 38: NUmero de Muertes por trastornos mentales y del comportamiento, San
Andrés de Tumaco 2005-2018.
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2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
=@=TUMACO O 0 0 0 1 1 1 1 0 0 2 1 3 1
=8=NARINO 0 0 1 1 2 8 3 4 5 14 12 12 13 14

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en
el cubo de Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO

Tabla 49. NUumero de Muertes por Trastornos Mentales Segln Sexo. San Andrés de
Tumaco 2017-2018

2017 201

MUNICIPIO/SEXO 0 018
FEMENINO | MASCULINO | TOTAL | FEMENINO | MASCULINO | TOTAL
TUMACO 3 0 3 0 1 1
NARINO 8 5 13 9 5 14

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en
el cubo de Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO

En el distrito de San Andrés de Tumaco para el afio 2018, se presenté 1 muerte por
trastornos mentales y del comportamiento, en comparacion con el afio 2017 donde se
presentaron 3 casos donde predomida el sexo femenino, El departamento de Narifio

presenta mayor nimero de casos para el afio 2018.
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Mortalidad por consumo de sustancia psicoactivas

Figura 39: Numero de Muertes por consumo de SPA, San Andrés de Tumaco 2005-
2018.

2,5

1,5

NuUmero de casos

0,5

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 20152016 2017 2018
=@=TUMACO 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0
=@=NARINO 0 0 0 0 0 1 1 2 0 0 1 0 0 0

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en
el cubo de Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO

En el distrito de San Andrés de Tumaco para el periodo de 2005 a 2018, se presentaron 3
muertes por consumo de sustancias psicoactivas, 1 en cada afio 2010, 2011y 2012, las 3

en hombres.

Mortalidad por Epilepsia
Figura 40: Nimero de Muertes por Epilepsia, San Andrés de Tumaco 2005-2018.
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2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
=@=TUMACO 2 2 2 1 2 3 0 1 1 0 1 4 3 1
=@=NARINO 18 23 25 25 40 36 31 26 24 20 31 30 22 29

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en
el cubo de Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO
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Tabla 50. Niumero de Muertes por Epilepsia Segun Sexo. San Andrés de Tumaco

2017-2018
2017 201
MUNICIPIO/SEXO 0 018
FEMENINO | MASCULINO | TOTAL | FEMENINO | MASCULINO | TOTAL
TUMACO 1 2 3 1 0 1
NARINO 7 15 22 10 19 29

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en
el cubo de Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO

En San Andrés de Tumaco para el afio 2018 se registran 1 caso de muerte por epilepsia

en una mujer, se observa una disminucion respecto al afio 2017 donde se presentaron 3

casos de mortalidad por epilepsia, los indicadores Departamentales tanto en 2017 como

en 2018 son mayores.
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2.1.5 Mortalidad por COVID-19.

En el distrito de San Andrés de Tumaco en 2020, se registraron un total de 66 muertes por
COVID-19. El 59% fueron hombres que corresponde a 39 personas y 27 mujeres
correspondientes a 41%. El 90,9% del total de personas fallecidas eran mayores de 45
afos.

La piramide poblacional de la mortalidad por COVID-19 permite observar que en el distrito
de San Andrés de Tumaco la proporcién de poblacion de 30 a 34 afios, 45 a 49 afios, 60 a
64 afios y mayores de 80 afios hombres fallecidos a causa del COVID-19, es mayor que
en Narifio al igual que la proporcion de poblacion de mujeres entre 15 a 19 afios, 25 a 29
afos y 65-79 afios. La piramide tiene una forma expansiva invertida, pues los adultos

mayores representan la mayor proporcion de muertes.

Figura 41: PirAmide poblacional de mortalidad por COVID-19, San Andrés de
Tumaco 2020.
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Fuente: Ministerio de Salud.

Tabla 51. indices demograficos de mortalidad por COVID-19. Afio 2020.

indice Demogréfico 2020 5
TUMACO NARINO
Poblacion total 66 720
Poblacion Masculina 39 495
Poblacion femenina 27 225
Relacién hombres:mujer 144,44 220
Razén ninos:mujer 0 15
Indice de infancia 0 1
Indice de juventud 3 2
Indice de vejez 77 77
Indice de envejecimiento #iDIV/0! 13825
Indice demografico de dependencia 186,96 202,52
Indice de dependencia infantil 0,00 1,68
Indice de dependencia mayores 186,96 200,84
Indice de Friz 14,29 9,23

Fuente: Ministerio de Salud.
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Tabla 52. Interpretacion de los indices demograéficos de

indices demogréficos

mortalidad por COVID-19. Afio 2020.

Interpretacion

Alcaldia de Tumaco

Relacion hombres/mujer

En el TUMACO para el afio 2020 por cada 144 muertes por COVID -19 en hombres,
habia 100 muertes de mujeres por COVID - 19, mientras que para el departamento
NARINO en el afio 2020 por cada 220 muertes por COVID-19 en hombres, habia 100
muertes por COVID - 19 en mujeres

Razén ninos mujer

En el TUMACO para el afio 2020 por cada 0 muertes por COVID - 19 en nifios y nifias
(0-4 afos), habia 100 casos de muertes de COVID-19 en mujeres en edad fértil (15-49
afios), en contraste el departamento NARINO para el afio 2020 por cada 15 muertes por
COVID - 19 en nifios y nifias (0-4afios), habia 100 muertes por COVID - 19 en mujeres
en edad fértil

Indice de infancia

En el TUMACO en el afio 2020 de 100 muertes por COVID-19, 0 correspondian a
poblacién hasta los 14 afios, mientras que en el NARINOpara el afio 2020 las muertes
en este grupo poblacional fue de 1

Indice de juventud

En el TUMACO en el afio 2020 de 100 muertes por COVID - 19, 3 correspondian a
muertes en poblacién de 15 a 29 afios, mientras que en el NARINO en el afio 2020 las
muertes por este mismo evento en el grupo poblacional fue de 2

Indice de vejez

En el TUMACO en el afio 2020 de 100 muertes por COVID -19, 77 correspondian a
poblacién de 65 afios y mas, mientras que en el NARINO en el afio 2020 las muertes
por este mismo evento en este grupo poblacional fue de 77

Indice de envejecimiento

#iDIV/0!

Indice demografico de
dependencia

En el TUMACO de 100 muertes por COVID - 19 entre los 15 a 64 afios, hubo 187
muertes por la misma causa en menores de 15 afios 6 de 65 afios y mas (dependientes)
, mientras que en el NARINO en este grupo poblacional se presentaron 203 muertes por
COVID - 19

Indice de dependencia
infantile

En el TUMACO 0 personas menores de 15 afios murieron por COVID - 19, dependian
de 100 personas entre los 15 a 64 afios que murieron por la misma causa, mientras que
en el NARINO fue de 2 muertes

Indice de dependencia
mayores

En el TUMACO por cada 187 muertes por COVID - 19 en personas de 65 afos y mas,
dependian de 100 personas entre los 15 a 64 afios , mientras que en el NARINO fue de
201 personas

Indice de Friz

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

Fuente: Ministerio de Salud.

Tabla 53. Comorbilidades asociadas a la mortalidad por COVID-19.

San Andrés de Tumaco Afio 2020.

Total - "
Comorbilidad ) Total Comorbilidad | Concentracion

TUMACO | Tipo de Comorbilidad TUMACO NARINO | Tipo de Comorbilidad NARINO TUMACO
2020 | Proporcion 2020 | Proporcion 2020
Artritis - 0% Artritis 7 0% 0,0%
Asma 2 2% Asma 22 1% 9,1%
Cancer 3 2% Cancer 14 1% 21,4%
Comorbilidades (al menos una) | 22 22% S::;O’b"'dades (al menos 379 24% 7.7%
Diabetes 11 9% Diabetes 100 6% 11,0%
Enfermedades Huérfanas - 0% Enfermedades Huérfanas 1 0% 0,0%
TuMACO | EPOC 4 3% . EPOC 134 8% 3,0%
ERC 12 9% NARINO "grc 96 6% 12,5%
Hipertension 20 16% Hipertension 224 14% 8,9%
Sobrepeso y Obesidad 4 3% Sobrepeso y Obesidad 107 7% 3,7%
Terapia Reemplazo Renal 1 1% Terapia Reemplazo Renal 12 1% 8,3%
VIH - 0% VIH 3 0% 0,0%
Mayor de 59 43 33% Mayor de 59 510 32% 8,4%
Total 129 100% Total 1.609 100% 8,0%

Fuente: Ministerio de Salud.

En el Distrito de Tumaco segun el tipo de comorbilidad asociada a la muerte por covid 19,

se puede evidenciar que: el 33% eran personas mayores a 59 afos, 22% tenian al menos
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1 comorbilidad asociada, el 16% eran personas hipertensas, 9% padecian ERC, 9% tenian
diabetes, 3% padecian EPOC, 3% padecian sobrepeso y obesidad, evidenciando a las
enfermedades crénicas como las causas asociadas con mayor peso, situacion reflejada de

igual manera en el Departamento.

Tabla 58. Ambito de la atencién de mortalidad por COVID-19.
San Andrés de Tumaco Afio 2020.

Concentracion
Total de muertes Total de muertes de muertes
P N P segln ambito de segun ambito
Ambito de segun ambito ) Ambito de atencion de atencion -
TUMACO | atencion de la NARINO | atencion de la DPTO
mortalidad mortalidad
2020 | Proporcion 2020 | Proporcion 2020
Consulta Externa 0 0% Consulta Externa 0 0% 0,0%
Cuidado Cuidado
Intensivo 17 20% Intensivo 290 21% S
Cuidado ' 7 8% Cuidado . 34 39, 20.6%
Intermedio Intermedio
Domiciliaria 1 1% . Domiciliaria 13 1% 7, 7%
TUMACO — NARINO —
Hospitalizacion 18 21% Hospitalizacion 191 18% 9,4%
No Reportado 34 40% No Reportado 416 39% 8,2%
Otro 0 0% Otro 0 0% 0,0%
Urgencias 8 9% Urgencias 130 12% 6,2%
Total 85 100% Total 1074 100% 7,9%

Fuente: Ministerio de Salud.

ElI 59% de los fallecidos por Covid-19 del distrito de Tumaco no reportan ambito de atencion
donde fallecieron, el 21% estuvieron en hospitalizacion, 20% en cuidado intensivo, 8% en
cuidado intermedio y 9% en urgencias y 1 persona en atencion domiciliaria, se observa
gue el mayor porcentaje no reporta ambito de atencion con 40%. Se puede observar que
la mayoria de muertes se producen en el @&mbito hospitalario en algun centro de atencién,

tanto en el Distrito de Tumaco como en el Departamento de Narifio.
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2.1.6 Andlisis De Desigualdad En La Mortalidad Materno — Infantil Y En La Nifiez

A continuacion, se efectuara un analisis materno — infantil, identificando los indicadores
gue se presentaran en una tabla de semaforizacion y tendencia materno —infantil y nifiez.
Para estimar la razén de razones de la mortalidad materna y la razén de las tasas de
mortalidad neonatal, de mortalidad infantil, de mortalidad en la nifiez, de mortalidad por
EDA, de mortalidad por IRA y también, tasa de mortalidad por Desnutricién en menores

de cinco anos hasta el 2018.

Tabla 54. Semaforizacion De Las Tasas De Mortalidad Materno-Infantil Y En La
Nifiez En El Municipio San Andrés De Tumaco 2006-2018

Comportamiento

Causa de muerte P IS =T = = T e T o O - = B
R|IR|IQR|K|Q|Q| IR K
Razo6n de mortalidad materna 50,43 N \ N 7 N 7 N 2 2 7 2 N N
Tasa de mortalidad neonatal 6,56 7,17 7 \ N 2 N 7 N 2 \ 2 \ 7 N
Tasa de mortalidad infantil 10,70 10,89 7 \ N 2 \ \ \ 2 \ 2 N 2 \
Tasa de mortalidad en la nifiez 13,17 7 N\ N\ 2 \ 2 \ 2 N N N N N
Tasa de mortalidad por IRA en 1200
menores de cinco afios ' Vs \ \ 2 \ 2 N 2 N N N 2 \
Tasa de mortalidad por EDA en 120
menores de cinco afios ' 27 N N N N N N 2 2 \ 7 \ \
Tasa de mortalidad por desnutricién 3.00

en menores de cinco afios N N 2 N 2 \ N N N 2 N N

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

Se observa que la mortalidad materna presenta una razén de 143,31% por encima del
valor departamental lo que implica diferencias estadisticamente significativas con relacién
a dicho valor, en las tasas de mortalidad por IRA , EDA y Desnutricion en menores de 5
afios observamos también diferencias pero en menor proporcién, contrariamente a los
otros indicadores en los que no se observan diferencias importantes entre el promedio

departamental y el de Tumaco para el afio 2018.

Razon de Mortalidad Materna

En el Distrito de San Andrés de Tumaco la razén de mortalidad materna por 100.000
nacidos vivos presenta una tendencia variable, en comparacion con el departamento de
Narifio para los afios 2005, 2006, 2009 a 2011, 2014, 2015 a 2018 se encuentra por
encima, siendo el 2016 donde presenta el pico mas alto que corresponde a 165,95
defunciones por cada 100.000 nacidos vivos, para los afilos 2008, 2012 y 2013 se

encuentra por debajo.
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Figura 42: Razén De Mortalidad Materna, Tumaco, 2005 -2018
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2005 2006 | 2007 2008 2009 2010 | 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 | 2018
e=@==Tumaco 114,9 111,3 89,4 32,0 1194 99,3 1346 33,6 74,3 1233 156,55 1659 143,8 1433
==@==Narifio 76,6 759 90,0 81,5 1081 69,4 1203 51,0 90,9 81,3 61,0 1404 824 504

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

Tasa De Mortalidad Neonatal

En el Distrito de San Andrés de Tumaco la tasa de mortalidad neonatal en comparacion
con el departamento de Narifio se encuentra por encima en el periodo comprendido entre
el 2005 — 2018 con una tendencia a la disminucién, el pico mas alto se presento en el afio
2006 con 16,1 defunciones por cada 1.000 nacidos vivos y el afio en que se registr6 menos

casos de mortalidad fue en el 2018 con 7,2 muertes por cada 1.000 nacidos vivos.

Figura 43: Tasa De Mortalidad Neonatal, Tumaco, 2005- 2018

Tasa de Mortalidad Neonatal
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2005 | 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
e=®=—Tumaco 13,5 16,1 12,5 12,2 12,8 96 11,8 87 10,8 105 10,6 83 95 7.2
«=@==Narifio =81 10,5 10,7 85 100 83 99 78 71 75 81 61 60 66

Fuente: Indicadores para ASIS. Ministerio de Salud y la Proteccion Social.
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Tasa De Mortalidad Infantil

En San Andrés de Tumaco la tasa de mortalidad infantii en comparacién con el
departamento de Narifio se encuentra por encima durante todo el periodo 2005-2018,
excepto en el afio 2012 donde la tasa del distrito es de 12,8 muertes por cada 1.000 nacidos
vivos y la del departamento fue 13,5 x 1000 nacidos vivos, en el 2018 afio en el cual se
reporta la tasa mas baja del periodo evaluado con 10,9 defunciones por cada 1.000 nacidos

Vivos.

Figura 44: Tasa De Mortalidad Infantil, Tumaco, 2005- 2018

Tasa de Mortalidad Infantil
30,0
25,0
20,0
15,0
10,0
5,0
0,0 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

e=@==Tumaco 19,2 24,2 22,1 19,9 20,0 17,2 155 12,8 16,0 145 153 12,3 132 10,9
==@==Narifio = 11,7 16,6 16,5 14,8 150 14,5 150 13,5 120 121 11,9 98 96 10,7

Fuente: Indicadores para ASIS. Ministerio de Salud y la Proteccién Social, 2005 a 2018.
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Tasa De Mortalidad En La Nifiez
En Tumaco la tasa de mortalidad en la nifiez en comparacion con el departamento de
Narifio se encuentra por encima en el periodo comprendido entre el 2005 — 2018, con una
tendencia al descenso, la tasa maxima se presenta en el afio 2006 con 30,3 defunciones

por cada 1.000 nacidos vivos y se registra la tasa minima en el 2018 con 13,8 defunciones
por cada 1.000 nacidos vivos.

Figura 45: Tasa Mortalidad En La Nifiez, Tumaco, 2005- 2018

Tasa de Mortalidad en la Nifez
35,0
30,0
25,0
20,0
15,0
10,0
5,0

’ 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
—=@==Tumaco 22,4 303 28,0 266 269 21,2 21,2 188 20,8 188 188 17,6 17,3 1338

e=@==Narifio 14,6 21,0 | 19,7 19,3 20,3 17,3 189 | 16,5 155 150 151 13,0 | 11,9 13,22

Fuente: Indicadores para ASIS. Ministerio de Salud y la Proteccion Social, 2005 a 2018

Tasa Mortalidad por EDA en Menores de 5 Afios
En San Andrés de Tumaco la tasa de mortalidad por EDA en menores de 5 afios en
comparacion con el departamento de Narifio se encuentra por encima en los afios 2005 a

2009 y 2013, en el afo 2018 la tasa es de 7,6 muertes por cada 100.000 menores de 5

anos, con una tendencia al descenso.

Figura 46: Tasa Mortalidad por EDA en menores de 5 afios, Tumaco, 2005- 2018

Tasa de Mortalidad por EDA
30,0
25,0
20,0
15,0
10,0
5,0

’

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 | 2016 2017 2018
==@==Tumaco 21,4 25,3 16,7 16,6 8,3 4,2 4,2 0,0 4,1 8,0 4,0 7,8 7,7 7,6
==@==Narifio 83 143 96 H 103 61 6,7 4,9 1,2 1,8 3,7 1,2 1,2 3,6 1,2

Fuente: Indicadores para ASIS. Ministerio de Salud y la Proteccion Social, 2005 a 2018
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Tasa De Mortalidad Por IRA En Menores De 5 Afios

En San Andrés de Tumaco la tasa de mortalidad por Infecciones Respiratorias Agudas en
menores de 5 afios en comparacion con el departamento de Narifio, se encuentra por
encima durante el periodo 2005-2018 excepto en los afios 2008, 2012 y 2016, el pico mas
alto se presenta para el afio 2006 con 37,9 defunciones por cada 100.000 menores de 5
afios, en 2018 la tasa fue de 19,0 defunciones por cada 100.000 menores de 5 afios para
Tumaco, y de 12,0 defunciones por cada 100.000 menores de 5 afios para el
departamento.

Figura 47: Tasa De Mortalidad Por IRA, Tumaco, 2005- 2018
Tasa de Mortalidad por IRA

40,0
35,0
30,0
25,0
20,0
15,0
10,0

5,0

"~ 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
e=@==Tumaco 29,9 37,9 250 12,5 29,1 21,0 249 12,3 243 160 158 78 27,0 19,0

8= Narifio 14,8 28,6 19,8 157 16,4 12,8 92 13,5 11,0 85 152 85 84 12,0

Fuente: Indicadores para ASIS. Ministerio de Salud y la Proteccién Social, 2005 a 2018.
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Tasa De Mortalidad Por Desnutricion En Menores De 5 Afios

En Tumaco la tasa de mortalidad por desnutricion en comparacion con el departamento de
Narifio se encuentra por encima en el periodo comprendido entre en el afio 2005 hasta
2018, excepto para el afio 2017, la tasa mas alta se presenta para el afio 2005 con 29,9
defunciones por cada 100.000 menores de 5 afios y la tasa mas baja se registra en el afio
2017 con 3,9 muertes por cada 100.000 menores de 5 afios, para el afio 2018 la tasa es
de 7,5 muertes por cada 100.000 menores de 5 afios.

Tener una poblacion flotante ha sido causante de los sin niumero de problemas para la
focalizacion, control y seguimiento de los pacientes con estas patologias, esto debido a su
ubicacién como frontera con el Ecuador, el dificil acceso veredas dispersas de nuestro
municipio, el aumento gradual de la poblacién desplazada que migra hacia las veredas

cercanas, pais vecino o a otras ciudades.

Figura 48: Tasa De Mortalidad Por DNT, Tumaco, 2005- 2018

Tasa de Mortalidad por Desnutricidn

35,0
30,0
25,0
20,0
15,0
10,0

5,0

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

e=@==Tumaco 29,9 21,1 83 249 16,6 252 249 246 203 40 79 78 39 76
e=@==Narifio = 7,7 77 36 85 55 11,0 104 61 73 37 43 24 48 30

Fuente: Indicadores para ASIS. Ministerio de Salud y la Proteccion Social, 2005 a 2017
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Determinantes Estructurales De La Mortalidad Materno Infantil y en la nifiez

Razén De Mortalidad Materna Por Etnia

Tabla 55. Indicadores De Tasa De Mortalidad Materna Por Etnia, Tumaco 2009-2019
| Etnia__ | 2009 ' 2010 | 2011 |2012| 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019

1 - INDIGENA 2.500,00 3.571,43

2 - ROM (GITANO)

3 - RAIZAL (SAN ANDRES

Y PROVIDENCIA)

4 - PALENQUERO DE SAN

BASILIO

5 - NEGRO, MULATO, 76,19 77,46 160,19 43,71 55,83 149,81 311,53 253,68 134,00 64,64

AFROCOLOMBIANO O

AFRODESCENCIENTE

6 - OTRAS ETNIAS 386,10 316,46 106,21 52,94 226,76

NO REPORTADO

Total General 119,44 99,30 134,59 33,56 74,27 123,34 156,54 165,95 143,84 143,31
Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.

En los datos generales se observa una tendencia inestable en el periodo analizado 2009 a
2019, entre 2009 y 2010 baja el indicador en 53,14 puntos, posteriormente se incrementa
en en 2011, para luego nuevamente bajar en 2012 y subir en 2013, luego asciende desde
2014 a 2016, en 2017 desciende y a 2010 desciende levemente, en 2019 no se presentan
muertes maternas. En el andlisis por grupos observamos que las mayores tasas se
registran en la poblacion indigena, pero es un indicador que este grupo seria dificil analizar
puesto que por los pocos casos se podria ver una situacidn bastante alarmante entre 2013
a 2018 hay un incremento de la tasa pasando de 2,500 a 3.571,43 en los demas afos no
se registran datos en esta etnia y la poblacion afrodescendiente pasa de 76,19 en 2009 a
64,64 en 2018 otras etnias registran tasas de 106,21 a 386,10.

Tasa de Mortalidad Neonatal por Etnia
Tabla 56. Indicadores Tasa Mortalidad Neonatal Por Etnia Tumaco, 2009 — 2019

| 2013 | 2014 2015|2016 | 2017 | 2018|2019
1 - INDIGENA 9,43 81,63 120,00 25,00 80,00 27,03 20,83 11,90 24,39
2 - ROM (GITANO) 500,00 1.000,00
3 - RAIZAL (SAN ANDRES
Y PROVIDENCIA)
4 - PALENQUERO DE SAN
BASILIO
5 - NEGRO, MULATO, 9,52 6,97 9,21 656 10,05 18,73 21,81 9,13 9,38 5,49 5,53
AFROCOLOMBIANO O
AFRODESCENCIENTE
6 - OTRAS ETNIAS 17,37 12,66 14,15 10,53 9,30 3,19 3,18 3,98 9,07 22,95 57,32
NO REPORTADO 80,36 416,67 2.000,00
Total General 12,84 9,60 11,78 8,72 10,77 10,48 10,64 8,30 9,49 7,17 8,45

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.

En general la tasa de mortalidad neonatal tiene una disminucién pasando de 12,84 en 2009
a 8,45 en 2019, al hacer un analisis por grupos étnicos vemos que los indigenas han
incrementado sus tasas pasando de 9,43 en 200 a 24,39 en 2019, al contrario la poblacién
mulata o afrocolombiana disminuye su tasa aungque en forma menos significativa, pasando

de 9,52 en 2009, a 5,53 en 2019. Otras etnias aumentaron sus tasas significativamente
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con 17,37 en 2009 a 57,32 en 2019. Finalmente, el analisis en la poblacion ROM es dificil
de hacer dado su baja poblacion, dado que pocos casos pueden hacer ver el fendbmeno

muy alarmante, en este caso pasa su tasa de 500 en 2010 a 1.000 en el afio 2013.

Razén De Mortalidad Materna Por Area De Residencia
Tabla 57. Indicadores Tasa Mortalidad Materna Por Area, Tumaco, 2009 — 2019

(Area Geogrfica 2009 2010 12011 12042 2013 12014 12015 2046 2017 3018 12019

1 - CABECERA 50,08 104,88 50,00 61,50 97,99 9569 53,59 97,75 45,64
2 - CENTRO 280,11 454,55 160,26 252,53 107,30

POBLADO

3-AREARURAL 165,56 226,76 209,64 757,58 320,51 1.395,35 767,26 877,19
DISPERSA

SIN

INFORMACION

Total General 119,44 99,30 134,59 33,56 74,27 123,34 156,54 165,95 143,84 143,31

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.
La tasa de muertes maternas ocurridas en la cabecera municipal para el afio 2009 es de
50,08 defunciones por cada 100.000 nacidos vivos, y para el afio 2019 de 45,64 x 1000
nacidos vivos por lo cual podemos evidenciar una leve disminucion en el periodo, pasando
por variaciones donde el pico mas elevado se registra en el afio 2011 con 104,88 muertes
x 1000 nacidos vivos, la tasa mas baja es la registrada en 2018. En los centros poblados
se registran tasas de 280,11 en 2009, en 2010 se incrementa, 2011 desciende, durante los
afios 2012 a 2014 no se registran casos, en 2015 se tiene una tasa de 252,53 x 1000
nacidos vivos, la cual disminuye en 2016 a 107,30 x 1000 nacidos vivos, en 2017 a 2019
no se registran casos. En el area rural dispersa las tasas aumentan significativamente
durante el periodo 2009 a 2018 pasando de 165,56 a 877,19 x 1000 nacidos vivos.

Tasa De Mortalidad Neonatal Por Area De Residencia

Tabla 58. Indicadores Tasa Mortalidad Neonatal Por Area De Residencia, Tumaco,

2009 - 2019

Area Geografica | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 |
1 - CABECERA 11,52 8,19 891 9,00 923 980 957 697 7,82 822 9,67
2 - CENTRO 11,20 12,12 14,42 3,18 10,17 6,40 12,63 5,36 6,74 2,38 2,98
POBLADO

3 - AREA RURAL 19,87 11,45 20,41 17,05 16,77 30,30 12,82 32,56 25,58 10,96 10,32
DISPERSA

SIN INFORMACION

Total General 12,84 9,60 11,78 8,72 10,77 10,48 10,64 8,30 9,49 7,17 8,45

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

Observamos que la mortalidad neonatal entre 2009 y 2019 ha mostrado un descenso tanto
en la cabecera como en el centro poblado, en el primer caso pasa de 11,52 a 9,67 y en el
segunda pasa de 11,20 a 2,98 en general es lo que llamamos area urbana, igualmente

sucede en el area rural o area rural dispersa pasando de 19,87 a 10,32.
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2.1.5. Identificacion De Prioridades ldentificadas Por Mortalidad General,

Especifica Y Materno —Infantil

A continuacién, se enlista las prioridades identificadas en la mortalidad general por las
grandes causas, mortalidad especifica por subgrupo y la mortalidad materno — infantil y
nifez, de acuerdo con las diferencias relativas, la tendencia y los determinantes sociales

de la salud en el Municipio de San Andrés de Tumaco.

Tabla 59. Identificacion De Prioridades Principales de la Mortalidad, Tumaco 2018

o Tendencia Grupos
Mortalidad Prioridad TS0 | NoR RO 20053 Ri::go
(MIAS)
Enfermedades sistema circulatorio 44,2 132,00 | Fluctuante 1
General por Causas externas 31,2 74,50 Fluctuante 12
grandes causas® | | 55 demas causas 18,1 101,20 | Fluctuante 0
Neoplasias 6,5 75,20 Fluctuante
Agresiones (homicidios) 113,9 33,52 Fluctuante 12
Enfermedades cerebrovasculares 72,5 31,97 Fluctuante 1
Enfermedades hipertensivas 55,2 31,89 Fluctuante 1
Esspbecifica por | Enfermedades isquémicas del corazon 48,3 55,26 | Fluctuante 1
ubcausas o oni i
|Gt eeties | 5 | s | Futone |
Diabetes mellitus 239 12,53 Fluctuante 1
Accidentes de transporte terrestre 23,0 15,36 Fluctuante 12
Infecciones respiratorias agudas 204 12,58 Fluctuante 9
Ciertas afecciones originadas en el periodo 761 577 Fluctuante 8

perinatal, Menores de 5 afios
Malformaciones congénitas, deformidades y
Mortalidad Infantil | anomalias cromosémicas, Menores de 5 26,6 32,40 Fluctuante 8
y de la nifiez: 16 | afios

grandes causas | Causas externas de morbilidad y mortalidad,

N 228 12,60 Fluctuante 8
Menores de 5 afios
Causas externas de morbilidad y mortalidad,
Menores de 1 a 4 afios 19,2 11,30 Fluctuante 8
Mortalidad Razén Mortalidad Materna 1433 50,43 Fluctuante 8
Materno m—fanpl y T.asa dei mortalidad por IRA en menores de 19,0 12,00 Fluctuante 8
en la nifiez: cinco afos
Indicadores Tasa de mortalidad en la nifiez 13,8 13,17 Fluctuante 8
trazadores Tasa de mortalidad infantil 10,9 10,70 | Fluctuante 8

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.
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Conclusiones Del Capitulo De Mortalidad
El analisis de la mortalidad considera aspectos importantes: la mortalidad por grandes
causas, la mortalidad especifica por subgrupos de causas y la mortalidad maternoinfantil y

en la nifiez (materna, neonatal, infantil y en la nifiez).

La mortalidad es un fendmeno demogréfico inevitable, irrepetible e irreversible, y su
analisis representa especial importancia tanto para la demografia, como para la economia
y la salud publica.

Analizando las causas de muerte agrupadas en las siete grandes causas segun la
clasificaciéon de la OPS- los datos muestran que desde el afio 2005 hasta el afio 2018, En
primer lugar, estan las enfermedades del sistema circulatorio, seguido estan las Causas
externas y en tercer lugar estan las demas causas

De acuerdo al andlisis de la mortalidad especifica por subgrupos: En las enfermedades
transmisibles, en el afio 2018 se presentan mayores tasas de mortalidad por infeccién
respiratoria aguda, seguida de las enfermedades por EL VIH (SIDA) y en tercer lugar se
encuentra Resto de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias. En el grupo de las
neoplasias para el aio 2018, los tres primeros lugares son ocupados por: el tumor maligno
de la mama de la mujer, en segundo lugar, estadn los tumores malignos de la préstata,
seguido del tumor maligno de la trAquea los bronquios y el pulmén. En las enfermedades
del sistema circulatorio en el afio 2018, en primer lugar, se ubican las enfermedades
cerebrovasculares, seguidas las enfermedades hipertensivas y las enfermedades
isquémicas del corazén en tercer lugar. En las causas externas los homicidios ocupan el
primer lugar de las sub causas de este grupo, seguido de los accidentes de transporte
terrestre y los demas accidentes en tercer lugar. Observamos que las enfermedades
cronicas de las vias respiratorias inferiores ocupan el primer lugar en el grupo de las demas
causas, seguidas de Diabetes mellitus y en tercer lugar el resto de las enfermedades del

sistema respiratorio.

En la tasa de mortalidad especifica en poblacion infantil o menores de un afo para los afios
2005 a 2018, las afecciones del periodo perinatal ocupan el primer lugar, seguida de
malformaciones congénitas, seguida de las enfermedades de la sangre y Organos
hematopoyéticos, luego estén las afecciones del sistema respiratorio y las causas externas
de morbilidad y mortalidad V, las enfermedades infecciosas y parasitarias, tumores,
enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas enfermedades del sistema digestivo
y todas las demas enfermedades. En menores entre 1 y 4 afios para el 2018, las Causas
externas de morbilidad y mortalidad ocupan el primer lugar, en segundo lugar, estan las

enfermedades del sistema respiratorio, seguido estdn las malformaciones congénitas,
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deformidades y anomalias cromosémicas. Al observar el grupo de menores de 5 afios

encontramos que, las afecciones originadas en el periodo perinatal ocupan el primer lugar,
en segundo lugar estan las Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias
cromosémicas, seguido estan las causas externas de morbilidad y mortalidad, en tercer

lugar estan las Enfermedades del sistema respiratorio.

En el andlisis de mortalidad por eventos de salud mmental en el distrito de San Andrés de
Tumaco para el afio 2018, se presentd 1 muerte por trastornos mentales y del
comportamiento, , se presentaron 3 muertes por consumo de sustancias psicoactivas, 1 en
cada afo 2010, 2011 y 2012, las 3 en hombres y 1 caso de muerte por epilepsia en una

mujer, se evidencia mayor incidencia en el departamento.

De acuerdo a la mortalidad por COVID se evidencia en 2020 que se registraron un total de
66 muertes por COVID-19. El 59% fueron hombres que corresponde a 39 personas y 27
mujeres correspondientes a 41%. El 90,9% del total de personas fallecidas eran mayores
de 45 afios. La piramide tiene una forma expansiva invertida, pues los adultos mayores

representan la mayor proporcion de muertes.

Se observa que la mortalidad materna presenta una razén por encima del valor
departamental lo que implica diferencias estadisticamente significativas, en las tasas de
mortalidad por IRA , EDA y Desnutricion en menores de 5 afios observamos también
diferencias pero en menor proporcion, contrariamente a los otros indicadores en los que
no se observan diferencias importantes entre el promedio departamental y el de Tumaco
para el afio 2018, pero en general todos estos indicadores se encuentran por encima de

los departamentales para el afio 2018.
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2.2. Anélisis De Morbilidad
2.2.1. Principales Causas De Morbilidad
Para estimar las principales causas de morbilidad atendida se va utilizar la lista del estudio
mundial de carga de la enfermedad agrupa los cddigos CIE10 modificada por el MSPS,
gue permite analizar las siguientes categorias de causas: condiciones transmisibles y
nutricionales; condiciones maternas perinatales; enfermedades no transmisibles;
lesiones, donde ademas de las lesiones intencionales y no intencionales se incluira todo
lo relacionado con los traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias
de las causas externas; condiciones mal clasificadas.
Se realizara un andlisis 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.

Tabla 60. Principales Causas de Morbilidad. San Andrés de Tumaco, 2009 — 2019

Total
Ciclo vital Gran causa de morbilidad 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2 p5021%19-
Primera Condiciones transmisibles y 5144 | 5356 | 6055 | 6013 | 4945 | 4260 | 4219 | 4201 | 3479 | 3083 | 2845 237
infancia nutricionales
(0 - 5aios) Condiciones perinatales 1,25 1,32 1,83 2,18 1,69 1,37 0,96 2,02 1,90 1,82 3,59 1,77
Enfermedades no transmisibles 21,62 23,89 19,12 19,00 26,66 26,21 26,56 21,96 26,93 29,36 2713 -2,23
Lesiones 577 | 557 | 379 | 420 | 524 | 514 | 458 | 399 | 410 | 437 | 52 0,68
Condiciones mal dlasficadas 1992 | 1566 | 1470 | 1448 | 1696 | 2468 | 2571 | 30,03 | 3228 | 3363 | 3558 195
6 '_”ﬁ”:};s) Condiclores ransimisiles ¥ 3532 | 3791 | 4846 | 4247 | 3754 | 3439 | 3428 | 3328 | 2215 | 1959 | 1974 015
Condiciones matermas 013 | 029 | 043 | 020 | 052 | 023 | 030 | 000 | 001 | 005 | 014 0,09
Enfermedades no transmisibles 2896 | 33.77 | 2076 | 3274 | 3581 | 3724 | 3481 | 2985 | 39,87 | 4323 | 4043 2,80
Lesiones 1322 | 1204 | 705 | 861 | 893 | 870 | 660 | 841 | 709 | 827 | 631 1.9
Condiciones mal clasificadas 22,38 15,99 14,30 15,98 17,20 19,45 24,00 28,45 30,89 28,86 33,39 4,53
Adolescencia | Condiciones transmisibles y 2379 | 2316 | 2668 | 2547 | 2337 | 2041 | 2214 | 1975 | 1551 | 1231 | 1094 437
(12 -18 afios) nutricionales
Condiciones matemas 883 | 7,00 | 759 | 905 | 1069 | 1386 | 921 | 1093 | 947 | 845 | 9,08 063
Enfermedades no transmisibles 3028 | 4093 | 42,76 | 3957 | 40,39 | 36,81 | 3712 | 3262 | 37,56 | 40,78 | 40,21 057
Lesiones 1,27 | 11,08 | 693 | 777 | 766 | 850 | 877 | 737 | 720 | 7.92 | 7,38 055
Condiciones mal dlasficadas 2583 | 17,83 | 1603 | 1813 | 17,89 | 2041 | 2276 | 2934 | 3056 | 30,53 | 3240 186
Juventud Condiciones transmisibles
(1428 a005) | momos y 1460 | 1757 | 17,08 | 1702 | 1631 | 1498 | 1677 | 1665 | 1241 | 1120 | 9,59 161
Condiciones matemas 1522 | 1097 | 13,02 | 1679 | 16,48 | 16:66 | 12,86 | 11,91 | 1642 | 1447 | 16,87 240
Enfermedades no transmisibles 39,07 | 4764 | 4846 | 4378 | 4502 | 4450 | 4500 | 4274 | 37,37 | 37,73 | 37,06 0,68
Lesiones 855 | 837 | 557 | 588 | 589 | 623 | 622 | 600 | 657 | 645 | 524 121
Condiciones mal clasificadas 22,55 15,45 15,87 16,52 16,59 17,63 19,16 22,70 28,83 30,14 31,25 1,10
Adultez Condiciones transmisibles
(27 -50508) | ruticionales y 1431 | 1312 | 1232 | 1409 | 1371 | 1243 | 1339 | 1322 | 977 | 1057 | 9,10 146
Condiciones maternas 3,34 2,20 2,87 3,10 2,99 3,47 2,89 2,82 2,86 2,94 3,34 0,41
Enfermedades no transmisibles 57,95 66,19 67,95 64,17 64,48 63,63 61,81 56,98 60,76 57,93 56,66 -1,27
Lesiones 796 | 7.2 | 458 | 564 | 561 | 626 | 600 | 601 | 533 | 524 | 530 0,05
Condiciones mal dlasiicadas 1644 | 1128 | 1228 | 1301 | 1320 | 1422 | 1592 | 2097 | 2128 | 2332 | 25,59 227
(PM‘*;%?:S";?& Condiclores ransmisiles ¥ 902 | 763 | 695 | 807 | 811 | 725 | 815 | 734 | 538 | 550 | 437 13
afios) Condiciones matemas 003 | 005 | 001 | 001 | 002 | 000 | 000 | 000 | 000 | 001 | 002 0,01
Enfermedades no transmisibles 7252 | 8136 | 8343 | 7875 | 77,68 | 77,78 | 7747 | 7579 | 7626 | 74,24 | 7561 1,38
Lesiones 608 | 349 | 231 | 333 | 386 | 371 | 260 | 283 | 269 | 285 | 267 0,16
Condiciones mal dlasificadas 1236 | 747 | 760 | 985 | 1034 | 1126 | 1207 | 1404 | 1566 | 1743 | 17.33 010

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO, reporte ASIS
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La principal causa en el ciclo vital de la primera infancia se muestran las condiciones mal
clasificadas con tendencia fluctuante, para el afio 2009 con 19,92%, incrementandose para
el afio 2019 a con 35,58% durante el periodo analizado, con una diferencia porcentual entre
el afio 2018 y 2019 con un incremento de 1,95 puntos porcentuales, la segunda causa son
las condiciones transmisibles y nutricionales con una tendencia oscilante iniciando en el
afio 2009 con 51,44% mostrando una disminucion para el afio 2019 de 28,45%, con una
disminucion de 2,37 puntos porcentuales entre al afio 2018 y el afio 2019 , la tercera causa
son las enfermedades no transmisibles evidenciandose una tendencia fluctuante pasando
de 21,62% en 2009 llegando al afio 2019 con 27,13%, con una diferencia porcentual entre
el afo 2018 y el afio 2019 decreciendo en 2,23 puntos porcentuales, seguido de las

lesiones y condiciones perinatales.

En la infancia las enfermedades no transmisibles ocupan el primer lugar con 40,43%, con
tendencia fluctuante entre el afio 2009 a 2019, mostrando el porcentaje més alto en el afio
2018 con 43,23%, con una diferencia porcentual de 2,80 entre los afios 2018 y 2019, la
segunda causa se encuentran las condiciones mal clasificadas con tendencia creciente
desde el afio 2009 a 2019 presentando para el afio 2009 de 22,38% y para el afio 2019
33,39%, presentando un incremento porcentual de 4,53%; en tercer lugar se encuentran
las condiciones transmisibles y nutricionales con 19,74% en el afio 2019 con una tendencia

al descenso entre los afios 2009 a 2019.

En la adolescencia las enfermedades no transmisibles ocupan el primer lugar con una
tendencia oscilante iniciando en el afio 2009 con 30,28% Yy llegando al afio 2019 con un
40,21%, presentando una diferencia porcentual de 0,57% entre el afio 2018 y 2019, en
segundo lugar, estan las condiciones mal clasificadas con una tendencia creciente entre
los afios 2009 a 2019, pasando de 25,83% en 2009 a 32,49% en 2019, presentando un
incremento de 1,86%. El Tercer lugar lo ocupan las condiciones transmisibles y
nutricionales con una tendencia fluctuante pasando de 23,79% en 2009 a 10,94 en 2019,

presentando una disminucién de 137 puntos porcentuales entre 2018 y 2019.

En la juventud la principal causa de morbilidad se encuentra las condiciones no
transmisibles con una tendencia fluctuantes en el periodo analizado iniciando en el afio
2009 con 39,07% y pasando a 37,06% en 2019, se presenta una disminucién de 0,68%
entre el afio 2018 a 2019, en segundo lugar se encuentran las condiciones mal clasificadas
con una tendencia creciente entre el afio 2009 a 2019 llegando en este ultimo afio con
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31,25% , se observa un incremento entre el afio 2018 y 2019 de 1,10 puntos porcentuales,
en tercer lugar se ubican las condiciones maternas con tendencia variada entre los afios
2009 a 2019 con el porcentaje mas alto en el afio 2019 con 16,87% y el mas bajo en el afio

2010 con 10,97%, creciendo entre el afio 2018 y 2019 en 2,40 puntos porcentuales.

En la Adultez el primer lugar lo ocupan las enfermedades no transmisibles con una
tendencia fluctuante en el periodo evaluado iniciando en el afio 2009 con 57,95% hasta el
afio 2019 con 56,66%, decreciendo entre el afio 2019 con respecto al afio 2018 en 1,27
puntos porcentuales, en segundo lugar se encuentran las condiciones mal clasificadas con
una tendencia creciente en los afios analizados con el porcentaje mas alto en el afio 2019
de 25,59%, con un aumento en los dos ultimos afios en 2,27 puntos porcentuales, en tercer
lugar se ubican las condiciones transmisibles y nutricionales con tendencia oscilante entre
el afio 2009 a 2019, con el porcentaje mas alto en el afio 2012 con 14.09% con disminucion
entre al afio 2019 en relacion al 2018 de de 1,46 puntos porcentuales, seguido de las

lesiones y finalizando con las condiciones maternas.

En las personas mayores las enfermedades no transmisibles es la principal causa de
morbilidad en este ciclo vital, con una tendencia oscilante en el periodo analizado, iniciando
en el afio 2009 con 72,52% incrementando en el afio 2011 con 83,13% decreciendo para
el afio 2019 con 75,61%, con un incremento de 1,38 puntos porcentuales entre los afios
2018y 2019, en segundo lugar se encuentran las condiciones mal clasificadas con 17,33%
y una tendencia variada, con el porcentaje mas alto en el afio 2018 con 17,43% con
diferencia en los dos ultimos afios de 0,10 puntos porcentuales, en tercer lugar se
encuentran las condiciones transmisibles y nutricionales con tendencia decreciente,
iniciando en el afio 2009 con 9,02%, llegando al afio 2019 con 4,37%, con una disminucién
porcentual en los dos ultimos afios de 1,13 seguido de las lesiones y finalizando con las

condiciones maternas en la cual no presentaron casos.
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Principales Causas De Morbilidad En Hombres

Tabla 61. Proporcidon Principales causas de Morbilidad en hombres,
Municipio de San Andrés de Tumaco, 2009 — 2019

Hombres

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

Primera infancia | Condiciones transmisibles y

0-52108) | ool 5042 | 5264 | 5962 | 5910 | 4901 | 4207 | 4080 | 4102 | 3422 | 2061 | 2931 | 029
Condiciones perinatales 110 | 120 | 204 | 226 | 149 | 132 | 109 | 274 | 245 | 188 | 286 | 098

Enfermedades no ransmisibles | 21,82 | 24,54 | 19,11 | 19,31 | 26,78 | 2671 | 26,97 | 21,17 | 26,50 | 30,32 | 2698 | -339

Lesiones 646 | 612 | 420 | 461 | 572 | 566 | 505 | 446 | 465 | 481 | 614 | 133

Condiciones mal clasficadas 2020 | 1551 | 15,02 | 1472 | 17,00 | 2424 | 26,09 | 30,60 | 32,18 | 33,38 | 34,76 | 138

Infancia ici isi

6- ooy | conaciones transmisiles y 3,17 | 3685 | 4625 | 41,86 | 37,18 | 3324 | 3371 | 3224 | 2094 | 19,02 | 1944 | 042
Condiciones materas 000 | 015 | 009 | 005 | 004 | 001 | 0,17 | 000 | 001 | 001 | 002 | 00f

Enfermedades no ransmisibles | 26,86 | 31,55 | 29,63 | 31,35 | 3520 | 36,32 | 34,02 | 29,42 | 40,68 | 4394 | 4087 | -307

Lesiones 1631 | 1526 | 929 | 1099 | 1143 | 1135 | 8,36 | 10,83 | 839 | 972 | 762 | -211

Condiciones mal clasficadas 2165 | 16,19 | 1474 | 1575 | 16,15 | 19,08 | 23,74 | 27,52 | 2998 | 27,31 | 3205 | 474

Adolescencia | Condiciones transmisibles y

(12 -18 afios) nutricionales 29,33 | 27,20 | 31,80 | 31,17 | 27,22 | 23,68 | 2645 | 23,09 | 18,07 | 14,42 | 13,71 | -0,/

Condiciones maternas 061 | 010 [ 044 [ 074 [ 018 [ 022 | 035 [ 010 | 027 | 013 [ 009 | -0,04
Enfermedades no transmisibles 2581 | 36,05 | 38,00 | 3501 | 4058 | 37,78 | 3691 | 35,71 | 41,83 | 46,06 | 4385 | -221
Lesiones 1950 | 19,04 | 1197 [ 1421 [ 1393 | 1631 | 11,84 | 1270 | 1185 | 1387 | 1276 | 1,11
Condiciones mal clasificadas 2475 | 17,62 | 17,71 | 18,88 | 18,09 | 22,02 | 24,44 | 2841 | 27,98 | 2552 | 29,59 4,07
Juventud ici isi
(14228 afios) | opiones ransmisbles y 19.90 | 1977 | 2255 | 2375 | 21,20 | 19,87 | 20,19 | 2030 | 1479 | 1458 | 1451 | -007
Condiciones maternas 043 | 029 | 011 | 014 | 036 | 027 | 009 | 006 | 010 | 004 | 016 | 012
Enfermedades no transmisibles 38,81 | 4811 | 4659 | 4441 | 46,75 | 4978 | 47,63 | 46,15 | 4251 | 4549 | 4597 | 048
Lesiones 2152 | 1859 | 1478 | 1554 | 1575 | 14,40 | 1587 | 1391 | 17,72 | 1747 | 1300 | 417
Condiciones mal dasificadas 1934 | 1324 | 1597 | 1615 | 1594 | 1567 | 1622 | 19,58 | 2488 | 2272 | 2637 | 364
Adultez ici isi
(27 - 59 afios) g&?ﬂ'@'ﬁg;ﬁ transmisibles y 1535 | 1423 | 1470 | 1598 | 1577 | 1512 | 1382 | 1559 | 11,69 | 12,03 | 1122 | -0,81
Condiciones maternas 000 | 007 [ 000 [ 000 [ 002 | 003 | 000 | 000 | 000 | 001 [ 001 | 0,00
Enfermedades no transmisibles 55,43 | 61,40 | 63,25 | 60,67 | 60,69 | 59,94 | 58,18 | 51,99 | 58,27 | 5593 | 54,52 | -1.41
Lesiones 1422 | 1357 | 978 [ 1055 | 10,63 | 1191 | 1258 | 12,67 | 1097 | 10,67 | 1057 | -010
Condiciones mal dasificadas 1500 | 10,73 | 1227 [ 12:80 | 12,89 | 1300 | 1543 | 19,74 | 1907 | 21,36 | 2368 | 232

Persona mayor | Condiciones transmisibles y

(Mayores de 60 | rotrciorslo 840 | 758 | 761 | 782 | 760 | 746 | 810 | 7.96 | 591 | 613 | 493 | -120

afios) Condiciones maternas 000 | 003 | 000 | 001 [ 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 001 | 002 | 000
Enfermedades no transmisibles 7084 | 78,82 | 79.94 | 76,70 | 76,48 | 7549 | 7499 | 7325 | 7379 | 71,56 | 73,04 | 148
Lesiones 785 | 491 | 307 | 435 | 492 | 492 | 359 | 380 | 350 | 355 | 369 | 014
Condiciones mal clasificadas 1291 | 867 | 9,39 | 1113 | 11,00 | 1213 | 1331 | 14,98 | 16,80 | 1875 | 1833 | -0,42

La distribucion de las grandes causas de morbilidad atendida en hombres es determinada
por las patologias agrupadas en las Enfermedades no transmisibles siendo la principal
causa de consulta entre los hombres, en segundo lugar se encuentran las condiciones mal
clasificadas y en tercer lugar se encuentran las condiciones transmisibles y nutricionales,
esta situacion se mantiene en cada uno de los ciclos vitales, resaltando que en la etapa de
la primera infancia se encuentran como primera causa las condiciones mal clasificadas,

seguido de las condiciones transmisibles y nutricionales y enfermedades no transmisibles.
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Principales Causas De Morbilidad En Mujeres

Tabla 62. Morbilidad atendida en mujeres por ciclo vital, Municipio de San Andrés
de Tumaco, 2009 — 2019

Mujeres
Ciclo vital Gran causa de morbilidad App
2009 | 2010 | 2011 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 2019-
2018
Primera Condiciones transmisibles y nutricionales 52,66 | 5465 | 6161 | 6129 | 4997 | 4324 | 43,76 | 43,15 | 3545 | 3224 | 27,53 -4,71
infan(jia Condiciones perinatales 1,43 1,47 1,60 2,10 1,92 1,43 0,81 1,17 1,27 1,74 4,37 2,63
(0 - 5arios) Enfermedades no transmisibles 21,39 | 23,10 | 19,13 | 18,66 | 26,53 | 25,61 | 26,10 | 22,87 | 27,42 | 28,25 | 27,35 -0,90
Lesiones 4,94 493 3,32 3,74 4,68 4,51 4,05 3,45 3,47 3,85 4,28 0,43
Condiciones mal clasificadas 19,59 | 1585 | 14,33 | 14,21 | 16,91 | 2521 | 25,28 | 29,36 | 32,39 | 33,92 | 36,46 2,54
6 '_”ﬁ”acr'.is) Condiciones transmisibles y nutricionales | 35,49 | 39,06 | 5083 | 43,10 | 37,92 | 35,66 | 34,93 | 3443 | 2365 | 20,28 | 2010 | -0,18
Condiciones maternas 0,27 0,44 0,80 0,36 1,04 0,47 0,44 0,00 0,00 0,10 0,27 0,17
Enfermedades no transmisibles 31,34 | 36,21 | 29,90 | 34,18 | 36,46 | 38,25 | 3571 | 30,32 | 38,87 | 42,37 | 39,90 247
Lesiones 9,71 8,51 4,64 6,14 6,26 577 4,63 5,76 547 6,54 4,77 -7
Condiciones mal clasificadas 2319 | 15,77 | 13,83 | 16,22 | 18,32 | 19,85 | 24,30 | 29,49 | 32,01 | 30,71 | 34,95 4,24

G%O'ﬁzcepcié; Condiciones transmisibles y nutricionales | 20,08 | 20,80 | 23,79 | 22,58 | 21,21 | 18,72 | 19,82 | 17,96 | 14,12 | 11,00 | 9,09 | -1,91
-10 anos

Condiciones maternas 14,33 | 11,03 | 11,63 | 13,28 | 16,58 | 20,93 | 13,98 | 16,73 | 14,01 | 13,63 | 15,11 1,48
Enfermedades no transmisibles 33,28 | 43,79 | 4541 | 41,89 | 40,28 | 36,31 | 37,23 | 30,97 | 3524 | 37,49 | 37,76 0,27

Lesiones 576 | 643 | 409 | 449 | 414 | 446 | 712 | 451 467 | 423 | 377 -0,46

Condiciones mal clasificadas 26,55 | 17,96 | 15,08 | 17,75 | 17,78 | 19,58 | 21,85 | 29,84 | 31,97 | 33,65 | 34,28 0,62

Juventud Condiciones transmisibles y nutricionales 12,79 | 16,74 | 15,39 | 15,05 | 14,86 | 13,30 | 15,64 | 1524 | 11,25 | 10,14 | 7,95 -2,19
(14-26 Condiciones maternas 20,29 | 14,98 | 17,02 | 21,68 | 20,88 | 22,27 | 17,06 | 16,49 | 19,92 | 19,00 | 22,44 344
afios) Enfermedades no transmisibles 39,15 | 47,47 | 49,04 | 4359 | 4451 | 42,69 | 4413 | 41,43 | 35,73 | 3530 | 34,08 -1,22
Lesiones 410 | 453 | 2 304 | 296 | 343 | 3,04 | 294 | 300 | 3,09 | 265 -0,43

Condiciones mal clasificadas 23,66 | 16,29 | 1584 | 16,63 | 16,78 | 18,30 | 20,12 | 23,91 | 30,10 | 32,47 | 32,87 0,40

Adultez Condiciones transmisibles y nutricionales 13,77 | 12,60 | 11,37 | 13,23 | 12,79 | 11,13 | 13,20 | 12,17 | 8,93 9,92 8,12 -1,79

(27-59 Condiciones maternas 510 | 319 | 401 450 | 433 | 513 | 412 | 406 | 412 | 424 | 489 0,65
afios) Enfermedades no transmisibles 59,27 | 68,42 | 69,82 | 65,74 | 66,19 | 6541 | 63,36 | 59,18 | 61,86 | 58,82 | 57,65 1,17
Lesiones 467 | 426 | 2,51 342 | 335 | 353 | 319 | 307 | 285 | 2,83 | 2,86 0,03

Condiciones mal clasificadas 17,20 | 11,53 | 12,29 | 13,10 | 13,34 | 14,80 | 16,13 | 21,51 | 22,24 | 24,20 | 26,48 2,29

Persona Condiciones transmisibles y nutricionales 9,44 7,66 6,53 825 | 846 7,10 8,19 6,94 5,03 5,06 3,99 -1,07
mayor Condiciones maternas 0,05 | 0,06 | 0,01 0,01 0,03 | 000 | 0,00 [ 000 | 000 | 0,01 0,03 0,02
(Mayo[es de | Enfermedades no transmisibles 73,67 | 83,06 | 8519 | 80,24 | 78,51 | 79,44 | 7853 | 77,39 | 77,90 | 76,07 | 77,34 1,28
60 afios) Lesiones 486 | 255 | 183 | 259 | 313 | 283 | 198 | 222 | 216 | 234 | 198 -0,36
Condiciones mal clasificadas 11,98 | 6,67 | 644 | 891 9,88 | 10,62 | 11,30 | 13,44 | 1491 | 16,52 | 16,65 0,13

La distribucién de las grandes causas de morbilidad atendida en mujeres en la primera
infancia se ubica en primer lugar las condiciones no transmisibles, seguido de condiciones
mal clasificadas, en tercer lugar, enfermedades transmisibles y nutricionales. En la infancia
se mantienen en primer lugar las condiciones mal clasificadas, luego estan las
enfermedades no transmisibles y en tercer lugar las condiciones transmisibles y
nutricionales. Para el ciclo vital de Adolescencia el primer lugar lo ocupan las enfermedades
no transmisibles, luego estan las condiciones mal clasificadas y en tercer lugar las
condiciones maternas, seguido de condiciones transmisibles y nutricionales y por ultimo
las lesiones, el ciclo vital de Juventud se observa igual comportamiento que en la

Adolescencia. Para los ciclos vitales de Adultez y Persona mayor de 60 afios el primer

114




es de todos

Minsalud

Libertad y Orden

TODOS PORUN
NUEVO PAIS

EDUCACION

Alcaldia de Tumaco

lugar lo ocupan las enfermedades no transmisibles, seguido de condiciones mal

clasificadas y en tercer lugar las condiciones transmisibles y nutricionales.

2.2.2. Morbilidad especifica por subgrupo

Morbilidad Especifica Total

Tabla 63. Morbilidad especifica por subgrupo total en el municipio de San Andrés

de Tumaco 2009 - 2019

Total
Grandes causas de Subgrupos de causa de App
morbilidad morbilidad 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 | 2019-
2018
Condiciones Enfermedades infecciosas y
transmisibles y parasitarias (A00-B99, G00, G03- | 45,67 | 45,99 56,22 | 48,70 48,12 | 48,21 52,06 48,91 49,82 | 4812 4791 | -0,21
nutricionales (A00- G04,N70-N73)
B99, G00-G04, N70- Infecciones respiratorias (J00-
N73, J00-J06, J10- 106, J10-J18, J20-J22, H65-H66) 51,94 | 50,57 | 40,57 | 4828 | 42,11 40,08 | 38,21 4491 4560 | 47,26 | 4757 | 0,31
JH1686 JégoJéngggo Deficiencias nutricionales (E00-
’ . E02, E40-E46, E50, D50-D53, 2,40 344 3,21 3,02 9,76 1,71 9,73 6,18 4,58 4,63 4,52 -0,10
E46, E50, D50-D53, D64.9. E51-E64
D64.9, E51-E64) 9, E51-E64))
Condiciones maternas | Condiciones maternas (000-099) | 94,17 92,33 91,54 91,31 92,05 90,35 93,35 | 9337 94,97 91,13 90,28 | -0,85
perinatales (000-O99, | Condiciones derivadas durante el
P00-P96) periodo perinatal (P00-PY6) 5,83 7,67 8,46 8,69 7,95 9,65 6,65 6,63 5,03 8,87 9,72 0,85
Enfermedades no Neoplasias malignas (C00-C97) 1,09 0,65 0,75 1,02 1,34 1,32 1,26 1,29 1,98 2,11 2,01 -0,10
transmisibles (C00- Otras neoplasias (D00-D48) 0,63 0,50 0,44 0,77 1,15 1,24 1,11 1,14 1,75 1,82 1,29 -0,53
€97, D00-D48, D55- Diabetes mellitus (E10-E14) 1,53 1,84 1,58 1,46 2,02 2,24 2,40 2,96 3,65 3,46 3,38 -0,08
324 g;s%n%so??dg)’ Desordenes endocrinos (D55-
5-D89, E03-E07, D64 excepto D64.9, D65-D89,
E10-E16, E20-E34, E03-E07. E15-E16, E20-E34. 2,44 2,60 2,05 3,02 4,04 517 3,34 3,08 4,29 4,93 4,54 -0,38
E65-E88, FO1-F99, E65-E88)
G06-G98, H00-H61, i Jquiatri
H68-H93, 100-199, J30- &%ﬂd'é’é%neéo%egggf lquiatricas 3,71 4,99 5,02 5,14 4,93 5,46 5,66 6,02 6,31 7,33 9,90 2,58
J98, K00-K92, NOO- Enfermedades de los 6rganos de
N64, N75-N98, L00- los sentidos (HOO-H61 368-H93) 6,35 4,98 4,14 5,82 7,41 7,02 6,60 5,36 7,19 6,04 6,31 0,26
L98, M00-M99, Q00- o
Q%) (Elgge_[g“g‘“;dades cardiovasculares | 4516 | 2059 | 2283 | 1625 | 1360 | 1455 | 1914 | 2212 | 2065 | 2023 | 2101 | 078
Eg;‘;rmedades respiratorias (J30- | g5y | G663 | 457 | 562 | 616 | 494 | 548 | 802 | 374 | 400 | 466 | 065
ngze)rmedades digestivas (K20- | 4020 | 44 | 709 | 907 | 864 | 7.00 | 642 | 879 | 574 | 543 | 669 | 126
Enfermedades genitourinarias
(NOO-N64, N75-N98) 17,76 | 1846 | 2145 | 1889 | 16,38 | 1536 13,58 | 14,29 | 1262 | 1169 | 1235 | 0,66
Eg;‘;rmedades de fa pie (L0O- 893 | 799 | 614 | 754 | 756 | 737 | 826 | 752 | 595 | 542 | 682 | 141
Enfermedades musculo-
esqueléticas (M00-M9g) 11,03 9,86 10,90 | 11,09 | 10,55 | 11,62 11,89 | 10,88 | 11,03 | 10,23 10,39 | 0,16
Anomalias congénitas (Q00-Q99) 0,55 0,39 0,37 0,59 0,79 0,76 0,83 0,94 1,10 1,06 0,99 -0,07
Condiciones orales (K00-K14) 14,29 | 12,07 11,75 | 1371 1544 | 15,94 14,04 7,57 14,01 16,24 9,66 -6,58
Lesiones (V01-Y89, Lesiones no intencionales (V01-
$00-T98) X59, Y40-Y86, Y88, Y89) 4,36 4,25 4,99 5,83 5,04 4,69 511 542 6,21 474 8,35 3,60
Lesiones intencionales (X60-Y09,
Y35-Y36, Y870, Y8T1) 0,09 0,29 045 0,70 0,37 0,70 0,71 1,55 2,01 1,90 3,67 1,77
Lesiones de intencionalidad
indeterminada (Y10-Y34, Y872) 0,02 0,01 0,01 0,17 0,11 0,25 0,16 0,13 0,19 0,16 0,29 0,14
Traumatismos, envenenamientos
u algunas otras consecuencias 95,53 95,45 94,55 | 93,30 94,48 94,36 94,02 92,90 91,59 93,20 | 146,06 | 52,87
de causas externas (S00-T98)
Signos y sintomas mal
definidos (R00-R9) 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 0,00

Fuente: Registro Individual de Prestacion de Servicios — RIPS. Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO

En el Subgrupo de Condiciones transmisibles y nutricionales: como principal causa se
encuentran las enfermedades infecciosas y parasitarias, con tendencia fluctuante en el
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periodo analizado entre al afio 2009 a 2019, presentando el porcentaje mas alto en el afio
2011 con 56,22%, llegando al afio 2019 con 47,91%, con una disminucién entre el afio
2019 con relacién al afio 2018 de 0,21 puntos porcentuales, seguido de las infecciones
respiratorias mostrando una tendencia fluctuante en el periodo analizado alcanzando
para el afio 2019 un 47,57% con una incremento de 0,31 puntos porcentuales entre el
afio 2018 y 2019 y finalizando con las deficiencias nutricionales con tendencia variada
iniciando con 2,40% en 2009 y llegando a 4,52% en 2019 decreciendo en 0,10 puntos
porcentuales respecto al 2018.

Dentro del subgrupo de las condiciones materno perinatales se encuentran en primer lugar
las condiciones maternas (O00-099) con tendencia fluctuante levemente en los diferentes
afios analizados con 94,17% en el afio 2009 y en el afio 2019 con 90,28%, con una
disminucién de 0,85 puntos porcentuales entre el afio 2019 con respecto al afio 2018, en
segundo lugar se encuentran las condiciones derivadas durante el periodo perinatal (P0O-
P96) con tendencia creciente iniciando con 5,83% en 2009 y llegando a 9,72% en 2019,

presentando un incremento de 0.85 puntos porcentuales entre los afios 2018 y 2019.

En el subgrupo de enfermedades no transmisibles la principal causa de morbilidad son las
enfermedades cardiovasculares (100-199) con 21,01% y una tendencia oscilante en el
periodo analizado, presentando los porcentajes mas altos en el afio 2011 y 2016 con
22,83% y 22,12% con un incremento en los dos ultimos dos afios de 0,78 puntos
porcentuales, el segundo lugar lo ocupan las enfermedades genitourinarias presentando
una tendencia fluctuante, iniciando en el afio 2009 con 17,76% llegando al afio 2019 con
12,35%, con un incremento entre los dos ultimos dos afios de 0,66 puntos porcentuales, la
tercera causa la ocupan las enfermedades musculo esqueléticas , con tendencia fluctuante
con 11,03% en el afio 2009 y 10,39% en el afio 2019, con un incremento en los dos ultimos
afios de 0,16 puntos porcentuales, continlan las condiciones neuropsiquiatricas, con
tendencia fluctuante entre el afio 2009 con 3,71% y 2019 con 9,90% con un incremento en

los dos ultimos de 2,58 puntos porcentuales.

La principal causa de morbilidad por lesiones corresponde a traumatismos,
envenenamientos u algunas otras consecuencias de causas externas, que presenta una
tendencia creciente y alcanza su mayor incidencia en 2019 con 146,06% de consultas,
entre los afios 2018 y 2019 existe un incremento importante de 52,87%. Como segunda
causa de morbilidad aparecen las lesiones no intencionales con 8,35% en el afio 2019, con
una tendencia creciente afectando a hombres y mujeres, le siguen las lesiones
intencionales y las lesiones de intencionalidad indeterminada.

El subgrupo de Signos y sintomas mal definidos presentan una tendencia lineal con 100%
en todos los afios analizados.
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Hombres
Grandes causas de Subgrupos de causa de App
morbilidad morbilidad 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2019-
2018
Condiciones Enfermedades infecciosas y
transmisibles y parasitarias (A00-B99, GO0, 46,12 | 4541 | 5622 | 49,08 | 4838 | 4654 | 5173 | 4898 | 5224 | 4984 | 4685 | -2.98
nutricionales (A00- G03-G04,N70-N73)
B99, G00-G04, Infecciones respiratorias (J0O-
N70-N73, J00-J06, | J06, J10-J18, J20-J22, HB5- 5248 | 52,00 | 4175 | 4886 | 4334 | 4050 | 3922 | 4492 | 4412 | 4631 | 4948 | 317
J10-J18,J20-22, | He6)
Egggfg ’ Egg %%% Deficiencias nutricionales (E00-
o E02, E40-E46, E50, D50-D53, 140 | 251 | 204 | 206 | 829 | 129 | 905 | 611 363 | 385 | 366 | -0,19
D53, D64.9, E51-
D64.9, E51-E64))
E64)
Condiciones Condiciones maternas (000- 2836 | 1053 | 847 | 1276 | 1383 | 915 | 1337 | 330 | 902 | 653 | 676 | 023
maternas 099)
perinatales (O00- Condiciones derivadas durante
099, PO0-P96) of periodo perinatal (PO0-P96) 7164 | 8947 | 9153 | 87,24 | 8617 | 90,85 | 86,63 | 9670 | 90,98 | 9347 | 9324 | 0,23
Enfermedades no Neoplasias malignas (C00-C97) 1,16 0,78 1,01 1,41 1,58 1,46 1,90 1,67 3,14 2,80 1,95 -0,85
transmisibles (C00- | Otras neoplasias (D00-D48) 027 | 028 | 029 | 039 | 060 | 064 | 056 | 065 | 081 | 067 | 070 | 0,04
C97,D00-D48, D55- | Diabetes mellitus (E10-E14) 144 | 177 | 163 [ 140 | 155 | 207 | 232 | 260 | 354 | 341 304 | -0,36
ggg g;g%nisogﬁédg)y Desordenes endocrinos (D55-
-D89, E03-E07, | D64 excepto D64.9, D65-D8Y,
E10-E16, E20E34, | E03.E07 E15.E15 E20.E34. 258 | 252 | 214 | 341 333 | 429 | 250 | 242 | 317 | 366 | 313 | -053
E65-E88, FO1-F99, E65-E88)
G06-G98, HOO-H61, [~ Condiciones neuropsiquiatricas
HB8-H9B, 100-99, | (F01-F99, G0B.GI) 341 | 440 | 509 | 534 | 550 | 603 | 720 | 795 | 822 | 950 | 1257 | 3,07
J30-J98, K00-K92, Enfermedades de los érganos
NOO-N64, N75-N98, | g |os sentidos (HOO-H61, H68- | 7,53 | 653 | 507 | 676 | 805 | 770 | 7,39 | 627 | 832 | 700 | 704 | 004
L00-L98, M0O0-M99, | ig3)
Q00-Q99) -
Toyay, s carlowaseuares | 113 | 1703 | 2062 | 157 | 1244 | 1317 | 1685 | 1931 | 1737 | 1759 | 1907 | 148
(EJgfg_rJ”;,%()’adesreSp"am”as 179 | 901 | 649 | 717 | 820 | 666 | 742 | 1095 | 462 | 497 | 620 | 123
ngze)rmedadesd'ges“vas(mo' 9034 | 802 | 852 | 905 | 830 | 727 | 722 | 991 | 634 | 598 | 754 | 156
Enfermedades genitourinarias
(NOO-NG4, N75-N9B) 983 | 1046 | 1222 | 1077 | 958 | 946 | 732 | 825 | 811 | 79 | 867 | 071
Egg;rmedad“de'ap'e'("00' 1185 | 1113 | 844 | 1052 | 1012 | 973 | 1034 | 944 | 790 | 68 | 828 | 142
Enfermedades musculo-
osquelsticas (MOO-M9Y) 1239 | 1147 | 1363 | 1319 | 1169 | 1221 | 11,97 | 11,77 | 11,37 | 9.8 | 1019 | 031
‘Q\g‘g)“a“a5°°”ge”'tas(000' 055 | 049 | 057 | 061 | 103 | 095 | 093 | 108 | 131 | 165 | 117 | -048
Condiciones orales (K00-K14) 1673 | 1521 | 1428 | 1542 | 1801 | 1835 | 1607 | 7,74 | 1576 | 18,08 | 1044 | -7,64
Lesiones (V01-Y89, | Lesiones no intencionales (V01-
500-T9%) X50, Y40.Y86, Y88, Y89) 382 | 342 | 446 | 484 | 481 | 438 | 426 | 512 | 613 | 446 | 499 | 053
Lesiones intencionales (X60-
Y09, Y35.Y36, Y870, Y87) 007 | 030 | 012 | 074 | 022 | 027 | 040 | 105 | 192 | 18 | 19 | 01
Lesiones de intencionalidad
indeterminada (Y10.Y34, yer2) | 0% | 002 | 000 | 023 | 003 | 033 | 022 | 018 | 019 | 015 | 017 | 002
Traumatismos,
envenenamientos u algunas 96,07 | 9627 | 9542 | 9419 | 9495 | 9502 | 9513 | 9365 | 9176 | 9355 | 9289 | -066
otras consecuencias de causas
externas (S00-T98)
Signos y sintomas
mal definidos (ROO- 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 0,00
R99)

Fuente: Registro Individual de Prestacion de Servicios — RIPS. Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO

Dentro del grupo de condiciones transmisibles y nutricionales encontramos como principal

causa de morbilidad en todo el periodo observado, en el género masculino, las infecciones
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respiratorias con una tendencia fluctuante, las enfermedades infecciosas y parasitarias se
ubican como la segunda causa de morbilidad, seguido de las deficiencias nutricionales.
Para el grupo de condiciones materno-perinatales encontramos a las condiciones
derivadas durante el periodo perinatal en primer lugar, con una tendencia levemente
fluctuante durante el periodo observado, en segundo lugar, estan las condiciones maternas
con una tendencia fluctuante en el periodo 2009-2019. En el grupo de las Enfermedades
no transmisibles se encuentran con mayor porcentaje las enfermedades cardiovasculares,
en segundo lugar, las condiciones neuropsiquiatricas, seguidos de condiciones orales y
enfermedades musculoesqueléticas, en el subgrupo de las lesiones se encuentran los
traumatismos, envenenamientos u algunas otras consecuencias de causas externas,
seguido de las lesiones no intencionales, luego estan las lesiones intencionales. El
subgrupo de Signos y sintomas mal definidos presentan una tendencia lineal con 100% en

todos los afios analizados.
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Tabla 65. Morbilidad Especifica Por Subgrupo Mujeres, Tumaco 2009-2019

Mujeres
Grandes causas de Subgrupos de causa de App
morbilidad morbilidad 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2019-
2018
Condiciones Enfermedades infecciosas y
transmisibles y parasitarias (A00-B99, GO0, 45,26 46,47 56,22 48,38 | 47,92 49,61 52,30 48,87 | 47,9 46,82 | 48,84 2,02
nutricionales (A00- G03-G04,N70-N73)
B99, G00-G04, N70- | Infecciones respiratorias (JOO-
N73, J00-J06, J10- J06, J10-J18, J20-J22, HB5- 51,45 49,33 39,58 47,81 41,14 39,73 37,48 44,90 46,74 4797 45,89 -2,08
J18, J20-J22, H65- H66)
H66, E00-E02, E40- | Deficiencias nutricionales (EQ0-
E46, E50, D50-D53, E02, E40-E46, E50, D50-D53, 3,29 4,20 419 3,81 10,94 10,66 10,21 6,23 5,30 5,21 5,28 0,07
D64.9, E51-E64) D64.9, E51-E64))
Condiciones Condiciones matemas (000- | g6 49 | 9586 | 9623 | 9566 | 9439 | 9228 | 9528 | 97.79 | 9837 | 9371 | 9385 | 0,14
maternas perinatales | 099)
000-099, P00-P96 ici i
( )| Condiciones derivadas durante | 560 | 44y | 577 | 4z | set | 772 | 472 | 221 | 163 | 629 | 615 | -044
el periodo perinatal (P00-P96)
Enfermedades no Neoplasias malignas (C00-
transmisibles (C00- co7) 1,05 0,58 0,63 0,82 1,22 1,25 0,93 1,10 1,34 1,71 2,05 0,33
C97, D00-D48, D55- Otras neoplasias (D00-D48) 0,83 0,62 0,51 0,97 1,44 1,57 1,39 1,40 2,27 2,50 1,64 -0,86
D64 (menos D64.9), Diabetes mellitus (E10-E14) 1,58 1,88 1,55 1,49 2,27 2,33 243 3,15 3,71 3,49 3,58 0,09
D65-D89, E03-E07, Desordenes endocrinos (D55-
E10-E16, E20-E34, | D64 excepto D64.9, D65-D8Y,
E65-E88, FO1-F99, E03-E07, E15-E16, E20-E34, 2,37 2,64 2,01 2,82 4,41 5,66 3,76 3,42 4,90 5,66 5,37 -0,29
G06-G98, H00-H61, E65-E88)
H68-H93, 100-199, o —
130098, KO0KGD, | (TERISICIOMATES | ggs | 530 | 499 | 504 | 42 | 514 | 488 | 501 | 52 | 607 | 833 | 227
NO0O0-N64, N75-N98, : -
L00-L98. M00-M99 Enfermedades de los 6rganos
c ' de los sentidos (H00-H61, H68- 5,70 417 3,70 5,34 7,07 6,64 6,19 4,89 6,56 5,49 5,87 0,39
Q00-Q99) H93)
Enfermedades 1274 | 2200 | 2388 | 17,12 | 1421 | 1532 | 2031 | 2359 | 2245 | 21,76 | 2215 | 039
cardiovasculares (100-199)
(EJgfng’g%‘;ades’es"'ram”as 779 | 538 | 365 | 483 | 508 | 397 | 449 | 649 | 325 | 344 | 375 | 031
ngze)rmedadesdiges‘i"as(m' 1083 | 866 | 775 | 909 | 882 | 688 | 601 | 821 | 541 | 511 | 620 | 108
Enfermedades genitourinarias
(NOO-N64, N75-N9g) 22,19 22,67 25,85 23,08 19,98 18,69 16,78 17,45 15,11 13,86 14,51 0,65
Egg;rmedades"e'ap'e' (L00-\ 730 | 634 | 504 | 600 | 620 | 604 | 720 | 652 | 487 | 459 | 597 | 138
Enfermedades musculo-
esqueléticas (M00-M99) 10,27 9,01 9,61 10,01 9,94 11,29 11,85 10,42 10,84 10,43 10,50 0,07
‘Q\g‘g)“a“as°°”ge”'tas@°°' 055 | 033 | 028 | 057 | 067 | 064 | 078 | 08 | 098 | 073 | 08 | 016
Condiciones orales (K00-K14) 12,92 10,42 10,55 12,83 14,07 14,58 13,01 7,49 13,05 15,17 9,20 -5,97
Lesiones (V01-Y89, | Lesiones no intencionales
S00-T98) (VO1-X59, Y40-Y86, Y88, Y89) 5,30 5,56 5,84 7,30 5,40 519 6,33 5,93 6,33 5,21 5,76 0,54
Lesiones intencionales (X60-
Y09, Y35-Y36, Y870, Y871) 0,11 0,27 0,97 0,64 0,60 1,40 1,16 2,38 2,16 2,00 2,95 0,95
Lesiones de intencionalidad
indeterminada (Y10-Y34, Y872) 0,00 0,00 0,04 0,08 0,24 0,13 0,08 0,05 0,19 0,17 0,20 0,04
Traumatismos,
envenenamientos u aigunas 9460 | 9417 | 9316 | 9198 | 9376 | 9328 | 9243 | 91,63 | 91,32 | 9262 | 9109 | -1,53
otras consecuencias de causas
externas (S00-T98)
Signos y sintomas
mal definidos (RO0- 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 0,00
R99)

Fuente: Registro Individual de Prestacion de Servicios — RIPS. Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO
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La distribucion de los subgrupos de morbilidad atendida en mujeres es determinada por las
enfermedades infecciosas y parasitarias , en segundo lugar se ubican las infecciones
respiratorias y en tercer lugar se encuentran las condiciones nutricionales, en las
condiciones materno perinatales se encuentran las condiciones maternas, contindian las
Condiciones derivadas durante el periodo perinatal, en el grupo de las Enfermedades no
transmisibles se encuentran con mayor porcentaje las cardiovasculares, Enfermedades
genitourinarias, seguido de las Enfermedades musculo-esqueléticas, condiciones orales y
condiciones neuro psiquiatricas, en el subgrupo de las lesiones se encuentran los
traumatismos, envenenamientos u algunas otras consecuencias de causas externas,

seguido de las lesiones no intencionales.
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2.2.3. Morbilidad especifica Salud Mental

Tabla 66. Principales Causas Morbilidad Especifica Salud Mental Total, Tumaco

Alcaldia de Tumaco

2009-2019
Total
Ciclo vital Gran causa de morbilidad App
2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2019-
2018
m::]ecrz Trastornos mentales y del comportamiento 6583 | 77,75 | 8101 | 7637 | 6411 | 71,92 | 8995 | 9543 | 63,6 | 5956 | 3857 | o oo
(0-Safios) | Trastomos mentales y del comportamiento 000 | 000 | 044 | 000 | 070 | 016 | 000 | 0,00 | 000 | 000 | 0,00 | 000
debidos al uso de sustancias psicoactivas
Epilepsia 3417 | 22,25 | 18,99 | 23,63 | 3589 | 28,08 | 10,05 | 4,57 | 36,84 | 40,44 | 61,43 | 20,99
Infancia Trastornos mentales y del comportamiento 62,64 | 6582 | 79,18 | 87,07 | 83,08 | 87,37 | 9450 | 94,06 | 89,72 | 69,98 | 7856 | 8,58
(6-1tafios) | Trastornos mentales y del comportamiento 000 | 000 | 051 | 000 | 056 | 140 | 006 | 000 | 000 | 041 | 006 | -005
debidos al uso de sustancias psicoactivas
Epilepsia 37,36 | 34,18 | 20,82 | 12,93 | 16,92 | 12,63 | 550 | 594 | 10,28 | 30,02 | 21,44 | -8,58
Adolescencia | Trastornos mentales y del comportamiento 65,00 | 67,35 | 71,94 | 88,27 | 68,02 | 68,01 | 57,08 | 57,00 | 71,19 | 61,19 | 78,22 | 17,03
(12-17 afios) | Trastomos mentales y del comportamiento 000 | 122 | 026 | 047 | 821 | 232 | 1524 | 1978 | 1425 | 3159 | 1346 | .-
debidos al uso de sustancias psicoactivas 18,43
Epilepsia 3500 | 31,43 | 27,80 | 11,26 | 23,77 | 29,66 | 27,68 | 23,22 | 14,55 | 7,22 | 8,62 1,41
Juventud Trastornos mentales y del comportamiento 71,23 | 79,38 | 83,73 | 86,58 | 75,42 | 76,06 | 72,18 | 83,47 | 78,03 | 81,23 | 87,82 | 6,60
(18-28 | Trastomos mentales y del comportamiento 570 | 134 | 076 | 262 | 570 | 854 | 424 | 880 | 2203 | 1977 | 1878 | 099
afios) debidos al uso de sustancias psicoactivas
Epilepsia 28,77 | 20,62 | 16,27 | 13,42 | 24,58 | 2394 | 27,82 | 16,53 | 21,97 | 18,77 | 12,18 | 6,60
Adultez Trastornos mentales y del comportamiento 85,97 | 7566 | 7829 | 8424 | 82,44 | 86,95 | 81,08 | 80,29 | 78,64 | 7951 | 7827 | -1,24
(29-59 | Trastornos mentales y del comportamiento 099 | 120 | 070 | 128 | 132 | 176 | 064 | 355 | 915 | 497 | 518 | 021
afios) debidos al uso de sustancias psicoactivas
Epilepsia 14,03 | 24,34 | 21,71 | 15,76 | 17,56 | 13,05 | 18,92 | 19,71 | 21,36 | 20,49 | 21,73 | 1,24
Vejez Trastornos mentales y del comportamiento 86,75 | 80,00 | 76,34 | 8348 | 93,15 | 80,63 | 94,21 | 91,65 | 84,21 | 89,96 | 85,05 | -4,91
(60 afos y
més) | Trastomos mentales y del comportamiento | o4, | 53¢ | 305 | 000 | 137 | 000 | 309 | 016 | 062 | 058 | 020 | -038
debidos al uso de sustancias psicoactivas
Epilepsia 13,25 | 20,00 | 23,66 | 16,52 | 6,85 | 19,37 | 579 | 835 | 1579 | 10,04 | 1495 | 491

Fuente: Registro Individual de Prestacion de Servicios — RIPS. Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO

La principal causa en el ciclo vital de la primera infancia en el afilo 2019 se evidencia que
la primera causa de mortalidad es la epilepsia, con 61,43% y tendencia oscilante en los
afios analizados presentando para el afio 2009 34,17%, en Segundo lugar encontramos
los trastornos mentales y del comportamiento con una Tendencia oscilante, presentando
en el afio 2009 65,83%, llegando al afio 2015 con el porcentaje mas alto de 89,95%,
disminuyendo para el afio 2019 con 38,57%, con una diferencia entre el afio 2019 con
relacion al aflo 2018 decreciendo en 20,99 puntos porcentuales, los trastornos mentales y
del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas no registran datos para el
afio 2019.

En la infancia los trastornos mentales y del comportamiento ocupan el primer lugar, con
78,56% con una tendencia fluctuante entre el afio 2009 a 2019, mostrando el porcentaje

mas alto en el afio 2015 con 94,50% con un incremento en los afio 2019 con respecto al
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afio 2018 de 8,58 puntos porcentuales, la segunda causa es la epilepsia con 21,44% y una
tendencia fluctuante durante el period 2009 a 2019 presentando para el afio 2009 de
37,36% siendo este el porcentaje mas altos de los afios analizados, con una disminucién
de 8,58 puntos porcentuales entre el afio 2019 con proporcion al afio 2018, la tercera causa
son Trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas

con para el afio 2019 con 0,06% con una diferencia de 0,05 puntos porcentuales.

En la Adolescencia el primer lugar lo ocupan los trastornos mentales y del comportamiento,
con una Tendencia fluctuante entre los afios 2009-2019 iniciando con 65% en el afio 2009
y llegando a 78,22% en 2019, el porcentaje mas alto se registra en el afio 2012 con 88,27%
y el mas bajo en 2016 con 57,00%, se evidencia un incremento de 17,03% entre el afio
2018 y 2019. En Segundo lugar para el afio 2020 se encuentran los trastornos mentales y
del comportamiento debido al uso de sustancias psicoactivas con un comportamiento
variante con 13,16% en 2019, se evidencia una disminucién porcentual de 18,43% entre
los afios 2018 y 2019. La tercera causa es la Epilepsia con una Tendencia decreciente
entre 2009 con 35% y 2019 con 8,62% presentando un incremento de 1,41 puntos

porcentuales entre los afios 2018 y 2019.

En el ciclo vital de Juventud en primer lugar estdn los trastornos mentales y del
comportamiento levemente fluctuante entre el periodo observado 2009 con 71,23% y 2019
con 87,82% con un incremento porcentual entre los afios 2018 y 2019 de 6,60%. En
Segundo lugar estan los trastornos mentales y del comportamiento debido al uso de
sustancias psicoactivas evidenciando una Tendencia creciente en 2009 con porporciones
de 5,70% y llegando a 18,78% en 2019 con una disminucion de 0,99 puntos porcentuales
entre 2018y 2019. En tercer lugar esta la Epilepsia con 12,18% en 2019 con una Tendencia
flcutuante y una disminucién de 6,60% entre 2018 y 2019.

En la Adultez en primer lugar estan los trastornos mentales y del comportamiento con una
tendecnia levente fluctuante iniciando con 85,97% en 2009, llegando a 78,27% en 2019,
con una disminucién porcentual de 1,24 puntos entre 2018 y 2019. En Segundo lugar esta
la epilepsia con 21,73% y una Tendencia fluctuante, presentando un incremento de 1,24%
entre los afios 2018 y 2019 y finalmente estan los Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas con 5,18% en 2019, con

Tendencia oscilante y un incremento de 0,21% entre 2018 y 2019.

En el ciclo vital de Vejez al igual que en los ciclos vitales anteriores el pirmer lugar lo ocupan
los trastornos mentales y del comportamiento con una tendecnia levemente fluctuante
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iniciando con 86,75% en 2009 y llegando a 85,05% en 2019, se evidencia una disminucion

de 4,91 puntos porcentuales entre los afios 2018 y 2019. En Segundo lugar esta la
Epilepsia con una Tendencia fluctuante en 2019 con 14,95%, evidenciando un incremento
de 4,91% entre el afio 2018 y 2019.

Tabla 67. Principales Causas Morbilidad Especifica Salud Mental Hombres, Tumaco

2009-2019
Hombres
Curso de vida Morbilidad en salud mental App
2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2019-
2018
Primera Trastornos mentales y del 82,46 | 7418 | 8478 | 6588 | 61,95 | 67,07 | 8827 | 97,00 | 7568 | 62,89 | 2866 | .,
infancia comportamiento 34,23

(0 - 5afios) Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de 0,00 0,00 0,00 0,00 0,74 0,24 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
sustancias psicoactivas

Epilepsia 17,54 | 2582 | 1522 | 3412 | 3805 | 3293 | 11,73 | 291 | 2432 | 3711 | 71,34 | 3423

Infancia Trastornos mentales y del

(6- 11 afios) | comportamiento 5313 | 6121 | 79,78 | 81,71 | 83,74 | 89,20 | 93,06 | 9541 | 91,96 | 76,27 | 77,65 | 1,38

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de 0,00 0,00 0,13 0,00 0,15 2,01 0,09 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
sustancias psicoactivas

Epilepsia 46,88 | 38,79 | 20,22 | 1829 | 16,26 | 10,80 | 694 | 459 | 804 | 2373 | 2235 | -1,38

Adolescencia | Trastornos mentales y del

(12-17 afios) | comportamiento 4722 | 4744 | 5521 | 84,76 | 64,63 | 5927 | 4514 | 50,86 | 62,20 | 54,71 | 72,03 | 17,32

Trastornos mentales y del ]
comportamiento debidos al uso de 0,00 1,28 0,00 053 | 1259 | 2,37 | 22,70 | 2509 | 22,46 | 39,68 | 17,51 2217
sustancias psicoactivas '

Epilepsia 52,78 | 51,28 | 44,79 | 14,71 | 22,79 | 38,35 | 32,16 | 2405 | 1534 | 561 | 1046 | 4,86

Juventud Trastornos mentales y del

(18 - 28 afios) | comportamiento 7042 | 62,64 | 5515 | 86,24 | 7500 | 74,29 | 6354 | 77,87 | 80,16 | 83,97 | 88,36 | 4,39

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de 10,56 | 5,17 2,57 5,32 805 | 1824 | 10,15 | 12,53 | 32,41 | 3045 | 31,05 | 0,60
sustancias psicoactivas

Epilepsia 29,58 | 37,36 | 44,85 | 13,76 | 2500 | 2571 | 3646 | 22,13 | 19,84 | 16,03 | 1164 | 439

Adultez Trastornos mentales y del

(29- 59 afios) | comportamiento 84,98 | 60,00 | 6895 | 84,16 | 81,86 | 8250 | 73,03 | 70,77 | 66,94 | 7404 | 77,34 | 3,30

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de 0,86 3,02 1,26 3,23 2,05 4,79 144 | 10,70 | 11,11 9,24 | 10,87 | 1,62
sustancias psicoactivas

Epilepsia 15,02 | 40,00 | 31,05 | 1584 | 1814 | 17,50 | 26,97 | 29,23 | 33,06 | 2596 | 22,66 | -3,30
Vejez Trastornos mentales y del
(60 afios y comportamiento 68,42 | 80,00 | 7912 | 74,92 | 91,94 | 67,71 | 9556 | 89,84 | 76,00 | 90,91 | 87,07 | -3,84
mas)

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de 0,00 2,86 8,79 0,00 2,42 0,00 414 0,00 1,33 1,30 0,22 -1,08
sustancias psicoactivas

Epilepsia 31,58 | 20,00 | 20,88 | 2508 | 806 | 3229 | 444 | 10,16 | 24,00 | 909 | 1293 | 3,84

Fuente: Registro Individual de Prestacion de Servicios — RIPS. Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO

La distribucion de las grandes causas de morbilidad atendida en hombres es determinada
por las patologias agrupadas en las enfermedades de salud mental siendo la principal
causa de consulta entre los hombres, los trastornos mentales y del comportamiento,
seguido de las epilepsia y debidos al uso de sustancias psicoactivas, esta situacion se

mantiene en cada uno de los ciclos vitales.
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Tabla 68. Principales Causas Morbilidad Especifica Salud Mental Mujeres, Tumaco
2009-2019

Mujeres

- " App
Ciclo vital . 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2019-

2018

Primera infancia Trastornos mentales y del

(0 - 5afios) comportamiento 50,79 | 83,33 | 76,34 | 94,18 | 70,93 | 81,77 | 9251 | 94,13 | 49,36 | 5395 | 79,08 | 2513

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso 0,00 0,00 0,99 0,00 0,58 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
de sustancias psicoactivas

Epilepsia 4921 | 1667 | 2366 | 582 | 2907 | 1823 | 749 | 587 | 5064 | 4605 | 2092 | 2513
(6'_”1f51‘"a°r'fos) Ig?;%rr’t‘;’;i”;sga'esyde' 8519 | 7250 | 77,25 | 9218 | 8204 | 8320 | 98,94 | 9009 | 8651 | 5691 | 8155 | 2464

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso 0,00 0,00 1,72 0,00 1,21 0,00 0,00 0,00 0,00 0,33 0,25 -0,08
de sustancias psicoactivas

Epilepsia 1481 | 2750 | 2275 | 7.82 | 17,96 | 16,80 | 106 | 991 | 1349 | 4300 | 1845 | 2464
Adolescencia | Trastomas mentales y del 7500 | 7665 | 8031 | 9177 | 7415 | 7816 | 7881 | 7941 | 8574 | 7892 | 8595 | 7.02
(12 -17 afios) comportamiento

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso | 0,00 1,20 0,39 0,41 0,31 2,27 1,68 0,42 0,98 9,46 7,73 1,73
de sustancias psicoactivas

Epilepsia 2500 | 2216 | 1931 | 781 | 2554 | 19,58 | 19,51 | 2017 | 1328 | 1162 | 6,33 -5,29

Juventud Trastornos mentales y del

(18 - 28 afios) comportamiento 71,77 | 8520 | 89,70 | 86,80 | 75,69 | 77,39 | 78,07 | 87,98 | 7382 | 77,31 | 87,09 9,79

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos aluso | 2,39 0,00 0,38 0,82 4,20 1,24 0,21 579 4,19 4,49 2,07 -2,42
de sustancias psicoactivas

Epilepsia 28,23 | 14,80 | 10,30 | 13,20 | 24,31 | 22,61 | 21,93 | 12,02 | 26,18 | 22,69 | 12,91 -9.79

Adultez Trastornos mentales y del

(29 - 59 afios) comportamiento 86,81 | 8295 | 82,26 | 84,30 | 82,77 | 89,12 | 8540 | 84,80 | 8532 | 82,69 | 78,91 -3,78

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso 1,10 0,35 0,46 0,00 0,91 0,27 0,22 0,17 8,04 2,48 1,24 -1,24
de sustancias psicoactivas

Epilepsia 1319 | 17,05 | 17,74 | 15,70 | 17,23 | 10,88 | 14,60 | 1520 | 14,68 | 17,31 | 21,09 3,78

Vejez Trastornos mentales y del

(60 afios y mas) | comportamiento 92,19 | 80,00 | 74,85 | 91,40 | 93,78 | 88,40 | 91,67 | 93,40 | 91,33 | 89,20 | 83,33 -5,87

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos aluso | 0,00 2,11 0,00 0,00 0,83 0,00 1,11 0,31 0,00 0,00 0,18 0,18
de sustancias psicoactivas

Epilepsia 7,81 | 20,00 | 2515 | 860 | 622 | 1160 | 833 6,60 | 867 | 1080 | 16,67 587

Fuente: Registro Individual de Prestacion de Servicios — RIPS. Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO

La distribucién de las grandes causas de morbilidad atendida en mujeres se presentan
igual al comportamiento de los hombres es determinada por las patologias agrupadas en
las enfermedades de salud mental siendo la principal causa de consulta son los trastornos
mentales y del comportamiento, seguido de las epilepsia y debidos al uso de sustancias

psicoactivas, esta situacion se mantiene en cada uno de los ciclos vitales.
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2.2.4. Morbilidad De Eventos De Alto Costo

El Ministerio de Salud y Proteccion Social define las enfermedades ruinosas y
catastréficas y los eventos de interés en salud publica directamente relacionados con el
alto costo, puntualizando sobre la enfermedad renal crénica en fase cinco con necesidad
de terapia de sustitucion o reemplazo renal, el cancer de cérvix, el cancer de mama, el
cancer de estdbmago, el cancer de colon y recto, el cancer de préstata, la leucemia linfoide
aguda, la leucemia mieloide aguda, el linfoma Hodking y no Hodking, la epilepsia, la
artritis reumatoide, y la infeccién por el Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) y

Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA).

Tabla 69. Semaforizacion y Tendencia de los Eventos de Alto Costo, Tumaco 2006 —

2019
San Comportamiento
i Andrés © ™~ © o o — ~ ™ < o) © ~ o) o)}
Evento Narifio de S o =) o =1 o v} o o =1 =1 — part o
o o o o o o o o o o o o o o
TUmaCO N N N N N N N N N N N N N N
Prevalencia en Diagnosticados de la
enfermedad renal crénica en fase cinco
; - L 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - -
con necesidad de terapia de restitucion
o reemplazo renal.
Tasa de incidencia de enfermedad
renal crénica en fase cinco con 6.34 0,00 ) ) ) ) ) ) ) ) ) ) ) ) 2
necesidad de terapia de restitucion o
reemplazo renal por 100.000 afiliados
Tasa de incidencia de VIH notificada 18,50 0,00 - - - - - - - 2 N N - - -
Tasa de incidencia de leucemia aguda
pediatrica mieloide (menores de 15 0,00 0,00 - - - - 7 N - 7 N 2 2 N -
afios)
Tasa de incidencia de leucemia aguda
pediatrica linfoide (menores de 15 3,04 1,22 - - 2 2 N - Vd N N 2 N N 2
afios)

Fuente: Registro Individual de Prestacion de Servicios — RIPS. Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO

En el Municipio de San Andrés de Tumaco la tasa de incidencia de leucemia aguda
pediatrica linfoide (menores de 15 afios) NO supera al indicador departamental con una
tasa de 1,22 casos por cada 100.000 habitantes y la departamental con 3,04 casos por
cada 100.000 habitantes, se encuetra semaforizado en riesgo, en los demas eventos no

se presentaron casos que correspondan al municipio de Tumaco.

Tabla 70. Progresién De La ERC, Tumaco 2019

NUmero de
personas 2019
Estadio O 0
Estadio 1 44
Estadio 2 36
Estadio 3 56
Estadio 4 3
Estadio 5 5

Fuente. RIPS-SISPRO-MSPS
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Figura 49: Morbilidad Por ERC, Tumaco 2019
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Fuente. RIPS-SISPRO-MSPS

Para el afio 2019 la progresién de la enfermedad renal crénica en el municipio de San
Andrés de Tumaco se evidencia que a medida que cambia el estadio de la ERC también
cambia de manera fluctuante el nimero de personas, en estadio O presenta el mayor
niamero de personas (1567), en estadio 1 el nimero de personas disminuye
abruptamente llegando a 688 en estadio 2 el nimero de personas es de 671, en el estadio
3 el numero de personas aumenta significativamente con un registro de 1131, para los
estadios 4 y 5 se evidencia una disminucion severa con 121y 53

respectivamente.

2.2.4. Morbilidad De Eventos Precursores

Para los eventos precursores se puede evidenciar que la prevalencia de diabetes mellitus
en personas entre 18 y 69 afios la semaforizacion esta se clasifica en color amarillo, la
tasa de prevalencia del municipio se encuentra por debajo de la tasa departamental pero
las diferencias no son significativas, el municipio presenta una prevalencia de 1,49% de

casos nuevos mientras que el departamento 1,52%.

En la prevalencia por hipertension arterial se evidencia el mismo comportamiento que el
de la diabetes mellitus clasificAndose en color amatrillo la tasa de nuestro municipio es
menor con un 3,86 % de casos nuevos mientras que la del departamento de Narifio es
de 4,60%.

Tabla 71. Semaforizacién De Morbilidad Por Eventos Precursores,
Tumaco, 2006 — 2019

SAN
~ ANDRES

Evento NARINO DE © N~ [ee] ()] o — N ™ < n © N~ [oe] [o)]
o o o o -l — - - - - - - — —
TUMACO | § | R|R|&|Q|IR|RR|RQR|Q|R|K|IK|IK|RK
Prevalencia de diabetes mellitus 1,52 1,49 - - - - - - - - - - 2 \ 2 \

Prevalencia de hipertensién
arterial 4,60 3,86 S HECE A I I I R R N VAN I VI IV N

Fuente. RIPS-SISPRO-MSPS
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Segun el tipo de atencidn requerida, del total de la poblacién migrante de San Andrés de

Tumaco se concentr6 el 27% en procedimientos, seguido de consulta externa con 26%,

medicamentos con el 22%, hospitalizacion con el 13%, con menos porcentajes se

encuentran el servicio de nacimientos 2%.

Tabla 72. Atenciones en salud de la poblacion migrante segun tipo de atencién

2020.
Total Migrantes Total Migrantes Concentracion
San Andres de Narifio atendidos San Andres atendidos Narifio San Andres de
Tumaco de Tumaco Tumaco
2020 | Distribucion 2020 Distribucion 2020
Consulta Externa 311 26% 17.083 48% 1,8%
Servicios de 121 10% 1.107 3% 109%
urgencias
San Andres de - ['Hogpitalizacion 155 13% 1.190 3% 13,0%
Tumaco Procedimientos 318 27% 9.697 27% 3,3%
Medicamentos 256 22% 6.129 17% 4.2%
Nacimientos 24 2% 103 0% 23,3%
Total 1.185 100% 35,309 100% 3,4%

Fuente: Reporte informacion Circular 029. Consultado en Bodega de datos del SISPRO 04/06/2020.

Segun el pais de procedencia del migrante, el 76% de las atenciones en salud de San

Andrés de Tumaco fueron a personas procedentes de Venezuela 79%, seguido de

personas procedentes de Ecuador con 17% , 2% sin identificar paias de procedencia y

otros con 1%.

Tabla 73. Atenciones en salud de la poblacién extranjera segun pais de
procedencia del migrante 2020.

San oai _ Total de Atencic'mes B Pais de procedencia Total de Atencignes en Concentrac_ifm de
Andrés de | Pais de pfocedencla en salud segun Narifo del migrante salud segun la §fenc|_0n
Tumaco del migrante procedencia : procedencia i poblacién migrante
2020 | Proporcion 2020 | Distribucion 2020
Brasil 0 0% Brasil 5 0% 0,0%
Ecuador 67 17% Ecuador 293 1% 22,9%
Nicaragua 0 0% Nicaragua 0 0% #iDIV/0!
Otros 1 0% Otros 132 1% 0,8%
San Andrés Panama 0 0% - Panama 1 0% 0,0%
de Tumaco Perl 2 1% Narifio | Per( 23 0% 8,7%
(I;\’ept]blica Bolivariana 305 79% Republica Bolivariana 14209 69% 2.1%
e Venezuela de Venezuela
§;r;sidentiﬁcador de 9 29 s;r;sidentiﬁcador de 5847 29% 0.2%
Total 384 100% Total 20510 100% 1,9%

Fuente: Reporte informacion Circular 029. Consultado en Bodega de datos del SISPRO 04/06/2020.
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Tabla 74. Afiliacion en salud de la poblacion migrante 2020.

Regimen de afiliacion izn.rﬁnmdarf: % Narifio % | Concentracion
Contributivo 1 0,3 713 3,4 0,1%
Subsidiado 7 1,8 295 1,4 2,4%
No afiliada 111 28,4 4339 20,9 2,6%
Particular 98 25,1 5122 24,6 1,9%
Otro 174 44,5 10301 49,5 1,7%
En delsplazamiepto con afiliacion 0 1
al régimen contributivo 0,0 0,0 0,0%
En delsplazamie_nt.o con afiliacion 0 0
al régimen subsidiado 0,0 0,0 #iDIV/0!
En desplazamiento no asegurado 0 0,0 19 0,1 0,0%
Sin dato 0 0,0 0 0,0 #iDIV/0!
Total de migrantes atendidos 391 100 20790 100 1,9%

Fuente: Reporte informacion Circular 029. Consultado en Bodega de datos del SISPRO 04/06/2020.

Para San Andrés de Tumaco el 44,5% de las atenciones en salud fueron por otro régime
de afiliacion, seguido personas sin afiliacion al sistema general de seguridad social en
salud con 28,4% y en Narifio con 20,9%, luego estan las personas atendidas de manera
particular con 25,1%, afiliadas a regimen subsidiado el 1,8% y contributivo el 0,3%,

comportamiento similar al observado en el departamento.

Figura 50: Afiliacion en salud de la poblaciéon migrante 2020.
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Fuente: Reporte informacion Circular 029. Consultado en Bodega de datos del SISPRO 04/06/2020.
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2.2.5. Morbilidad De Los Eventos De Notificaciéon Obligatoria

Dentro del Sistema de Vigilancia en Salud Publica se realiza el seguimiento continuo a
los eventos de interés en salud publica establecidos por el Instituto Nacional de Salud,
los cuales se notifican de manera inmediata o semanal dependiendo de los protocolos
establecidos para cada uno de ellos. Se toma como referente para la semaforizacién los

resultados ENOS del departamento de Narifio.

Tabla 75. Semaforizacion De Los Eventos De Notificacién Obligatoria,
Tumaco 2006-2019

San Comportamiento
Causa de muerte Narifio| Andrésde | S | 51 83138313213/ 98(1 231819 5293
Tumaco | & | &|R|&|&|KR|&|&|R|K&|&|IK|K|8

Causas externas
Accidentes bioldgicos
Accidente ofidico 2,11 3,45 -
Aaresiones por animales potencialmente 002 | 000 |- ||| -] -|-f-L-|-]-|-]-]-/-
Intoxicaciones
Intoxicaciones por fArmacos, sustancias
psicoactivas y metanol, metales pesados, 3,01 6,41
solventes, gases y otras sustancias quimicas - |- M
Inmunoprevenibles
Tosferina 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - - - -
Varicela oos N - |- |- - - - - -
Materno perinatal
Sifilis congénita 4,35 0,00 - - -
Transmision aérea y contacto directo
Infeccion Respiratoria Aguda 0,17 0,19 - - -
Infeccién respiratoria aguda grave (irag inusitado) | 44,44 0,00 - - - - - - - - - - - -
Tuberculosis pulmonar 12,71 4,35 -
Tuberculosis extrapulmonar 6,82 - - - - - -
Meningitis tuberculosa 20,00 0,00 - - - - - - - - - -
Transmisién sexual y sanguinea
Hepatitis distintas a A 0,00 0,00 - - - - - - - - - - - -
Dengue 0,00 0,00 - - -] - |-
Dengue grave 0,00 0,00 - - - - - ] - -
Leishmaniasis cutanea 0,24 0,00 - |- - - - - - - - - - - - -
Malaria 0,01 0,05 - - -
Malaria: vivax 0,00 0,00 - - - - - - - - _
Malaria: falciparum 0,01 0,00 - - - - - - - - - - -
Trasmitida por alimentos/suelo/agua
Hepatitis A 0,00 0,00 - |- - - - - - - - - - R
Tasas de incidencia PDSP
Tasa} qlg incidencia de_dengue clasico segun 0.00 0.00
municipio de ocurrencia ’ ' R R
Tasa} qlg incidencia de_dengue grave segun 0.00 0.00
municipio de ocurrencia ’ ' R R - -
Tasa de incidencia de leptospirosis 0,00 0,00 - - - - -
Tasa de incidencia de Chagas 0,00 0,00 e - - -
Tasa de incidencia de sifilis congénita 0,00 3,02 -

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO, Cubo de Estadisticas Vitales - EEVV 2005 a 2019
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La tasa de letalidad es la proporcién de personas que mueren por una enfermedad entre
los afectados por la misma en un periodo y area determinados. Es un indicador de la
virulencia o de la gravedad de una enfermedad. Para el caso del distrito de Tumaco en
2019 unicamente se registraron dos eventos de notificacion obligatoria semanal ENOS,
entre ellos se encuentra, la letalidad alta en comparacion al promedio departamental en

tuberculosis extrapulmonar y la letalidad por varicela.

Analisis A Profundidad De Peor Situacién

Morbilidad por Tuberculosis Extrapulmonar

Analizando los eventos de interés en salud publica notificados para el afio 2019 se puede
evidenciar que la peor situacion es la tasa de incidencia por tuberculosis donde se toma
principalmente a los casos de tuberculosis extrapulmonar donde se hace la comparacion

entre el departamento y el municipio.

Analizando la situacion critica en San Andrés de Tumaco podemos evidenciar que la tasa
de letalidad mas alta se present6 en el afio 2007 con 160,0 muertes x cada 100.000
enfermos por TBC extrapulmonar y la tasa mas baja es la registrada en 2019 con 22,2
muertes por cada 100.000 enfermos donde el indicador Departamental es mas bajo, el

comportamiento a lo largo del periodo en estudio es variante.

Figura 51: Comparativo Tasa de Letalidad por Tuberculosis Extrapulmonar,
Departamento de Narifio, Distrito de San Andrés de Tumaco 2007-2019

Tasa de Letalidad por TBC Extrapulmonar 2007-2019
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Fuente: MINSALUD, SISPRO
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Figura 52: Tendencia de la morbilidad por Tuberculosis Extrapulmonar
Tumaco- Narifio 2007 — 2019

Morbilidad por TBC FExtrapulmonar 2007-2019

12

10

Casos y tasas x 100.000 hab

2007 | 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
==@==Numero de Casos 5 8 2 5 0 3 3 2 1 5 2 5 10
e=@==Tasa x 100.000 Habitantes ' 1,95 3,11 0,78 1,95 0,00 1,17 1,17 0,78 0,39 195 0,78 1,95 3,89

Fuente. Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO

Se han presentado en total 51 casos de TBC extrapulmonar durante el periodo 2007-2019,
la mayor tasa se presenta en el afio 2019 con 3,89 casos x 100.000 habitantes y la mas

baja en el afio 2015 con 0,39 x 100.000 habitantes, con una tendencia fluctuante.

Morbilidad por Varicela Individual

Figura 53: Tendencia de la morbilidad por Varicela Individual,
San Andrés de Tumaco- Narifio 2007 — 2019
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Fuente: ENOS 2007-2019 IDSN
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Durante el periodo 2007-2019 se han presentado en total 1.497 casos de varicela individual
en Tumaco, para el afio 2019 la tasa de morbilidad corresponde a 70,3 casos por 100.000
habitantes, siendo la mas alta del periodo que corresponde a 180 casos de varicela para

este afio. Se puede observar una tendencia fluctuante durante el periodo.

Figura 54: Comparacion Entre Las Tasas De Letalidad por Varicela Individual,
San Andrés de Tumaco- Narifio 2007 — 2019
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Fuente. Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO

Se puede evidenciar respecto a la tasa de letalidad por varicela que durante el periodo en
estudio se han presentado casos muerte de las personas que padecieron la enfermedad
en los aflos 2009, 2012 y 2019 con tasas de 0,98, 0,68 y 062 muertes x 100.000 personas
con varicela en el Distrito de San Andrés de Tumaco, en el Departamento de Narifio se

puede observar que la tasa de letalidad es mas alta que en el distrito durante el afio 2007.
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2.2.7. IRAG por virus nuevo

La pirAmide poblacional de la morbilidad por IRAG por virus nuevo permite observar que

en Tumaco la proporcién de hombres de 0 a 4 afios y de 15 a 39 afios infectados por IRAG
por virus nuevo, es mayor que en Narifio. En Narifio es mayor la proporcién de hombres y
mujeres menores de 10 a 14 y de 40 a 59 afos infectados por IRAG. La pirdmide es de
tipo desequilibrada, pues no sigue ningln patrén, es irregular y presenta formas aleatorias,

gue no se corresponden al otro lado de la pirdmide

Figura 55: Piramide poblacional de morbilidad IRAG por virus nuevo. San Andrés
de Tumaco,2020.
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Fuente: Ministerio de Salud- Cubo SegCovid 3 de Nov de 2020

133



TODOS POR UN
NUEVO PAIS

EQUIDAD EDUCACIO

La salud
es de todos

Minsalud

Libertad y Orden

Alcaldia de Tumaco

Tabla 76. indices demograficos de la morbilidad por IRAG por virus nuevo, San

Andrés de Tumaco, 2020

. . 2020
Indice Demogréfico ——
Municipio Departamento

Poblacion total 1.790 20.144
Poblacion Masculina 1.055 10.242
Paoblacion femenina 735 9.902
Relacion hombres:mujer 143,54 103
Razon ninos:mujer 10 4
Indice de infancia 6 5
Indice de juventud 31 25
Indice de vejez 13 15
Indice de envejecimiento 207 326
Indice demografico de dependencia 18,78 18,42
Indice de dependencia infantil 7,70 5,61
Indice de dependencia mayores 11,08 12,81
Indice de Friz 29,77 20,69

Fuente: Ministerio de Salud- Cubo SegCovid 3 de Nov de 2020

Tabla 77. Interpretacion de los indices demograficos de la morbilidad por IRAG por

virus nuevo. San Andrés de Tumaco, 2020

indices demograficos

Interpretacion

Relacion hombres/mujer

En el Municipio para el afio 2020 por cada 144 casos de COVID -19 en hombres, habia 100 mujeres
con casos de COVID - 19, mientras que para el departamento Departamento en el afio 2020 por cada
103 casos de COVID-19 en hombres, habia 100 mujeres con COVID-19

Razén ninos mujer

En el Municipio para el afio 2020 por cada 10 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
Departamento 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 Municipio en el afio 2020 de 100 personas con COVID-19, 6 correspondian a casos de COVID-
19 en poblacién hasta los 14 afios, mientras que en el Departamento para el afio 2020 este grupo
poblacional fue de 5 casos de COVID -19

Indice de juventud

En el Municipio en el afio 2020 de 100 casos de COVID - 19, 31 correspondian casos en poblacion de
15 a 29 afos, mientras que en el Departamento en el afio 2020 en este grupo poblacional fue de 25
casos de COVID -19

Indice de vejez

En el Municipio en el afio 2020 de 100 personas con casos de COVID -19, 13 correspondian a
poblacién de 65 afios y mas, mientras que en el Departamento en el afio 2020 este grupo poblacional
fue de 15 casos de COVID -19

Indice de envejecimiento

En el Municipio en el afio 2020 de 100 personas con COVID - 19, 207 correspondian a poblacion de
65 afios y mas, mientras que en el Departamento en el afio 2020 este grupo poblacional fue de 326
personas con COVID - 19

Indice demografico de
dependencia

En el Municipio de 100 personas con COVID - 19 entre los 15 a 64 afios, hubo 19 personas con
COVID - 19 menores de 15 afos 6 de 65 afios y mas (dependientes) , mientras que en el
Departamento este grupo poblacional fue de 18 personas con COVID - 19

Indice de dependencia
infantil

En el Municipio, 8 personas menores de 15 afios con COVID - 19, dependian de 100 personas entre
los 15 a 64 afios que tenian COVID -19, mientras que en el Departamento fue de 6 personas

Indice de dependencia
mayores

En el Municipio, 11 personas de 65 afios y mas con COVID - 19, dependian de 100 personas con
COVID - 19 entre los 15 a 64 afios, mientras que en el Departamento fue de 13 personas con COVID -
19

Indice de Friz

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

Fuente: Ministerio de Salud- Cubo SegCovid 3 de Nov de 2020
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Tabla 78. Comorbilidades asociadas a la morbilidad por IRAG por virus nuevo. San

Andrés de Tumaco y Narifio, 2020

San Total Total Concentracion
Andres de | Tioo de Comorbilidad Comorbilidad San | Narifio | Tipo de Comorbilidad Comorbilidad Municibio
Tum::o € po de Lomo a Andrés de Tumaco Narifio P
2020 | Proporcion 2020 | Proporcion 2021
Avrtritis 1 0% Artritis 78 1% 1,3%
Asma 40 5% Asma 363 3% 11,0%
Cancer 7 1% Cancer 94 1% 7,4%
Sr?;;orbnmades (al menos 264 30% Sr?;r;orbllldades (al menos 4.099 31% 6.4%
San Diabetes 52 6% Diabetes 598 5% 8,7%
Andres de Enfermedades Huérfanas - 0% Enfermedades Huérfanas 11 0% 0,0%
Tumaco EPOC 34 4% Nariiio EPOC 761 6% 4,5%
ERC 36 4% ERC 500 4% 7.2%
Hipertension 122 14% Hipertension 1.541 12% 7,9%
Sobrepeso y Obesidad 101 11% Sobrepeso y Obesidad 2.104 16% 4,8%
Terapia Reemplazo Renal 4 0% Terapia Reemplazo Renal 50 0% 8,0%
VIH 2 0% VIH 32 0% 6,3%
Mayor de 59 223 25% Mayor de 59 2.831 22% 7,9%
Total 386 100% Total 13.062 100% 6,8%
Fuente: Ministerio de Salud- Cubo SegCovid 3 de Nov de 2020
En Tumaco el 30% de las personas contagiadas por Covid-19 tenia al menos una
comorbilidad, muy similar al porcentaje del nivel Departamental (31%). Mayores de 59 con
un porcentaje de (25%), La hipertension presenta un porcentaje de 14%, El sobrepeso y la
obesidad presenta una proporcion de 11%, diabetes un 6%, asma 5%, comportamiento
similar al del Departamento.
Tabla 79. Ambito de la atencién de la morbilidad por IRAG por virus nuevo. San
Andrés de Tumaco y Narifio, 2020
Concentracion de
San L Total de casos segun . Tot,al c’Ie casos casos segun
Andrés de |  Ambito de ambito Narifio |  Ambito de segun ambitode | .\ 4 de atencion
atencion atencion atencion Nari
Tumaco - Narino
2020 | Proporcion 2020 |Proporcion Afo
Consulta Externa 1 0% Consulta Externa 1 0% 100,0%
Cuidado Intensivo 28 1% Cuidado Intensivo | 492 2% 5,7%
Cuidado 0 Cuidado 0 0
Intermedio & 1% Intermedio L= 1% LS
San [pomiciiaria 20 1% .| Domiciliaria 102 0% 19,6%
Andrés de T ) Narifio T 0
Tumaco Hospitalizacién 114 6% Hospitalizacion 976 4% 11,7%
No Reportado 1752 89% No Reportado 19685 90% 8,9%
Otro 3 0% Otro 3 0% 100,0%
Urgencias 46 2% Urgencias 614 3% 7,5%
Total 1978 100% Total 21992 100% 9,0%

Fuente: Ministerio de Salud- Cubo SegCovid 3 de Nov de 2020
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El 6% de los que enfermaron por Covid-19 del distrito de Tumaco estuvieron hospitalizados,
este porcentaje es mayor al observado en Narifio (4%) y una proporcion mayor al 90% no

reportan el ambito de atencién tanto en Tumaco como en Narifio.
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2.2.6. Andlisis De La Poblacién En Condicion De Discapacidad

Segun la Organizacion de Naciones Unidas (ONU), la discapacidad se define como “un
concepto que evoluciona y que resulta de la interaccion entre las personas con
deficiencias y las barreras debidas a la actitud y al entorno que evitan su participacion
plenay efectiva en la sociedad, en igualdad de condiciones con las demas” (Organizacion
de Naciones Unidas, 2006).

Distribucién de las alteraciones permanentes por grupo de edad en hombres y
mujeres.

La pirAmide poblacional de la poblacién en condicién de discapacidad del municipio de
San Andrés de Tumaco es regresiva e ilustra la mayor prevalencia de personas con
condicion de discapacidad en los grupos mas avanzados de edad, por lo cual se evidencia
el estrechamiento en su base, también se puede observar que las personas con esta

condicién en su mayoria son mujeres.

Figura 56: Piramide De La Poblacion En Condicién De Discapacidad, Tumaco, 2020
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Fuente: Registro de Localizacién y Caracterizacion de las Personas en Condicién de Discapacidad. RLCD.

Para el afio 2020 en el Municipio de San Andrés de Tumaco se cuenta con un registro de

5,567 personas en condicion de discapacidad con alteraciones permanentes, de los
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cuales 3,142 son mujeres, correspondiente al 56,6 % y 2,418 son hombres,

correspondiente al 43,4%.

El mayor porcentaje se concentra en el grupo de edad de 80 y mas afios con el 23,6%
del total de la poblacién con condicion de discapacidad, seguido por el grupo de edad de
75 a 79 con el 7,4%, el grupo de 70 a 74 afos con el 6,9%, la menor proporcién de esta
poblacién esti en el grupo de 0 a 4 afos con el 0,1% por lo que concluimos que la
discapacidad es directamente proporcional a la edad, es decir que a mayor edad mas
poblacién con discapacidad.

Distribucién De Las Alteraciones Permanentes

Para el afio 2020 el municipio cuenta con un registro de 5,650 personas en condicion de
discapacidad, el mayor nimero de personas presenta las alteraciones permanentes en
los ojos con una proporcion del 31,70% del total de la poblacion, seguido por alteraciones
con el movimiento del cuerpo, manos, brazos y piernas con el 29,38%, las alteraciones
permanentes en el sistema nervioso se encuentra en tercer lugar con el 15,33%, le siguen
en las alteraciones del sistema cardiorrespiratorio y las defensas con 8,51%, las
alteraciones permanentes en los oidos con un 5,81% le siguen las alteraciones en la voz
y el habla con el 4,39% En menor proporcién encontramos las alteraciones permanentes
por la digestion, el metabolismo, las hormonas con una proporcion de 1,66% las
alteraciones en el sistema genital y reproductivo con 1,50%, las alteraciones en la piel
con el 0,65% vy las alteraciones por los deméas érganos de los sentidos (olfato, tacto y
gusto) con el 0,74% en cuanto a proporcion del total de la poblacion.

Tabla 80. Distribucién De Las Alteraciones Permanentes Hombres Y Mujeres,
Tumaco 2020

Tipo de discapacidad Personas | Proporcién**
El movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas 1660 29,38
El sistema nervioso 866 15,33
Los ojos 1791 31,70
El sistema cardiorrespiratorio y las defensas 481 8,51
Los oidos 328 5,81
La voz y el habla 248 4,39
La digestion, el metabolismo, las hormonas 94 1,66
El sistema genital y reproductivo 85 1,50
La piel 37 0,65
Los demas 6rganos de los sentidos (olfato, tacto y gusto) 42 0,74
Ninguna 1445 25,58
Total 5650 100

Fuente: Registro de Localizacién y Caracterizacion de las Personas en Condicion de Discapacidad. RLCD
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Segun el analisis de la morbilidad del municipio de Tumaco realizado, se realizé la

priorizacion, como se indica en la siguiente tabla:

Tabla 81. Prioridades Identificadas en La Morbilidad Atendida, Eventos De Alto
Costo Y Eventos De Notificacion Obligatoria, Tumaco, 2019
: Grupos de
Morbilidad Prioridad TUMACO NARINO Tendencia Riesgo
(MIAS)
Eg(f)irmedades no transmisibles: Mayoyes de 60 75,61 82,94 Fluctuante 0
Enfermedades no transmisibles: Adultez 56,66 70,52 Fluctuante 0
Enfermedades no transmisibles: Infancia 40,43 56,66 Fluctuante 0
Enfermedades no transmisibles: Adolescencia 4021 61,52 Fluctuante 0
General por
grandes causas | Enfermedades no transmisibles: Juventud 37,06 55,24 Fluctuante 0
Condiciones mal clasificadas: Primera Infancia 35,58 1638 Fluctuante 0
Condiciones mal clasificadas: Infancia 33,39 14,90 Fluctuante 0
Condiciones mal clasificadas: Adolescencia 32,40 14,85 Fluctuante 0
Condiciones mal clasificadas: Juventud 31,25 15,03 Fluctuante 0
Lesiones: Traumatismos, envenenamientos u
algunas otras consecuencias de causas 92,23 91,11 Fluctuante 0
externas
Condiciones maternas perinatales: Condiciones 90,28 90,54 Fluctuante 0
maternas
Condiciones transmisibles y nutricionales:
Especifica por Enfermedades infecciosas y parasitarias 49 41,00 Fluctuante 0
Subcausas o Condlqones tran_smls!bles y nutricionales: 4757 52,98 Fluctuante 0
subgrupos Infecciones respiratorias
Enfqrmedades no transmisibles: Enfermedades 21,01 1738 Fluctuante 0
cardiovasculares
Enfgrmgdaqes no transmisibles: Enfermedades 1235 10,06 Fluctuante 0
genitourinarias
Enfermedades n'oltransm|5|bles: Enfermedades 1039 1278 Fluctuante 0
musculo-esqueléticas
Trastornos mentales y del comportamiento: 87,82 84,87 Fluctuante 4
Juventud
Ergztzomos mentales y del comportamiento: 85,05 91.22 Fluctuante 4
Trastornos mentales y del comportamiento:
Salud Mental Infancia 78,56 94,73 Fluctuante 4
Trastornos mentales y del comportamiento: 7827 82,70 Fluctuante 4
Adultez
Trastornos mentales y del comportamiento: 78.22 82,70 Fluctuante 4
Adultez
Epilepsia: Primera Infancia 61,43 9,28 Fluctuante 4
Alto Costo Tasg de incidencia de Ieugem|a aguda pediatrica 122 304 Fluctuante 1
linfoide (menores de 15 afios)
Precursores Prevalencia de diabetes mellitus 0,00 1,52 Decreciente 1
Prevalencia de hipertension arterial 0,00 4,60 Decreciente 1
Eventos de Sifilis congénita )
Notificacion 7,14 10,00 Creciente 9
Obligatoria i
(EﬁO's) Tuberculosis en todas las formas 16,67 0,00 Fluctuante 9
E'I movimiento del cuerpo, manos, brazos, 29,38 24,89 Creciente 0
Discapacidad piernas (Casos)
P El sistema Nervioso 15,33 20,13 Creciente 0
Los ojos 31,70 19,38 Creciente 0

Fuente: Datos ASIS Minsalud, SISPRO

Respecto a la priorizacién en cuanto a Morbilidad, en el afio 2019 se identifica lo siguiente:

en el grupo de grandes causas las enfermedades no transmisibles se ubican en los

primeros lugares en los ciclos vitales de mayores de 60 afos, adultez, infancia,

adolescencia y juventud, seguido de condiciones mal clasificadas en los ciclos vitales de
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primera infancia, infancia, adolescencia y juventud. En cuanto a la morbilidad especifica
por subgrupos, en primer lugar se encuentran las lesiones por Traumatismos,
envenenamientos u algunas otras consecuencias de causas externas, seguido de las
condiciones materno perinatales por condiciones maternas, Condiciones transmisibles y
nutricionales por enfermedades infecciosas y parasitarias, infecciones respiratorias, luego
esta el grupo de enfermedades no transmisibles con enfermedades cardiovasculares,
enfermedades genitourinarias y enfermedades musculo esqueléticas. Respecto a la
morbilidad por salud mental, se identifica que los trastornos mentales y del comportamiento
se ubican en primer lugar en todos los ciclos vitales, excepto en la primera infancia que se
prioriza la epilepsia.

En cuanto a enfermedades de alto costo se prioriza la tasa de incidencia de leucemia aguda
pediatrica linfoide (menores de 15 afios), los eventos precursores siguen siendo los

principales causantes de enfermedades crénicas en la adultez y vejez.

140



TODOS PORUN
NUEVO PAIS

La salud
es de todos Minsalud

Libertad y Orden

Alcaldia de Tumaco
Conclusién Del Capitulo De Morbilidad

De acuerdo con la prioridad de salud y a las responsabilidades de cada una de las
dimensiones del plan Decenal de Salud y a las metas estratégicas del Plan Territorial de
Salud de Tumaco se fijardn unas metas de productos e indicadores de resultados que
permitan dar respuestas a los desequilibrios en salud y en especial en mejorar las
condiciones de atencion y de salud de la poblacién del municipio de San Andrés de
Tumaco.

La principal causa en el ciclo vital de la primera infancia se muestran las condiciones mal
clasificadas, la segunda causa son las condiciones transmisibles y nutricionales, la tercera
causa son las enfermedades no transmisibles, seguido de las lesiones y condiciones
perinatales. En la infancia las enfermedades no transmisibles ocupan el primer lugar, la
segunda causa se encuentran las condiciones mal clasificadas, en tercer lugar, se
encuentran las condiciones transmisibles y nutricionales. En la adolescencia las
enfermedades no transmisibles ocupan el primer lugar, en segundo lugar, estan las
condiciones mal clasificadas, El Tercer lugar lo ocupan las condiciones transmisibles y
nutricionales. En la juventud la principal causa de morbilidad se encuentra las condiciones
no transmisibles, en segundo lugar, se encuentran las condiciones mal, en tercer lugar, se
ubican las condiciones maternas. En la Adultez el primer lugar lo ocupan las enfermedades
no transmisibles, en segundo lugar, se encuentran las condiciones mal clasificadas, en
tercer lugar, se ubican las condiciones transmisibles y nutricionales, seguido de las lesiones
y finalizando con las condiciones maternas. En las personas mayores las enfermedades
no transmisibles es la principal causa de morbilidad, en segundo lugar se encuentran las
condiciones mal clasificadas, en tercer lugar se encuentran las condiciones transmisibles
y nutricionales, seguido de las lesiones y finalizando con las condiciones maternas en la

cual no presentaron casos.

En el Subgrupo de Condiciones transmisibles y nutricionales: como principal causa se
encuentran las enfermedades infecciosas y parasitarias, seguido de las infecciones
respiratorias y finalizando con las deficiencias nutricionales. Dentro del subgrupo de las
condiciones materno perinatales se encuentran en primer lugar las condiciones maternas,
en segundo lugar, se encuentran las condiciones derivadas durante el periodo perinatal.
En el subgrupo de enfermedades no transmisibles la principal causa de morbilidad son las
enfermedades cardiovasculares, el segundo lugar lo ocupan las enfermedades
genitourinarias, la tercera causa la ocupan las enfermedades musculo esqueléticas,
contindian las condiciones neuropsiquiatricas. La principal causa de morbilidad por lesiones

corresponde a traumatismos, envenenamientos u algunas otras consecuencias de causas
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externas, Como segunda causa de morbilidad aparecen las lesiones no intencionales, le
siguen las lesiones intencionales y las lesiones de intencionalidad indeterminada. El
subgrupo de Signos y sintomas mal definidos presentan una tendencia lineal con 100% en

todos los afios analizados.

En el Municipio de San Andrés de Tumaco la tasa de incidencia de leucemia aguda
pediatrica linfoide (menores de 15 afios) NO supera al indicador departamental con una
tasa de 1,22 casos por cada 100.000 habitantes y la departamental con 3,04 casos por
cada 100.000 habitantes, se encuentra semaforizado en riesgo, en los demas eventos no
se presentaron casos que correspondan al municipio de Tumaco, la progresion de la
enfermedad renal cronica en el municipio de San Andrés de Tumaco se evidencia que a
medida que cambia el estadio de la ERC también cambia de manera fluctuante el nimero
de personas, en estadio 0 presenta el mayor nimero de personas (1567), en estadio 1
el nimero de personas disminuye abruptamente llegando a 688 en estadio 2 el niUmero
de personas es de 671, en el estadio 3 el nimero de personas aumenta significativamente
con un registro de 1131, para los estadios 4 y 5 se evidencia una disminucion severa con
121 y 53 respectivamente.

Para los eventos precursores se puede evidenciar que la prevalencia de diabetes mellitus
en personas entre 18 y 69 afios la semaforizacion esta se clasifica en color amarillo, la
tasa de prevalencia del municipio se encuentra por debajo de la tasa departamental pero
las diferencias no son significativas. En la prevalencia por hipertension arterial se
evidencia el mismo comportamiento que el de la diabetes mellitus clasificandose en color

amatrillo.

Analizando los eventos de interés en salud publica notificados Para el caso del distrito de
Tumaco en 2018 Unicamente se registraron dos eventos de notificacion obligatoria semanal
ENOS, entre ellos se encuentra, la letalidad alta en comparacion al promedio

departamental en tuberculosis farmacorresistente.

Se cuenta con un registro de 5,567 personas en condicién de discapacidad con
alteraciones permanentes, de los cuales 3,142 son mujeres, correspondiente al 56,6 % y
2,418 son hombres, correspondiente al 43,4%. EIl mayor porcentaje se concentra en el
grupo de edad de 80 y mas, seguido por el grupo de edad de 75 a 79, el grupo de 70 a
74 afos la menor proporcién de esta poblacion est en el grupo de 0 a 4 afios por lo que
concluimos que la discapacidad es directamente proporcional a la edad, es decir que a
mayor edad mas poblacién con discapacidad.
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Para el afio 2021 se presentan 4.701 casos de infeccion de IRAG virus nuevo, con mayor
proporciéon en hombre 53,24% que en mujeres 46,76%. La piramide poblacional de la
morbilidad por IRAG por virus nuevo permite observar que en Tumaco la proporcién de
hombres de 0 a 4 aflos y de 15 a 39 afios infectados por IRAG por virus nuevo, es mayor
que en Narifio. En Narifio es mayor la proporcién de hombres y mujeres menores de 10 a
14 y de 40 a 59 afios infectados por IRAG. La piramide es de tipo desequilibrada, pues no
sigue ningun patrén, es irregular y presenta formas aleatorias, que no se corresponden al

otro lado de la piramide.
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2.2.8. Andlisis De Los Determinantes Sociales De La Salud— DSS

El andlisis de los determinantes intermedios de la salud se realizé 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. Las medidas desigualdad tan solos se estimaran para los indicadores que
resulten en peor estado, utilizando variables que causen gradiente como pobreza, ingreso,
nivel educativo y otras variables que estén disponibles. También se estimé una categoria
de indicadores que corresponde a circunstancias materiales que esta conformada por cinco
subgrupos, condiciones de vida; disponibilidad de alimentos; condiciones de trabajo;

factores conductuales y psicologicos y culturales y sistema sanitario.

2.2.8.1. Analisis De Los Determinantes Intermedios De La Salud

Condiciones De Vida

Cobertura de servicio de electricidad: La cobertura en servicio de electricidad para el
municipio de Tumaco segun datos disponibles para el afio 2015 fue del 100% tanto en la
cabecera como en el &rea rural, dentro de la semaforizacion se clasifica en color amarillo

y supera a la proporcion del departamento.

En el municipio de San Andrés de Tumaco opera la empresa eléctrica llamada CEDENAR
la cual abastece al municipio con energia las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana, la
planta generadora de energia se encuentra ubicada en inmediaciones de la vereda de
Bucheli. Adicional a esto cuenta con dos plantas eléctricas las cuales fueron donadas por
el gobierno nacional para el abastecimiento de energia cuando no se cuente con fluido

eléctrico en el municipio.

En el municipio existen personas gque cuentan con la capacidad econémica apropiada para
complementar el servicio de energia cuando no hay fluido eléctrico causado por dafios en
las redes o atentados terroristas en las torres eléctricas, y lo hacen por medio de plantas
eléctricas particulares. Las plantas eléctricas estan instaladas en lugares como los
aserraderos, discotecas y algunos hoteles y supermercados que hacen del sector

comercial en el casco urbano.

La situacién del servicio de energia es mas precaria en la zona rural en donde la empresa
de energia sumista el servicio por medio de plantas eléctricas con las que se alcanza una
cobertura del 80% del area rural, aunque el subsidio de gasolina no puede ser

complementado por los consumidores y las plantas solo funcionan dos o tres meses al afio.

144



TODOS POR UN
NUEVO PAIS

es de todos

ENPMZRATEDE ) A g La salud
\ TUMAC : Minsalud

Libertad y Orden

Alcaldia de Tumaco

Tabla 82. Comparacién De Los Determinantes Intermedios De La Salud —
Condiciones De Vida, Tumaco- Narifio 2019

Determinantes intermediarios de la salud Narifio San Andrés de
Tumaco
Cobertura de servicios de electricidad 92,98 85,81
Cobertura de acueducto 66,06 66,31

Cobertura de alcantarillado 40,7 _

indice de riesgo de la calidad del agua para consumo

humano (IRCA) 18,19 et
Porcentaje de hogares sin acceso a fuentes de agua 293

mejorada (DNP-DANE) '

Porcentaje de hogares con inadecuada eliminacién de 217

excretas (DNP-DANE)

Fuente. Ministerio de Salud y Proteccién Social

De la tabla anterior podemos concluir que en el Distrito de San Andrés de Tumaco respecto
a Narifio se tiene coberturas mas bajas de electricidad siendo el indicador departamental
92,98 y el de Tumaco de 85,81, en coberturas de acueducto presentan similitud en el
indicador 66,31 Tumaco y 66,06 Narifio, En cuanto a coberturas de alcantarillado,
Porcentaje de hogares sin acceso a fuentes de agua mejorada (DNP-DANE), Porcentaje de hogares

con inadecuada eliminacion de excretas (DNP-DANE) se semaforizan en rojo porque existen

diferencias significativas que ponen en riesgo el bienestar de los habitantes de Tumaco.

Tabla 83. Determinantes Intermedios De La Sglud — Condiciones De Vida Del
Municipio De San Andrés De Tumaco Area Urbana Y Rural 2019

Determinantes intermediarios de la salud Cabecera Resto
Cobertura de servicios de electricidad 98,45
Cobertura de acueducto 100
Cobertura de alcantarillado 0,0 10,25

Fuente. Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Se puede evidenciar que en cuanto a coberturas de electricidad en la zona rural esta en
riesgo por que solo alcanza el 74%, en cuanto acueducto en la zona rural solo se cuenta
con 28,07% mientras que en la zona urbana se tiene cobertura del 100% y referente a
alcantarillado solo se tiene cobertura en la zona rural y es de 10,25%.

145



TODOS POR UN
NUEVO PAIS

EQUIDAD EDUCACION

La salud s
es de todos Minsalud

Libertad y Orden

Alcaldia de Tumaco

Tabla 84. Semaforizacion Disponibilidad De Alimentos, Tumaco, 2006-2019

. San Comportamiento
Determinantes Andrés
. L - -
intermediarios de la | NARINO de oI5l 2 YN AT 9lINI 99
Salud o o o o o o o o o o o o o o
Tumaco N (qV] N N N (qV] N N (q\] N N (q\] N (q\]

Porcentaje de nacidos
vivos con bajo peso al 103 8,55
nacer (EEVV-DANE)

&J
(]
(]
&J
(]
(]

&J
(]
(]
&J
&J

Fuente. Estadisticas Vitales EEVV DANE, 2005- 2018

Respecto al indicador de bajo peso al nacer se evidencia que el Municipio tiene un
porcentaje mas bajo de Nacidos con bajo peso.

Condiciones Factores, Psicolégicos Y Culturales
Para el analisis de los indicadores de los factores psicolégicos y culturales se utilizé la tasa
de incidencia de violencia intrafamiliar y violencia contra la mujer. Sus resultados se

mencionan a continuacion.

Tabla 85. Determinantes Intermedios De La Salud— Factores Psicolégicos Y
Culturales Del Municipio De San Andrés De Tumaco 2006 A 2020

Comportamiento

. . . . San Andrés
(e} N~ e} (o2} o — [qV] ™ < Lo (o] N~ (o] (o)) o
Determinantes intermedios de la salud Narifio de Tumaco eI5lgIg|IS gy DI9gINI®I2Q
S| o|o|d|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo|lo| o
N N N N N N N N N N N N N N N

Tasa de incidencia de violencia
intrafamiliar (Instituto Nacional de 96,44 111,81 S e I N B N B
Medicina Legal y Ciencias Forenses)

N
I'd
I'd
I'd

'

Tasa de incidencia de violencia contra
la mujer (Instituto Nacional de 149,97 e e R I R T S I I IR I IV VI B
Medicina Legal y Ciencias Forenses)

Fuente: Datos ASIS Minsalud, SISPRO

Tasa de incidencia de violencia intrafamiliar: La tasa de incidencia de violencia
intrafamiliar en el municipio de San Andrés de Tumaco se tiene un registro del Ultimo afio
disponible (2019) que fue de 111,81 por cada 100.000 habitantes; la del departamento de
Narifio se situé en 96,44 se observa una alta incidencia de VIF superando el indicador

departamental.

Tasa de incidencia de violencia contra la mujer: La tasa de incidencia de violencia
contra la mujer en el municipio de Tumaco afio 2019 fue de 177,80 casos por cada 100.000
habitantes. La del departamento de Narifio correspondi6é a 149,97 Desde el punto de vista
estadistico los indicadores presentan diferencias significativas entre el municipio y el
departamento, donde es importante recalcar que, aunque se han ejecutado actividades
para la prevencion y reduccion de este tipo de violencia, no se han obtenido los resultados

esperados.
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Para el afio 2020 no se cuenta con datos por lo cual para este afio se evidencia disminucion
en los indicadores.
2.2.1.4 Sistema Sanitario

Tabla 86. Determinantes Intermedios De La Salud— Sistema Sanitario Del Municipio
De San Andrés De Tumaco 2006—2020

Alcaldia de Tumaco

Comportamiento

Determinantes intermedios de la salud

Narifio

San Andrés
de Tumaco

2006

2007

2008

2009

2010

2011

2012

2013

2014

2015

2016

2017

2019

2020

Porcentaje de hogares con barreras de
acceso a los servicios para cuidado de la
primera infancia (DNP-DANE)

7,2

3.9

N | 2018

Porcentaje de hogares con barreras de
acceso a los servicios de salud (DNP-
DANE)

19,8

4,10

Cobertura de afiliacion al SGSSS (MSPS)

88,06

Coberturas administrativas de vacunacion
con BCG para nacidos vivos (MSPS)

67,2

63,64

Coberturas administrativas de vacunacion
con DPT 3 dosis en menores de 1 afio
(MSPS)

64,83

55,64

Coberturas administrativas de vacunacion
con polio 3 dosis en menores de 1 afio
(MSPS)

64,89

55,68

Coberturas administrativas de vacunacién
con triple viral dosis en menores de 1 afio
(MSPS)

69,07

63,44

Porcentaje de nacidos vivos con cuatro o
mas consultas de control prenatal (EEVV-
DANE) 2019

84,67

70,75

Cobertura de parto institucional (EEVV-
DANE) 2019

98,39

98,87

7

7

N

7

Porcentaje de partos atendidos por
personal calificado (EEVV-DANE) 2018

95,85

95,21

7

7

N

N

Fuente: Datos ASIS Minsalud, SISPRO
Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los servicios para el cuidado de la
primerainfancia: Segun datos estadisticos del Censo DANE 2018 el municipio de Tumaco
cuenta con una cobertura de 3,90%, encontrdndose por debajo del indicador

Departamental.

Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los servicios de salud: El indicador
del municipio segun Censo DANE 2018 es de 4,10%, siendo méas bajo que el indicador
departamental que se sitie en 19,8 5% de ahi que la semaforizacién se clasifique en color

verde.

Cobertura de afiliacion al SGSSS: El indicador de cobertura de afiliacion al Sistema

General de Seguridad Social en Salud del Municipio de Tumaco se encuentra 68,61% por

debajo del valor de referencia departamental, presentando una diferencia estadistica

significativa respecto a la cobertura del departamento de Narifio, encontrandose en alto

riesgo pues esto implica que los habitantes no tienen garantia de acceso a los servicios
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publicos de salud, solo cuando se presentes urgencias, es preocupante porque la
tendencia de este indicador va en descenso y en gran parte se podria explicar por el dificil

acceso de las poblaciones rurales y zonas de conflicto armado.

Coberturas administrativas de vacunacion con BCG para nacidos vivos: El porcentaje
para el municipio de Tumaco corresponde a 63,64% para el afio 2020, mas baja que la

departamental.

Coberturas administrativas de vacunacion DTP3 dosis en menores de lafio: La
cobertura en vacunacion DTP para menores de 1 afio en el municipio de Tumaco fue del
55,64% en el afio 2020, el departamento de Narifio registré un porcentaje en este indicador
de 64,83%.

Coberturas administrativas de vacunaciéon con polio 3 dosis en menores de 1 afio:
La cobertura de vacunacion en polio para menores de 1 afio en el municipio de Tumaco

afio 2019 fue del 55,68% mientras que la del departamento correspondi6 a 64,89%.

Coberturas administrativas de vacunacioén con triple viral dosis en menores de 1 afio:
En cobertura de vacunacion con triple viral para menores de 1 afio, el municipio de Tumaco
en el afio 2019 registré un 63,44%, mientras que resultado del departamento de Narifio fue
del 69,07%.

En general en cuanto a coberturas de vacunacion con indicadores trazadores se puede
evidenciar que tanto en Tumaco como en el Departamento no se han alcanzado coberturas
Utiles y que los indicadores del Distrito son mas bajos que los departamentales aumentando

el riesgo de enfermedades inmunoprevenibles.

Porcentaje de nacidos vivos con cuatro o mas consultas de control prenatal

El municipio para el afio 2019 (Gltimo afio disponible) reporta un 70,75%, mientras que el
departamento obtiene el 84,67% se resalta que pese a las actividades educativas y de
demanda inducida realizadas no se logra que las usuarias asistan al menos a 4 controles

prenatales y esto representa riegos de morbi mortalidad materna y neonatal.

Cobertura de parto institucional: Para el afio 2019 (ultimo afio disponible) el municipio
presenta una cobertura de 98,87% y el departamento reportan un 98,39%, es decir que el
municipio esta por encima de la cobertura del departamento, pero la diferencia no es muy

significativa.
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Porcentaje de partos atendidos por personal calificado: Para el afio 2018 (Ultimo afio
disponible) el municipio presenta una cobertura de 95,21% y el departamento reportan un
95,85%. Los partos no atendidos por personal calificado, que se producen sea en el ambito
hospitalario o en el domiciliario por mas bajo que se representa riesgo tanto para la madre

como para el recién nacido.

Servicios Habilitados IPS

En cuanto a los servicios de salud habilitados en el municipio de San Andrés de Tumaco
podemos ver que en comparacion al afio 2020 algunos de ellos aumentaron como son IPS
habilitadas con servicio de fisioterapia, que paso de 9 a 11, IPS habilitadas con el setrvicio
de fonoaudiologia y/o terapia del lenguaje que pasa de 10 a 12, pero que para 2017 baja
a 11, IPS habilitadas con el servicio de laboratorio citologias cervico-uterinas que pasa de
5 a 6, IPS habilitadas con el servicio de tamizacion de cancer de cuello uterino, NUmero de
IPS habilitadas con el servicio de terapia ocupacional, IPS habilitadas con el servicio de
terapia respiratoria, IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras de laboratorio
clinico, IPS habilitadas con el servicio de ultrasonido, IPS habilitadas con el servicio de
cardiologia pediatrica, IPS habilitadas con el servicio de consulta prioritaria y otros servicios

gue prestan para una mejor atencién en salud.

Tabla 87. Prestadores De Servicios De Salud Municipio De San Andrés De
Tumaco Ao 2015-2020

Grupo Servicio Indicador 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020
Namero de IPS habilitadas con el servicio de diagnéstico 2 2 2 4 5 5
cardiovascular
Numero de IPS habilitadas con el servicio de dialisis peritoneal 1 1 1
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de 5 5 5 6 6 6
electrodiagndstico
Namero de IPS habilitadas con el servicio de endoscopia 2 2 2 2 1 1
digestiva
Numero de IPS habilitadas con el servicio de esterilizacion 2 2 2 2 1 1
Namero de IPS habilitadas con el servicio de fisioterapia 9 11 11 12 11 11
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de fonoaudiologia 10 12 11 13 13 13
y/o terapia del lenguaje

APOYO Numero de IPS habilitadas con el servicio de laboratorio 5 6 6 6 6 6
DIAGNOSTICOY citologias cervico-uterinas
COMPLEMENTACION | Namero de IPS habilitadas con el servicio de laboratorio clinico 18 18 17 18 17 17
TERAPEUTICA Namero de IPS habilitadas con el servicio de neumologia 1 1 1 1
laboratorio funcion pulmonar
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de radiologia e 6 5 5 6 7 7
imagenes diagnosticas
Numero de IPS habilitadas con el servicio de servicio 24 24 23 24 24 24
farmacéutico
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de tamizacion de 20 21 21 21 26 27
cancer de cuello uterino
Namero de IPS habilitadas con el servicio de terapia 8 10 10 11 10 10
ocupacional
Numero de IPS habilitadas con el servicio de terapia 6 9 11 13 10 11
respiratoria
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Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras 23 23 23 23 22 22
citologias cervico-uterinas
Namero de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras 20 21 20 22 21 22
de laboratorio clinico
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de toma e 2 1 1 1 1 1
interpretacion de radiografias odontoldgicas
Namero de IPS habilitadas con el servicio de transfusion 3 3 3 3 2 2
sanguinea
Namero de IPS habilitadas con el servicio de ultrasonido 5 7 8 8 9 9
Numero de IPS habilitadas con el servicio de urologia - 1 1 1 1 1 1
litotripsia urolégica
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de anestesia 4 4 4 4 4 4
Namero de IPS habilitadas con el servicio de cardiologia 8 8 9 11 11 11
Namero de IPS habilitadas con el servicio de cardiologia 1 2 2 2 2
pediatrica
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia 1 1 2 2 2 2
cardiovascular
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia de mama 1 1 1 1 1 1
y tumores tejidos blandos
Numero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia 1 1 1 1 1 1
dermatolégica
Namero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia general 7 7 5 5 4 4
Numero de IPS habilitadas con el servicio de coloproctologia 1 1 2 2 1 1
Namero de IPS habilitadas con el servicio de consulta 6 7 8 8 8 8
prioritaria
Numero de IPS habilitadas con el servicio de dermatologia 8 9 11 11 11 11
Namero de IPS habilitadas con el servicio de endocrinologia 1 4 6 7 7 7
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de endodoncia 1
Namero de IPS habilitadas con el servicio de enfermeria 52 58 56 55 56 57
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de fisioterapia 6 6 6 5 5 5
Numero de IPS habilitadas con el servicio de fonoaudiologia 10 10 10 9 8 8
y/o terapia del lenguaje
Numero de IPS habilitadas con el servicio de gastroenterologia 5 6 7 7 5 5
Namero de IPS habilitadas con el servicio de ginecobstetricia 11 11 13 14 13 14
Namero de IPS habilitadas con el servicio de ginecologia 1 1 1 1 1 1
oncoldgica
Namero de IPS habilitadas con el servicio de hematologia 1 1 2 2 2 2
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de implantologia 1
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de infectologia 1 1 1 1 1 1

CONSULTA Namero de IPS habilitadas con el servicio de medicina del 1 3 5 5 5 5

EXTERNA trabajo y medicina laboral
Numero de IPS habilitadas con el servicio de medicina familiar 1 2 3 3 3
Namero de IPS habilitadas con el servicio de medicina fisica y 1 3 3 4 4 4
rehabilitacion
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de medicina general 60 66 64 62 64 65
Namero de IPS habilitadas con el servicio de medicina interna 12 12 13 16 16 16
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de medicinas 1 1
alternativas - homeopatia
Namero de IPS habilitadas con el servicio de medicinas 1 1
alternativas - naturopatia
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de medicinas 1 1
alternativas - neuralterapia
Namero de IPS habilitadas con el servicio de nefrologia 2 3 5 5 5 5
Numero de IPS habilitadas con el servicio de nefrologia 1 1 2 2 2 2
pediatrica
Namero de IPS habilitadas con el servicio de neonatologia 1 1 1 1 1 1
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de neumologia 3 3 6 7 7 7
Namero de IPS habilitadas con el servicio de neurocirugia 1 1 2 2 2 2
Namero de IPS habilitadas con el servicio de neurologia 3 5 6 6 6 6
Numero de IPS habilitadas con el servicio de nutricion y 10 14 16 15 16 17
dietética
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de odontologia 52 55 54 54 56 56
general
Namero de IPS habilitadas con el servicio de odontopediatria 1 1 1
Namero de IPS habilitadas con el servicio de oftalmologia 5 7 6 6 5 5
Numero de IPS habilitadas con el servicio de optometria 7 7 6 6 5 5
Namero de IPS habilitadas con el servicio de ortodoncia 2 1
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de ortopedia y/o 7 9 8 8 8 8
traumatologia
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Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de 5 8 9 9 9 9
otorrinolaringologia
Namero de IPS habilitadas con el servicio de otras consultas de 3 3 1 2 3 3
especialidad
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de pediatria 12 12 15 16 15 15
Namero de IPS habilitadas con el servicio de periodoncia 1
Namero de IPS habilitadas con el servicio de psicologia 22 25 26 26 27 29
Numero de IPS habilitadas con el servicio de psiquiatria 3 4 4 4 4 5
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de rehabilitacién oral 1 1 1 1 1 1
Numero de IPS habilitadas con el servicio de reumatologia 3 3 3 3 3 3
Namero de IPS habilitadas con el servicio de terapia 7 7 7 6 6 6
ocupacional
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de terapia 8 8 8 7 5 5
respiratoria
Namero de IPS habilitadas con el servicio de urologia 10 11 10 10 8 8
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de cuidado basico 2 2 2 1 1
neonatal
Namero de IPS habilitadas con el servicio de cuidado 1 1 1 1 1 1
intermedio adultos
INTERNACION Namero de IPS habilitadas con el servicio de cuidado 1 1 1 1 1 1
intermedio neonatal
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de general adultos 3 3 3 3 2 2
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de general pediatrica 3 3 3 4 3 3
Namero de IPS habilitadas con el servicio de obstetricia 2 4 4 5 4 4
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de cuidado basico 2
neonatal
NO DEFINIDO Namero de IPS habilitadas con el servicio de proceso 4
esterilizacion
Namero de IPS habilitadas con el servicio de atencion 1 2 2 2 2 2
domiciliaria de paciente agudo
OTROS SERVICIOS lelm_er? dg IPS hal?ilitadas,cqn el_servicip de atencion 1 2 2 1 1 2
domiciliaria de paciente crdonico sin ventilador
Namero de IPS habilitadas con el servicio de atencion 2 2 2 2 2 2
prehospitalaria
PROCESOS lelmt?r_o dt_e,IPS habilitadas con el servicio de proceso 3 4 4 3 3
esterilizacion
Namero de IPS habilitadas con el servicio de atencion 25 24 22 21 21 21
preventiva salud oral higiene oral
Namero de IPS habilitadas con el servicio de deteccién 45 51 49 48 50 50
temprana - alteraciones de la agudeza visual
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion 46 52 50 49 51 51
temprana - alteraciones del crecimiento y desarrollo ( menor a
10 afios)
Namero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion 45 52 50 49 51 51
temprana - alteraciones del desarrollo del joven ( de 10 a 29
afnos)
Namero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion 45 51 49 49 51 51
temprana - alteraciones del embarazo
Namero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion 45 51 49 49 51 51
temprana - alteraciones en el adulto ( mayor a 45 afios)
Namero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion 44 50 48 48 51 51
PROTECCION temprana - cancer de cuello uterino
ESPECIFICA Y Numero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion 9 12 10 11 12 12
DETECCION temprana - cancer seno
TEMPRANA Namero de IPS habilitadas con el servicio de planificacion 24 24 22 21 20 20
familiar
Namero de IPS habilitadas con el servicio de promocion en 46 46 44 43 42 42
salud
Namero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion 37 38 38 38 40 40
especifica - atencion al recién nacido
Namero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion 36 36 36 36 37 37
especifica - atencion del parto
Namero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion 26 33 31 29 31 31
especifica - atencion en planificacion familiar hombres y
mujeres
Numero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion 28 32 30 29 47 47
especifica - atencion preventiva en salud bucal
Namero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion 24 28 28 27 27 27
especifica - vacunacion
Namero de IPS habilitadas con el servicio de vacunacion 24 24 24 23 22 22
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Numero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia de la 1 1 1 1
mano
Namero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia 2 2 2 2 2
dermatolégica
Namero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia 1
gastrointestinal
Namero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia general 4 4 4 4 3
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia 4 4 4 4 3

QUIRURGICOS ginecolégica
Numero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia 3 4 4 4 3
oftalmoldgica
Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia ortopédica 3 3 3 3 2
Numero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia 2 2 2 2 2
otorrinolaringologia
Namero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia uroldgica 4 4 4 4 3
Numero de IPS habilitadas con el servicio de otras cirugias 1 1 1 1 1
Namero de IPS habilitadas con el servicio de transporte 6 6 6 6 5

TRANSPORTE asistencial basico

ASISTENCIAL Namero de IPS habilitadas con el servicio de transporte 2 3 3 4 3
asistencial medicalizado

URGENCIAS Nilmer? de IPS habilitadas con el servicio de servicio de 5 5 5 6 6
urgencias

Fuente: Oferta de prestadores — Servicios de salud habilitados. Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO

Otros Indicadores Sanitarios
Tabla 88. Otros Indicadores Del Sistema Sanitario, Tumaco, 2015 - 2020

Indicador
Razon de ambulancias basicas por 1.000 habitantes 0,05 0,05 0,05 0,06 0,05 0,04
Razon de ambulancias medicalizadas por 1.000 habitantes 0,01 0,00 0,00 0,02 0,03 0,03
Razon de ambulancias por 1.000 habitantes 0,05 0,05 0,06 0,08 0,07 0,07
Razon de camas de adulto por 1.000 habitantes 0,33 0,32 0,38 0,42 0,48 0,41
Razon de camas de cuidado intensivo por 1.000 habitantes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Razon de camas de cuidado intermedio por 1.000 habitantes 0,09 0,09 0,09 0,07 0,06 0,05
Razon de camas por 1.000 habitantes 0,90 0,87 0,81 1,02 1,13 0,96

Fuente: Oferta de prestadores — Capacidad instalada. Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.

2.2.8.2. Analisis De Los Determinantes Estructurales De Las Inequidades En Salud

Cobertura Bruta De Educacion
El porcentaje de analfabetismo segin fuente del Censo DANE 2018 para el municipio de
Tumaco fue de 35,25% y se encuentra por encima del indicador departamental que fue de

16,3% de ahi la clasificacion en color rojo.

La Tasa de cobertura bruta de educacion categoria primaria es del 93,11% en el Municipio
de Tumaco para el tltimo afio (2020), para el departamento es de 100,88%. En el municipio
de San Andrés de Tumaco la tasa de cobertura bruta de educacién categoria secundaria
para el afio 2020 es de 94,42% mas baja que en el departamento que es de 105,27%. En
el municipio, la tasa de cobertura bruta de Educacion categoria media es de 59,36 mas

baja que el departamento.
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En el territorio, la educacién formal es ofrecida por la administracién municipal de Tumaco,
mediante la vinculacién de docentes por la modalidad de contrato. Ademas de adolecer en
algun grado de una adecuada infraestructura y dotacion, el sector educativo en este
territorio también presenta deficiencias en los aspectos pedagdgicos y de curriculos. Esto
sucede porque no se ha implementado en su totalidad la experiencia de etnoeducacion,
donde se dé aplicacién a la catedra de estudios Afrocolombianos e Indigenas, y se dé
aplicacion del Decreto 804 de 1995, el cual establece que los grupos étnicos tienen derecho
a seleccionar sus propios maestros, preferiblemente entre los miembros de su comunidad,
para garantizar la prestacion de un servicio educativo pertinente y adecuado a la realidad.
En el territorio se encuentran 8 instituciones educativas, con 36 sedes.

Tabla 89. Tasa De Cobertura Bruta De Educacion, Tumaco, 2005 — 2020

o san Comportamiento

Eventos de Notificacion Narifio | Andrésde | @ [t |w|o x| o ool a|lalm|< vl o~ wo|lo|o

Obligatoria s|s8|18|8|8|8|8|s|s|a/s|so/g8a|la|s

Tumaco Q| Q| |Q| Q|| Q|| & |Q|lQ|d QA |

Porcentaje de hogares con | o - ] B
analfabetismo (DNP-DANE) '
Tasa de cobertura bruta de
Educacién categoria 100,88 93,11 R I I AV I AV A A A A AT AT AT AT A A A
Primaria (MEN)
Tasa de cobertura bruta de
Educacion Categoria 105,27 94,42 - -2 A2 2222 N2 NN N2 2N |2
Secundario (MEN)
Tasa de cobertura bruta de
Educacion Categoria Media | 82,94 S R I IV 1V I I I B I I VI I VI 1 O I I I AV
(MEN)

Fuente: Ministerio de educacién nacional 2005-2019

Dentro de los establecimientos educativos, en el municipio de Tumaco se cuenta con una
institucion de educacion superior, que es una extension de la Universidad de Narifio, donde
se ofrecen las carreras de Ingenieria Agroforestal, Ingenieria Acuicola, administracién de
empresa, economia, sociologia entre otras. También hay una sede de la Universidad del
Pacifico, Remington, algunos programas que ofrece a distancia la Universidad Mariana y

algunas especializaciones ofertadas por la ESAP.

El municipio, en la zona urbana, cuenta con 13 instituciones educativas publicas que
prestan servicios de educacion basica y media vocacional, y 11 colegios de caracter

privado.

El Municipio cuenta con altos indices de desercion escolar, una vez culminado el
bachillerato, generando que sus habitantes no tengan un nivel adecuado de formacién, lo
gue se agrava con el hecho de no tener ofertas laborales que estén al alcance de todos

sus habitantes, originando la escasez de personal capacitado en diferentes carreras; esto
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incluye las de caracter técnico. Con un fortalecimiento en programas técnicos, el municipio
se vera beneficiado, ya que podra ser un factor que abra paso para una expansién

econdémica en la ciudad y el territorio.

Pobreza

De acuerdo con los resultados del censo 2005, el municipio de Tumaco presenta un déficit
de viviendas cuantitativo (12,3%) cercano a la media nacional, pero un nivel critico en el
déficit cualitativo de viviendas alcanzando el 76,4%. Este aspecto puede convertirse en
una actividad generadora de empleo a través de proyectos de mejoramiento de vivienda.

Necesidades Bésicas Insatisfechas- NBI

En el municipio de San Andrés de Tumaco se tiene un 27,52% de necesidades basicas
insatisfechas frente a un 21,59% correspondiente al Departamento, esto debido a que en
nuestro municipio el analfabetismo supera el 19%; existen problemas de desnutricién, no
se cuenta con ciertos servicios como es el alcantarillado, la planta de tratamiento de agua
no cuenta con la capacidad suficiente para abastecer de forma permanente al municipio y
en algunas veredas no llega el servicio, la energia eléctrica no cubre el 100% de la
poblacidon ya que las veredas dispersas del municipio se abastecen con plantas eléctricas
las cuales funcionan con horario establecidos. Tumaco, acorralado por la imparable
corrupcioén, la pobreza y la creciente violencia, intenta mirar con esperanza la posibilidad

de atraer el desarrollo equitativo y la superacion de los problemas que invaden a su gente.

Tabla 90. Proporcion de Poblacion en Necesidades Basicas Insatisfechas —NBI, San
Andrés de Tumaco, 2018

Total
Necesidades Basicas Insatisfechas por Categorias %

Proporcién Proporcién Componente
Componente | Componente | Componente | Componente .
de Personas | de Personas it .. . . . . dependencia
.. vivienda Servicios Hacinamiento | Inasistencia Bt
en NBI (%) en miseria economica
27,52 6,26 3,12 17,02 4,44 3,21 7,91

Fuente: Censo Nacional de Poblacién y Vivienda (CNPV) 2018

Se puede evidenciar que existe un alto indice de necesidades basicas insatisfechas,
mayormente presentadas en la parte del componente de servicios y afecta mas la zona
rural, luego estd el componente de dependencia econdémica con 7,97%, personas en

miseria, hacinamiento y finalmente vivienda e inasistencia.
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Cobertura De Poblacién Ocupada

El municipio de San Andrés de Tumaco, gracias a su ubicacién, donde la tierra'y el mar se
combinan para ofrecer una gran variedad, basa su economia en la agricultura, debido a
gue el 95% de la poblacion se dedica a actividades agricolas, siendo muy comdn observar
a la poblacién cargar: cogollos de la palma de aceite, cocos, cacao, entre otros. Hay que
mencionar, ademas, que existen otras actividades que ayudan a subsistir a los
tumaquefios, tales como la tradicion forestal que a su vez va ligada a una actividad del
sector secundario o Industria como es la trasformacién de los troncos de madera en

blogues, Pepas, tablones, tablas, tablillas, listones, y palillos o palo de escobas, y la pesca.

Sin embargo, este municipio posee una estructura productiva primitiva, ya que no se cuenta
con técnicas de produccion con algun grado de tecnologia, debido a que la produccién que
se obtiene es de autoconsumo o para intercambio interno. Esto se debe, no solo a los bajos
niveles de tecnificacion ya mencionados, sino ademas de la tenencia de tierras, ya que la

mayor parte de la poblacion no posee grandes extensiones.

Por razones pedagégicas y para efectos de este analisis de los niveles de empleo, se hara
una abstraccion de dos sectores que se consideran grandes aportantes a la generacion de
empleo rural, como son: la Agricultura como mayor generador de empleo, y el sector
Pesquero; los cuales seran abstraidos por ser de compleja su medicidon y representar en
un 95% a trabajos de subsistencia, es decir, que trabajan para si mismos y sus productos

son directamente para el sostenimiento de sus hogares.

En materia de empleo en San Andrés de Tumaco, se cuenta con una fortaleza como es el
sector de la madera, y se reconoce que este después del sector agricola es el mayor

generador de empleo, donde su aporte frente al total de la poblacién es solo del 6,3%.

Las principales actividades econdémicas en este municipio se centran en la agricultura
artesanal o de pan coger, que combinan con el pastoreo y la selvicultura, asi mismo, se
permite la explotacion forestal y pastos simultaneamente. Los sectores que conforman los
ingresos de la poblacién son sector agropecuario, la silvicultura, el sector publico y la
pesca.

San Andrés de Tumaco, tiene mucho futuro en cuanto a las actividades ya mencionadas,
pero existen muchos problemas que impiden el avance, entre esos esta la presencia de
grupos armados que ejercen control en los barrios, un tema del que casi nadie se atreve a

hablar, asi como la violencia, la cual se mezcla con la pobreza extrema y tiene como
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resultado una alarmante situacién humanitaria. El hombro y las manos seguiran siendo

Gtiles, pero es necesario combinarlos con el cerebro y, sobre todo, el corazon.

Condiciones De Trabajo

Segun la informacion de salud y &dmbito laboral del IDSN para el afio 2017 se tiene
identificados a 20.150 trabajadores del sector formal, el nimero de trabajadores del sector
informa es de 39.520 que corresponde al 66,23% de la poblacion, hasta la fecha solo se
han caracterizado a 427 personas que corresponde al 1,08% lo que indica que el municipio

debe fortalecer el programa a de salud y &mbito laboral.

En el afio 2017 se reportaron 23 accidentes laborales del sector informal, 2 de ellos fueron
notificados por intoxicacion por plaguicidas, el nimero de accidentes notificados del sector

formal fue de 600.

En el afio 2017 se caracterizé a la poblacién trabajadora informal del mototaxismo con un

total de 22 personas que equivale al 0,14% de la poblacion identificada

La direccion local de salud ha elaborado los proyectos a desarrollar en el area de IVC
riesgos profesionales, teniendo en cuenta las necesidades de la comunidad con el fin de
garantizar y hacer cumplir con la notificacidén y el proceso que implica los riesgos laborales.
Lo anterior encaminado a elaborar el panorama de riesgos de actividades informales, con

el que el municipio de San Andrés de Tumaco aun no cuenta.
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CAPITULO lIIl. PRIORIZACION DE LOS EFECTOS DE SALUD
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EDUCACION

3.1. Reconocimiento De Los Principales Efectos De Salud Identificados

Previamente

Alcaldia de Tumaco

De acuerdo con los efectos de salud identificados en los capitulos uno y dos se realizan

la priorizacion en salud, para lo cual se hace necesario realizar la priorizacion del

reconocimiento de las prioridades del municipio de Tumaco en mortalidad, morbilidad y

la priorizacion de estas por cada una de las 10 dimensiones del plan decenal de salud

publica.
3.2.

3.2.1. Prioridades En Mortalidad

A partir del andlisis completo de la mortalidad se realiza la priorizacién de las principales

Priorizacién De Los Problemas De Salud

causas de la mortalidad general, especifica, materna infantil y en la nifiez.

Tabla 91. Identificacion de Prioridades en Salud, Tumaco, 2005- 2018

N Tendencia Grupos de
Mortalidad Prioridad TUMACO 2018 | NARINO 2018 Riesgo
2005 a 2018
(MIAS)
Enfermedades sistema circulatorio 44,2 132,00 Fluctuante 1
General por Causas externas 31,2 74,50 Fluctuante 12
grandes causas* Las demés causas 18,1 101,20 Fluctuante 0
Neoplasias 6,5 75,20 Fluctuante 7
Agresiones (homicidios) 113,9 33,52 Fluctuante 12
Enfermedades cerebrovasculares 72,5 31,97 Fluctuante 1
Enfermedades hipertensivas 55,2 31,89 Fluctuante 1
Especifica por | Enfermedades isquémicas del corazon 483 55,26 Fluctuante 1
Subcausas o - . —
Enfermedades crénicas de las vias respiratorias 275 2478 Fluctuant 0
subgrupos inferiores ' ' uctuante
Diabetes mellitus 239 12,53 Fluctuante 1
Accidentes de transporte terrestre 23,0 15,36 Fluctuante 12
Infecciones respiratorias agudas 204 12,58 Fluctuante 9
Ciertas afeccion~es originadas en el periodo perinatal, 76,1 577 Fluctuante 8
Menores de 5 afios
Mortalidad Infantil y Malformaciones congénitas, deformidades y 26,6 3240 Fluctuante 8
o anomalias cromosomicas, Menores de 5 afios
de la nifiez: 16 - .
grandes causas Causas externa§ de morbilidad y mortalidad, 28 12,60 Fluctuante 8
Menores de 5 afios
Causas externas de~morbilidad y mortalidad, 192 1130 Fluctuante 8
Menores de 1 a 4 afios
Mortalidad Matemo |_R826n Mortalidad Materna 1433 5043 Fluctuante 8
infanti.|~y enla Tgsa de mortalidad por IRA en menores de cinco 19,0 12,00 Fluctuante 8
nifiez: afos
Indicadores . - 13,8 13,17 Fluctuante 8
trazadores Tasa de mortalidad en la nifiez
Tasa de mortalidad infantil 10,9 10,70 Fluctuante 8

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social SISPRO.
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Tabla 92. Prioridades Identificadas En La Morbilidad Atendida, Eventos De Alto
Costo Y Eventos De Notificacion Obligatoria Municipio De San Andrés De Tumaco,

2019
. Grupos de
Morbilidad Prioridad TUMACO NARINO Tendencia Riesgo
(MIAS)
Enfermedades no transmisibles: Mayoyes de 60 afios 75.61 8294 Fluctuante 0
Enfermedades no transmisibles: Adultez 56,66 70,52 Fluctuante 0
Enfermedades no transmisibles: Infancia 40,43 56,66 Fluctuante 0
Enfermedades no transmisibles: Adolescencia 4021 6152 Fluctuante 0
General por
grandes causas Enfermedades no transmisibles: Juventud 37,06 55,24 Fluctuante 0
Condiciones mal clasificadas: Primera Infancia 3558 16.38 Fluctuante 0
Condiciones mal clasificadas: Infancia 33,39 14,90 Fluctuante 0
Condiciones mal clasificadas: Adolescencia 32,40 14,85 Fluctuante 0
Condiciones mal clasificadas: Juventud 31,25 15,03 Fluctuante 0
Lesiones: Traumatismos, envenenamientos u algunas
otras consecuencias de causas externas 92,23 91,11 Fluctuante 0
Condiciones maternas perinatales: Condiciones
maternas 90,28 90,54 Fluctuante 0
- Condiciones trqnsmlglbles y nutnm_ona_les: 4791 41,00 Fluctuante 0
Especifica por Enfermedades infecciosas y parasitarias
Subcausas 0 Con<_i|0|oqes transmisibles y nutricionales: Infecciones 4757 52,98 Fluctuante 0
subgrupos respiratorias
Enfefmedades no transmisibles: Enfermedades 21,01 1738 Fluctuante 0
cardiovasculares
Enfermedades no transmisibles: Enfermedades 12.35 10.06 Fluctuante 0
genitourinarias ' '
Enfermedades no transmisibles: Enfermedades 10.39 1278 Fluctuante 0
musculo-esqueléticas ' '
Trastornos mentales y del comportamiento: Juventud 87.82 84.87 Fluctuante 4
Trastornos mentales y del comportamiento: Vejez 85,05 9122 Fluctuante 4
Trastornos mentales y del comportamiento: Infancia 78,56 94.73 Fluctuante 4
Salud Mental
Trastornos mentales y del comportamiento: Adultez 78,27 82,70 Fluctuante 4
Trastornos mentales y del comportamiento: Adultez 78.22 82,70 Fluctuante 4
Epilepsia: Primera Infancia 61,43 9,28 Fluctuante 4
Alto Costo Tasg de incidencia de IeuE:emla aguda pediatrica 122 3,04 Fluctuante 1
linfoide (menores de 15 afios)
Precursores Prevalencia de diabetes mellitus 0,00 1,52 Decreciente 1
Prevalencia de hipertension arterial 0,00 4,60 Decreciente 1
Eventos de Sifiis congénita 714 10,00 Creciente 9
Notificacién .
Obligatoria (ENO’s) | Tuberculosis en todas las formas 16,67 0,00 Fluctuante 9
Ela?g;/)lmlento del cuerpo, manos, brazos, piernas 29,38 24,89 Creciente 0
Discapacidad El sistema Nervioso 15,33 20,13 Creciente 0
Los ojos 31,70 19,38 Creciente 0

Fuente: Datos ASIS Minsalud, SISPRO
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3.2.3. Prioridades Dimensiones del Plan decenal de Salud Publica

Alcaldia de Tumaco

Teniendo en cuenta las dimensiones del plan decenal de salud publica y el analisis de la

situacion de salud en cuanto a morbilidad, mortalidad y determinantes sociales, se realiza

la priorizacién de problemas a intervenir

Tabla 93. Prioridades Dimensiones Plan Decenal, Tumaco 2020

Grupos de
Dimension Plan Decenal Prioridad Riesgo
(MIAS)
1.El agua no es apta para el consumo humano ya que el estado de la planta de
tratamiento de agua potable es deficiente lo que provoca que el municipio no cuente
con una red de acueducto que abastezca a toda la poblacion, al no contar con pozos, 000
alcantarillado y unidades sanitarias para una adecuada disposicion final de excretas,
genera focos de contaminacion causando enfermedades en la comunidad tumaquefia
1.Salud Ambiental 1. Falta de cobertura para el servicio de acueducto y alcantarillado tanto en el area 000
urbana como en el area rural
2, En los corregimientos del municipio no existe un sistema de recoleccién de 000
residuos sélidos.
3, Alta contaminacion de las fuentes hidricas y el medio ambiente 000
1, Enfermedades del Sistema Circulatorio, Enfermedades cerebrovasculares y las 001
enfermedades hipertensivas como principal causa de mortalidad
2. Mayor consulta por enfermedades no transmisibles que predominan en la 000
adolescencia, juventud, adultez y persona mayor como principal causa de morbilidad.
3. Mayor consulta por enfermedades genitourinarias afectando principalmente a las 000
) - mujeres en todos los afios observados.
2. Vida saludable y condiciones no — —
transmisibles 3. Dentro de las e_rjfermedades no transmlsmle_s se encuentran como pr_mmpal
consulta en morbilidad las enfermedades cardiovasculares que predominan en el 000
ciclo de vida de la adultez.
4. En los eventos precursores vemos que la hipertension arterial y la diabetes mellitus 001
mantienen una tendencia creciente.
3. La diabetes mellitus ocupa la segunda posicién en casos de mortalidad por las 001
demas enfermedades.
1, Aumento de tasas de incidencia de violencia contra la mujer, la violencia intrafamiliar 012
disminuye sin embargo no es significativo.
. . . 2. La tasa de mortalidad ajustada por edad por agresiones (homicidios) disminuye
3. Convivencia social y salud o I
mental para el afio, sin embargoi est_e supera la tasa departamental y se clasifica en color 012
rojo dentro de la semaforizacion.
3. Se presentaron casos de mortalidad por trastornos mentales y del comportamiento 004
en todos los ciclos de vida
1, Malos héabitos alimenticios. 000
. . ' 2, Mayor consulta por condiciones transmisibles y nutricionales en los ciclos de 000
4.Seguridad alimentaria 'y . ) o .
tricional primera infancia e infancia
n 3. Mayor consulta por enfermedades infecciosas y parasitarias que se encuentran 009
dentro del grupo de condiciones transmisibles y nutricionales
1, Aumento en Tumor maligno de prostata. 007
2. Aumento en Tumor maligno de la mama de la mujer donde la tasa del municipio 007
supera a la departamental y se clasifica en color rojo.
3. Aumento de la mortalidad por afecciones durante el periodo perinatal en menores 008
5. Sexualidad, derechos sexuales y dely 5 anos " —
reproductivos 4. S_e_ siguen prese_ntando casos de mortalidad materna donde la semaforizacion se 009
clasifica en color rojo.
5. Se presentaron caos de mortalidad materna en su mayoria de la etnia indigena 009
6. Mayor proporcion de consultas por condiciones maternas. 000
7.En el municipio de Tumaco para el tltimo afio en la tabla de semaforizacion se 009
grafica los eventos de alto costo donde encontramos mortalidad por VIH (SIDA)
1, Aumento de las tasas ajustadas en mortalidad por enfermedades respiratorias 009
agudas
6. Vida saludable y enfermedades | 2. Crecimiento en casos de mortalidad por EDA en menores de 5 afios. 009
transmisibles 3, Aumento en las notificaciones por enfermedad diarreica aguda. 009
4. Se realiz6 el andlisis de la peor situacién en el municipio y encontramos a los 009
casos por Tuberculosis extrapulmonar y varicela
7. Salud publica en emergenciasy | 1, Poco conocimiento de la comunidad ante una situacién de emergencias y 013
desastres desastres.
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2, Tumaco es la segunda ciudad mas importante de la Costa Pacifica colombiana, y
esté ubicada en el Litoral Sur de la costa, cerca de la frontera con el Ecuador. El riesgo
al que esta expuesto el Municipio, principalmente su zona urbana, radica en que cerca
de sus costas, mar adentro, se encuentra la Zona de Subduccién del Pacifico, en donde
colisionan las Placas Nazcas y Suramérica, lo cual ocasiona fuertes sismos,
potenciales generadores de tsunamis. Este fenémeno, sumado a su gran
vulnerabilidad, por la baja altura de la ciudad sobre el nivel del mar, la condicién de
licuefaccién de su suelo y la gran concentracién humana alli asentada, hacen a esta
poblaciéon una zona altamente propensa a esta clase de eventos naturales, con
resultados impredecibles y posiblemente catastréficos para la poblaciéon y para la
ciudad.

013

3. Aumento en los accidentes de transporte terrestre esto se debe al aumento
constante de vehiculos, carreteras mal adoquinadas y a la poca educacién sobre
inteligencia vial de los conductores y peatones del municipio, podemos observar que
este indicador va aumentando con el pasar de los afios.

012

1, Las IPS, EPS y demaés entidades que laboran en el municipio no dan cumplimiento
al programa de Salud Ocupacional

011

8. Salud y Ambito laboral

2. El porcentaje de empleo informal en el municipio de Tumaco es significativo, sin
embargo, el reporte de accidentes es bajo.

011

3, Baja cobertura de trabajadores inscritos a Riesgos Laborales

011

1.Para el afio 2020 el municipio cuenta con un registro 5687 personas en condicion de
discapacidad, el mayor niUmero de personas presenta alteraciones permanentes en los
ojos seguido por alteraciones con el movimiento del cuerpo, manos, brazos y piernas,
las alteraciones permanentes en el sistema nervioso se encuentran en tercer lugar

000

9.Gestion diferencial en
poblaciones vulnerables

2. Segun datos del registro Gnico de victimas y del ministerio de salud y la proteccién
social en el municipio de San Andrés de Tumaco el nimero de victimas incrementa
con el paso de los afios

000

3. Se presentaron casos de mortalidad neonatal en la etnia indigena por lo que se esta
reforzando para que cuenten con los servicios de salud adecuadamente y con
oportunidad.

009

10. Fortalecimiento de la autoridad

1. El indicador de cobertura de afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en
Salud del Municipio de Tumaco se encuentra en 79,91% no se consigue el
aseguramiento universal debido a la gran cantidad de poblacion flotante.

000

sanitaria

2. Se realiza Auditorias a la calidad de la prestacion de servicios de salud en entidades
publicas y privadas del Municipio

000

Fuente. Documento ASIS, Direccién local de Salud 2021.

160



j TODOS POR UN
NUEVO PAIS

PAZ EQUIDAD EDUCACION

ENAMORATE DE A g La salud Mi
(% nsalud
\ ' 'MAC ) es de todos

Libertad y Orden

Alcaldia de Tumaco
3.3 indice de necesidades en salud.

Para estimar el INS, es necesario primero identificar las variables que seran analizadas en
su conjunto para establecer el indice de Necesidades en salud, para el caso del
departamento de Narifio, se seleccionaron 24 indicadores, de ellos 3 son de tipo social, 4
de tipo demografico, 11 corresponden a medicioén de la morbimortalidad, y 6 a respuesta

social organizada.

Tabla 94. indice de Necesidades en Salud departamento de Narifio.

Policorp-an
Fromcisco Pizormos

Lo R S
ScarTvammbesgy o
Aavenbe-clo

Coldn Semowa -1 .54
L2885 | San Berrearco -1.545
52788 | Tanguwa =150
52352 | I=s -1.5%
52381 | Lo FAcrida -1.75
52480 | Marirfo -1.84
52240 | Choachoagin -1.%3
52354 | Frvses -1.2F
52254 | Bl Pefiol 217
52022 | Aldana 224
52287 | Funes -2.32
52224 | Cucspanal -2 37
52573 | Pucrres 258
52110 | Buesoaco 241

52574 | Corbago -2 587
52083 | Baléam -2.88
523207 Consac-a =301

52545 | Prowidencia 333
52215 | Cordolba -3.41

52473 | Mosguera —-3.54
52210 | Confad=ro -1
52385 | La Llkanada ]
L2317 Suachucal - 14
524677 | Santacnuz —-4.31

52885 | Yoou@nguser -
52254 | Bl Rosario -4 38
52320 | Guagitarilla -4 54
520348 | Armcunea -4 57
52585 | Pupiales - 80
52418 | Los Andles —4.87F
52411 | Lrnares -2

52354 | Ipialkes -5.004
s5rocR | B Takblan de Goamer -5 10
52227 | Cumical -5.18
52323 | Suakrvatdan -5.53
52240 | E Tamioos -5 FF
52483 | Sandorsa -&.03
52019 Allccar = 1=
52838 | Tuquemres =707
52378 | La Cruz -B.24&
52001 | Pasto =14 57
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