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Doctora

SANDRA LORENA GIRON VARGAS

Directora

Direccion de epidemiologia y demografia
Ministerio de Salud y Proteccion Social

Carrera 13 # 32-76 piso 17 codigo postal 110311

Asunto: Aval documento Analisis de Situacion de Salud ASIS — 2019

Cordial saludo.

De conformidad con lo establecido en la resolucién 1536 de 2015, me permito
informarle que ya cuentan con el aval de la Secretaria Seccional de Salud y
Proteccion Social de Antioquia, los documentos ASIS 2019 de los siguientes
municipios los cuales fueron elaborados y actualizados de acuerdo con los
lineamientos técnicos y metodoldgicos establecidos por el Ministerio de Salud y
Proteccién Social:

MUNICIPIO AVALADO POR
Apartadd Maria Gilma Cifuentes Ibarra Profesional universitaria — Despacho
Anori Hellen Offir Holguin Villa Profesional universitaria — Despacho
Barbosa Claudia Marcela Ospina Rojo Profesional universitaria — Despacho
Belmira Maria Gilma Cifuentes Ibarra Profesional universitaria — Despacho
Bello Claudia Marcela Ospina Rojo Profesional universitaria — Despacho
Buritica Claudia Marcela Ospina Rojo Profesional universitaria — Despacho
Ciudad Bolivar Claudia Marcela Ospina Rojo Profesional universitaria — Despacho
Girardota Claudia Marcela Ospina Rojo Profesional universitaria — Despacho
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MUNICIPIO AVALADO POR
Ituango Claudia Marcela Ospina Rojo Profesional universitaria — Despacho
Marinilla Maria Gilma Cifuentes lbarra Profesional universitaria — Despacho
Medellin Claudia Marcela Ospina Rojo Profesional universitaria — Despacho
Peque Sandra Milena Vargas Urrego Profesional universitaria — Despacho
Remedios Claudia Marcela Ospina Rojo Profesional universitaria — Despacho

San Andres de Cuerquia | Maria Gilma Cifuentes Ibarra Profesional universitaria — Despacho
San José de La Montafia | Maria Gilma Cifuentes lbarra Profesional universitaria — Despacho

San Roque Sandra Milena Vargas Profesional universitaria — Despacho
Tarso Luz Adriana Martinez Waldo Profesional universitaria — Despacho
Yondo Luz Adriana Martinez Waldo Profesional universitaria — Despacho

Se ubicaron en el servidor SFTP dispuesto por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social,

Atentamente,

LINA MARIA BUSTAMANTE SANCHEZ
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia

Revis6: Aprobé:
Patricia Elena Pamplona Amaya Dra. Ligia Amparo Torres Acevedo
Profesional universitaria - Despacho Subsecretaria de Salud y Proteccién Social
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PRESENTACION

En el presente documento se encontrara un resume del andlisis de la Situacion de Salud del municipio de
Anori, el cual se realizd por cada una de la areas estudiadas en los componentes de la Salud como son: la
demografia, mortalidad, morbilidad y determinantes estructurales, el ASIS se encuentra estructurado en tres
partes; que corresponden a la caracterizacion de los contextos territorial y demogréfico, el abordaje de los
efectos de la salud y sus determinantes y las priorizacion de los efectos de la salud de acuerdo a los
lineamientos dados en la guia y las necesidades del municipio.

Esta informacién se representa en mapas, tablas, y figuras con sus respectivos andlisis, citando asi las
fuentes de informacion mas relevantes e importantes para la elaboracién del ASIS como son: Sistema
Integral de Informacién del Ministerio de Salud y Proteccién Social — SISPRO, los Registros Individuales de
Prestacion de Servicios RIPS, los registros de vigilancia en salud publica SIVIGILA, la informacion censal y
los registros vitales compilados por el DANE, informacién entregada por la Secretaria Seccional de Salud y
Protecciéon Social de Antioquia y Sistema Integral de Formacién, Organizacion, Informacién, planeacion y
Gestion Zonal Comunitaria SIPLAN del Municipio y Plan Territorial de Salud PTS.
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INTRODUCCION

El andlisis de situacion de salud (ASIS) es un proceso analitico-sintético que abarca diversos tipos de
analisis. Este permite caracterizar, medir y explicar el perfil de salud-enfermedad de una poblacion,
incluyendo los dafios y problemas de salud, asi como sus determinantes, sean estas competencias del sector
salud o de otros sectores. EI ASIS facilita también la identificacion de necesidades y prioridades en salud, asi
como la identificacion de intervenciones y programas apropiados y la evaluacién de su impacto en Salud. Es
por esto que se realizd el ASIS de la poblacion Anorisefia, ya que es una tarea importante y una
responsabilidad de las entidades encargadas de la salud a nivel municipal, mediante el analisis de los datos
extraidos de las fuentes disponibles como son: Censos poblacionales del DANE, Sistemas de registros de
estadisticas vitales del DANE, Registros Individuales de Prestacion de Servicios(RIPS), Coberturas de
vacunacion, Sistema de Vigilancia de la Salud Publica (SIVIGILA) entre otras fuentes que se encuentran
disponibles como el cubo de SISPRO, donde también se encuentra mucha de esta informacién; con la cual
se logra identificar y medir los problemas afines a la salud, y en base a esta identificacion se pueden tomar
medidas correctivas e implementacion de estrategias en pro al mejoramiento de la calidad de vida de todos
los habitantes del municipio de Anori, la construccion de indicadores que permitan tener un panorama claro
de factores econdmicos, sociales y demograficos y cémo influyen estos en el estado de salud de la
poblacion.

En consecuencia, se hizo pertinente la elaboracion de este analisis de la situacion de salud para el municipio
de Anori con informacion de los Ultimos afios disponibles, para dar una vision del estado de salud de la
poblacién Anorisefia, y para tener unas lineas bases para la formulaciéon de estrategias de promocién,
prevencion y control de dafios a la salud y la evaluacion de su pertinencia y cumplimiento que permitan
mitigar o porque no eliminar los problemas que aquejan a nuestra poblacion

La metodologia utilizada para la elaboracién del ASIS fue bajo los lineamientos impartidos por el Ministerio de
Salud y la proteccion y la Secretaria Seccional de salud de Antioquia, el cual otorgo las herramientas
necesarias para la obtencion de los datos e indicadores que fueron objeto de analisis del presente
documento.

El municipio realizo la recoleccién de la informacién utilizando las fuentes oficiales dispuestas por el nivel
nacional y se realiz6 un trabajo intersectorial, del cual se obtuvo como resultado la interpretacion y analisis de
los resultados obtenidos que se incluyen en el documento.
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METODOLOGIA

Para la elaboracién del documento se usaron diversas fuentes de informacién; para las estimaciones de
poblacién, se utilizaron las proyecciones de poblacion DANE basadas en el censo realizado en 2005,
tomando como referencia los afios 2005, 2019 y 2020 para el analisis del contexto demografico.

Para el analisis de la mortalidad de Anori - Antioquia, se utilizé la informacion del periodo 2005 al 2017, de
acuerdo a las bases de datos de Estadisticas vitales (nacimientos y defunciones), consolidadas por el
Departamento Administrativo Nacional de Estadistica - DANE.

Se realizd una presentacion descriptiva en persona, lugar y tiempo de la situacién 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, tasa especifica de mortalidad por el método directo,
razon de razones, razon 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 calculo Excel.

Para el andlisis de morbilidad se utilizo la informacién de los Registros Individuales de Prestacién 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 Proteccién Social, el Sistema de Vigilancia de Salud Publica del Instituto Nacional de
Salud y otra informacién que contribuya al analisis de la morbilidad en su territorio. El periodo del anélisis
para los RIPS fue del 2009 al 2018; para los eventos de alto costo y los eventos de notificacion obligatoria
desde el 2007 al 2018, teniendo prioridad para el afio 2018.
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SIGLAS

ASIS: Andlisis de la Situacion de Salud

AVPP: Afios de Vida Potencialmente Perdidos

CAC: Cuenta de Alto Costo

CIE10: Clasificacion Internacional de Enfermedades, version 10
DANE: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica
DSS: Determinantes Sociales de la Salud

EDA: Enfermedad Diarreica Aguda

ESI: Enfermedad Similar a la Influenza

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

ETA: Enfermedades Transmitidas por Alimentos

ETS: Enfermedades de Transmisién Sexual

ETV: Enfermedades de Transmitidas por Vectores

HTA. Hipertension Arterial

IC95%: Intervalo de Confianza al 95%

INS: Instituto Nacional de Salud

IRA: Infeccién Respiratoria Aguda

IRAG: Infeccién Respiratoria Aguda Grave

LI: Limite inferior

LS: Limite superior

MEF: Mujeres en edad fértil

MSPS: Ministerio de Salud y Proteccion Social

NBI: Necesidades Bésicas Insatisfechas

ODM: Objetivos de Desarrollo del Milenio

OMS: Organizacién Mundial de la Salud

OPS. Organizacién Panamericana de Salud

RIPS: Registro Individual de la Prestacion de Servicios

RAP: Riesgo Atribuible Poblacional

PIB: Producto Interno Bruto

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

TB: Tuberculosis

TGF: Tasa Global de Fecundidad

VIH: Virus de Inmunodeficiencia Humano.

PTS: Plan Territorial de Salud

ETCR: Espacio Territorial de Capacitacidn y Reincorporacion
m.s.n.m: metros sobre el nivel del mar
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1. CAPITULO I. CARACTERIZACION DE LOS CONTEXTOS TERRITORIAL Y DEMOGRAFICO
1.1. Contexto territorial

El municipio de Anori fue fundado en 1.808 por Don Juan de la Rosa Leonin de Estrada quien en busca de
oro exploré sus tierras y construyo las primeras casas. Se asegura que el nombre de este distrito proviene de
la cacica Noria, un cacique que moro en esa comarca y cuyas hazafias se desconoce por completo, en el
afio 1822, por Decreto del obispo de Popayan, Monsefior Salvador Jiménez de Enciso se vino a crear la
parroquia.

En la década de 1.835 a 1.845 Anori vivié una época de gran prosperidad cuando se explotaron varias
minas de oro, una de ellas fue la de Santa Ana, que sin maquinaria adecuada, llego a producir hasta 10 libras
de oro al dia. Pero tras esos afios de bonanza vinieron otras decadencias. Los Anorisefios comprendieron
que era necesario volver a los ojos de la agricultura y asi lo hicieron y el pueblo minero se convirtié en
agricola. Ya en la segunda década de este siglo Anori retorno a ser halagada por el oro cuando la
“Colombian Corporation Limited”, sociedad minera inglesa se establecid en la regidn para explotar la rica
mina de la Constancia, también se trabajaron otras, como fue la de San Benigno. Pero después de varios
afios la rica mina fracaso y todos sus trabajadores fueron despedidos.

Anori es tierra de reconocidos personajes por ejemplo, fue la cuna del Maestro Pedro Nél Gomez, de Le6n
Zafir y Monsefior Victor Antonio Tamayo Betancourt nacié en Anori, Departamento de Antioquia y Didcesis
de Santa Rosa de Osos, el 20 de Julio de 1937, Recibid la ordenacion sacerdotal el 20 de Diciembre de
1964, actualmente es Obispo Auxiliar de Barranquilla (Atlantico)

Su parque principal es amplio y varias joyas de la arquitectura antioquefia le ofrecen al turista imagenes
inolvidables, y en el area rural, el mayor encanto es internarse entre las cascadas y el paisaje verde. Este
municipio se ofrece como un oasis de buen gusto por el arte y de aguas frescas en el Nordeste de Antioquia.

1.1.1. Localizacién

El municipio de Anori esta ubicado en regidn norte - nordeste del departamento de Antioquia, sobre la
margen oriental de la cordillera central; se localiza regionalmente sobre el altiplano de Anori, el cual presenta
una forma alargada de direccion norte-sur, esta estéa limitado al este por el cafio del Rio Porce y al oeste por
los frentes de erosion de los Rios Nechi, Tenche, San Pablo, San Juan y la quebrada la Soledad.

Sobre las vertientes de los rios Porce y Nechi. Esta a 174 Km. de Medellin por la via troncal del Nordeste y
atraviesa los municipios de Bello y Barbosa. Tiene una altura sobre el nivel del mar de 1.550 m.s.n.m, su
clima es templado, con una temperatura promedio de 23° C y humedad relativa del 85%.

La extensién municipal es de 1.430 Kms2, que corresponden al area urbana el 28% y al area rural el 72%,
distribuidos en 52 veredas y un corregimiento; caracterizandose como una de las municipalidades con mayor
extension dentro del contexto departamental.
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Para efectos administrativos, sociales, culturales y econdmicos se ha institucionalizado la divisién politica
administrativa del territorio en 4 sectores rurales, cada uno de estos, guarda cierta unidad en aspectos
biofisicos, econdmicos y en los flujos que la poblacién establece sobre el centro urbano municipal. Es asi
como encontramos dos sectores (Norizal - La Carretera Principal) con menores indices de poblacién, altos
niveles de consolidacion en funcion de los servicios basicos y las mayores precariedades econémicas en su
poblacién, estos albergan gran parte areas cultivadas y altos niveles de degradacion ambiental. En
condiciones opuestas se dan las caracteristicas de los sectores Dos Bocas y la Plancha, donde se ubica
mayor poblacion, menor nimero de servicios y en su poblacién unas condiciones econdmicas mas favorable
los principales estructurantes de los sectores han sido las vias, donde las comunidades estan realizando
placa huellas en varias veredas para una mejor accesibilidad a la zona urbana del municipio.

El municipio limita al oeste por el Rio Nechi, por medio del cual limita con los municipios de Campamento,
Yarumal, Valdivia y Taraza. Por el norte el Rio Nechi define limites con los municipios de Caceres y
Zaragoza hasta el sitio denominado Dos Bocas donde se unen los rios Nechi y Porce. Al oriente el Rio Porce
define los limites con los municipios de Segovia y Amalfi. A sur, por la quebrada Bramadora, con el municipio
de Guadalupe. Su topografia se caracteriza por empinadas pendientes que forman profundos cafiones.
Todas las montafias Anorisefias corresponden al sistema central de la cordillera de Andes.

En relacion con la dinamica territorial, Anori es un municipio que esta relativamente por fuera de las rutas
principales. En lo relacionado a la articulacion fisica con otros municipios, hasta hace algunos afios el
municipio de Anori era considerado como una jurisdiccidn “terminal”’, con la presencia de solo una via de
acceso desde el area metropolitana y con grandes conflictos por su desarticulacion con el entorno regional.
Hoy esa situacion se ha superado en gran parte por la terminacion del anillo vial del Norte, obra que logra la
comunicacion directa del Municipio con las demas jurisdicciones de Campamento, Yarumal, y la troncal de
Occidente la cual a su vez articula con la Costa Atlantica. Hasta dicho momento los requerimientos del
municipio dentro de un contexto supramunicipal tenian en la infraestructura vial una de las necesidades mas
sentidas, ya que la condicidn de terminal implicaba unos aspectos consecuentes en la problematica social y
economica. Hoy la nueva articulacion del territorio Anorisefio con los municipios del Norte solo representa la
solucion a un problema de comunicacion vial; los demas conflictos (sociales y econémicos) siguen en gran
parte fortalecidos como respuesta a un entorno nacional y regional.

Su topografia se caracteriza por empinadas y pendientes que forman profundos cafiones. Todas las
montafias Anorisefias corresponden al sistema central de la cordillera de los Andes en Colombia, cordillera
central.

El municipio de Anori presenta altitudes entre los 80 y 1.850 m.s.n.m. La temperatura en todo el territorio se
da entre los 35y 18° C. La pluviometria se presenta desde los 1.000 hasta los 4.000 mm/afio. Cuenta con
dos pisos térmicos claramente definidos, el célido con una extension de 95.500 hectareas; definido por
alturas hasta los 1.000 m.s.n.m. en donde la temperatura promedia anual es superior a 24°C y la
precipitacion promedio anual es de 2.000 a 4.000 mm/afio; y el piso térmico templado con una extensién de
47.500 hectareas, definido por una altura sobre el nivel del mar en un rango de 1.000 a 2.000 m.s.n.m. con
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una temperatura promedia anual de 18 a 24°C y una precipitacion promedio anual de 1.000 a 2.000 m.s.n.m.
El municipio cuenta con una estacion climatolégica y pluviométrica, en funcionamiento desde el afio de 1975.
El afio de 1985 se registra como el mas lluvioso, siendo los meses de mayor precipitacion los de abril, agosto
y septiembre. El afio méas seco corresponde a 1977.

El area urbana de Anori posee una temperatura anual promedia de 21°C, se encuentra en una altura sobre el
nivel del mar de 1550 m.s.n.m vy una precipitacion promedio anual de 2200 m.s.n.m.

Los suelos de la totalidad del territorio en su mayoria son quebrados, con pendientes en un rango del 25 al
75%, de textura en términos generales franco arenosa con una adhesividad media, infiltracion buena; regular
retencion de humedad. La pedregosidad es moderada y es baja la retencién de humedad en el perfil del
suelo, siendo a su vez el drenaje natural rapido. Las condiciones antes expuestas enmarcan los suelos de
territorio segun los riesgos a la erosion en las categorias agrologicas VIl y VIII (tierras restringidamente
laborables y pastoréales para uso de bosque, proteccion natural y represas).

En general los suelos son de caracter acido; con un rango de PH de 4.0 a 5.5 con altos contenidos de
aluminio intercambiable de 2.0 a 2.5, deficiencias de fésforo, calcio, magnesio, baja capacidad de intercambio
de cationes menor de 10 mili equivalentes, muy bajo contenido de sales minerales que definitivamente
conducen a encontrar unos suelos de una fertilidad natural y potencial muy baja. La profundidad de la capa
vegetal es sumamente variable siendo considerable en las partes bajas y en las de pendiente alta solo de 10
a 30 cm. Los suelos del territorio son muy jovenes ya que los procesos de estratificacién no son definidos.

Se puede clasificar una zona de vida de acuerdo a la biotemperatura, dada por su altura sobre el nivel del
mar, y a su humedad determinada por la cantidad de lluvia; esta clasificacion de las regiones de acuerdo a su
temperatura y su lluvia es de primordial importancia en la planeacién agricola; ya que los cultivos solo
tendran adaptaciones ecoldgicas cuando se establezcan en zonas que llenen los requerimientos de ellos en
cuanto a calor, humedad y suelos, principalmente.

Bosque humedo tropical (bh-T),
Bosque humedo Premontano (bh-P),
Bosque muy himedo Premontano (bmh-P)

Anori es un municipio con gran riqueza hidrica, en la zona urbana se estan la Quebada San Gregorio, la
Virgen, la Chinca y a Serrana, y en zona rural se destacan los rios Porce, afluente del rio Nechi; su recorrido
comprende desde la desembocadura de la quebrada la Bramadora en la vereda el Pajonal hasta el sitio dos
bocas en el corregimiento de Liberia, el recorrido es de sur a norte. El rio Nechi afluente del rio Cauca, se
ubica en el extremo occidental del municipio, recorriéndolo de sur a norte: sirviendo de limite con los
municipios de Guadalupe, Campamento, Yarumal, Valdivia, Taraza, Céceres y Zaragoza. El rio Anori,
afluente del rio Nechi; se ubica en la parte central del municipio y al mismo tiempo desplazada hacia el sector
oriental, recorriendo el municipio de sur a norte.
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Tabla 1. Distribucién por extensién territorial. 2017
L Extension urbana Extension rural Extension total
Municipio

Extension  |Porcentaje |Extension  |Porcentaje |Extension  |Porcentaje

Anori 400 km* 28 1.030 km? T2 1.430km? 100
Fuente: EOT Municipio de Anori

Mapa 1. Division politica administrativa y limites, municipio de Anori 2014

k. CORREGIMIENTOS
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Fuente: Plan de Desarrollo Municipal 2012- 2015
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1.1.2. Caracteristicas fisicas del territorio

Ecologia:

El municipio constituye la riqueza ecoldgica de Anori, que ha sido reducido de manera importante en el siglo
pasado y lamentablemente se continla con esta practica. En este aspecto el municipio se ubica de forma
corporativa dentro de la jurisdiccion de CORANTIOQUIA, subregion Tahamies. Otra ubicacidn y referencia
dentro de un contexto geografico mas integro es el definido como territorio perteneciente a la parte media de
la cuenca del Nechi y la parte baja de la cuenca del Porce, sector caracterizado en lo biofisico por la
presencia de areas de bosques y en lo econémico por la actividad minera.

Su amplio gradiente altitudinal posibilita una gran variedad en recursos naturales, lo que determina para el
municipio un potencial para el desarrollo econdémico, social y cientifico. Dentro de esta territorialidad es
importante también destacar la amplia oferta hidrica y las areas de coberturas en bosque en las cuales se
incluye parte de la reserva forestal Nechi - Bajo Cauca, esta identificada como una de las reservas mas
importantes dentro del &mbito departamental.

Segun fuentes consultadas el mayor porcentaje del uso actual del suelo lo constituye el bosque natural con
un 67 %, suelos dedicados a pastos un 20 %, el 15 % corresponde a rastrojos y solo un 5% del suelo esta
dedicado a cultivos.

Con el paso de los afios este alto porcentaje de vegetacidn nativa ha dado paso a la implementacién de
extensas areas de pasto y de cultivos, notandose una alta intervencion humana para el establecimiento de
actividades agropecuarias.

Haciendo un andlisis de la dinamica ambiental, realizada con base en un enfoque integrador entre sociedad y
sistema fisico natural, el problema ambiental del municipio de Anori se puede sintetizar en términos de una
progresiva degradacién de los recursos naturales, donde sus impactos ambientales més visibles a lo largo y
ancho del territorio Anorisefio son:

Uso inadecuado del suelo:

El suelo del municipio de Anori ha sido sistematicamente afectado por los diferentes procesos productivos de
las actividades agricolas, pecuarias y mineras; estos suelos se ubican en una zona montafiosa, con altas
pendientes y con presencia de multiples redes hidricas. Los procesos de ampliacion de la frontera agricola y
pecuaria, asi como las diferentes intervenciones antropicas, no han obedecido a planes o programas de
desarrollo sostenible. Por el contrario, se han generado a partir de motivaciones particulares, sin considerar
las condiciones de los suelos y las restricciones naturales de los mismos.

Las principales causas de los usos indiscriminados e inadecuados de los suelos son:
Practicas agropecuarias con demanda de insumos, (fertilizantes, plaguicidas, funguicidas que disminuyen la
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disposicién de nutrientes en el suelo), la presencia de monocultivos y las caracteristicas propias de los
mismos, han ocasionado una constante pérdida de la cobertura vegetal, compactacion, erosion,
deslizamientos, deterioro del paisaje, pérdida de la productividad del suelo y desestimulo de las actividades
comerciales de las tierras, asi como una enorme afectacion de los recursos naturales y del medio ambiente.
Existe ademas un significativo porcentaje de areas dedicadas a la ganaderia de tipo extensivo para levante,
ceba y leche, las cuales se encuentran ubicadas en zonas de alta pendiente. El problema radica en las
inadecuadas préacticas culturales, en el manejo de los potreros y la sobre-explotacion de los mismos, en los
cuales se maneja una alta densidad de animales por hectarea, lo que produce el sobrepastoreo, que tiende a
intensificarse generando la compactacion de los suelos y la generacion de procesos de remocidn en masa.

Ademas, se observa el uso de inadecuados sistemas de explotacion del recurso suelo para la produccién
agricola, especialmente para cafa, café y cultivos transitorios como maiz, platano, yuca vy frijol. El primero
como principal fuente de ingresos y los demas como complemento de la dieta alimenticia.

De igual manera las préacticas cotidianas como las quemas, utilizadas como mecanismo de ampliacion de la
frontera agropecuaria y como practica cultural para el desarrollo de cultivos transitorios (maiz, yuca y frijol) y
permanentes (cafia), estan afectando los suelos.

La mineria también ha sido causante del deterioro del suelo, sobre todo en los cauces de los rios y
quebradas, aunque faltan estudios que midan la dimensién real de este problema.

Procesos geo-morfo-dinamicos (las fallas geoldgicas como las de la zona Anori — Carretera Principal). Estos
procesos se constituyen en otra causa de deterioro del recurso, que, sumados a la intervencion del hombre a
través de préacticas productivas y constructivas, han venido generando desestabilizacién de los suelos en
algunos municipios, creando situaciones de riesgo.

Se presentan como efectos:

Contaminacion de aguas y sedimentacion de causes, por presencia de agroquimicos y demas insumos
agropecuarios, ademas la pérdida del recurso hidrobioldgico.

Pérdida del suelo laborable (erosién), con gran impacto sobre las actividades agropecuarias.

Pérdida de la fertilidad del suelo.
Pérdida de especies de flora y fauna.

Anori esta con alto grado de vulnerabilidad ambiental. Las zonas aledafias a las riberas del rio son
susceptibles de inundaciones, asi como las zonas montafiosas con alto grado de erosion también presentan
riesgo de deslizamientos de tierra.
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La pérdida de cobertura vegetal en zonas ambientalmente estratégicas para el municipio es una de las
preocupaciones desde el punto de vista ambiental porque la mayoria de los suelos presentan una alta
fragilidad ecoldgica y son susceptibles a la erosion.

Afectacion del recurso agua

Es notoria la afectacién de este recurso en toda la extensién del territorio, originada por diversas causas
caracteristicas de la zona, como son las practicas inadecuadas (ganaderas, agricolas y mineras), lo mismo
que los vertimientos domésticos rurales y urbanos, la deforestacion y la pérdida de cobertura boscosa, el
zanjeo de zonas de nacimiento para establecimientos de potreros, la falta de proteccidon de nacimientos y
riberas de las fuentes de agua. L

0 anterior se ve reflejado en: Disminucién de la ictiofauna
Variacion de caudales, sequias en épocas de verano,
Agua no apta para el consumo humano y animal por la contaminacién bacteriologica y por la presencia de
agroquimicos.

El municipio de Anori cuenta con un relleno sanitario que esta ubicado en la via que conduce a la ciudad de
Medellin aproximadamente a 5 km del casco urbano, en el paraje San Antonio de la vereda La Soledad,
cuyas coordenadas geograficas son 75°12.957” W 7°.2"13.722" N, El cual cuenta con licencia ambiental
otorgada por la autoridad ambiental (Corantioquia) con jurisdiccion en el municipio. La licencia ambiental fue
otorgada en el afio 2010 y tiene una duracion de 20 afios. De igual forma cuenta con un plan de manejo
ambiental formulado en el afio 2006 y con un diagnostico de alternativas del afio 2009.

El plan de manejo ambiental busca mediante un conjunto detallado de medidas y actividades que, producto
de una evaluacién ambiental, estan orientadas a prevenir, mitigar, corregir o compensar los impactos y
efectos ambientales debidamente identificados, que se cause por la operacién del relleno sanitario.

Cuenta con una celda de seguridad construida para la disposicion final de residuos peligrosos generados en
la atencién de la salud y otras actividades similares, estas no estan siendo utilizadas para realizar esta
disposicidn ya que la normatividad pide realizar otro tipo de disposicion a estos residuos. El relleno sanitario
posee una vida interna de 200 m de longitud y una pendiente media, la via de acceso se encuentra en
condiciones aceptables, cuenta con zanjas, las cuales conducen el agua de escorrentia hasta cunetas y
estas a su vez pendiente abajo.

El municipio cuenta con varias areas protegidas que aun alberga bosques naturales. Parte de la zona Anori -
Dos Bocas integra la Reserva Natural del Nechi - Bajo Cauca, amparado por la ordenanza N. 035 de
dic/16/94 catalogada como el ultimo refugio pleistocénico de flora y fauna existente en Sudamérica
(planeacién municipal 1.995). En general Anori es uno de los aproximadamente 30 refugios pleistocénicos
identificados en el Neo trépico. Estos se consideran como los sitios de mas alto indice de diversidad
bioldgica; En su mayoria han sido propuestos como areas de conservacion (plance, 1976. Citado en CIA de
U de A, 1.988).
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Economia:

La base econémica del municipio se encuentra en el sector primario extractivo; con el predomino de la
actividad Agropecuaria sobre la minera y forestal.

La actividad pecuaria se consolida como la actividad econémica mas importante del municipio, siendo la
produccion pecuaria, a través de la ganaderia de doble propésito la de mayor peso. Se cuenta con 34.000 Ha
en pastos que cargan 28.000 cabezas de ganado obteniéndose una capacidad de carga de 0.66 u.g.g por
Ha. (Muy baja).

El sistema de explotacidén es extensivo, con predominio de grandes potreros con un elevado nimero de
animales permanentes, con un minimo sistema de rotacién, no se realiza un adecuado control de malezas, lo
que se traduce en la existencia de praderas de mala calidad.

Las deficientes instalaciones para practicas de manejo, la carencia de registros, la no adopcién de tecnologia
y la frecuente presencia de enfermedades (hemoparasitosis, hematuria, ecto y endoparasitos, problemas
reproductivos y trastornos gastrointestinales) disminuyen en la eficiencia productiva y reproductiva del hato.

En segundo término se tiene la actividad agricola la cual es representativa la produccién panelera contando
con 995 Ha de cafia (cultivo tradicional, con 98% de variedad POJ y rendimientos muy bajos 2.500 kg. /Ha) y
100 entables paneleros rusticos, con deficientes procesos de extraccidn de jugos; por lo que la calidad de la
panela como producto final es bastante baja.

Existen ofras actividades que, aunque aportan economicamente pocos recursos, son importantes al
mantener una oferta relativamente constante de alimentos; es asi como se tienen los cultivos pan coger de:
Platano: 38 Ha, 800 kg. /Ha; Frijol: 32 Ha, 600 kg. /Ha; Maiz: 160 Ha, 1.000 kg. /Ha; Yuca: 296 Ha, 1.200 kg.
/Ha. Los que son necesarios fortalecer e impulsar para no s6lo generar autoabastecimiento local, si no
también generar excedentes comercializables.

Otras actividades econdmicas que tienen importancia tanto por el personal ocupado como por los ingresos
economicos generados son la mineria y las explotaciones forestales (especialmente madera); las cuales son
practicadas sin planeamientos técnicos; lo que hace fuerte el grado de devastacion y deterioro del medio
ambiente; por lo que es prudente iniciar acciones que racionalicen las actividades y mitiguen el impacto sobre
los recursos naturales.

Es importante resaltar que los tipos de explotaciones agropecuarias existentes en todo el territorio son
demasiado tradicionales, adoleciendo por completo de sistemas tecnolédgicos de produccion. Esto sumado a
diferentes canales de comercializacion y poco estimulo al sector campesino crean un ambiente propicio para
el desarraigo y abandono de las explotaciones agropecuarias a actividades como la mineria donde los
ingresos economicos pueden ser mas rapidos y altos pero que la alta presién sobre los recursos naturales la
hace inadecuada.
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Mapa 2. Zonas de riesgo zona urbana Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2017
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Mapa 3. Zonas de riesgo zona rural Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2017
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1.1.3. Accesibilidad Geografica

Limites del municipio: Occidental: Campamento, Yarumal, Valdivia y Taraza.
Norte con: Caceres y Zaragoza

Oriente: Segovia, Amalfi y Guadalupe

Extension total: 1430 Km2

Extension area urbana: 400.4 Km2

Extension area rural: 1.029.6 Km2

Altitud de la cabecera municipal (metros sobre el nivel del mar): 1.550
Temperatura media: 21°C

Distancia de referencia: 181

Vias de comunicacion:

Aéreas: No Cuentan con Servicio Aéreo

Solo cuenta con accesibilidad terrestre.
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En el municipio se han venido ejecutando varias obras de placa huellas en diferentes veredas del municipio
como son: la trinidad, concha arriba, el carmin, san isidro, el banco, cruces, madreseca, tacamocho,
Santiago, bolivar con un total de 6.470km pavimentados, Ademas se estan construyendo varios ramales de
las carreteras principales que son: la trinidad, chagualos, Santiago, Santo domingo y la Guayana, lo que
favorece en el transporte y mejora la accesibilidad a los servicios de salud del municipio.

Tabla 2. Tiempo de traslado, tipo de transporte, distancia en kildmetros desde el municipio hacia los municipios vecinos, 2017

Distanciaen _, Tiempo estimado del traslado

Kilémetros ipo de entre el municipio al municipio
municipio vecino transportere .

entre vecing

. guerido

Vecinos horas minutos
CAMPAMENTO 2045 ESCALERA 1 37
YARLUMAL H0.839 ESCALERA 2 45
VALDIVIA h2 912 ESCALERA 3 30
CACERES 122817 | ESCALERA 4 )
GUADALUPE 28832 ESCALERA Z G
AMALFI gy.709 ESCALERA b 3
MEDELLIM 166 BUS 4 b5

Fuente: Planeacion municipal
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Tabla 3. Tiempo de traslado, tipo de transporte, distancia en kilometros desde las veredas a la cabecera municipal- municipio de

Anori, 2017
Distancia en Tiempo estimado del Tipo de

Veredas Municipio Anori  Kildmetros hacia la fraslado transporte

cabecera municipal Hara Minutos utilizado
BELLAVISTA 20 45 Escalera
BOLIVAR 13 45 Escalera
BRISAS DEL NECHI 30 1 20 Escalera
CHAGUALITO 33 3 30 Escalera-Mula
CHAGUALO ABAJO ag 2 30 Escalera-Mula
CHAGUALO ARRIBA 45 3 30 Escalera-Mula
COMNCHA ABAJO 40 5 0 Escalera-Mula
COMNCHA ARRIBA 40 5 0 Escalera-Mula
CONCHA MEDIA 40 5 0 Escalera-Mula
CRUCES 26 3 0 Escalera
EL BANCO 20 1 30 Escalera-Mula
EL CARMEN 16 1 30 Escalera
EL CARMIN 26 2 30 Escalera
EL LIMON 35 2 o Bus
EL RETIRO 24 1 0 Bus
EL ROBLE 28 1 30 Bus
EL ZAFIRO 40 6 0 Mula
LA CASITA ag 4 0 Bus-Mula
LA CRISTALINA az 2 40 Escalera-Mula
LA ESPERANZA a5 4 0 Escalera-Mula
LA GUAYANA 28 3 0 Escalera-Mula
LA MESETA 26 2 o Escalera
LA PLANCHA 15 1 30 Escalera
LA PRIMAVERA 20 2 0 Escalera
LA SOLEDAD 7 30 Escalera
LA TRINIDAD ag 3 40 Escalera-Mula
LAS ANIMAS 15 1 30 Bus-Mula
LAS LOMITAS 5 20 Escalera
LAS NIEVES 45 6 0 Escalera-Mula
LOS TROZOS 72 8 o Escalera-Mula
MADRESECA 36 4 0 Escalera
MIRAFLORES 40 5 30 Escalera-Mula
MONTEBELLO a5 3 40 Escalera-Mula
MONTEFRIO a5 3 0 Bus-Mula
PAJONAL 40 3 1] Bus-Mula
PUERTO RICO 34 4 0 Escalera-Mula
ROBLE ARRIBA 22 1 30 Bus-Mula
SANM ISIDRO a3 3 30 Escalera
SAN JUAN 20 40 Escalera-Mula
SAM LORENZO az 2 0 Escalera-Mula
SANTA GERTRUDIS 10 1 0 Mula
SANTA INES 44 4 0 Escalera-Mula
LA TERESITA as 2 1] Escalera-Mula
SANTIAGD 50 5 30 Escalera-Mula
SANTO DOMINGO 23 2 0 Escalera-Mula
SOLANO 70 8 o Escalera-Mula
TABACAL a1 2 30 Escalera-Mula
TRAVESIAS 34 3 0 Escalera-Mula
WVILLA FATIMA 9 20 Bus
LIBERIA 69 6 0 Escalera
PROVIDENCIA 60 5 30 Escalera

Fuente: Planeacién municipal

El municipio de Anori esta dividido en 4 zonas conocidas como: Anori la plancha, Anori norizal, Anori dos
bocas y Anori carretera principal. Cuenta con un corregimiento llamado Liberia ubicado en el extremo Nor-
este del municipio, como hecho a resaltar esta que hay un acceso mas facil via fluvial al municipio de
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Zaragoza que a la cabecera municipal, lo que hace que la poblacién utiliza mas los servicios de este
municipio vecino.

Cuenta con dos vias secundarias el Limon - Anori sin pavimentar que tiene una longitud de 34 Km, en la
actualidad se esta ejecutando el proyecto de pavimentacion de esta via que tiene una duracion de 24 meses
y Anori-norizal que tiene una longitud aproximada de 40 Km que se encuentran destapada en un estado
regular que requiere mantenimiento permanente y construccion de obras de drenaje importantes que
garantice la durabilidad de los mantenimientos.

Ademas, estan las vias terciarias que conectan al municipio con el corregimiento de Liberia con unos 80 Km
en muy mal estado. Adicional de las 52 veredas del municipio 34 aproximadamente no cuentan con acceso
carreteable, siendo su Unico medio de transporte la arrieria lo que dificulta y encarece enormemente la
comercializacién de sus productos y el acceso a los servicios basicos de educacion, salud, recreacion,
cultura 'y a los productos de la canasta familiar.

Mapa 4. Vias de comunicacion e hidrografia, municipio de Anori, Departamento Antioquia 2016
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Fuente: Plan de Desarrollo Municipal 2012- 2015
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1.2. Contexto demografico
Poblacién total

Segun las proyecciones DANE la poblacién al afio 2019 del municipio de Anori es de 17.962, habitantes,
distribuidos de la siguiente manera: 7.316 en la cabecera y 10.646 en el resto, de acuerdo con la proyeccion
DANE, entre el afio 2015, 2019 y 2020 se puede observar un crecimiento continuo.

Con relacion al comportamiento de la poblacién entre el afio 2005 de 15.016 y 2019 de 17.962 en la cual se
observa un incremento en la poblacidn total, a pesar de la disminucion de la natalidad y del aumento en la
mortalidad y a pesar de que con la terminacion de la obra de Porce Il que era una gran empresa generadora
de empleo muchas personas migraron a sus lugares de origen; se puede decir que el incremento se da por
las minerias que hay en el municipio ya que estas son generadoras de empleo y llega mucha poblacién
nueva en busca de oportunidades laborares.

Densidad poblacional

Anori es un municipio con una densidad poblacional general de 12 habitantes por Km2, con una diferencia
entre el area rural y urbana, con valores de 10 y 17 habitantes por Km? respectivamente, este indicador
refleja una alta dispersion de la poblacion lo que representa un reto a la hora de programar y prestar los

servicios de salud a la poblacion rural del municipio.

Poblacion por area de residencia urbano/rural

Tabla 4. Poblacion por area de residencia Municipio de Anori - Antioquia 2019

Municioi Cabera Resto Poblacién | Grado de

unicipio ; ; ; _ .
Poblacion |Porcentaje | Poblacion |Porcentaje | total urbanizacion

Anori 7.316 40,7 10.646 59.3 17.962 40,7%

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se observa para el afio 2019, el 59.7% de la poblacion reside en la zona rural, lo que se refleja en el grado
de urbanizacion que es menor al 50%, lo que nos indica que menos de la mitad de la poblacion viven en la
zona urbana del municipio.

Densidad poblacional

Anori es un municipio con una densidad poblacional general de 12 habitantes por Km2, con una diferencia
entre el area rural y urbana, con valores de 10 y 17 habitantes por Km? respectivamente, este indicador
refleja una alta dispersién de la poblacion lo que representa un reto a la hora de programar y prestar los
servicios de salud a la poblacion rural del municipio.
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Grado de urbanizacion.

A pesar de que el grado de urbanizacion en el municipio es del 40,7%, es decir que, menos de la mitad de la
los habitantes del municipio de Anori vive en la zona urbana con mayor accesibilidad a mantener sus
necesidades basicas satisfecha.

El 59,3% de los habitantes residen en la zona rural, donde se presenta acceso geografico dificil, debido a la
lejania a la zona urbana lo que dificulta el acceso a los servicios de Educacion, salud, recreacion, deporte a
los productos de la canasta familiar de manera oportuna.

Numero de viviendas

El municipio de Anori cuenta con 1.494 viviendas en la zona urbana y 2.379 en la zona rural, de las cuales el
50% no cumplen con las Normas Sismo Resistentes del 2010 (NSR).

Numero de Hogares

En el municipio de Anori hay 1.548 hogares en la zona urbana y 1.580 en la zona rural

Mapa 5. Hogares Municipio de Anori, Departamento de Antioquia, 2015
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Fuente: Plan de Desarrollo Municipal 2012- 2015

28 |
Cdédigo postal 052850
Teléfono 835 00 90 Carrera 30 No. 30-09
salud@anori-antioguia.qov.co



mailto:salud@anori-antioquia.gov.co

MUNICIPIO DE ANORI
NIT. 890.982.489-1

REPUBLICA DE COLOMBIA ANORT UN TERRITO
DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA s
ALCALDIA

P MINSALUD

Poblacién por pertenencia étnica del departamento de Antioquia, Municipio de Anori

En el municipio de Anori se tienen caracterizadas 164 indigenas de estas 83 son mujeres y 81 son hombres
ubicados en la vereda Tenche y el corregimiento de Liberia, y 385 afrocolombianos de estos 197 son mujeres
y 188 son hombres, ubicados en el corregimiento de Liberia ambos grupos se encuentran en proceso de
reconocimiento de grupos étnicos ante la Secretaria Secciona de Salud de Antioquia y el Ministerio de Salud.

Informacion entregada por la secretaria de UGAM - Desarrollo comunitario

Poblaciéon LGTB del municipio de Anori.

En el municipio se tienen identificadas 51 personas que aceptan su condicion, pero gran cantidad de
poblacién LGTBI no se identifican como tal, se esta en el proceso de caracterizacién la cual no ha sido facil
ya que ellos temen ser discriminados por su condicidn sexual.

1.2.1 Estructura Demografica

En la piramide poblacién durante el periodo 2005 a 2020, se observa en la parte baja de ella, que
corresponde a los grupos de edad de 0 a 4 afios se ha ido disminuyendo, lo cual puede deberse a la

disminucién de las tasas de fecundidad, debido a la implementacion de estrategias de campafias de
educacion sexual y reproductivas, el fortalecimiento de los programas de salud y educacién.

Figura 1. Piramide poblacional del Municipio de Anori - Antioquia, 2005, 2019, 2020
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Fuente: DANE
Otras de las situaciones que afecta la distribucidn de la poblacidn del municipio, es el ser un municipio minero
de Antioquia al cual llegd en su momento poblacién en busca de oportunidades de empleo, poblacion muy
flotante y que se evidencia en los rangos de edad de 20 a 35 y de 50 a 80 y méas afios, en los cuales se
observa un aumento en los dos sexo.

Ademas se observa que para el afio 2019 va de forma ascendente en los grupos de edades entre los 20 a
los 80 afos y més debido a un aumento en la esperanza de vida de la poblacidn, situacion que puede
deberse a la disminucién de los efecto de la violencia, a los cambios de la situacién de salud del municipio,
como a la implementaciéon de las politicas publica en salud en prevenciéon de enfermedades crénicas y
promocion de salud, a través de programas de salud publica y la estratega APS.

Tabla 5. Proporcion de la poblacion por ciclo vital, Municipio de Anori 2005, 2019 y 2020

2005 2019 2020
Ciclo vital Namero  Frecuencia Nimero Frecuencia NGmero  Frecuencia
absoluto relativa absoluto relativa absoluto relativa
Primera infancia (0 a 5 afios) 1925 12.8 2129 11.5 2125 11.7
Infancia (6 a 11 afios) 2132 14.2 2068 11.5 2099 11.6
Adolescencia (12 a 18) 2380 15.8 2199 12.2 2210 12.2
Juventud (19 a 26) 1885 12.6 2356 13.1 2328 12.8
Adultez (27 a 59) 5345 35.6 6813 37.9 6900 38.0
Persona mayor (60 y mas) 1349 9.0 2397 13.3 2504 13.8
TOTAL 15016 100 17962 100 18166 100

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Esta tabla muestra que la mayor proporcion de personas para los afios observados, se ubica la poblacion de
27 a 99 afios de edad, es decir, la poblacién que se encuentra en el ciclo vital de la adultez, lo que nos
permite analizar que hay mayor poblacién econémicamente activa, pero es una situaciéon que puede
presentar desventaja sociales y econdémicas para el municipio, ya que, si no hay politicas y fuentes de
empleo que puedan satisfacer la demanda laboral de esta poblacidn, se aumentarian los indicadores de
desempleo en el municipio, es por esta razén que dentro del gobierno municipal se deben tener en cuenta las
tendencia del crecimiento de la poblacién en estos rangos de edad, e implementar politicas de empleo y
generacion de proyectos de emprendimientos en los jovenes, especialmente, aquellos que por situaciones
economicas no pueden seguir estudiando después de terminar la secundaria y que solo tiene acceso a
cursos 0 medias técnicas, con el fin de generar en ellos proyectos de vida y generacion de ingresos.
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Figura 2. Cambio en la proporcion de la poblacién por grupo etarios, Municipio de Anori afios 2005, 2019, 2020.
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

En la figura se observa un aumento en los grupos de 25 a 44 afios para todos los afios observados esto se
debe a la disminucion de la violencia que se venia presentando en nuestro municipio, de igual manera para el
grupo de 60 a 79 afios esto se ve reflejado de acuerdo a los programas que tiene implementado la E.S.E.
Hospital San Juan de Dios, como son promocion y prevencidn, riegos cardiovasculares, adulto sano y para el
grupo de los menores de un afio se mantiene estable para todos los periodos ya que el programa de
planificacion familiar esté siendo implementado de la mejor manera en nuestro municipio.
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Figura 3. Poblacién por sexo y grupo de edad del Municipio de Anori, 2019
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

La figura anterior se evidencia como en el municipio hay una proporcion mayor de hombres con respecto a
las mujeres, excepto para los grupos de 45 a 59, 60 a 79 y >80 es mayor para las mujeres dicha diferencia es
minima, esto se da porque las mujeres acceden mas a los servicios de salud.

La mayor concentracion de la poblacién estan en las edades de 5 a 14 afios, poblacion en edad escolar y
principalmente en las edades de 25 a 44 poblacién activamente econdmica.
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Tabla 6. Otros indicadores de estructura demografica en el Municipio de Anori - Antioquia, 2005, 2019, 2020.

- . Afio

Indice Demaografico 5005 5019 5020
Poblacion total 15,016 17,962 18,166
Poblacion Masculina 7,746 9236 9339
Paoblacion femenina 7,270 8,726 8,827
Relacion hombres:mujer 106.55 105.84 106
Razon ninos:mujer 45 44 43
Indice de infancia 34 29 29
Indice de juventud 25 25 24
Indice de vejez 9 13 14
Indice de envejecimiento 26 46 48
Indice demografico de dependencia 686.89 6012 60.70
Indice de dependencia infantil 5773 46.05 46.11
Indice de dependencia mayores 11.16 14.07 14.60
Indice de Friz 191 .62 16417 16095

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Otros indicadores demograficos

Relaciéon Hombres/Mujer: En el afio 2005 por cada 107 hombres, habia 100 mujeres, mientras que para el
afio 2019 por cada 106 hombres, habia 100 mujeres

Razoén nifios mujer: En el afio 2005 por cada 45 nifios y nifias (0-4afios), habia 100 mujeres en edad fértil
(15-49afios), mientras que para el afio 2019 por cada 44 nifios y nifias (0-4afios), habia 100 mujeres en edad
fértil

indice de infancia: En el afio 2005 de 100 personas, 34 correspondian a poblacién hasta los 14 afios,

mientras que para el afio 2019 este grupo poblacional fue de 29 personas

indice de juventud: En el afio 2005 de 100 personas, 25 correspondian a poblacion de 15 a 29 afios,
mientras que para el afio 2019 este grupo poblacional fue de 25 personas

indice de vejez: En el afio 2005 de 100 personas, 9 correspondian a poblacién de 65 afios y mas, mientras
que para el afio 2019 este grupo poblacional fue de 13 personas

indice de envejecimiento: En el afio 2005 de 100 personas, 26 correspondian a poblacién de 65 afios y
mas, mientras que para el afio 2019 este grupo poblacional fue de 46 personas

indice demografico de dependencia: En el afio 2005 de 100 personas entre los 15 a 64 afios, habia 69
personas menores de 15 afios ¢ de 65 afios y mas (dependientes), mientras que para el afio 2019 este grupo
poblacional fue de 60 personas

indice de dependencia infantil: En el afio 2005, 58 personas menores de 15 afios dependian de 100
personas entre los 15 a 64 afios, mientras que para el afio 2019 fue de 46 personas
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indice de dependencias mayores: En el afio 2005, 11 personas de 65 afios y mas dependian de 100
personas entre los 15 a 64 afios, mientras que para el afio 2019 fue de 14 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 poblacién estudiada es una poblacién joven, mientras que Si
resulta inferior a 60 se considera una poblacion envejecida.

1.2.2. Dinamica demografica

Figura 4. Comparacion entre la Tasa de Crecimiento natural y las Tasas Brutas de Natalidad, Mortalidad. Anori, 2005 - 2017.
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
La Tasa de Crecimiento Natural

La tasa de crecimiento natural es la tasa a la que estd aumentando o disminuyendo una poblacién en un afio
determinado, debido a un superavit (o déficit) de nacimientos en comparacion con las muertes, expresada
como un porcentaje de la poblacion base. Esta tasa no incluye los efectos de la inmigracién ni la emigracion.

La figura anterior muestra que en el municipio de Anori, para el afio 2005 habia una tasa de crecimiento de
17,1, la cual se ha ido disminuyendo, dado que para el afio 2017 en el municipio por cada 1.000 habitantes,
la poblacion disminuyo a 9 personas, notdndose una disminucidn con respecto a 2005, dicha situacién es
consecuencia de las disminuciones de la natalidad y la mortalidad debido a un mayor control de las
enfermedades transmisibles, saneamiento basico, educacion en salud, mejores condiciones de vida, etc. Las
ventajas de este crecimiento con tendencia a la disminucion es que se puede pensar que hay un alto nivel de
vida.
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Tabla 7. Otros indicadores de la dinamica de la poblacién Anori, 2017

Tasa de fecundidad especifica 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

De10a14 3.6 7.1 0.0 7.2 7.3 9.8 3.7 127 181 6.6 5.4 8.0 1.3
Del15a19 158.1 127.0 1208 110.5 100.5 1436 99.2 1049 965 1046 831 617 844

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Al evaluar el comportamiento de la fecundidad de las edades de 10 a 14 en el municipio encontramos que
durante los afios 2005 a 2017 se tuvieron incrementos bastante notorios en los afios 2012 con una tasa de
12,7y 2013 con una tasa de 18,1y para el afio 2017 su tuvo una disminucion bastante importante, esto se
debe a las camparias educativas que se vienen desarrollando en conjunto con la E.S.E. Hospital San Juan de
Dios de Anori por medio del Plan de Intervenciones Colectivas PIC y la comisaria de familia sobre la
prevencion de embarazo en adolescentes y comunidad en general en las diferentes instituciones educativas,
veredas y barrios de nuestro municipio ademas la celebracién de la semana andina de prevencion de
embarazo.

Figura 5. Esperanza de vida al nacer, por sexo, Departamento de Antioquia, 1985 - 2020
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Esperanza de Vida

En la figura anterior se observa la esperanza de vida al nacer por sexo en el departamento de Antioquia
desde 1985 hasta 2020, se observa que la esperanza de vida es mayor en las mujeres que en los hombres.

En el municipio de Anori no se tiene datos del indicador de esperanza de vida, se tiene como referencia los
datos del departamento, en donde se observa que desde el censo de 1985 viene aumentando de manera
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progresiva la esperanza de vida de la poblacién, y para los afios 2015 al 2020 se espera que la esperanza de
vida en los hombres sea 73 afios y en las mujeres de 79 afios.
1.2.3. Movilidad forzada

El municipio de Anori se caracteriza principalmente por ser un municipio expulsor, pero de igual forma se ha
convertido en municipio receptor de poblacién desplazada. Dichos desplazamientos han estado
condicionados por las dinamicas del conflicto armado, pero también por la pobreza y la marginalidad, por el
recrudecimiento del conflicto, por el incremento de la presencia de la guerrilla, autodefensas, y los combates
entre las fuerzas armadas del estado y los grupos ilegales, amenazas a lideres y poblacién en general. Se
han presentado desplazamientos masivos y desplazamientos constantes gota a gota. Las acciones de
grupos al margen de la ley en busca de posicionamiento y poder en algunas zonas del municipio hizo que alli
se acrecentaran las amenazas, ocurrencia de homicidios, actos de terrorismo, reclutamiento forzado y
presencia de MAP, MUSE, AEl influyendo asi en el incremento de las victimas del conflicto armado que
terminaron registrandose y asentandose en el casco urbano del municipio.

Los desplazamientos forzados en el municipio de Anori se empezaron a reflejar desde el afio 2000, cuando
se reportaron los cultivos ilicitos desde entonces se registran hitos de desplazamiento como es el ocurrido en
el 2002 del corregimiento de Liberia, en al afio 2004 el desplazamiento de las comunidades indigenas y en el
afio 2008 se presentd un desplazamiento de 3000 personas y en el mes de enero del 2011 se presenta el
primer desplazamiento masivo, destacandose los desplazamientos individuales y/o familiares, sin dejar de
resaltar la problematica que ello implica, también puede verse como desplazamientos en su orden de
importancia se han dado desde veredas, corregimientos y barrios, donde ha dejado a miles de personas
desarraigadas y que aun esperan atencion integral en su derechos
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Tabla 8. Poblacion victimizada de desplazamiento por grupo de edad, sexo, Antioquia/ Anori, 02 de septiembre 2019

Femenino Masculino
Edad Namero de o Namero de %
personas personas

De0A4 Afos 55 187 46 147
De 05 A 09 Afios 289 983 277 8.86
De 10 A 14 Afos 503 1710 521 16.66
De 15 A 12 Afos 412 14.01 481 15.38
De 20 A 24 Afios 410 13.94 394 12.60
De 25 A 29 Afios 236 8.02 299 9.56
De 30 A 34 Afios 213 724 212 6.52
De 35 A 39 Afos 196 6.66 204 6.52
De 40 A 44 Afios 150 510 156 499
De 45 A 49 Afos 123 418 132 422
De 50 A 54 Afios 140 476 129 413
De 55 A 59 Afos 74 252 a7 310
De 60 A 64 Afios 57 1.94 8z 262
De 65 A 69 Afios 36 122 250 083
De 70 A 74 Afios 21 0.71 29 093
De 75 AT9 Afios 10 0.34 16 051
De 80 Afios O Mas 16 0.54 23 074
Total 2941 100 3127 100

Fuente: RUV - SISPRO - MINSALUD
Se puede observar en la tabla anterior que la poblacién mas afectada por el desplazamiento Forzado en el
municipio de Anori es la poblacion entre los 05 a los 39 afios en ambos grupos, cabe anotar que en el
municipio de Anori, en los afios 2008 y 2011 se presentaron desplazamientos masivos cada uno con
aproximadamente 3.500 personas desplazadas por grupos al margen de la ley, durante los Ultimo afios el
municipio se ha convertido en receptor de personas en situacion de desplazamiento.

Miembros de los grupos armados al margen de la ley que celebren acuerdos de paz con el Gobierno
Nacional.

En el municipio de Anori, se tiene un Espacio Territorial de Capacitacion y Reincorporacion (ETCR) la
plancha, el cual estd ubicado en la vereda la plancha a 18 km de distancia de la cabecera municipal, a una
hora y 15 minutos en carro y 45 minutos en moto por carretera destapada en regular estado, a la fecha hay
88 hombres y 27 mujeres 3 de ellos son menores de edad hijo de los excombatientes.

Poblacion extranjera — Migracion: En el municipio de Anori, no se cuenta con informacién de esta
poblacién, en la base de datos del sisben no hay poblacién extranjera registrada.

Conclusiones

Anori es un municipio del subregional norte - nordeste ubicado a 5 horas de la ciudad de Medellin la via
principal esta ejecutando la obra de pavimentacién lo cual solo quedan 14 km sin pavimentar, lo que ha
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disminuido el tiempo para acceder a los servicios de salud de un segundo y tercer nivel, cuenta con 3 zonas
rurales las cuales las vias son despastadas y de regula estado, se han construido varios ramales de vias, y
se han pavimentado placa huellas en diferentes veredas con un total general de 6.470km, lo que ha mediado
de manera positiva para acceder a los servicios de salud de primer nivel.

Anori es un municipio con una densidad poblacional general de 12 habitantes por Km2, con una diferencia
entre el area rural y urbana, con valores de 10 y 17 habitantes por Km? respectivamente, este indicador
refleja una alta dispersion de la poblacion lo que representa un reto a la hora de programar y prestar los
servicios de salud a la poblacién.

Se observa que para el afio 2019 la poblacién no ha tenido gran variedad con respecto al afio 2005, esto
debido que por las oportunidades de empleo esta poblacién se ha estabilizado, es de aclarar que el municipio
de Anori es de poblacion muy flotante, ademas la disminucién de la violencia y los procesos de paz hacen
que las familias sean mas estables.

Anori, es un municipio que ha sido afectado por la violencia de grupos al margen de la ley, donde se
presentaron 2 desplazamientos masivos cada uno con mas de 3500 personas aproximadamente, es de
resaltar que en los ultimos 4 afios ha disminuido la violencia, ademas estamos en el proceso de paz y un
Espacio Territorial de Concentracion y Reincorporacion (ETCR) donde se encuentran ubicada la poblacion
que se esta reintegrando a la vida civil.

2. CAPITULO II. ABORDAJE DE LOS EFECTOS DE SALUD Y SUS DETERMINANTES

21 Analisis de la mortalidad

Para el anlisis de mortalidad se tomaron como referencia los listados de agrupacion de mortalidad 6/67 de la
Organizacion Panamericana de la Salud. Este andlisis se realizd por sexo en el periodo comprendido del
2005 al afio 2017.

El conocimiento sobre la tendencia de la mortalidad reviste gran interés: en lo demografico, por ser la
mortalidad uno de los componentes de la dinamica de la poblacién; en la salud publica, porque a partir de los
indicadores de mortalidad se pueden evaluar y programar politicas tendientes a mejorar el estado que guarda
la poblacion frente al riesgo de enfermar y morir, en los socioeconémico, porque permite identificar las
diversas condiciones sociales y econdmicas que imperan en la poblacion y se realizaran las prioridades
segun los resultados.

2.1.1 Mortalidad general por grandes causas
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Figura 6. Tasa de mortalidad segun 6 grupos de causa, total del municipio de Anori - Antioquia, 2005 - 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Al evaluar el comportamiento de las tasas ajustadas de mortalidad por las grandes causas para el municipio
de Anori, se observd que el grupo de causas que mas defunciones generd por cien mil habitantes fue el de
las causas externas, se observa que en el afio 2017 se presentd un incremento, en los afios 2014-2016 se
venia presentado una disminucion para esta causa de mortalidad, en segundo lugar lo ocupan la mortalidad
por las neoplasias y que han tenido un incremento en los Ultimos afios y en el 2017 se presentd un
incremento de defunciones por esta causa con (82 defunciones por 100.000 habitantes), situacion que es
preocupante y se debe seguir con la promocién y prevencion de las enfermedades, en tercer lugar estan las
enfermedades del sistema circulatorio que con excepcion del afio 2007 en el cual exhibid su pico mas alto
(145 muertes por esta causa por 100.000 habitantes) su comportamiento durante el periodo observado es
estable, se debe seguir con la promocion y prevencién de todas estas enfermedades que se han venido
trabajando desde de salud publica con el Plan de Intervenciones Colectivas PIC y la Estrategia de Atencién
primaria en Salud APS.

39|
Cdédigo postal 052850
Teléfono 835 00 90 Carrera 30 No. 30-09
salud@anori-antioguia.qov.co



mailto:salud@anori-antioquia.gov.co

REPUBLICA DE COLOMBIA NORT UN TERRITO
DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA

MUNICIPIO DE ANORI
NIT. 890.982.489-1
ALCALDIA

G MINSALUD
Figura 7. Tasa de mortalidad hombres municipio de Anori - Antioquia, 2005 - 2017
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La mortalidad en los hombres evidencia un comportamiento muy similar a la observada en la poblacion
general del municipio, con las causas externas ocupan el primer lugar, con tendencia a la disminucion en los
afios 2007 a 2016, en el afio 2017 se observa un incremento, motivo que se presentaron 7 homicidios, 2
ahogamientos y sumersion accidentales y un suicidio, no obstante la tasa de mortalidad por causas externas
en los hombres es mucho mayor que en la poblacién general, el segundo lugar lo ocupan las enfermedades
del sistema circulatorio, las neoplasias se estdn posicionando en un tercer lugar situacion que es
preocupante y que para los ultimos 3 afios han tenido un incremento.
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Figura 8. Tasa de mortalidad mujeres del Municipio de Anori Antioquia, 2005 — 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Al evaluar la mortalidad por grandes causas entre las mujeres del municipio se observa que las demas
causas fue la que mas muertes aporto para el afio 2016 y disminuyo en el afio 2017, seguida las neoplasias
que han venido incrementando en los Ultimos afios, las enfermedades circulatorias que generaron tasas altas
en los afios 2007, 2011y 2015 y para el afio 2017 se presentd nuevamente un incremento.

Comparando la tasa ajustada de mortalidad en hombres y mujeres para los mismos afios se observa que en
los hombres la tasa de mortalidad mas alta la representa las defunciones por causa externa esto debido a
que en el afio 2017 se presentaron 7 homicidios en hombres, 2 ahogamientos por sumersion y un suicidio.

Las neoplasias presentaron incremento en ambos sexos en el Ultimo afio observado y se posiciona en la
segunda causa de muerte, situacion que es preocupante porque se presentan mas en hombres que en
mujeres, puede darse a que los hombres se abstienen mas en consultar que las mujeres, de igual forma se
deben continuar con las campafias de promocion y prevencién de la enfermedad.

En cuanto a la mortalidad por enfermedades circulatorias en las mujeres para el afio 2017 se presentd
incremento y en los hombres se presentd una disminucion.

Aios de Vida Potencialmente Perdidos ~AVPP
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Los afios de vida potencialmente perdidos consideran el 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 jovenes.

Los AVPP corresponden a la suma de todos los afios que habrian vivido las personas que murieron por una
cierta causa si hubieran vivido hasta una cierta edad.

Figura 9. Afios de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP por grandes causas lista 6/67 Municipio de Anori - Antioquia, 2005 — 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se observa en la figura de barra que las enfermedades por causas externas para los afios 2005- 2017 son
las causas de muerte que mas afos de vida potencialmente perdidos aportan para el afio 2017. Seguido de
las neoplasias con un incremento para el Ultimo afio observado, las enfermedades transmisibles aportaron
para el afio 2017 un incremento mayor con respecto al periodo analizado, las deméas causas ha venido
aportando muertes en todo el periodo observado presentando una disminucién para el afio 2017.

42 |
Cdédigo postal 052850
Teléfono 835 00 90 Carrera 30 No. 30-09
salud @anori-antioguia.gov.co



mailto:salud@anori-antioquia.gov.co

REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
MUNICIPIO DE ANORI

NIT. 890.982.489-1

ALCALDIA

G MINSALUD

Figura 10. Afios de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP por grandes causas lista 6/67 en hombres del Municipio de Anori -
Antioquia, 2005 - 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Comparando los afios potencialmente perdidos se observa que para los hombres la causa de mortalidad que
méas afios de vida potencialmente perdidos han aportado son las causas externas para todos los afios
presentando un incremento para el afio 2017, igualmente las neoplasias que presentaron un incremento para
el Ultimo afio analizado y las enfermedades del sistema circulatorio que presentaron una disminucion.
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Figura 11. Afios de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP por grandes causas lista 6/67 en las mujeres del Municipio de Anori -
Antioquia 2005 - 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se puede observar que las causas que mas afios de vida potencialmente perdidos aporta para las mujeres
fueron las causas externas durante todo el periodo analizado presentando una disminucion en el afio 2017,
las demas causas han venido aportado AVPP durante todo el periodo, presentando disminucion en el afio
2017, las enfermedades transmisibles a pesar que han aportado menos AVPP en el afio 2017 se presentd un
incremento aportando un 35% de AVPP en las mujeres.

Tasas Ajustadas de los Afios de Vida Potencialmente Perdidos - AVPP

Las causas externas siguen siendo las que mas afios perdidos aportan tanto para hombres como para
mujeres, no obstante para los Ultimos afios viene presentando tendencia a la disminucién, seguida de las
defunciones por las neoplasias que aportaron defunciones para el afio 2017 presentando incremento en
ambos sexos y en un tercer lugar las enfermedades del sistema circulatorio para los hombres y las
transmisibles para las mujeres
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Figura 12. Tasa de AVPP por grandes causas en el Municipio de Anori, Departamento de Antioquia. 2005 - 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se puede observar en la figura anterior que la principal enfermedad que aportan la tasa mas alta de afios de
vida potencialmente perdidos son las causas externas para todos los afios observados un incremento en el
ultimo afio, seguido de las demas causas con mayores tasas en los afios 2005, 2010, 2012, con tendencia a
la disminucién, en tercer lugar las enfermedades del sistema circulatorio el cual para el afio 2017 presento
una diminucién con respecto al afio anterior, cabe anotar que las neoplasias en el Ultimo afio fue la segunda
causa que aporto la tasa mas alta de defunciones.
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Figura 13. Tasa de AVPP por grandes causas en los hombres del Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2005 — 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se puede observar que el grupo de causas de muerte que mas afios de vida perdidos aportan en los
hombres son las causas externas para todos los afios con tendencia a la disminucion, pero para el afio 2017
nuevamente presento un incremento por respeto al afio anterior, las neoplasias han venido aportando
muertes observandose un incremento en los Ultimos afios y para el afio 2017 fue la segunda que méas
defunciones aporto para este género.
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Figura 14. Tasa de AVPP por grandes causas en las Mujeres del municipio de Anori, Departamento Antioquia, 2005 — 2017

6000.0 -
%]
o
% 5000.0 - o —+#—Enfermedades transmisibles
£
o
3
. =l—Neoplasias
S 4000.0 -
—
l._
a8
- —i—Enfermedades sistema circulatorio
o]
£ 3000.0
7] 1
=
w —+=—(Causas externas
o
o
= 20000 -
% #—Las demas causas
®
& @
= 10000 -
. L —+—Signos y sintomas mal definidos
00 |‘:' = v'ifl T T L‘|—|
D W M~ W O O v« N M < W W M~
L= [am] [am] (=] (=] ~— iy — — - ~— G e —
(o R = e TR <o T = S o S o Y e S aco VRN o TR oo N s o
N AN N N NN AN AN AN AN AN NN

Ano de defuncion
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se puede observar que la causa de muerte que mas aporta para los afios de vida potencialmente perdidos
son las causas externas con una disminucion bastante considerable para el Ultimo afio observado, las
enfermedades transmisibles fue la segunda causa de muerte que mas AVPP aporto seguidas las neoplasias
que han aportado considerablemente muertes notandose un incremento con respecto al afio 2016, y por
ultimo las demas causas presentando diminucién en el tltimo afio observado.

2.1.2 Mortalidad especifica por subgrupo

Tasas ajustadas por la edad

La tasa mas alta de mortalidad la aportaron las enfermedades infecciosas y parasitarias en ambos géneros y
mortalidad por afecciones del periodo perinatal presenta la tasa mas baja después de signos y sintomas mal

definidos con tasas entre 5 y 6 fallecimientos por 100.000 habitantes en el periodo observado y con tendencia
a la disminucién, la cual se debe a la implementacion de programas de salud publica, acceso a agua potable,
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programa de vacunacién vy el fortalecimiento de los sistemas de Informacién permite la deteccion y
prevencion de estas enfermedades en el municipio.

Enfermedades transmisibles

Figura 15. Tasa de mortalidad total enfermedades transmisibles - Municipio de Anori - Departamento Antioquia, 2005 — 2017

25.0
—+—Enfermedades infecciosas
intestinales
-=-Tuberculosis
@ 200 -
,E —+=Ciertas enfermedades
o / transmitidas por vectores y rabia
=
S 150 - ——Ciertas enfermedades
= inmunoprevenibles
E —+Meningitis
[= 8
-‘E 10.0 -
8 : -=—Septicemia, excepto neonatal
4
‘o
o ——Enfermedad porel VIH (SIDA)
E 5.0
—Infecciones respiratorias agudas
Resto de ciertas enfermedades
0.0 - infecciosas y parasitarias

2005 #

Afio de defuncion

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se puede observar que la principal causas de muerte de las enfermedades transmisibles la aportan las
infecciones respiratorias agudas, presentado un incremento en el afio 2017, seguida la septicemia, excepto
neonatal con incremento en los ultimos afios.
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Figura 16.Tasa de mortalidad enfermedades transmisibles hombres- Municipio de Anori - Departamento Antioquia, 2005 — 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se puede observar que para los hombres del municipio de Anori en el Ultimo afio por 100.000 hombres la
enfermedad que mas muertes aporto fueron la septicemia, excepto neonatal, las deméas enfermedades no
aportaron muertes para el ultimo afio observado.
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Figura 17. Tasa de mortalidad enfermedades transmisibles en mujeres Municipio de Anori- Departamento Antioquia, 2005 — 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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Se puede observar en la figura anterior en el afio 2017, por 100.000 mujeres, la causa de enfermedad que
mas muertes aporto fue las infecciones respiratorias agudas, las demas enfermedades no presentaron
muertes para el ultimo afio analizado.
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Neoplasias

Figura 18. Tasa de mortalidad general neoplasias Municipio de Anori -
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NORT UN TERRITO.

Departamento Antioquia, 2005 — 2017
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Se puede observar que las principales causas de defunciones en este subgrupo de las neoplasias para el
afio 2017 lo ocupan las muertes por tumor maligno de la préstata presentando el mayor incremento en todo
el periodo analizado para el Gltimo afio, el tumor maligno del estomago fue la segunda causa de muerte en el

periodo analizado presentado su pico més alto para el afio

2017, los tumores malignos de otras

localizaciones y de las no especificadas vienen presentando un incremento de muertes en los Ultimos 3 afios
al igual que los tumores malignos de la traquea los bronquios y el pulmén y el tumor maligno del cuerpo del

utero.
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Figura 19.Tasa de mortalidad neoplasias en hombres Municipio de Anori - Departamento Antioquia, 2005 — 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Analizando la gréfica anterior en los afios del 2005 al 2013 para los hombres, la tasa mas representativa por
el grupo de las enfermedades esta las defunciones por tumor maligno de la trdquea, los bronquios y pulmén
a causa de esta enfermedad mueren entre 11 y 46 hombre por 100.000, y para los afios 2014 y 2017 las
tasas mas representativas de defunciones fueron por tumor maligno de la préstata para los afios 2016 y 2017
con un incrementos significativo, y el tumor maligno de estémago es la principal causa de muerte en el afio
2017.
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Figura 20. Tasa de mortalidad neoplasias en mujeres - Municipio de Anori - Departamento Antioquia, 2005 - 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

En las mujeres se puede observar que para el periodo 2005 al 2017 las tasas de mortalidad mas altas la
representa los tumores malignos de la mama de la mujer con un aumento para el afio 2006 con una tasa de
33 muertes por cada 100.000 mujeres con tendencia a la disminucion, los tumores malignos de otras
localizaciones y de las no especificadas presentando los picos mas altos en los afios 2008, 2013 y 2016 se
tiene una tasa de 25 muertes por 100.000 mujeres lo cual presento una disminucién en el afio 2017.

Es importante resaltar que para el afio 2017 las muertes en el grupo de las mujeres fueron por 3 causas
como son: en primer lugar lo ocupa los tumores malignos de otras localizaciones y de las no especificadas
seguido por el tumor maligno de la traquea, los bronquios y el pulmén, por Gltimo el tumor maligno del cuerpo
del Utero.
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2.1.3. Enfermedades del sistema circulatorio

Figura 21. Tasa de mortalidad total enfermedades del sistema circulatorio - Municipio de Anori - Departamento Antioquia, 2005 —
2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Como se puede observar para el periodo observado 2005-2017 la principal causa de muerte por
enfermedades del sistema circulatorio es las enfermedades isquémicas del corazon para el Ultimo afio se
presentd una disminucién con respecto al afio anterior de 33 defunciones por 100.000 habitantes, las
enfermedades cerebrovasculares durante los dos Ultimos afios han presentado una disminucion
presentandose 0 muertes por 100.000 habitantes, las insuficiencias cardiacas para el afio 2017 presentd un
aumento de muertes por esta enfermedad de 11 defunciones por 100.000 habitantes, de igual forma se
deben seguir trabajando sobre la promocion y prevencion de estas enfermedades.
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Figura 22. Tasa de mortalidad enfermedades del sistema circulatorio en hombres - Municipio de Anori - Departamento Antioquia,
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Para los afios del 2005 al 2017 de mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio la tasa mas alta es
para las enfermedades isquémicas del corazon con tasas entre 26 y 109 defunciones por 100.000 hombres, y
para el tltimo afo observado se presentd una disminucion de 56 muertes a causa de esta enfermedad por
100.000 hombres, en segundo lugar para el ltimo afio analizado estan las enfermedades hipertensivas con
un aumento de 23 defunciones por 100.000 hombres, en un tercer lugar se observa las demas enfermedades
del sistema circulatorio que presenté una disminucion para el Gltimo afio con respecto al anterior pasando de
22 defunciones a 11 por 100.000 hombres.
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Figura 23. Tasa de mortalidad enfermedades del sistema circulatorio en mujeres — Municipio de Anori - Departamento Antioquia,
2005 -2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Para las mujeres del municipio de Anori se puede observar que durante el periodo 2005 al 2017, Las
enfermedades isquémicas del corazon presentan las tasas mas altas de defunciones, en el afio 2017 se
presentaron 10 defunciones por cada 100.000 mujeres, teniendo una disminucion en este Ultimo afio, seguida
de las insuficiencias cardiacas con un aumento durante el dltimo afio donde se presentaron 22 defunciones
por cada 100.000 mujeres, en tercer lugar para el Ultimo afio observado estan las demas enfermedades del
sistema circulatorio pasando de 0 defunciones en el afio 2016 a 11 defunciones en el afio 2017 por cada
100.000 mujeres.
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Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal

Figura 24. Nimero de casos total para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal - Municipio de Anori - Departamento
Antioquia, 2005 - 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se puede observar que para el afio 2017 la principal y unica causa fue por el resto de ciertas afecciones
originadas en el periodo perinatal con una distribucién porcentual del 100%, en el afio 2016 la principal causa
de defuncién fue la de trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal con un 100% de la
distribucion porcentual.
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Figura 25. Nimero de casos para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en hombres - Municipio de Anori -
Departamento Antioquia, 2005 - 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

En los hombres del municipio de Anori para los afios 2005 a 2017 se puede observar que las defunciones
que mas se presentaron en los Ultimos 3 afios fueron: para el 2015 se presentd 1 muerte por sepsis
bacteriana del recién nacido, en el afio 2016 se presentd una defunciéon por trastornos respiratorios
especificos del periodo perinatal, para el afio 2017 hubieron 2 defunciones a causa de resto de ciertas
afecciones originadas en el periodo perinatal.
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Figura 26. Tasa de mortalidad para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en mujeres - Municipio de Anori -
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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Se observa que en el periodo 2005 -2017 en los dos ultimos afios no se presentaron muertes en mujeres a
casusas de ciertas enfermedades originadas en el periodo perinatal, para el afio 2008 igualmente para el afio
2011y para el afio 2015 se present6 una tasa de 1 muertes por 100.000 mujeres a causa de resto de ciertas
afecciones originadas en el periodo perinatal.
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Causas externas

Figura 27. Tasa de mortalidad total para las causas externas - Municipio de Anori — Departamento de Antioquia, 2005 - 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se observa en el periodo analizado que la principal causa de muerte es la de agresion (homicidios), uno de
los factores que puede incidir en esta situacion es que el municipio, presenta constantemente problemas de
orden publico y se identifican que en zonas rurales hay presencia de grupos al margen de la ley, cabe anotar
que a pesar de que es la primera causa de muerte a tenido gran disminucion en comparacién a los afios
2006 y 2007, la segunda causa de muerte para el afio 2017 la presenta eventos de intencion no determinada
seguida de las lesiones autoinfligidas intencionalmente (suicidios), donde en el ultimo afio analizado se
presentaron 2 muertes a causa de esta que es un problema de salud mental; el municipio cuenta con la
politica publica de salud mental y adicciones y desde los programas del Plan de Intervenciones Colectivas y
Atencion Primaria en Salud, se trabaja todo lo relacionado con promocion y prevencion.
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Figura 28. Tasa de mortalidad para las causas externas en hombres - Municipio de Anori — Departamento de Antioquia, 2005 — 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Al analizar el comportamiento de la mortalidad por causas externas para los hombres, en el municipio de
Anori se observa que las agresiones (homicidios) son la principal causa de muerte para este grupo, es de
resaltar que en el 2007 se presentaron una tasa 376 por 100.000 hombres, sin embargo ha tenido una
disminucién, pero para el afio 2017 nuevamente se presentd un incremento de una tasa de 130 por 100.000
hombres y sigue presentando cifras muy superiores al resto de causas que conforman este grupo. Uno de los
factores que puede incidir en esta situacion, es que el municipio, presenta constantemente problemas de
orden publico y se identifican que en zonas rurales hay presencia de grupos al margen de la ley. En general
durante los afios estudiados las lesiones autoinfligidas intencionalmente (suicidios) con una tasa de 14
muertes por 100.000 hombres ubicandose como la segunda causa de muerte para los hombres para el grupo
de causas externas, en el afio 2017 se presentd una defuncion por esta causa, seguido de los eventos de
intencion no determinada la cual tuvo un incremento de una tasa de 18 defunciones por cada 100.000
hombres para el Ultimo afio.
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Figura 29. Tasa de mortalidad para las causas externas en mujeres Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2005-2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

La tasa de mayor representacion para las mujeres por causas externas en el Ultimo afio es las de lesiones
autoinfligidas intencionalmente (suicidios) con una tasa de 15 defunciones por 100.000, en el afio 2017 se
presentd una defuncion por esta causa, por las demas enfermedades no se presentaron defunciones para el
Ultimo afio observado.
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Demas Causas

Figura 30. Tasa de mortalidad total para las demas causas - Municipio de Anori, 2005 - 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se puede analizar que para el grupo de las demas causas la principal causa de muertes se presenta por
enfermedades crénicas de las vias respiratorias con una tasa de 22 defunciones por 100.000 habitantes con
una disminucion para el Ultimo afio observado, seguidas estéan resto de enfermedades del sistema digestivo
con una tasa de 17 defunciones por 100.000 habitantes presentando una disminucion en el afio 2017 con
respecto al afio anterior, resto de enfermedades del sistema respiratorio y enfermedades del sistema uterino
ocupan un tercer lugar para el afio 2017 presentando un incremento para el tltimo afio analizado.
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Figura 31. Tasa de mortalidad para las demas causas en hombres — Municipio de Anori, 2005 - 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

En el grupo de las demas causas, la principal enfermedad por la que se presentaron mas muertes en los
hombres son las enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores presentaron una tasa de 32
muertes por 100.000 hombres para el afio 2017 presentando disminucion para este afio, seguido de resto de
las enfermedades del sistema digestivo que presento un incremento para el ultimo afios observado con una
tasa de 23 muertes por 100.000 hombres, seguido resto de las enfermedades, cirrosis y ciertas
enfermedades cronicas del higado presentando un incremento para el ultimo afio con una tasa de 10
defunciones por 100.000 hombres.
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Figura 32. Tasa de mortalidad para las deméas enfermedades en Mujeres — Municipio de Anori, 2005 — 2017
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

En el grupo de las demas causas en las mujeres la principal enfermedad que més defunciones ha aportado
en este grupo es resto de enfermedades del sistema respiratorio que presento una tasa de 25 muertes por
100.000 mujeres presentado un incremento en el dltimo afio, seguido de las enfermedades del sistema
urinario con un incremento para el ultimo afio, presentando una tasa de 21 defunciones por 100.000 mujeres,
en tercer los ocupa la diabetes mellitus con una tasa de 13 defunciones por 100.000 mujeres con un
incremento para el tltimo afo observado.
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Tabla 9. Semaforizacion de mortalidad PDS, Anori Antioquia, 2017

r r

Antioguia Comportamiento

Causa de muerte 2017 Anori 2017 % % % % % é % g % % % "-g
Tasa de mortalidad ajustada por edad por accidentes de transporte terrestre 155 56
Tasa de mortalidad ajustada por edad por tumor maligno de mama 136 0.0
Tasa de mortalidad ajustada por edad por tumor maligno del cuello uterino 5.0 0.0 -
Tasa de mortalidad ajustada por edad por tumor maligno de la prostata 16.4
Tasa de mortalidad ajustada por edad por tumor maligno del estomago 11.1
Tasa de mortalidad ajustada por edad por diabetes mellitus 10.8 6.6
Tasa de mortalidad ajustada por edad por lesiones auto-infringidas intencionalmente 59 -
Tasa de mortalidad ajustada por edad por trastornos mentales y del comportamiento 16 00 -
Tasa de mortalidad ajustada por edad por agresiones (homicidios) 278 -
Tasa de mortalidad especifica por edad por malaria 0.0 0.0 - -
Tasa de mortalidad ajustada por edad por enfermedades transmisibles 325 215
Tasa de mortalidad especifica por exposicion a fuerzas de la naturaleza 0.5 0.0 - -

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

La tabla anterior muestra que hay diferencias estadisticamente significativas en comparacion con el
departamento con un menor riesgo para la poblacién de morir por accidentes de transporte terrestre cabe
anotar que estas estadisticas son a causa de muertes por accidentes de transito, es de anotar que desde el
afio 2017 en el municipio se encuentra funcionado el transito lo que ha impactado y ha disminuido estos
accidentes.

La tasa de mortalidad por tumor maligno de préstata, tumor maligno de estémago, lesiones auto-infligidas
intencionalmente, presenta diferencias estadisticamente significativas con un mayor riesgo para nuestro
municipio de que las personas mueran a causa de estas enfermedades.

Diabetes mellitus y las enfermedades transmisibles nos muestra que no hay diferencia estadisticamente

significativa, quiere decir que no presenta riesgo de que la comunidad de nuestro municipio se muera por
estas enfermedades.

Las tasas de mortalidad ajustadas por agresiones (homicidios) es significativamente méas alta en
comparacién al departamento de Antioquia, estas muertes se vienen presentando de manera fluctuante en el
periodo observado aunque es de resaltar que en comparacion al afio 2005 se ha presentado gran
disminucion de muertes por esta razon, el municipio de Anori en su 59,2% es zona rural lo cual es
consecuencia de que estén grupos armados al margen de la ley, lo que implica muchas causas de muertes
por tal motivo. Esperamos que estos indicadores se disminuyan en su totalidad con el proceso de paz.
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2.1.4 Mortalidad materno - infantil y en la nifiez

Tabla 10. Grandes causas de mortalidad infantil y del nifio en hombres menores de 1 afio, Municipio de Anori, 2005 — 2017

Hombres
Causa de muerte segin ksta de tabulacion para la mortalidad infandl v del mifio § § l“gﬂ E E E E g E E E g E
= 8 &8 &8 8 &8 8 &8 &8 8 & & =8
Cieras enfermedades infociosas y paresiarios 0o o Mo oo o0 o0 00 00 00 00 00 00D 0O
Cierias sleccionss ongnadas en el penodo pennaid 0.0 - .':l - 0.0 .'3 00 00 .'3 .'3 .'3 .'3 0.0
Maformaciones congénias, deformidades y anomalias cromosdmicas 00 00 00 0D 00 .'3 00 00 00 00 00 00 0D
Signos, siniomas y hallazgos anormales clinicos y de laboraiono 00 00 00 00 00 00 00 .'3 00 00 00 00 00

Causas extemas de morbiidad y morahdad 0o e oo oo o B0 oo Jo o0 00 w0 oo 00
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se puede observar en la tabla de mortalidad infantil en hombres las causas de muertes que mas se
presentan es por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, seguida de las causas externas de
morbilidad y mortalidad, en tercer lugar, estan ciertas enfermedades infecciosa y parasitarias y signos y
sintomas y hallazgos anomalias clinicos y de laboratorio. Estas muertes se presentan por las infecciones que
causan las bacterias que se presentan en el medio ambiente o enfermedades de trasmision sexual

Para el afo 2017 no se presentaron muertes por grandes causas de mortalidad infantil y del nifio en hombres
menores de 1 afio.

Tabla 11. Grandes causas de mortalidad infantil y del nifio en Mujeres menores de 1 afio, Municipio de Anori, 2005 - 2017

| Mueres

Causa de muerte segin ksta de tabulacion para la mortaidad infandl y del mifio =l @ = = o = = o~ fas] = o w [
= = = = R R = T = R

Cierizs enfermedades infecciosas y parasianas .'3 00 00 00 0O OO0 00 00 00 00 00 00 OO
Enkermedades del sislema crculatono 00 .':l 0 0 0 0w 0 0 0 00 00 00 00
Enfermedades del sistema respiratorio oo JEEIEe oo oo o oo o0 o0 o0 oo oo [
Enfermedades del sistema gendounnano .'3 00 00 00 0O 00 00 00 00 00 00 OO0 OO

Cierias slecoiones ongnadas en el penodo pennaid 00

00 o0 o oo oo o o WMo oo o oo 0o

Matformaciones congéritas, debrmidades y anomalias cromosbmicas o oo oo oo oo o oo oo oo o oo oo 0o
Causas extemas de morbidad y morizhdad 00 00 00 00 00 00 .':l 00 00 00 00 00 0D
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se puede analizar que la primera causa de muerte para el grupo de las mujeres menores de 1 afio lo ocupa
las enfermedades del sistema respiratorio durante el periodo observado y es la Unica causa por la que se
presentaron muertes en el afio 2017, ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal que ha aportado
muertes en los Ultimos afios observados, seguida de malformaciones congénitas, deformidades y anomalias

cromosomicas, estas muertes se presentaron por las infecciones que causan las bacterias que existen en el
medio ambiente 0 enfermedades de trasmision sexual, o por muerte subita del lactante.
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Tabla 12. Grandes causas de mortalidad infantil y del nifio en menores de 1 afio, Municipio de Anori, 2005 — 2017

Total

Causa de muerte segin ksta de tabulacion para la mortaidad infandl v del mifio | w @ = = @ = = ™~ faa] = fia] w [

& R 8 R B R R R R R R ® R§

Cioras enfermsdates ociosss y parasianis o Wo Wo "oo "o Too "oo "o oo Too To0 Too Too
Enermadadss del sistema ciaizoo "o0 Wo "oo "00 oo "oo "00 "oo "o0 "00 "oo "o "oo
Enfermadadss del sstema resgivaiond "oo WEH Wo "oo "oo Wo "oo oo "oo "oo0 "oo "oo [ho
Enfermagads del sistema genturnano o "oo "oo "o0 oo "oo "00 "oo "o0 "o0 "oo "o "o
Cieras abocionss orginadas en ol perodo perncid "oo R Wo WEEN oo Wo o Wo B Wo BB W oo
Maformaciones congénias, deformidades y anomalis cromosbricas Wo "o "oo "oo "oo JEB "oo "oo0 "oo Pho "oo "o Too
Signos, sinomes y halazgos anormales cinicos y de sborstono "00 "00 "00 00 "00 "oo oo Jho "oo oo "oo "o Too
Causas extemas de mortikdad y morsidad "00 o "oo oo Tho Tho Wo Bo Too oo Too "o Too

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se observa que la causa de muerte que mas se ha venido presentando en el periodo evaluado en menores
de 1 afio es la de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal presentado 0 muertes para el afio

2017, seguida de las enfermedades del sistema respiratorio siendo la Unica que presenté muerte para el afio
2017.

Tabla 13. Grandes causas de mortalidad infantil y del nifio en hombres menores de 1 a 4 afios, Municipio de Anori, 2005 - 2017

Causa de musrts segin ksta de tsbulacion para |a mortahdad infandl v del nifio

2005
2006
2007
2Mm
2012
2013
2014
2015
2016
2017

Ciertas enfermedades infecciosas y parasitanias 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0O .0 00

00 00 00 00 00 00 00 00 00 oo o0 oo [
Causas extemas de mortiidad y monahdad IES oo o oo oo oo oo JEEN oo oo oo oo 00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Tumores {neoplasias)

=

Se observa en la tabla anterior que para este ciclo vital en hombres menores de 1 a 4 afios solo presento

muertes para el afio 2017 los tumores (neoplasias) y ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias que
presento muertes para el afio 2016.
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Tabla 14. Grandes de causas de mortalidad infantil y del nifio en Mujeres menores de 1 a 4 afios, Municipio de Anori, 2005 — 2017

| Mujsres

Causa de mussts segin kista de tzbulacidn para |3 mortahidad nfandl v del mifo i = = = = = = o~ = = fa) © ~

S & § 8§ 8§ 8 8 8 8 &8 88 8§ 8§

Cieres erfermedads infecciosas y paresizrias 00 oo 8N oo 00 00 00 00 00 00 00 00 00

Enfermedadss del sistema nervioso 00 00 00 00 00 00 00 00 00 oo [EEN oo oo

Enfermedades del sistema circulson 0o oo [JEEN co JEEN co oo oo 00 00 00 0D OO
Enfermedades del sistema respiratorio S oo oo o0 00 00 00 00 00 00 oo oo [JEEN

Maformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosdmicas 00 00 00 00 00 - 00 00 00 00 00 00 0O

Causas extemas de mortiidad y monahdad B oo oo oo oo o0 oo oo oo oo oo [JEN oo

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se puede observar que en los ultimos 3 afios la mortalidad se ha presentado por causa de enfermedades del
sistema nervioso presentando una tasa de defuncién de 1.0 en el afio 2015, causas externas de morbilidad y

mortalidad en el afio 2016 presento una tasa de 1.0, y para el afio 2017 se present6 una tasa de 1.0 e n
mujeres menores de 1 a 4 afos

Tabla 15. Grandes causas de mortalidad infantil y del nifio en menores de 1 a 4 afios, Municipio de Anori, 2005 - 2017

| Tota

Causa de muerte segin ksta de tabulacion para la mortalidad infandl v del mifio fa] ] = = @ = = [ faa] = sl w =
= = = = = ] ] ] o= ] ] o] o=
o o o o o o o o o o o o o
. R . - ¥ Ld L4 Ld
Cierias enfermedades infecciosas y parasianas 00 00 O 00 00 00 00 00 00 00 0D '1 0 00
Tumores (neoplasias)

"00 "00 "00 00 "00 "oo 00 "00 "o0 00 "00 "oo o
"00 "00 "00 "00 "00 "o0 00 "00 "oo "oo Pho "oo "oo
Enfermedades oo sisema crcuisiond "00 "00 Jo oo o "oo oo "00 "o0 "oo "o0 "oo 7

Enfermedades del sistema nervioso

Enfermesadss del sistema resgivaiond o "oo "oo "o0 oo "oo "00 "oo "oo "o0 "oo "oo [ho
Malfomacionss congénias, deformidadss y snomalizs cromossmicas "0 "o0 "o0 "00 "oo o "oo0 "oo "oo "o0 "oo "o "o
Causss extemss de morbiidad y morsidad Wl o0 Wo "oo "oo "oo Too "00 "00 "oo Who Too

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se puede observar que para los Ultimos 3 afios se presentaron muertes a causa de ciertas enfermedades
infecciosas y parasitarias, tumores (neoplasias) que presento una tasa de 1.0 para el afio 2017 y
enfermedades del sistema respiratorio con una tasa de 1.0 para el afio 2017, la causa por la que mas
menores de 1 a 4 afios se han muerto ha sido a causas extremas de morbilidad y mortalidad con una tasa
total del 7.0, pero para el afio 2017 no se presentaron muertes por esta causa.
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Tabla 16. Grandes de causas de mortalidad infantil y del nifio en hombres en menores de 5 afios, Municipio de Anori, 2005 - 2017

Homibres

Cauza de musns segin beta de tzbulacion para |3 montahidad infandl v del mfio =} @ = = =1 = = [ = = =] ] ~
& R R R R R R R R BR R R R®

Ld ¥ Ld Ld
Ciertas enfermedades infecciosss y parasiaras 00 o Wo oo "oo To0 "o0 "oo oo "0o Too Ho Too
Tumores (neopiasias) 00 "00 "00 "00 o0 "00 "oo o0 "00 "oo oo "oo Tho
Cienas sscciones orginaas en o penodo pernats "oo WEH Wo WE "oo Wo "oo "oo Wo o Wo W Too
Malfomacionss congéntas, deformidades y snomaliss cromosimicas "0 "o0 "o0 "00 "oo o "oo0 "oo "oo "o0 "oo "o "o
Signos, siniomss y halazgos anomales clinicos y de lsboraior "00 "oo "o0 "00 "oo "oo "oo Wo "oo "oo0 "oo "oo Too
Causss extemas de morbikdad y morsidad B o Wo "oo Mo Wo "oo WEE o0 "oo0 "oo "oo Too

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Analizando la tabla anterior vemos que la causa de muerte que mas se ha presentado en este ciclo vital son
ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, las causas externas de morbilidad y mortalidad y ciertas
enfermedades originadas del periodo perinatal seguida de las causas externas de morbilidad y mortalidad

que ha aportado muertes en varios afios del periodo observado, y para el afio 2017 la Unica que aporto
muerte fue la de tumores (neoplasias).

Tabla 17. Grandes de causas de mortalidad infantil y del nifio en Mujeres en menores de 5 afios, Municipio de Anori, 2005 - 2017

Mujeres

Causa de muerte seqin ksta de tabulacion para la mortalidad infandl y del mifio | sl @ = = o = = o~ fas] = o w [

£ §E E E E B E E BE E B B &

Ciertas enformedades infeociosas y parasiarias o "oo Mo Too Too Too "oo Too "oo Too Too oo oo
Enfermedades e sisema nenvioso "00 "00 "00 "00 "00 "0o 00 "00 "oo oo P "o "o
Enfermedades oo siiema crouiaiond "oo WHo W0 "oo Mo "o "oo "00 "oo oo "o0 "oo Too
Enfermedades e sisema respiraono e W "o "oo W0 Too "oo "o Too oo "oo TEEN
Enfermedades ! sistema genournano Wo "0 "oo o0 "00 "oo o0 "00 "oo oo "00 "o0 "oo
Cietas afscciones orginadas en o periodo perinatal "00 "00 "oo W "oo0 "oo Yo Mo W oo W0 "o Too
Maformaciones congénias, deformidades y anomaiis cromosbricas W "0 "oo "oo "oo WEEN 00 "o0 "oo Wl "o0 "o Too
Causss extemas de morbikdad y moraidad Wo "0 "oo "o0 "0 "oo WHo "00 "oo oo "oo W "o

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

En la tabla anterior se puede observar que en los afios del 2005 al 2017 las causas de muerte que mas se
han presentado para este ciclo vital en mujeres menores de 5 afios fue las enfermedades del sistema

respiratorio y fue la Unica que presento muertes para el afio 2017, seguida de son ciertas afecciones originas
del periodo perinatal en el periodo observado.
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Tabla 18. Grandes causas de mortalidad infantil y del nifio en menores de 5 afios, Municipio de Anori, 2005 — 2017

| Total
Causa de mussts segin kista de tzbulacidn para |3 mortahidad nfandl v del mio i = = = = = = o~ = = fa) © ~
S & §8 § 8 8 8 8 8 &8 &8 &% §
Cientas enfermedades infecciosas y parasitanias 0 U] 00 00 00 00 00 00 00 0D ".0 "3.'3
Tumores (neoplasias) "00 "00 00 00 o0 00 "0o "0o oo oo "oo "oo Jho
Enfermedades e sisema nenvioso "00 "00 "00 o0 "00 "oo oo "00 "oo oo Jho Too Too
Enfermedades oo sistema crouiaion "o00 o Wo oo o "oo oo "oo0 "oo oo "oo "oo Too
Enfermedades e sisema respiraono To B Bo oo "oo Pho oo "oo "o oo "oo "oo PR
Enfermedades del sistema geniourinario o "o "oo "oo "0 "oo oo "00 "oo oo "oo0 "o Too
Cierizs sleccionss ongnadas en el penodo pennatd "3.'3 . I'.':J -' 0.0 I'.'J I'.'J I'.'J - I'.'J - I'.'J "3.'3
Maformaciones congénias, defrmidades y anomalis cromosbricas To "o "oo "oo "oo JEEN 0 "o0 "oo Who "o0 "o Too
Signos, sinomes y halazgos anormales cinicos y de aboratoro "00 "00 "00 00 "00 "oo oo Pho "oo oo "o0 "o Too
Causas extzmas de morbidad y moriahdad -I'.':l I’.':l "3.'3 I’.':l I’.':l I’.':l -' 0.0 r':l.':l ":l.':l I’.':l "3.'3

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

En la tabla anterior la causa de muerte que mas aporta a las defunciones es la de ciertas afecciones
originadas en el periodo perinatal en todos los afios excepto en el 2005, 2009 y 2017, seguida de las causas
externas de morbilidad y mortalidad en el periodo observado, para el afio 2017 no se presentaron
defunciones por esta enfermedad, para el afio 2017 las Unicas causas por la que se presentaron muertes
fueron por tumores (neoplasias) y por infecciones respiratorias.

2.1.5. Analisis desigualdad en la mortalidad materno - infantil y en la nifez

Tabla 19. Semaforizacién y tendencia de la mortalidad materno — infantil y nifiez, Municipio de Anori. Departamento de Antioquia,

2005- 2017
| Comportamiento
Causa de muerte A'g';f;la Anori 2017 s o o6 - & o w o © ~
& & & & &8 &8 R &8 &8 8 §®
Razdn de mortalidad materna 273 0.0 - - - - - - -
Tasa de mortalidad neonatal 59 00 7] -
Tasa de mortalidad infantil 91 45
Tasa de mortalidad en la nifiez 1.1 13.4
Tasa de mortalidad por IRA en menores de cinco afios 8.0 - - - - -
Tasa de mortalidad por EDA en menores de cinco afios 07 00 - - -
Tasa de mortalidad por desnuiricién en menores de cinco afios 15 00 - - -

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Segun los resultados observados en la tabla de semaforizacién de la mortalidad materno infantil, se puede
concluir que la tasa de mortalidad por IRA en menores de cinco afios hay diferencias estadisticamente
significativas mayor con respecto al departamento lo que quiere decir que la poblacién del municipio de Anori
tiene mayor riesgo de morir a causa de esta enfermedad, en la tasa de mortalidad infantil y en la nifiez no
existen diferencias estadisticamente significativas para el municipio con respecto al departamento.
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Figura 33. Razén de mortalidad materna, Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2005 -2017
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2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2008 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017
=== pAntioquia | 64.5 | 69.0 | 40.0 | 45.1 | 55.8 | 51.1 | 56.3 | 53.2 | 42.8 | 28.8 | 42.1 | 520 | 273
== Anor oo | 00 | 00O |353.4/7194| 0O | OO0 | OO |42159( 0O | OO | OO | OO

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Mortalidad materna

En el municipio de Anori se presentaron casos de muerte materna durante los afios 2009 y 2013, alcanzando
una tasa de 719,4 y 421,9 muertes maternas por cada 100.000 nacidos vivos respectivamente, se observa
una ausencia de casos para los afios 2010, 2012, 2014, 2015, 2016 y 2017, esta reduccion se presentd
posiblemente debido a la educacion y todos los programas que se presentan por parte de la E.S.E, para las
mujeres gestantes y sus familias.
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Figura 34. Tasa de mortalidad neonatal, Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2005 -2017
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== Anor 000 | 654 | 357 (1060 000 | 654 | 348 |11.15| 844 | B85 | 939 | 000 | 00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

La tasa de mortalidad neonatal es el nimero de recién nacidos que mueren antes de alcanzar los 28 dias de
edad, por cada 1.000 nacidos vivos en un afio determinado, la tasa de mortalidad neonatal en el municipio de
Anori, se observa en la figura anterior que esta por debajo que el valor de referencia que para nuestro
andlisis seria el departamento de Antioquia para los afios 2009, 2010 y 2011, y superior para los afios 2012,
2013, 2014 y 2015, sin embargo podemos decir que las posibles causas de muertes neonatales ocurridas en
el periodo de estudio, pueden deberse a que el municipio cuenta con veredas donde es muy dificil el acceso
a los servicios de salud, ya sea por situaciones geograficas o por orden publico, lo que no garantiza que una
materna pueda acceder a los cuidados y atenciones oportunas desde el inicio del embarazo, detectando
situaciones que dificulten la continuidad de embarazo sano.

La anterior situacion lleva a fortalecer los programas de salud publica y prevencion en aquellas zonas donde
es mas dificil el acceso a los servicios de salud mediante brigadas de salud, que fomente las consultas de
control prenatal en las madres gestantes, promover el cuidado antes y después del parto, darles a conocer
sintomas y signos de alarma durante el embarazo, capacitar a lideres de la comunidad en algunos temas
prevencion de la enfermedad y promocién de la salud, asi como fomentar la lactancia materna en las madres
gestantes, implementar los equipos basicos de salud a través de la estrategia APS y priorizar aquellos
lugares como mayor necesidad en salud.
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Figura 35. Tasa de mortalidad infantil, Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2005 -2017
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2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017

=f=Antioquia | 137 | 132 | 1533 | 133 | 114 | 110 | 107 | 99 59 9.6 88 9.0 91
== Anor 91 | 229|107 | 106 | 36 | 163 | 7.0 | 112 | 127 | 88 5.4 5.0 45

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

La tasa de mortalidad infantil para los afios en estudio en el municipio se puede observar que en los afios en
los que méas muertes se presentaron fueron 2006, 2012, 2013 y 2015 més que en el departamento, en los
otros afios se observa que las tasas fueron mas bajas, estas muertes como se muestra en las causas de
mortalidad infantil pudieron haber ocurrido, por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal,
infecciones respiratorias, causas externas de morbilidad y mortalidad, tumores (neoplasias), se debe tener en
cuenta que el municipio de Anori en un 59% es zona rural la cual en su mayoria es de dificil acceso lo que
conlleva a que se implementen los problemas asociados a la salud debido a la falta de consulta por parte de
esta poblacion.

Por lo anterior se deben implementar estrategias como el cuidado del embarazo, la asistencia a controles
prenatales, ya que las estadisticas demuestra que la mayoria de las muertes infantiles 0 menores de cinco
ocurre en el periodo neonatal, es decir, hasta los 28 dias de vida, se debe fortalecer los programas de
lactancia materna y la asistencia a los controles de crecimiento y desarrollo, asi como la participacion activa y
capacitacion en salud de la comunidad especialmente en las veredas méas alejadas del municipio a través del
Equipo de Atencion Primaria en salud, hacer promocion y prevencion sobre los cambios climéticos.
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Figura 36. Tasa de mortalidad en la nifiez, Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2005 -2017
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2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 ( 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017

=#=—Antioquia | 16.8 | 16.3 | 16.3 | 164 | 14.1 | 143 | 132 | 121 | 122 | 120 | 109|114 | 111
== Anor 213|229 | 214|106 | 7.2 (196 | 70 | 186|127 | 88 | 141|151 | 134

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

La mortalidad en la nifiez para todos los afios el dato municipal fue superior al departamento resaltando el
2011y 2014 con una notable disminucion de los casos de mortalidad en la nifiez, es de anotar que se tienen
implementadas las politicas de salud dentro de los programas de promocion y prevencion de las
enfermedades y las brigadas de salud extramurales que se realizan en las zonas rurales de nuestro
municipio.
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Figura 37. Tasa de mortalidad por EDA, Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2005 -2017
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== Anori o0 | 632|631 00 (00| 00|00 | 0O | 00| Q0O |00 | OQ0O| 0O

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

En el municipio de Anori se observa que no se presentaron casos de mortalidad por EDA en la poblacion
menor de cinco afios, en lo que podemos pensar que en las politicas y normatividad en relacién a las
acciones de salud publica establecidas en la Decreto 3039 de 2007, quien fortalecié las acciones salud
ambiental y las politicas de la infancia, como mejorar la atencién a la poblacion infantil, mejorar la coberturas
de vacunacion, mejorar los programas nutricionales e implementar en las comunidades las unidades de
rehidratacion capacitando y dotando a lideres de estos implementos basicos para la atencién de enfermedad
diarreica y dar al menor un atencidn basica, y que ademas permitié la vinculacion de otros sectores en la
atencion de las problematicas de salud, generando la disminucion de la mortalidad infantil, por este tipo de
causas.
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Figura 38. Tasa de mortalidad por IRA, Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2005 -2017
140.0
120.0
100.0
80.0
60.0
400

20.0

Tasa por cien milmenoresde5 afios

0.0 —il— —ill— —il—
2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017

=#=Antioquia| 23.1 | 243 | 21.7 | 184 | 186 | 13.7 | 108 | 11.7 | 9.1 9.1 9.6 9.3 | 80
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Se observa en la figura que dentro del periodo 2005 al 2017, para el municipio de Anori se presentaron casos
en el 2006, 2010 y 2017 alcanzando una tasa de 113.6 por 100.000 menores de cinco afios para el afio 2017
superior a la tasa del departamento, esto quiere decir que nuestro menores tiene mayor riesgo de morir por
eta enfermedad que el departamento, entre las causas de mortalidad relacionadas con IRA, se tiene las
afecciones respiratorias en el periodo perinatal, las neumonias en menores de cinco afios y las afecciones
respiratorias.

Como se ha mencionado en los otros indicadores de mortalidad infantil analizados en este documento, se
debe incentivar las acciones de promocion de la salud y la detencion temprana de la enfermedad, en aquellas
zonas que se caracterizan por estar mas alejadas del casco urbano y donde el acceso a los servicios de
salud es mas dificil.

Mortalidad por desnutricion
En el municipio de Anori no se han presentado muertes por desnutricion en el periodo analizado, debido a los

diferentes programas que se tienen de seguridad alimentaria y nutricional, y la promocién y prevencion de las
enfermedades.
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Determinantes estructurales

En el municipio de Anori en los Ultimos dos afios no se han presentado eventos de mortalidad materna y
neonatal, esto debido a todos los programas que se tiene implementados para trabajar con las maternas
como son promocién y prevencién de las enfermedades, los curos profilacticos, las brigadas de salud y
vacunacion en las zonas mas alejadas del municipio.

2.1.6. Prioridades identificadas por mortalidad general, especifica y materno -infantil

Tabla 20. Identificacion de prioridades en salud del Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2017

) L. Valor del indicador | Valor del indicador | Tendencia 2005 Gru.poe de
Mortalidad Prioridad Anori (2017) Antioguia (2017) 22017 Riesgo
(MIAS)
General por grandes 1. Causas E:demas 1191 63.93| Descendents M2
causas 2. Neoplasias 81.7 111.28|Fluctuante 007
3. Enfermedades Circulatorias 67.1 145 56|Fluctuante 001
1_Agresiones (homicidios) Hombres 130 4 51 43|Descendente 012
2. Lesiones autoinfligidas intencionalmente
(suicidios) 141 5.86|Descendente 012
Especifica por Subcausas |3.Tumor maligno de la prostata 248 16.41|Ascendente 007
o subgrupos 4 Tumor maligno del estdmago 245 11.07|Descendente 007
5 Tumores malignos de ofras localizaciones y
de las no especificadas 17.4 14.69|Ascendente 007
6. Enfermedades isquémicas del corazon 33.2 73.33|Descendente 001
Mortalidad Infantil y de la 1. Eﬁermedadgs del si§t§ma respiratorio 2 0.42|Ascendente 000
nifiez 16 grandes causas 2. Qlertas afgccmnes originadas en el
periodo perinatal 1] 4 7|Descendente 008
Mortahda:: E?%Z::mfanm y 1. Mortalidad por IRA menores de 5 afios 1136 8.0|Ascendente 008
Indicadores trazadores 2. Motalidad en la nifiez 13.39 11.6|Fluctuante 008
3. Mortalidad infantil 446 9.11|Fluctuante 008

Fuente: SISPRO (SGD)
Conclusiones

Durante el periodo observado 2005 y 2017 las tasas ajustadas para la edad en el municipio de Anori han
tenido una tendencia variante tanto en hombres como en mujeres.

Se puede observar que el grupo de causas que mas defunciones generd por 100.000 habitantes fue el de las
causas externas y neoplasias, para el cual se observa tendencia variante fluctuante en el periodo observado,
es un tema que debe estar presente en las mesas del gobierno local y departamental, ya que realizan un
aporte importante a los afios de vida potencialmente perdidos.

En el municipio de Anori se presentaron eventos de mortalidad por homicidios en el grupo de los hombres, el
cual ha tenido una disminucién importante en los Ultimos afios en comparacion a los afios 2005 y 2006, esto
debido posiblemente a los procesos de paz en todo el territorio colombiano especialmente en nuestro
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municipio, ademas las neoplasias han venido incrementado en los Ultimos afios para el grupo de los hombres
como los tumores malignos de la préstata, esto se da a que los hombres no asiste a los servicios médicos,
cabe anotar que estos temas se trabaja dentro del convenio del Plan de Intervenciones Colectivas..

En cuanto a mortalidad materno-Infantil en menores de 5 afios (nifiez) la principal causa de muerte fue por
enfermedades del sistema respiratorio con un incremento en el afio 2017, seguida de ciertas afecciones
originadas en el periodo perinatal, cabe anotar que en el convenio que se tiene del Plan de Intervenciones
Colectivas con la E.S.E. Hospital San Juan de Dios se realizan talleres relacionados con la prevencion y
atencion de las enfermedades asociadas a la gestacion y reconocimientos de alarma y capacitaciones a los
cuidadores.

2.2 Analisis de la morbilidad

La morbilidad es la proporcion de personas que se enferman en un sitio y tiempo determinado, es por esto
que se analizara la poblacién Anorisefia y su tendencia de morbilidad de los afios 2009 a 2018.

2.2.1 Principales causas de morbilidad

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

Morbilidad Atendida

Entre las principales causas de morbilidad presentadas en el municipio de Anori, afio 2009 a 2018 para la
infancia y primera infancia se encuentran con mayor proporcion las condiciones transmisibles y nutricionales.
Enfermedades causadas por un agente especifico o sus productos tdxicos, que se produce por su
transmision desde una fuente o reservorio a un huésped susceptible.

Es este tipo de enfermedades al igual que las nutricionales representa una alta tasa de mortalidad en nuestro
pais, es por esta razon la importancia de incentivar y fortalecer los programas de vacunacién en nuestro
municipio, promover los programas de crecimiento y desarrollo en los menores que permita detectar o
evidenciar aspectos anormales como son el estado nutricionales de los nifios y nifia de nuestro municipio;
asi como los programas nutricionales que se estén operando en el municipio, donde se dé mayor prioridad a
los que se encuentre en riesgos nutricional.
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Tabla 20. Principales causas de morbilidad, Municipio de Anori — Departamento de Antioquia 2009 - 2018

Total
Ciclo vital Gran causa de morbilidad 2009 2010 201 o012 013 2014 2015 2016 2017 2018 a pzp;(;w-
Condiciones malernas perinatales s | 492 Mo P owro | osse [ oes2 050 000 0.00 000 0.0p
Primera infancia | COTdIEIONES bransrrisibles y nutricionales | 379 Sr70 Boss sz EEs: WS4 s M7z Bksos  ReTs 26
(0-Safios) Enfermedades no transmisibles B EEs: Eho: G+ e EE:  EEhs et EEcs EEles ¥ |
Lesiones | oe4 | 450 § e | s06 ] 611 B oe2s | eo1 ) 93 [Wieas [ 8w I4
Signos y sintomas mal definidos | 126 W 1w B o3 § sos B ooz ) sse Woast sy Wisos M en0 07b
Condiciones maternas perinatales 0.00 0.00 041 0.00 0.00 0.00 020 | 337 | 15 025 EF)
nfancia Condiciones transmisibles y nutricionales | 566  [l@ss1 [Mls1 Mzi03 Wiy 2063 W23 W23 s 0 1098 ‘2
(6-11 afios) Enfermedades no transmisibles [sB60 [ A [ A9%e [ depo [8SF [sids [sed [ 43 [as | se@: 1048
Lesiones s N 992 B o152 Woes2 Wo129s ez B oess Wozzs | 92 W 104s 12};
Signos y sintomas mal definidos | 180 W44 Wo1ass Wo1aas Wozrr B os3r Wo1zis Miees Wieis 223 31§
Condiciones maternas perinatales ez f ovror ] ss6 ] s7s | oeis f oe40 Wozm | o201 | ssmo | 300 28
Adolescencia | Condiciones bansmisibles y nubicionales B as Wiwvss W o139 W oizs7 B o1iso W3z B o4 0 o044 e B 1261
(12 1gains)  EMErmedades notansmisides c2s e ETDs  DSSR: 2  EE:  ESH7  Ee:  MBox E@s ol
Lesiones Wwos W oizes W44 Wozze B 91z Waas Bz Woass B o1woes W o130 23]
Signos y sintomas mal definidos | 219 W22t W Woewe Bosz Wiros Woerr s Wisra s 84l
Condiciones malernas perinatales Fs2 B 1132 Wiww Bz B ories Bo2a2 Woase B owsee B ozr § 7w 43
Jwertud Condiciones ransmisibles y nutricionales | 200 [ 1268 [ 1wes [ 804 | 544 W 1159 ) ess5 | so0 W2 J osot G
(14-26ai0s)  ETermedades novansmisidles s S Ry S s o S5 S0s: i MmN 15450
Lesiones | 418 ) 812 | 745 § oz 0 752 | 1w0se W o1zis [Wesos W os3ar W 1218 EY
Signos y sintomas mal definidos B ooor W o12a0 Wiwesr W50 IEBoz W o283 W oave Ml2aco W0z W7 7217
Condiciones malernas perinatales Boa2 | 14 | 279 | 3r7 | 3m | 2zt | 151 | 147 | 109 | oge 0.1
Adultez Condiciones ransmisibles y nutricionales | 394 [ 1240 || 658 | 596 J 773 0 714 | sm | 480 | vos ) 723 [E1
(o7 -59aios)  EMMEMedades novansmisides | 6435 | 6491 | 7089 | 7016 | 6571 | 7060 | 7424 | 6497 | 6829 | 7066 23§
Lesiones Wwi2o B oeam J vse B ooz B oriz J oest | oeos B oose | osxm | a2 086
Signos y sintomas mal definidos | 460 W 1244 W 1216 0 109 Wwe1z B 1os 0 w41 Wies Wis2s W 1370 155
Condiciones maternas perinatales 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.
Personamayor Condiciones transmisibles ynutricionales | 291 | 848 | 482 | s46 | 7as | 32 | 32 | 293 | 385 | 258 106
Moot ooy Erfemedadesrotansmises NS UGS - NN IS NS0 NS MG MO S s o}
Lesiones B oa14 | 631 | 280 | 415 | 527 | se1 | 32 | 3% | 401 | s06 10b
Signos y sintomas mal definidos | 523 W43 0 936 | 666 Woi2o0 B g1z B oeda W1z 0 ssr | 72 141
Fuente: RIPS

Las principales causas de morbilidad en el municipio son las enfermedades no trasmisibles en todos los
ciclos de vitales con aumento para el Ultimo afio observado, se destacan las condiciones trasmisibles y
nutricionales para el ciclo de la primera infancia, y los signos y sintomas mal definidos en todos los ciclos
vitales.
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Tabla 21. Principales causas de morbilidad en hombres, Anori, 2009 — 2018

Hombres
Ciclo vital Gran causa de morbilidad A pp2018-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2018 2016 2017 2018 2017
Condiciones maternas perinatales 6ean | 759 [Me29s Mo [ sss | 139 051 0.00 000 000 000

Condiciones transmisibles y nutricionales 264 3 Wl2s00 sy Sz Sber E2is M 1733 BM2ss  Ross 564’
Enfermedades no transmisibles Bccs IS Eico Eeos Esc: v EER: s S0 L g4

Primera infancia

(0-Saflos) Lesiones | oss ) eo0 W ose J§ 674 W o3 W w4 | e57 W o147 Wses § o210 g
Signos y sintomas mal definidos 056 | 483 ] 765 W 1161 W 1150 [ s49 [ 1246 [EEs7 W 1410 [ 1660 25§
Condiciones maternas perinatales .00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.368 \ 079 \ 134 0.00 -1 3*1
nfancia Condiciones transmisibles y nutricionales | 435  [l2200 [Poos [M2070 W s2e Mioss 2153 2063 s o 1054 1486
" Enfermedades no transmisibles G5 EsEe s ks DGy e SR DSl EEs: SRR 12 5]
(8- 11 afios)
Lesiones &z W52 Woesxs esoo Wov7t BBsso W o460 0 o1ioo W oza2 @ o7 A7
Signos y sintomas mal definidos 000 W o3 W owooo Waize W2 0741 0 oeas Moz Wiwsn s 544
Condiciones maternas perinatales I 556 0.00 0.00 000 0.00 000 000 0.00 0.00 0.00 00@
Adolescencia | Condiciones ransmisibles y nuticionales 000 2114 1483 W o128 W 1375 Moea7 W o136 W o123 DNEEE B wis -4
(1218 a0s) Enfermedades no transmisibles P EEo: s S e s ek s W oeer EE 30 4
Lesiones EEs coz Moo 2017 M oess 2240 es1r Wo7ee W 1411 237 90‘
Signos y sintomas mal definidos | 278 0 96 M2 W 1373 M2 Wwoes B o133 Wksis 0 es2 i9s2 a7l
Condiciones maternas perinatales 0.00 0.31 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0 00
Jwentud Condiciones transmisibles y nutricionales [l25.97 [ 1748 W 1207 W 1279 W 1239 W 1359 W 17e | 420 [Wierz | 588 -1'4
(1426 a705) Enfermedades no transmisibles s ek EES: D S EIG: R0 Ecst 0 1260
Lesiones B 1429 2393 1827 W22 [oso 2143 Wkro  ERos W93 620 -3fs
Signos y sintomas mal definidos Bisss W o11es W72 Miwie 0 7o 0 w4 0 1055 2017 B 1021 W 1355 333
Condiciones maternas perinatales .00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Adultez Condiciones transmisibles y nutricionales | 611 [ 1235 | 620 | 681 | 1128 [ 946 | 604 | 464 | 621 [ 977 35§
(o7 soanps)  Criermedades notransmisibles | 6026 | 5781 | 6579 | 6387 | 6768 | 642y | 6731 | 5530 | 6464 | 6575
Lesiones Bros W91z W75z 2113 0 1288 W 1603 W 1553 1oss W 1430 W 1346 08
Signos y sintomas mal definidos I 568 W17 Ww49 0 sos 0 816 W w24 W 1112 M5 W ass B 1102 38
Condiciones maternas perinatales .00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Persana mayor Condiciones transmisibles y nutricionales | 411 | 892 | 461 | 540 | s84 | 374 | 43 | so8 | 43 | 219 21
ores o0 afcs) EMemedeces osensmsiies  NGGHONN WNGHSH  WNGHIAN) WNGRISNN MUSOT NOTON WNGSEZN WZUS WNEZE WNESORN o0
Lesiones | 274 W 1weo | 329 | 457 | 76 J 853 | 320 Q93 | 582 | 640 056
Signos y sintomas mal definidos J 685 MWiiso0 W9 | sre Wnos [ osoo B o929 MWniss B wss J 83 23
Fuente: RIPS

Principales Causas de morbilidad en hombres

En los hombres la principal causa de morbilidad son las enfermedades no trasmisibles en todos los ciclos
vitales presentando un incremento en el ultimo afio observado.
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Tabla 22. Principales causas de morbilidad en Mujeres, Anori, 2009 — 2018

Mujeres
Ciclo vital Gran causa de morbilidad 2000 010 2011 012 013 014 2015 2016 2017 2018 Ap;jgw-
Condiciones maternas perinalales Wwesr | 250 [ 38 | s67 | 3210 | 26 | es2s [eegg | 492 [ e 1
brimeraitanciy | Condiciones bansmisiles y nutncionales BBooo [z WS+ WSs E s WE7 s | 3o &0 MBoss [Sos
(0.5afos)  Eriermedades notransmisibles sy S s S e Es s 71 [EEs: B2 [0
Lesiones 000 | 25 | 3e6 | 32 | 281 | ss0 | ss0 | oss | 459 | 678 o
Signos y sintomas mal definidos Wwsr Wasoo W wose | sor | 723 W oviee P | 12 oot | oem fo7
Condiciones maternas perinatales 000 000 | o7 000 000 000 000 J es2 | 179 055 fou
— Condiciones transmisiblesynuticionales | 657  [Bz05 [M21s0 2143 W 7ss W2151 Woses M2sos Wt [ 1151 [ERso
(6- 11 afios) Enfermedades no transmisibles -7 -59 -8 - - - - -4 62 -32 -2 8.
Lesiones a3z | o7os | o752 | 357 ] est | 538 | 43¢ We | asm [ oem
Signos y sintomas mal definidos | 333 Wi Wiess Wisis Wz B onss Wirss Wioezs W2azn W2z a07

Condiciones transmisibles y nutricionales [l 1188 [ 1612 [ 1206 | 1235 [J 1wes W 11se J w03z B oest W o232 W 1440

Condiciones maternas perinatales e ) ox N 941 | 9ss || 914 || 066 Msss | 42 || 1268 | 53 g3
1l

?f:le;t:i? Enfermedades no transmisibles Wzss [EGze [ESEe [Ede S+ S0 s S EE  ERs
Lesiones | oo § eos B 7os | ere | s48 W oe2t | s Wz | ese [ 557 12
Signos y sintomas mal definidos | 198 [bsyr Woss W7o WEie Wises Wos WEs2 e s E 3
Gondiciones matemas perinatales e W 456 MMzszs Woosr W 49 M sat Wios1 Missz Woeor | 155 s
— Condiciones fransmisibles y nutricionales | 342 [l 1122 0 1013 | ses | 3s2 Powoez | 75 | 7vaz W oima W o103 J42
(14-25af0yy  EMfEmedades notansmisibles e EE s> 6 WEc0 [EEe SR & Es0 S 1
Lesiones | oss | 334 | 33 | 38 | 17 | s | s3a | 743 | 7a | see Jed
Signos y sintomas mal definidos B2 Bz Wwss Bz s B s Bose b Wesse Wies  Eno
Condiciones maternas perinatales W72 | 240 | 420 | eo7 | so7 | 43 | 220 | 167 | 188 | 18 435
Adiles Condicionestransmisibles y nutricionales | 230 [ 1243 | 679 | s44 | 488 | s74 | se3 | 4 [ 773 | s+ Jo
o, Ermeadesroronmstes  [NSHE GG [SEN DO NSGE S TGN WeG W0 mEe b
Lesiones | sso | 212 | 224 | 19 | 250 | 401 | 4s7 | sor | 387 | 406 a1
Signos y sintomas mal definidos | 305 W o136 [ 1305 [ 1264 2253 W 1152 0 oo Wiers Woisss W 1520 43
Condiciones maternas perinatales 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 (1()0
Persona mayor Condiciones transmisibles y nutricionales | 202 | 810 | 482 | s44 | s47 | 281 | 207 | 208 | 3w | 285 419
e Eremecasrotarsmetics | SHEAN |NN0SS) NG [WGSSo NS [NGsuE GO [NGsE MG MG >
Lesiones B2z | 241 | 247 | 39 | 407 | 313 | s, | 17 | 2m | 416 2
Signos y sintomas mal definidos | 404 [Wiesz | eos | 714 [P o1203 [ 1008 [ 1045 P oo | 7 | 6% 471
Fuente: RIPS

Principales Causas de morbilidad en mujeres

En las mujeres la principal causa de morbilidad es por enfermedades no trasmisibles en todos los ciclos
vitales con un comportamiento variante en el periodo de 2009 a 2018, en segundo lugar, las condiciones
trasmisibles y nutricionales especificamente en los ciclos vitales de primera infancia e infancia, seguidas de
las condiciones mal clasificadas en gran mayoria de ciclos vitales.
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2.2.2. Morbilidad especifica por subgrupo

Tabla 23. Causas de morbilidad por subgrupos, Municipio de Anori — Departamento de Antioquia 2009 — 2018

286 | 550 | s87 03l

Grandes causas de - Total
morbilidad Subgrupos de causa de morbilidd 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2016 2016 2017 2018 AP;jTa'
)  Deficiencias nutricionales [ 1458 [ 050 [ 135 [ 141 [ o051 [ 251 [ 451 [ 889 [ 016 | 221 - |
Condiciones transmisibles y ) ) - !
nuicionales Enfermedades infecciosas | parasitarias W20 W6736 [Weote Wé27e 6420 W6172 Wde4s W0s56 4076 4736 [EZM0
Infecciones respiratorias [3333 4214 4049 6581 4520 Pas7s [4so0 6056 5008 6043 ik |
Condiciones maternas  Condiciones derivadas durante el periodo P6630 [ 720 [ 1872 L1966 [ e75 [ 1554 | 324 [ 1034 [ 292 | o4 251
perinatales Condiciones maternas Fa370 Po280 P812s [e03: [oo2s 8445 [Po67s [8oes [Poros [89se |
Anomalias congénitas [1475 [ 067 [ 043 [ 074 [ 108 [ o072 [ o052 [ o058 [ 031 [ 030 -0ip1
Condiciones neuropsiquiatricas [ 63 [624 [ 578 [ 664 [ 720 [ 625 [ 607 [ 603 [ 748 [ 621 -1327
Condiciones orales a2z [1o81 [ 711 [ 698 [1734 L1470 [ 1183 [108e [ 1362 [ 1784 +
Desordenes endocrings [ 311 [ 317 [ 319 [ 587 [ 495 [ 304 [ 380 [ 38 [ 417 [ 413 -0304
Diabetes mellitus [ 150 [ 244 [ 159 [ 212 [ 110 [ 150 [ 156 [ 305 [ 220 | 281 ofio
Enfermedades cardiovasculares [ 1336 [ 1343 3143 [2326 [ 1549 [2913 Fa00s [2128 Fa000 P33z 3-
Enfermedades de |a piel [ 300 [ 567 [ 643 [ 452 [ 468 [ 464 [ 524 [ 545 [ 268 [ 300 O} &
Enfermedades no transmisibles )
Enfermedades de los organos delos sentidos | 472 | 420 | 424 | 406 [ 593 | 457 [ 581 [ 550 [ 362 [ 378 0]15
Enfermedades digestivas [ 703 [ 746 [ 68 [ 844 [ 668 [ 500 [ 481 [784 [ 772 | 3s2 10
Enfermedades genitourinarias [ 922 [F2382 [ 1654 [ 1542 [ 1551 [ 1290 [ 1092 [ 1002 [ 882 [ 1021 1.
Enfermedades musculo-esqueleticas [ 1164 [1508 [ 295 [ 1190 [ 1244 [ 1137 [ 1201 | 288 [ 1260 [ 1006 254
Enfermedades respiratorias [ 323 [ 417 [ 408 [ 395 [ a7e [ ass [ 338 [1o60 [ 311 [ 276 fniss
Neoplasias malignas P08 [ 184 [ 141 [ 415 [ 216 [ 186 [ 260 [ 399 [ 224 | 148 iy
Otras neoplasias [ 207 [ 110 [ o095 [ 195 [ 163 [ o070 [ 120 [ 123 [ 142 | 058 s
Lesiones de intensionalidad indeterminada Jooo [os [ 023 [ooo [o6e [o00 [ o000 [ 000 [ 048 [ 037 0
Lesiones intensionales looo [ o022 [o46 [ 042 [ o000 [ o030 [o3e [ ooo [ ooo [ 046 04-
Lesiones (VO1-YE9, S00-T98) Lesiones no intensionales [ 258 [ 518 [ 601 [ 583 [ 330 [ 448 [ 295 |
Traumatismos, enienenamientos y algunas otias I9?.42 Ism:; I94.31 Isms Igam I95.22 I94.66 I9?.14 I94.02 I9330 o

consecuencias de causas externas

Si y sinf |
Ign?sysmomasma Signos y sinternas mal definidos 0000 | 10000 | 10000 | 10000 | 10000 | 10000 | 10000 | 10000 | 10000 | 100.00 040
definidos (RO0-R99)

Fuente: DANE-MSPS-RIPS

En las condiciones maternas — perinatales se destacan las condiciones maternas, se puede decir que esto
se da a que las maternas son mas susceptibles a enfermar; en las lesiones, son los traumatismos,
envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas el motivo de mayor consulta en este
grupo, debido a los accidentes de transito y a los intentos de suicidios que se han venido presentando en los
Ultimos afos en el municipio, para lo que se tienen implementado los talleres de salud mental en convenio de
salud publica e intervenciones de APS.

En el grupo de las enfermedades no transmisibles son las enfermedades cardiovasculares el motivo de méas
consulta, seguido de las condiciones orales.

Son las infecciones respiratorias, la subcausa de mayor aporte en el grupo de las condiciones transmisibles y
nutricionales.
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Tabla 24. Causas de morbilidad subgrupos, hombres Municipio de Anori — Departamento de Antioquia 2009 — 2018

Grandes causas de Sub d d bilidad Hombres
morbilidad UBgTUPOs de causa de morbllica 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 A"zpoﬁ”’
) Deficiencias nutricionales P71 [ 128 [ o044 [ 074 [ 052 [ 201 [ 328 [ 625 [ 027 | 046 049
Condiciones transmisibles y X X L
nuticionales Enfermedades infecciosas y parasitarias F6250 Ps60e F4s12 F4as3e F6115 B6327 4323 Farso F6037 6356 3
Infecciones respiratorias F2679 W4263 5044 W63g7 a3z Ws472 6349 4625 [a0ss Wacoo o5
Condiciones maternas Condiciones derivadas durante el periodo lEB.SS l(IJ.OO l(IJ.OO l(IJ.OO l(IJ.OO l(IJ.OO l(IJ.OO l(IJ.OO l(IJ.OU | 0.00 040
perinatales Condiciones matemas Jo42 Jooo Jooo [ooo Jooo Jooo Jooo [ooo [ o000 | oo0 000
Anomalias congénitas P22 [ 045 [ 053 [ 112 [ o082 [ o8 [ o082 [ 024 [ o0e [ 043 o4
Condiciones neuropsiquiatricas [ a14 [ 380 [ 413 [ 535 [690 [578 [ 548 [ 380 [ 507 [ 571 il 3
Condiciones orales | 543 [ 1430 [ 1002 [ 798 [2235 [1610 [ 138 [ 1805 [ 1585 [ 2100 5.
Desordenes endocrings | 240 [ 335 [ 321 [ 447 [ 300 [ 241 [ 444 [ 166 [ 300 [ 386 0d
Diabetes mellitus [ ooo [ 452 [ 208 [ 184 [ o0ss [ 187 [ 184 [ 300 [ 159 [ 208 cnjg
Enfermedades cardiovasculares [ 1154 [1692 F3033 [2187 [ 1534 F2s20 F3033 [ 1591 F2s71 [3208 % |
5 Enfermedades de |a piel [ 181 [a24 [ 733 [ 630 [ 440 [ 48 [ 560 [ a5 [ 310 [ 351 n-§1
nfermedades no transmisibles X
Enfermedades de los organos de los sentidos | 294 [ 507 [ 497 [ 630 [ 595 [ 578 [ 595 [ 736 [ 488 [ 497 049
Enfermedades digestivas [ s14 [ 697 [ 703 [as0 [ 826 [ 460 [ 487 [or4 [ a3 [ 370 5.&9
Enfermedades genitourinarias [ e7o [1077 [ass [ a8 [1171 [ a4 [ 703 [ 926 [ 544 | 640 1%
Enfermedades musculo-esquelsticas [ e2s [1756 [ 1161 [138¢ [ 1201 [ 1219 [ 1350 [ 1116 [ 1576 [ 1188 a,:w
Enfermedades respiratorias [ 271 [ 516 [ 542 [ 567 [ 410 [ 497 [ 401 [ 641 [ 310 [ 245 0lb4
Neoplasias malignas P08 [ 217 [ 283 [ 447 [ 256 [ 195 [ 138 [ 404 [ 263 | 174 4)4?39
Ofras neoplasias [ 158 [ o72 [ o076 [ 144 [ 149 [ 060 [ 085 [ 071 [ 141 [ 018 b2
Lesiones de intensionalidad indeterminada Jooo [ 1144 [ o032 [ooo [o9 [oo00 [o00 [o00 [ 066 [ 028 537
Lesionies intensionales Jooo o028 [o63 [o054 [ooo [033 [o020 [o000 [ o000 [ 000 doo
Lesiones (V01-YB9, S00-T98) Lesiones no intensionales [ 354 [ 256 [ 599 [ 402 [ 288 [ 373 [503 [ 28 [526 [ 510 016

consecuencias de causas externas

S int |
d;’;?j;ﬂ;gg;;ga Signos y sintornas mal defridos lmoo lmoo lmoo lmoo lmoo lmoo lmoo lmoo lmon lmm 0bo

Fuente: DANE-MSPS-RIPS

Traumatismos, envenenamientos y algunas ofras I9646 I9602 I9306 I9544 I9615 I9594 I9477 Im 1 I9408 I9462

En las lesiones, la mayor proporcion la presentan los traumatismos, envenenamientos y algunas otras
consecuencias de causas externas, esto debido a que los accidentes de transito se presentan mas en los
hombres por exceso de alcohol y velocidad o las rifias callejeras con comportamiento poco variante en los
Ultimos afios observados

En las condiciones derivadas del periodo perinatal presentado 0 casos con respecto al afio anterior.

En cuando al grupo de las enfermedades no transmisibles, con las enfermedades cardiovasculares, el motivo
de mayor consulta, seguido de las condiciones orales y las enfermedades musculo-esqueléticas

Alrededor del 50% de las consultas en el grupo de la condiciones transmisibles y nutricionales son debido a
las enfermedades infeccionas y parasitarias.
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Tabla 25. Causas de morbilidad subgrupos Mujeres Municipio de Anori — Departamento de Antioquia 2009 — 2018

Grandes causas de Mujerse
o Subgrupos de causa de morbilidad App2018-
morbilidad W09 2010 2011 212 2013 2014 205 2016 2017 W8 "
) Deficiencias nutricionales F2000 [ oo0o [ 191 [ 202 [os0 [ 302 [ 566 [1100 [ o000 [ 348 (B4
Condiciones transmisibles y ) ) -
nuicionales Enfermedades infecciosas | parasitarias Farso Wse1s Peo1s Féod0 B4775 M601s W40 Fasoo [aaos [azes |
Infecciones respiratorias Pa250 F4182 P4so1 6758 6175 Fass1 4485 6400 6695 [6364 [-1330
Condiciones matemas  Condiciones derivadas durante el periodo | 243 [ 223 [ 812 [ 643 [ 500 [1411 [ 227 [ 877 | 148 | 04 1.07]
perinatales Condiciones maternas Porsr Porrr [918s 9357 9500 [esse [or7s 9123 9852 995 1071
Anomalias congénitas Jomo [o7s [ o038 [o0s4 [ 121 [ 074 [ o046 [ 073 [ 047 | 022 025
Condiciones neuropsiquiatricas | 446 [ 748 [ 669 [ 736 [ 741 [ 656 [ 641 [ 701 [ e23 | 651 278
Condiciones orales F1315 [ o4 [ 502 [ 642 [1394 [1380 [ 1062 [ 774 [ 1201 [ 1592 3028
Desordenes endocrings [ 376 [ 308 [ 318 [ 665 [ 620 [ 344 [ 342 [ 430 [ 502 | 44 061
Diabetes mellitus [ 305 [ 138 [ 134 [ 227 [ 121 [ 126 [ 152 [ 303 [ 265 | 324 059
Enfermedades cardiovasculares | 15.26 | 11.66 |32.G4 |24.G4 | 15.59 |29.72 |29.94 |23.64 |30.94 |3389 295.
Enfermedades no fransmisibles Enfermedades de la piel [ 423 [ 43 [ 594 [ 352 [ 488 [ 451 [ 497 [ 408 [ 237 [ 270 033
Enfermedades de los organos delos sentidos | 657 | 390 | 385 [ 281 [ 592 [ar9 [s573 [ 481 [ 27 [ 307 0.36
Enfermedades digestivas [ 587 [ 771 [ 678 [ 785 [ 560 [ 53 [ 477 [ 701 [ 651 [ as7 295
Enfermedades genitourinarias [ 1174 Fa04s F2074 [185s [1s09 [ 1493 [ 1321 [ 1036 [ 1126 [ 1241 1154
Enfermedades musculo-esqueleticas [ 1408 [1382 [ 203 [107e [1273 L1084 [ 1113 [ 231 [1031 [ 897 .34
Enfermedades respiratorias [ 376 [ 367 [ 335 [ 290 [ ase [ 268 [ 302 [1245 [ 312 | 294 018
Neoplasias malignas Fos0 [ 138 [ 063 [ 397 [ 180 [ 148 [ 332 [ 397 [ 197 [ 132 064
Otras neoplasias [ 258 [ 120 [ 105 [ 223 [ 173 [ 091 [ 150 [ 146 [ 142 | 081 062
Lesiones de intensionalidad indeterminada Jooo [ooo [ooo [ooo [ooo [oo0o [oo0 [ o000 [ 000 [ 052 052
Lesionies intensionales ] ooo [ ooo [ooo [ooo [ooo o023 [o74 [oo00 [ o000 [ 130 1309
Lesiones (V01-YB9, S00-T98) Lesiones no intensionales [ ooo [1351 [ 246 [1215 [ 438 [ 600 [ 480 [ 286 [ 614 [ 720 1159
Traumatlsmu.)ﬁ,envenenam\emosyalgunasotras Imm Iﬂﬁ49 IQTM I8735 I9563 I9368 I9446 I9T14 I938’5 I9089 Pr
consecuencias de causas externas
j;i?jﬁ;ﬂ:ga' Signos y sintonas mal definidos Iw.oo Iw.oo Iw.oo Iw.oo Iw.oo Iw.oo Iw.oo Iw.oo Iw.ou Iwou 000

Fuente: DANE-MSPS-RIPS

Son las condiciones maternas, el motivo de mayor consulta en el grupo de las condiciones materno —
perinatales, ya que las mujeres en esta condicién son mas propensas a enfermar

En las lesiones, son los traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas
las que presentan la mayor proporcion de consulta, puede ser debido a los accidentes de transito y
violencias de género

Las infecciones respiratorias aportan mas del 50% en el grupo de las condiciones transmisibles y
nutricionales, en los Ultimos afios, puede deberse a que no se cuidan de los cambios climaticos.

En las enfermedades no transmisibles, siguen presentando la mayor proporcion las enfermedades
cardiovasculares, seguido de las condiciones orales y las enfermedades genitourinarias
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Tabla 26. Causas de morbilidad salud mental Municipio de Anori — Departamento de Antioquia 2009 — 2018

Total

Ciclo vital Gran causa de morbilidad A pp2018-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 07

Trastornos mentales y del comportamiento 0.00 _I 1M1 0.00 _- -0 .20()0 -()0 -()0 ODO

Primera infancia
i Tra:.itornoc'. mentales y del oomporlam?ento 000 000 000 000 000 000 000 000 7 50 000 50
(0 - 5arios) debidos al usa de sustancias psicoactivas
Epilepsia D060 ooo  NESEON MNOOOONMN oco  MMor7  MMEsto  NEGOON N o250 M@0 o7
Trastomos mentales y del comportamiento 0.00  |MMOD0OMN 000 | 392 2500 |[DNGAM1 |MEaaa Maa:  ioisl MM2st4 06304
Infanci Trast tales y del comportamient 5
ranca rasomos meflales y del comporamienio ——p gy 0.00 0.00 0.00 000 000 0.00 0.00 000 000 000
(6- 11 afios) debidos al uso de sustancias psicoactivas |
Epilepsia GGG 000 ooo  [NGGGENN MNSGH MMSccc M o7 NGSEY M2 MR s

Trastomos mentales y del comportamiento 000 [IN0D0ONN G0G0 [7S00 [N7ed: [WSskc NS00 DN DNE0Ss] SR 0 5
Adolescencia Trastornos mentales y del comportamiento
(12-18 afios) debidos al uso de sustancias psicoactivas 500 I28 5 s 942 +7
Epilepsia 0.00 000 oo [M2s00 M o17es MEro+ .00 000 | 476 [ 1488 10]1

Trastornos mentales y del oomportamlentol 1667 IZTTS .9 - - - - l)()O -‘*}B

3.33 I16.13 I21.85 I18.42 IiﬂOO I1250 I1557 3{7
| |

Epilepsia S S Bbiss | oser 1 o9ss 000 [b000 313 943 sd

Adultez
(27 - 50 afios) Trastornos mentales y del comportamiento 000 588 166 ‘ 0% 588 000 090 0+Q
90

0.00 0.00 0.00 0.00

588 | 4

Juventud

(14- 26 afios) Trastomos mentales y del comportamiento

0.00 0.00 1053
debidos al uso de sustancias psicoactivas

debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia 196 ] 784 | ooz B o158 ]| 822 Mz2206 B 13 | ssz [ o120 3
--- -
Personamajor tales y del ramient
(Mayores de 60 afios) | oo e eles Y Gl comporamiento -, 4, 000 333 072 072
debidos al uso de sustancias psicoactivas
Epilepsia 0.00 ooo | ss6 0.00 000 | 333 ooo [l 2000 o0 | 217 247

Fuente: DANE-MSPS-RIPS

Como se observa la principal causa de enfermedad en el grupo de salud mental esta los trastornos mentales
y de comportamiento en todos los ciclos vitales con una tasa mayor para el afio 2017 en el grupo de mayores
de 60 afios, seguido de las epilepsias en los ciclos vitales de primera infancia, infancia y adolescencia con un
comportamiento no muy variante, cabe anotar que en el municipio se tiene la politica publica de salud mental
y adiciones, y desde los convenios que se manejan con la E.S.E. del municipio se trabajan los temas de
salud mental, dirigidos a toda la comunidad en general.
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Tabla 27. Causas de morbilidad salud mental Hombres Municipio de Anori — Departamento de Antioquia 2009 — 2018

Hombres

Ciclo vital Gran causa de morbilidad App2018-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Trastornos mentales y del comportamiento 0.00 0.00 _ 0.00 _- -35 _'86 _ 57;

Primera infancia i
i Tra§|om0:‘. mentales y de\.oomp.ortam!enlo 000 000 000 000 000 000 000 000 % 000 %
(0-5afios) debidos al use de sustancias psicoactivas
Epilepsia Gl ooo 000 000 000 [23s1 B 1S oo [ 1429 0.00 12
Trastornos mentales y del comportamiento 0.00 0.00 0.00 _—-33 _ 0.00 0.00 _ 1(ii
Infancia i
N Tra?tomos mema\e“i‘ﬁde\.oomp.ol‘tam!emo 000 000 000 000 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 080
(6-11 afios) debidos al use de sustancias psicoactivas i
Epilepsia 0.00 0.00 000 000 oo R s7 ooo [NEGOGONN DNGEGEM ooo NG00

Traslomos mentales y del comportamiente 0.00 000 B33z [A0000N ST [eZ50 | 1818 000 [NSGo0 GGG 1582

Adolescencia
n Trastornos mentales y del comportamiento 000 000 000 000 1429 2500 000 00 2814
(12 -18 afios) debidos al uso de sustancias psicoactivas
Epilepsia 0.00 ooo  [INEEEY 000 [lizsst 0 1250 0.00 ooo [ 103 10,

Trastornos mentales y del comportamiento -I 714 iOOO - -

Trastornos mentales y del comportamiento

| mr

(131 E
I I333 IZTTS I15.15 -1263
16.28

Juventud

(14 - 26 afios) 0.00 0.00 1000

debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia oo [NGEEEN GGG 0 117s M 2000

Traslomas merilesy 62 Domportamlenlo-- - - - -

Adultez
(27-59 afos) Traslornos mentales y del comportamiento 000 I 1304 400 ‘
|

5.88 | 667

W33z 0 1111 W oisas 78

EEE E

0.00 0.00 517 547

debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia 0.00 000 [ 1200 W 1154 [ 187 465 000 W 111 | 1207 096

Trastornos mentales y del comportamiento 0.00 - 0.00 - 0.00 -- 0.00 -- 0

Persana mayor Trash tales y del It g
(Mayores de B0 afios) o o s 81 COMPORAMIENa g oy 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0
debidos al use de sustancias psicoactivas
Epilepsia 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.

Fuente: DANE-MSPS-RIPS

En el grupo de los hombres la principal causa de morbilidad de salud mental lo ocupan los trastornos
mentales y del comportamiento en todos los ciclos vitales, seguido de las epilepsias en los ciclos vitales de
primera infancia, infancia y adolescencia.
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Tabla 28. Causas de morbilidad salud mental Mujeres Municipio de Anori — Departamento de Antioquia 2009 — 2018

Mujeres

Ciclo vital Gran causa de morbilidad App2018-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2018 2017

Trastornos mentales y del comportamiento 0.00 - 0.00 .929 .929 0.00 -I 1.1 i_
000 000 ‘

Pr fa i
rimera |rN| ncia  Trastornos mentales y del comportamiento 000 000 000
(0 - Sarfios) debidos al uso de sustancias psicoactivas

Trastornos mentales y del comportamiento 0.00 - 0.00 ‘

Infancia Trastornos mentales y del comportamiento 000 000
(6- 11 afios) debidos al uso de sustancias psicoactivas : ’
Epilepsia - 0.00

Trastomos mentales y del comportamiento  0.00 -- . - .63

Adolescencia Trastomos mentales y del comportamiento

. 0.00 0.00 0.00 l2857 I 1053 I 543 -509
(12 -18 afios) debidos al uso de sustancias psicoactivas
Epilepsia 0.00 0.00 i ¥ i I 11 000 I 526 I1630 MIM
dwertid - Trastomos mentalesy del comporamienta g, 000 I 0w Izsoo I2667 I 14 000 I 652 I 1554 9]2
(14 - 26 afios) debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia - 0.00 0.00 0.00 0.00 I 667 0.00 0.00 0.00 I 806 8*6
7

e meeveres o N N -

Adult
ul e?: Trastornos mentales y del comportamiento 000 000 ‘ 172 ‘ 0.00 049
(27 - 59 afios) debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia .00 | | I 84 I 10.34 I 10.11 .3011 I1481 I 833 I1201 37

P
ersona ma‘yoz Trastornos mentales y del comportamiento 000 000 I 000 000 ‘ 078 078
(Mayores de 60 afios) debidos al uso de sustancias psicoactivas
Epilepsia 0.00 0.00 I 556 0.00 0.00 I 6.67 0.00 I 2000 0.00 | 234 2*}4

Fuente: DANE-MSPS-RIPS

Se observa que la principal causa de morbilidad por salud mental en las mujeres es trastornos mentales y de
comportamiento al igual que el grupo de los hombres, seguido de las epilepsias en los ciclos vitales de
primera infancia, infancia y adolescencia.
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2.2.3 Morbilidad eventos de Alto Costo

Tabla 29. Semaforizacién y tendencia de los eventos de alto costos del Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2006-2018

Comportamiento

Antioquia, Anori

Evento 2018 2018

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

Prevalencia en Diagnosticados de la
enfermedad renal cronica en fase cinco
con necesidad de terapia de restitucion o
reemplazo renal.

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

Tasa de incidencia de VIH notificada 2903 642 T
Tasa de incidencia de leucemia aguda

pediatrica mieloide (menores de 15 0.40 0.00 - - - - - - - ...
afios), 2017

Tasa de incidencia de leucemia aguda

pediatrica linfoide (menores de 15 afios, 360 0.00 - - - - - - - ...
2017)

:

:

:

:

:

:
&

1.00 0.71

8.36 656 - - - - - - - - - - - -

N

Fuente: DANE-MSPS-RIPS

Se observa en la tabla anterior que las enfermedades de prevalencia en diagnéstico de la enfermedad renal
cronica en fase cinco con necesidad de terapia de restitucion o reemplazo renal y la tasa de incidencia de
enfermedad renal cronica en fase cinco con necesidad de terapia de restitucion o reemplazo renal por
100.000 afiliados no presentan diferencias significativas con respecto al departamento, presentando casos
para el Ultimo afio del periodo observado.

La tasa de incidencia de VIH notificada presenta diferencias estadisticamente menores con respeto al
departamento, lo que quiere decir que nuestra poblacién tiene menor riesgo de enfermar a causa de esta.
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Figura 39. Progresion Enfermedad Renal Crénica Municipio de Anori - 2018
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Fuente: DANE-MSPS-RIPS

Se puede observar que la enfermedad crdnica renal por la que mas personas se enferman en el municipio es
la de estado 1, seguida de estado 0.

2.2.4. Morbilidad de eventos precursores

Tabla 30. Morbilidad de eventos precursores, Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2006-2018

Evento Antioquia, 2018 Anori, 2018

— = = = T T T T

(o]
(8]
Prevalencia de diabetes mellitus 2.89 - - - - ..o ooo-
Prevalencia de hipertension arterial 10.13 - - - - oo

Fuente: DANE-MSPS-RIPS

2006
2007
2008
2009

Se puede observar en la tabla anterior que en el municipio de Anori presenta diferencia estadisticamente
significativa para ambos eventos con respecto al departamento, lo que quiere decir que la poblacién

Anorisefia tiene mayor riesgo.

2.2.5 Morbilidad de eventos de notificacion obligatoria
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Tabla 31.Tabla de semaforizacion de los eventos de notificacion obligatoria del Municipio de Anori, departamento de Antioquia 2007-
2017

o Aros
Causa de muerte Antioquia, Anori,2017 ~ ©® @ © — ™o © ¥ W0 © I~
2017 o O O v — - v = = = =
(o] (] (e ] (e ] (o] (o] (e ] (e ] (e ] (o] (o]
(] (o] (o] (o] ('] (o] (o] (o] (o] ('] (o]
Letalidad de accidente ofidico 1.49 0.00 - - - - - - -
Letalidad de Infeccion Respiratoria Aguda os1  [EE .
Letalidad de intoxicaciones 0.58 0.00 - e - -
Letalidad de malaria vivax 0.00 0.00 L - -
Tasas de incidencia PDSP
Tasa de incidencia de dengue 60.36 0.00 - - - -
Tasa de incidencia de dengue grave 0.34 0.00 - - - - - .-
Tasa de incidencia de Leptospirosis 132 0.00 - - - [] - - -
Tasa de incidencia de Sifilis Congénita 144.45 0.00 N - -

Fuente: DANE-MSPS-RIPS

La tabla anterior nos muestra que las infecciones respiratorias agudas presentando una diferencia
estadisticamente mayor, significa que la poblacién del municipio tiene mas riesgo de morir a causa de esta
enfermedad, seguida de las letalidades por malaria que no tiene diferencias estadisticamente significativas.

2.2.6 Analisis de la poblacién en condicion de discapacidad

En el municipio de Anori se tienen caracterizados 636 personas con las alteraciones permanente del
movimiento del cuerpo, manos, brazos y pierna, el sistema cardiorrespiratorio y las defensas, el sistema
genital y reproductivo, el sistema nervioso, la digestion, el metabolismo y las hormonas, la piel, la voz y el
habla, los demas drganos de los sentidos (olfato, tacto y gusto), los oidos y los ojos.

La incapacidad que mas se presenta en el municipio de Anori son las alteraciones permanentes para el
movimiento del cuerpo, manos, brazos y pierna con 294 (46.23%) personas debidas en general a accidentes
y minas antipersonal, seguida de las personas con alteraciones permanentes del sistema nervioso con 265

(41.67% ) personas y en tercer lugar hay 106 (16.67%) personas con alteraciones permanentes de la voz y el
habla.

El municipio mantiene actualizado el libro de avecindamiento donde se caracterizan las personas con
discapacidad y se mantiene actualizada la pagina del Ministerio de la Proteccién Social. Ademas, Se tiene un
fisioterapeuta para atender estas personas con discapacidad fisica que requieran terapias.
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Figura 40. Piramide de la poblacion con discapacidad caracterizada del Municipio de Anori — Antioquia 2019
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Fuente: Registro para la Localizacién y Caracterizacion de Personas con Discapacidad (RLCPD). Datos disponibles en el cubo de
SISPRO 2019

Se puede observar en la piramide que las personas de las edades de 5 -0-, 15- 19 y 50 -54 son las que
tienen mayor nimero de discapacitados en los hombres y en las mujeres son las edades de 5 a 24 afios.

Tabla 32. Distribucion de las alteraciones permanentes del Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2018

Tipo de discapacidad Personas Proporcion®™
El mavimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas 284 46.23
El sistema cardiorespiratorio v las defensas 32 5.03
El sistema genital y reproductivo 11 1.73
El sistema nervioso 265 41.67
La digestion, el metabolismao, las hormaonas 13 204
La piel 17 267
Lawvozy el habla 106 16.67
Los demas organos de los sentidos (olfato, tacto y gqusto) 2 0.21
Los oidos 59 9.28
Los ojos 83 13.05
Minguna 0 0.00
Total 636

Fuente: Registro para la Localizacién y Caracterizacion de Personas con Discapacidad (RLCPD). Datos disponibles en el cubo de
SISPRO septiembre de 2018
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2.2.7. Identificacion de prioridades principales en la morbilidad

Tabla 33. Prioridades identificadas en la morbilidad atendida, eventos de alto costo y eventos de notificacién obligatoria Municipio de
Anori, Departamento de Antioquia 2018

Valor del ju‘al.or del Grupos de
Morbilidad Prioridad indicador Anori ::::::1?; Tendencia Riesgo
(2018) (2018) (MIAS)
1. Enfermedades no transmisibles (mayor
de 60) 85.09 79.82|Fluctuante  |000
2. Condiciones transmisibles vy nutricionales
General por grandss causas \ i nea nfancia) 2975 32 62|Fluctuante |000
3. Lesiones (juventud) 12.18 7.94|Descendente (000
4. Salud Mental (vejez) 97.10 92.62|Fluctuante (000
1. Enfermedades cardiovasculares 322 16.16|Ascendente |000
2. Infecciones Respiratarias 5043 51 24|Fluctuante  |000
Especifica por Subcausas o |3. Traumatismos, envenenamientos y
subgrupos algunas ofras consecuencias de causas
externas 93.30 92.16|Fluctuante  |000
Transtornos mentales y de comportamienta 97.10 92 62|Fluctuante  |000
Alto Costo 1. Tasa de VIH notificada 6.42 29 03|Fluctuante  |009
1. Prevalencia de diabetes mellitus 70.64 2.89|Fluctuante (001
Precursores - - - -
2. Prevalencia de ipertension arterial 33.02 10.13|Fluctuante  |001
Eventos de Notificacion
Obligatoria (ENO’s) 1. Letalidad de Infeccion Respiratoria aguda 2.80 0.51|Ascendente |000
1. El movimiento de cuerpo, manos, brazos
Discapacidad y piernas 46.23 50.53|Fluctuante  |000
2. Sistema nervioso 41.67 53.58|Fluctuante  |000
3. La voz y el habla 16.67 21.94|Fluctuante  |000

Fuente: SISPRO (SGD)

Conclusiones

Las principales causas de morbilidad presentadas en el municipio de Anori, en los afios 2009-2018 fueron las
enfermedades no trasmisibles en todos los ciclos vitales, mas relevante en el ciclo vital en personas mayores
de 60 afos, seguido de las condiciones trasmisibles y nutricionales con mayor proporcion en la primera
infancia, ademas las condiciones mal clasificadas con mayor proporcion en la adolescencia, seguido de las
lesiones en la juventud, estos tipos de enfermedades representa una tasa mas alta de morbilidad con respeto
al departamento, por esta razén se debe seguir fortaleciendo los programas de prevencién y promocidn en
nuestro municipio con las actividades del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) ejecutadas por la E.S.E.
Hospital San Juan de Dios de Anori

En los eventos de alto costo y notificacion obligatoria se observé que la letalidad de infeccién respiratoria
aguda presenta diferencias estadisticamente mas altas para el municipio lo que quiere decir que hay mas
probabilidades que se nos mueran personas por esta causa, los deméas eventos no se han presentado en
nuestro municipio en el Ultimo afio analizado, de igual manera la E.S.E. Hospital San Juan de Dios continta
los talleres educativos y de sensibilizacion de prevencion y cuidado sobre las medidas de proteccidn que se
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deben tener frente a este tema, estos eventos son de prioridad cuando se nos presenta algin evento, demas
se manejan talleres sobre la prevencion de estas enfermedades.

El en tema de los eventos precursores en municipio tiene diferencias estadisticamente mas altas con
respecto al departamento, lo que quiere decir que las personas del municipio de Anori tiene mas probabilidad
de presentar estas enfermedades, cabe anotar que se tienen implementados capacitaciones a la comunidad
en relacion con estilos de vida saludable y la prevencion, deteccion y control de enfermedades crénicas no
trasmisibles (hipertension y diabetes) vy talleres sobre la importancia de una sana alimentacion para el
mejoramiento de la calidad de vida.

La discapacidad mas relevante en municipio de Anori es la del movimiento de cuerpo, manos, brazos y
piernas (Discapacidad fisica), seguido del sistema nervioso, para la poblacién con discapacidad fisica se
prestan los servicios de un fisioterapeuta el cual atiende en la casa del discapacitado.

2.2.8. Analisis de los Determinantes Sociales de la Salud -DSS

El municipio de Anori es rural en un 65% lo que hace que disminuya la cobertura del IRCA, ya que en las
veredas no hay acueductos, en la zona urbana esta cubierta un 100% con acueducto y calificacion enviada
por el IRCA al municipio tiene una calificacion de condicionado con requerimiento.

Tabla 34. Condiciones de Vida del Municipio de Anori, zona urbana y rural, Departamento de Antioquia, 2016

Determinantes intermediarios de la salud Cabecera Resto

Cobernura de servicios de electricidad 100
Coberura de acueducto 7.5
Cobernura de alcantarillado 45 6

Fuente: DANE-MSPS-RIPS

Como se observa en la tabla anterior la poblacién que vive en la zona rural del municipio de Anori, cuenta
con bajas coberturas de servicios de electricidad, acueducto y alcantarillado, se aclara que para el afio 2018
no se tiene informacion sobre estas coberturas, por tal razén se dejan estas tablas con informacion que nos
dan en el afio 2016.

Tabla 35. Disponibilidad de alimentos del Municipio de Anori, Departamento de Antioquia, 2006-2017

| Comportamiento

Determinantes intermediarios de la salud Antioquia,

Anor 2017 ©w ~ © @ o — o © = 1] o
2017 O 0O 0 0O - «— - — w— - - =
o o O o o o o o O (=] (=] o
™ ™ ™ ™ ™ ™ ™ ™ ™ ™ ™ o
Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer a6 8.50
(EEVV-DANE 2017)
Fuente: DANE-MSPS-RIPS
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Al analizar la tabla anterior se observa que no presenta diferencias estadisticamente significativas, no
obstante, se debe seguir atento al cuidado gestacional para detectar tempranamente las gestantes a riesgo e
intervenirlas oportunamente, ya que la evolucién del indicador en el periodo de observacién evidencia
fluctuaciones.

Condiciones de trabajo

Incidencia de accidentalidad en el trabajo: En el municipio de Anori, para el afio 2012 se present6é una
incidencia de accidentalidad en el trabajo de 114 accidentes laborales y 0 Incidencia de enfermedades
relacionadas con el trabajo, para los ultimos afios no se tiene esta informacion.

Condiciones factores, psicoldgicos y culturales

Tabla 36. Factores, psicoldgicos y culturales del Municipio de Anori, Departamento de Antioquia, 2007-2017

Comportamiento

Determinantes intermedios de la salud Antioquia Anari s 2 o =} = o~ @ = w0 © o~
o (=] (=) o (=] (=) o (=] (o) o (o)
o™~ o™ o™ o™~ o~ o™ o~ o~ o™ o~ o™
Tasa de incidencia de violencia intrafamiliar (Forensis 2017) 13591 148.39 -
Tasa de incidencia de violencia contra la mujer (Forensis 2017) 129.01

Fuente: DANE-MSPS-RIPS

Se puede observar que la violencia intrafamiliar no presenta diferencias estadisticamente significativas y la
violencia contra la mujer hay diferencias estadisticamente significativas mayores, lo que significa que en el
municipio la violencia contra la mujer es un tema que se debe trabajar y tener como una prioridad.

Sistema sanitario

Tabla 37. Sistema Sanitario en el Municipio de Anori, Departamento de Antioquia, 2006-2018

‘ Comportamiento

Determinantes intermedios de la salud Antioquia Anori e > ¥ 2T 2 = © @ = o © ~ @
Cobertura de afiliacion al SGSSS (MSPS 2018) 93.62 89.40
Eﬁg;gu;%ig;jmln\stratwas de vacunacion con BCG para nacidos vivos o5 -
Coberturas administrativas de vacunacion con DPT 3 dosis en menores
de 1 afio (MSPS 2018) 948 0.00
gg?eartﬁuga&;asl;rggét;gt)was de vacunacion con polio 3 dosis en menores 941 10083
Coberturas administrativas de vacunacion con friple viral dosis en
menores de 1 afio (MSPS 2018) 94 9069
DPS;;;QF(JEES\TSEESEVQ“SC;ST)CO” cuatro 0 mas consultas de control 9062911361 04.60
Cobertura de parto institucional (EEVV-DANE 2017) 99.30768313 98.60
;g;c;ntaje de partos atendidos por personal calificado (EEVV-DANE 99 38186456 08.70

Fuente: SISPRO-MSPS

Para el municipio de Anori se encuentra que los indicadores de la cobertura de vacunacién para BCG son
significativamente menos favorables en el municipio comparado con el departamento, esta cobertura se
presenta debido a que los menores son vacunados en otros municipios.
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Ademas, se puede observar que los indicadores la cobertura de afiliacion al SGSSS, cobertura de
vacunacion de triple viral, porcentaje de nacidos vivos con cuatro 0 mas consultas prenatales, cobertura de
parto institucional y porcentaje de partos atendidos por personal, no existen diferencias estadisticamente
significativas con respeto al departamento.

P MINSALUD

Tabla 38. Servicios habilitados de las Instituciones Prestadoras de Salud por en el Municipio de Anori, Departamento de Antioquia

Grupo Servicio

2015-2018

Indicador

2015

2016

2017

2018

APOYD DIAGNOSTICO
¥ COMPLEMENTACION
TERAPEUTICA

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de esterilizacion

Miimero de IPS habilitadas con el servicio de laboratorio clinico

Numero de IPS habilitadas con el servicio de lactario - alimentacion

Nidmero de IPS habilitadas con el servicio de radiologia e imagenes diagnosticas

Miimero de IPS habilitadas con el servicio de servicio farmacéutico

Numere de IPS habilitadas con el servicio de tamizacion de cancer de cuello uterine

Nidmero de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras citologias cervico-
uterinas

Miimero de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras de laboratorio clinico

Numero de IPS habilitadas con el servicio de toma e interpretacion de radiografias
odontoldgicas

Miimero de IPS habilitadas con el servicio de ultrasonido

CONSULTA EXTERNA

Mimere de IPS habilitadas con el servicio de enfermeria

Nidmero de IPS habilitadas con el servicio de medicina general

Nidmere de IPS habilitadas con el servicio de odontologia general

Miimero de IPS habilitadas con el servicio de psicologia

INTERNACTON

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de general adultos

Nidmere de IPS habilitadas con el servicie de general pediatrica

Numero de IPS habilitadas con el servicio de obstetricia

NO DEFINIDO

Nidmero de IPS habilitadas con el servicio de proceso esterilizacion

PROCESOS

Nidmere de IPS habilitadas con el servicio de proceso esterilizacion

PROTECCION
ESPECIFICA Y
DETECCION TEMPRANA

Numero de IPS habilitadas con el servicio de atencion preventiva salud oral higiene oral

Nidmero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - alteraciones de la
agudeza visual

Nidmere de IPS habilitadas con el servicio de deteccién temprana - alteraciones del
crecimiento y desarrolle { menor a 10 afios)

Numero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - alteraciones del
desarrollo del joven { de 10 a 29 arios)

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - alteraciones del
embarazo

Nidmereo de IPS habilitadas con el servicio de deteccién temprana - alteraciones en el
adulto ( mayor a 45 aiios)

Niimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - cancer de cuello
uterino

Nidmero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - cancer seno

Nidmere de IPS habilitadas con el servicio de planificacién familiar

Miimero de IPS habilitadas con el servicio de promocién en salud

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proteccién especifica - atencion al recién
nacido

| pal pa] o

| ral pa] o

| ral pa] o

| ral pa] o

Nidmere de IPS habilitadas con el servicio de proteccién especifica - atencién del parto

Numero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica - atencion en
planificacion familiar hombres y mujeres

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proteccién especifica - atencidn
preventiva en salud bucal

Nidmere de IPS habilitadas con el servicio de proteccién especifica - vacunacién

Numere de IPS habilitadas con el servicio de vacunacion

TRANSPORTE
ASISTENCIAL

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de transporte asistencial basico

URGENCIAS

Miimero de IPS habilitadas con el servicio de servicio de urgencias

Fuente: SISPRO-MSPS
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Como se puede observar en el municipio de Anori solo hay una IPS publica que es la que presta los servicios
a toda la comunidad Anorisefia, para el afio 2018 se habilito el consultorio de psicologia aun sabiendo que es
una IPS de primer nivel, se logrd con esta meta propuesta y que beneficia a una comunidad en general y las
atenciones son oportunas para las personas que requieran atencion en salud mental, de esta manera se esta
minimizando riesgos en la problemtica de salud mental.

Tabla 39. Otros indicadores de sistema sanitario Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2015 - 2017

Indicador 2015 2016 2017 2018
Razdn de ambulandas basicas por 1,000 habitantes 012 0.17 0.17 0.17
Razdn de ambulandas medicalizadas por 1.000 habitantes 0.00 0.00 0.00 0,00
Razon de ambulandas por 1,000 habitantes 0.12 0.17 0.17 0.17
Razdn de camas de adulto par 1,000 habitantes 012 0,12 0.11 0,11
Razon de camas de cuidado intensivo por 1,000 habitantes 0.00 0.00 0.00 0.00
Razdn de camas de cuidado intermedio por 1,000 habitantes 0,00 0.00 0,00 0,00
Razon de camas por 1.000 habitantes 0.29 0.29 0.29 0.28

Fuente: SISPRO-MSPS

El municipio de Anori, cuenta para la prestacion de servicio de salud con una sola IPS, que es la E.S.E.
Hospital San Juan de Dios, la cual atiende el 100% de la poblacion Anorisefia, con un tiempo de 3 horas a la
Red de segundo nivel ubicada en el municipio de Yolombé y 4 Horas al municipio de Yarumal, 4 horas para
trasladarse a los servicios de mas alta complejidad en la ciudad Medellin, cabe aclarar que por la
pavimentacion de la via disminuyo el tiempo de transporte hacia la ciudad de Medellin, lo cual mejora el
servicio de salud a las redes de segundo y tercer nivel de complejidad.

2.2.8.1 Andlisis de los Determinantes estructurales de las inequidades en salud

Educacion

Tabla 40. Cobertura en Educacion del Municipio de Anori, Departamento de Antioquia, 2005-2018

Eventos de Notificacién Obligatoria Antioquia, Anori, 2018 8 o8 N B g Q2 - @ T W O~
(8] o o (8} o o (&' o o [ o o o N
Tasa de cobertura bruta de Educacion
categoria Primaria (MEN 2018) 99.27 il ) [
Tasa de cobertura bruta de Educacién
Categoria Secundario (MEN 2018) 108.67 s ) [
Tasa de cobertura bruta de Educacién
81.82 75.40 - DN ERAEEENEZ

Categoria Media (MEN 2018)

Fuente: DANE

Se observa que la tasa de cobertura bruta de educacion categoria primaria hay diferencias estadisticamente
significativamente mas favorable con respecto al departamento, la tasa de cobertura bruta en educacién
categoria secundaria y categoria media no hay diferencias estadisticamente significativas.
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En el municipio de Anori cuenta con los programas: Programa de Servicio de Aprendizaje Tutorial (SAT) con
el operador COREDI, este se desarrolla en las zonas rurales del municipio para cubrir la educacion
secundaria y media, y todos los programas que ofrece en SENA que son: Técnicas, técnico profesional y
tecnologias. Con todas estas oportunidades y formas de estudio se espera tener una mejor cobertura en
nuestra comunidad, Bachillerato Digital el cual cubre desde la primaria, secundaria y media. Alma Mater que
presta los servicios de técnicas y Tecnologias.

ALUD

Tabla 41. Necesidades Basicas Insatisfechas NBI, Municipio de Anori, Departamento de Antioquia, 2011

NECESIDADES BASICAS INSATISFECHAS
Prop de Prop de Component Componente
Personas en | Personas en Componente |Componente € Componente dependencia
. . vivienda Servicios Hacinamient | Inasistencia L.
NBI (%) miseria o economica
urbano
41.61 | 13.93 | 3.10 | 6.68 | 19.44 | 4.95 | 26.50
rural
56.24 | 26.49 | 18.92 | 17.32 | 29.54 | 9.29 | 17.30
total
48.14 | 19.53 | 10.16 | 11.43 | 23.95 | 6.89 | 22.39

Fuente: INB- MSPS
Se observa en la tabla anterior que las personas con mas NBI son las personas que viven en la zona rural del
municipio, igualmente las personas en miseria y en hacinamiento se concentran en el area rural.

Las personas con dependencia econémica tienen un porcentaje mas alto en la zona urbana, esto es debido a
los adultos mayores y menores de edad.
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3. CAPITULO IIl. PRIORIZACION DE LOS EFECTOS DE SALUD
La priorizacion de problemas de nuestro municipio se realizd en base a las necesidades que se han venido
presentados durante los Ultimos afios en la comunidad en general.

3.1. Priorizacion de los problemas de salud

Tabla 42. Priorizacion de los problemas de salud del Municipio de Anori, Departamento de Antioquia 2019

Dimensién Plan Decenal Prioridad Grupos de Riesgo
(MIAS)
1. Prablema del Manejo de los residuas solidos 000
1 Salud Ambiertal 2 Accesoala Gahd.ad del.tfsgua . _ _ _ 000
3. Inadecuada manipulacion de dispocision de residuos salidos. 000
4. Contaminacion con mercurio 001
2.Vida saludable y condiciones na 1. Falta de Actiidad .F|5|.ca 0o7
. 2 Tumores (neaplasias) 000
transmisibles
3. Salud Oral 012
1. Violencia sexual e intrafamiliar 013
o i 2. Suicidios y Ideaciones Suicidas 004
3. Convivencia social y salud mental . . — —
3. Consumo de sustancias psicoactivas licitas e ilicitas 001
4. Trasntornos mentales y del comportamiento 000
1. seguridad alimentaria 001
4 Seguridad alimentaria y nutricional |2. acceso a la canasta alimentaria 0
3. Estilo y habitos alimentarios nog
: 1. indice de embarazo en adolescentes 0a7
5 Sexualidad, derechos sexualesy |—— - -
. 2. Indide de cancer de mama y de Utero 008
reproductivos - -
3. Mortalidad materna y perinatal 009
6. Vida saludable y enfermedades 1. Tuberculosis — —— 009
. 2. Enfermedades diarreicas y respiratorias 009
transmisibles —
3 Enfermedades transmitidas por vectores 013
- . 1. Falta del fortalecimiento del comite de Riesgos 013
7. Salud pablica en emergencias y - - -
2. Empoderamiento de la comunidad ante un riesgo 013
desastres —
3. Deslizamiento 0oa
1. Indice de evacién y aluccian al SGSSS 011
8. Salud y Ambito laboral 2. Fortalecimiento a los grupos organizados 011
3. Proteccidn en salud a los trabajadores informales 011
9 Gestion diferencial en poblaciones 1. Falta .d'e recursos para la atencion a personas en condicion de Discapacid| 000
2. Atencion a grupos vulnerables 000
vulnerables ————
3. Atencidn primaria en salud 0oa
10. Fortalecimiento de |a autoridad 1. Fortaletnmlentog la Saluq publica _ _ 000
sanitaria 2. Acceso, oportunidad y calidad en la prestacion de los senvicios de salud — |000
3. Acceso a la descentralizacion de los recursos en salud 0oo
Fuente: PTS
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