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Introduccion

El Analisis de Situacion de Salud (ASIS) es una herramienta dave para comprender y responder a las necesidades
sanitarias de una poblacién. En el afio 2025, este ejercicio se desarrolla en un contexto global marcado por desafios
emergentes, con el propdsito de ofrecer una vision integral, participativa y territorial de la salud. A través de un enfoque
colaborativo, el ASIS permite identificar prioridades, evaluar recursos disponibles y proponer estrategias efectivas
orientadas a mejorar el bienestar colectivo.

Los ASIS son procesos analitico-sintéticos que posibilitan caracterizar, medir y explicar el contexto salud-
enfermedad de una poblacién. Incluyen la descripcion de dafios y problemas de salud, asi como de sus determinantes,
sean estos de competencia del sector salud o de otros sectores. Ademas, facilitan la identificacion de necesidades y
prioridades sanitarias, asi como el disefio de intervenciones, programas y proyectos en el marco de la evaluacion de su
impacto en salud.

Los resultados y condlusiones de estos analisis ofrecen una vision integral de la situacion sanitaria del territorio,
constituyéndose en insumos esenciales para la toma de decisiones, la formulacion de politicas y la gestion eficiente de
recursos. De este modo, el ASIS se convierte en un instrumento estratégico para la comunidad dientifica, técnica y los
tomadores de dedisiones, al orientar la planeacion, ejecucion y evaluacidén de planes, programas y proyectos desde la
gestion territorial en salud.

En concordancia, el Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 establece una hoja de ruta para avanzar en el
mejoramiento de la salud de la poblacion en un contexto atravesado por inequidades y retos emergentes. Bajo este
marco, el andlisis de situacién de salud adquiere especial relevancia como herramienta que permite reconocer las
necesidades especificas de las comunidades y disenar intervenciones efectivas, promoviendo un enfoque integral que
prioriza la prevencion, la promocién de la salud y el acceso equitativo a servicios de calidad.
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Metodologia

Para la elaboracion del documento ASIS del municipio de Segovia - Antioquia, se adoptd la metodologia
propuesta por el Ministerio de Salud y Proteccion Sodial (MSPS), complementada con fuentes de informacion oficiales
y propias, que permiten establecer un diagndstico integral de la situacién de salud en el marco de la participacion social.
El documento se estructurd en seis capitulos, siguiendo la organizacion sugerida por el MSPS.

En cuanto a las fuentes de informacidn, se utilizaron las estimaciones y proyecciones poblacionales derivadas del Censo
Nacional de 2018, actualizadas con la serie poblacional 2023 (postpandemia), asi como los indicadores demograficos
para el andlisis del contexto poblacional. Para el estudio de la mortalidad en el departamento de Antioquia, se empled
la informacién del periodo 2014-2024, proveniente de las estadisticas vitales (nacimientos y defunciones) consolidadas
por el Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE).

Respecto a la morbilidad, se analizaron los Registros Individuales de Prestacién de Servicios (RIPS) del periodo 2011-
2023, dispuestos en el visor suministrado por el MSPS. Asimismo, se incorporaron los datos de eventos de alto costo y
eventos precursores, actualizados a 2023, y los Eventos de Notificacién Obligatoria (ENO), reportados entre 2007 y
2023, a partir de los indicadores calculados y entregados por el MSPS al ente territorial.

La presentacion de la situacion de salud e indicadores se realizé6 mediante un analisis descriptivo de persona, lugar y
tiempo, utilizando como herramienta de apoyo hojas de calculo en Excel.

En el componente participativo, se desarrollaron escenarios orientados a consolidar e integrar informacion cuantitativa
y cualitativa, con el propdsito de explicar los principales problemas y necesidades en salud del territorio. Para ello, se
aplico la técnica de investigacion accion-participativa bajo la metodologia de cartografia social, lo que permitié construir
un panorama desde la realidad de las comunidades y priorizar los efectos en salud identificados en el proceso.
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Capitulo I: Configuracion Del Territorio

1.1 Contexto Territorial

Segovia fue descubierto por el capitan Francisco Nuiez Pedrozo. Antes de la llegada de los colonos, el territorio
segoviano estaba poblado por los indios Tahamies y Yamecies. En los afios 1860, los exploradores llegaron a Segovia, 14
y habiendo encontrado minas de oro se quedaron para no irse. A partir de ese momento, fueron muchas las
expediciones que llegaron a Segovia en busca del preciado metal. La fiebre del oro acaparaba la atencion de todos los

gue llegaban. Hasta ese momento, Segovia no era mas que un simple corregimiento del municipio de Remedios.

1.1.1 Localizacion

El municipio de Segovia esta ubicado en la parte noreste del departamento de Antioquia, en Colombia. Se encuentra
en las montanas de la cordillera central de los Andes, especificamente en la regién nordeste de Antioquia. Sus
coordenadas geogrdficas son aproximadamente 7 grados, 4 minutos y 28 segundos de latitud norte, y 74 grados, 41
minutos y 56 segundos de longitud oeste con respecto al meridiano de Greenwich.

Sus coordenadas geogréficas son aproximadamente 7 grados, 4 minutos y 28 segundos de latitud norte, y 74 grados,
41 minutos y 56 segundos de longitud oeste con respecto al meridiano de Greenwich.

Tabla 1. Distribucion por extension territorial y area de residencia de Segovia - Antioquia 2025

Segovia - Antioquia 2.40 0.44 1240.60 99.57 1246.00 100.00

Fuente: Searetaria de Planeaddn

Division Politico-Administrativa.
El municipio de Segovia comparte limites geograficos con localidades adyacentes. Al norte, limita con los municipios de
Zaragoza Yy El Bagre; al este, colinda con el departamento de Bolivar; al sur, confina con el municipio de Remedios; y
al oeste, establece limites con los municipios de Amalfi y Anori. En términos de su estructura politico-administrativa,
Segovia se compone de un corregimiento conocido como Fraguas, asi como de 32 veredas y 18 barrios.
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Mapa 1. Division Politica y Administrativa y Limites. Municipio de Segovia — Antioquia
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1.1.2 Relaciones de la Sociedad y el Ambiente en el Territorio

Altitud y Relieve.

Segovia, ubicada a 7,080° de latitud y -74,699° de longitud en Antioquia, se encuentra a 650 metros sobre el nivel del
mary es parte del Ultimo bosque nativo del Nordeste. Esta drea tiene un alto potencial forestal que abastece de materia
prima a diudades importantes de Colombia y alberga una rica diversidad de flora autdctona, alin poco evaluada en
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términos ecosistémicos. Su topografia presenta variaciones significativas, con cambios altitudinales de hasta 2.755
metros en un radio de 80 kildmetros.

Mapa 3. Altitud y Relieve. Municipio de Segovia — Antioquia
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Fuente: Secretaria de Planeaddn

Hidrografia.
El municipio de Segovia cuenta con importantes cuerpos de agua como los rios Pocune, Cuturtl y Tamar, y quebradas
como El Tigre, El Pescado y Jagua. Ademas, posee atractivos ecoturisticos como Las Cristalinas, ideales para bafiarse
y realizar caminatas ecoldgicas. También destaca la represa El Manzanillo - La Tupia, que, con su balneario y paisajes
pintorescos, es un destino popular para visitantes, especialmente los fines de semana.

Mapa 4. Hidrografia. Municipio de Segovia — Antioquia
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Zonas de Riesgo.

Amenaza por Inundaciones.
Las zonas bajas de las quebradas La Paz, El Tejar, Tigrito, Marquetalia y Guanana en Segovia enfrentan riesgo de
inundaciones debido a la alta pluviosidad y la intervencién humana, como la urbanizacién y construccion de viviendas en
areas vulnerables. La urbanizacién inadecuada, el desecho de materiales en las laderas y quebradas y la ocupacion de
areas propensas a inundaciones agravan la amenaza. Este riesgo se extiende a zonas rurales del municipio, incluyendo /17
el corregimiento de Fraguas Y las veredas El Cristo y del norte.

GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Alcaldia Republica de Colombia
de Segovia

Amenaza por Movimientos de Masa.
Las zonas con altas pendientes, como los barrios San Joaquin, Santa Marta, 13 de mayo, El Tigrito y otros, enfrentan
riesgo de deslizamientos debido a suelos derivados de la meteorizacidén de rocas y excavaciones no controladas para vias
y viviendas. Ademas, la mineria cercana al area urbana, aunque prohibida, plantea una amenaza de subsidencia en
barrios como Coldn, José Antonio Galan y La Paz, afectando viviendas por grietas y deterioro.

Amenaza Sismica.
El rea urbana de Segovia se localiza dentro de una zona de amenaza sismica intermedia y por la forma como se ha
desarrollado su infraestructura, los niveles de riesgo son altos. El apéndice A-3 de la norma colombiana NSR-98, establece
para Segovia, los valores de la aceleracidon pico efectiva Aa = 0,159 y su coeficiente del umbral de dafio Ad = 0,03g.
colocar lo del oleoducto y la cantidad de viviendas. el suelo de municipio de Segovia se caracteriza por ser de rocas
metamérficas, rocas sedimentadas, anfibolita, cuarzo diorita, rocas volcanicas, rocas metamérficas del precambrico.

Mapa 5. Zona de Riesgo de Segovia. Municipio de Segovia — Antioquia
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Fuente: Secretaria de Planeaddn

Amenaza de Seguridad.

Segun la Encuesta de Calidad de Vida del DANE en 2019, el 16.5% de los habitantes de Segovia manifestd sentirse
inseguro, el 75.8% expreso sentirse seguro y el 7.3% indicd sentirse muy seguro. Sin embargo, la realidad del municipio
revela desafios significativos en materia de seguridad debido a factores histdricos y sociales que comprometen el ejercicio
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efectivo del derecho a la seguridad personal. La presencia de grupos armados organizados como el Clan del Golfo, los
Libertadores del Nordeste y, en la zona rural, el ELN, intensifica los riesgos para la integridad y la vida de los ciudadanos,
quienes son afectados por enfrentamientos, homicidios selectivos, amenazas de desplazamiento, y un control territorial
vinculado a economias ilegales. Segun el Informe de Riesgo N° 023-2022. de la Defensoria del Pueblo, las dreas de
mayor vulnerabilidad se ubican en el corregimiento de Fraguas y en veredas como Campo Alegre, Las Guaguas, El
Aporriado, Mata, ademas de la cabecera municipal. 18

Mapa 6. Localizacion Geoglféﬁca del Riesgo. Municipio de Segovia — Antioquia

Fuente: Defensoria del Pueblo

Temperatura y Humedad.
En Segovia, los veranos son cortos; los inviemos son cortos y con caracteristicas de temperatura caliente, opresivo,
mojado y nublado durante todo el afio. En el transcurso del afio, la temperatura generalmente varia de 21 °Ca 29 °Cy
rara vez baja a menos de 20 °C o sube a mas de 32 °C.
El nivel de humedad percibido en Segovia presenta una sensacion de comodidad relativa, ya que el nivel de humedad
puede llegar a ser bochomoso, opresivo o insoportable en ocasiones, pero imperceptible en otras, no vara
considerablemente durante el afio, y permanece entre el 2 % del 98 %.

1.1.3 Accesibilidad Geografica

El Municipio de Segovia esta ubicado a 227 kildmetros de Medellin, con una via pavimentada en buen estado que
conecta ambas localidades, siendo la principal carretera la Troncal del Nordeste. El tiempo aproximado de viaje es de 4
horas y 20 minutos, con empresas de transporte como Transportes Segovia y Flota Nordeste cubriendo el servicio
terrestre. Las vias secundarias y terdiarias, que conectan las veredas y otros municipios cercanos, en su mayoria no
estan pavimentadas, pero reciben mantenimiento preventivo y correctivo segun las necesidades.

El municipio de Segovia presenta condiciones de accesibilidad variables entre las zonas urbanas y rurales. Las veredas
cercanas a la cabecera cuentan con vias transitables y transporte en vehiculo o moto, mientras que las zonas mas
alejadas dependen de medios como mulas o chalupas, con recorridos que superan las dos horas. Las condiciones
topograficas y el deterioro de las vias dificultan el acceso a los servicios de salud, especialmente en temporada de lluvias.
Estas limitaciones exigen fortalecer la atencion extramural y la articulacidn comunitaria para garantizar cobertura y

oportunidad en la atencién en salud.
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Tabla 2 Tiempo de traslado, tipo de transporte y distancia en kilometros hasta cabecera de Segovia, 2025

3 Localldad ! Vereda Tiempo de Distancia desde la Tipo de Transpurte
Recorrido Cabecera (Kms) Vehiculo Moto Mula Chalupa | Otros

1 |Fraguas - Machuca 3.0 horas 40 % X
2 |El Cenizo- la Caliente 35haras 48 X X
3 LaEsperanza 3.0 horas 41 X X
4 El Cristo 33 horas 45 % X
5 |Laureles 25horas 3 X X
6 |Juan Tereso 2.25 horas 32 b4 X

| 7 |Puerto Calavera 20haras 30 b X
8 |El Chispero 20 horas 29 X X
9 |San Bulligallo 20haras 29 X
10 |Cuturry Armiba 40 horas 52 X b4
1 |Cutumre Medio 35 horas 50 X X
12 |Cutumu Bajo 3.0 horas 49 X ¥
13 |corea Alta Indigena 3.0 haras 54 X 1
14 |Bocas de Chicamogue 10,0horas 50 X X
15 |San Jose del Pescado 8,0 horas 58 X b4
16 |Santa lsabel de Amara 11,0 horas 62 X X
17 |Arenales 80 horas 54 X X
18 |Montefrio Alte- Caflaveral Chicamonue 10.0 horas 60 X X
19 |El Tesoro- la Guagua 30 hores 40 b X
20 |E| Aguacate 7.0horas 35 % %
21 |Helechales 1y 2 40horas 30 X X
22 |ElHueso 03 horas 5 X X
23 |Cafion del Mata 70horas 55 X X
24 |LaPo 30 horas 40 X X
25 |Taguallz Polndigena 35 horas 4 X X X
26 |La Chinita Resguardo Indigena 1.5 haras 15 X X X
27 |El Alto de los Patios 0,25 horas 2 X
28 |Campo Alegre 05 horas 5 X X
29 |El Aporriado 1.0hora 7 X X
30 |Manzanilo 1,0 hora 9
3 |La Salada 03 haras 5 X X
32 |Marm ajite 05 haras 5 X X
33 |Marmajen 06 horas 5 X X

Fuente: Secretaria de Planeaddn

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

Distancia en Kilometro Tipo de trasporte

entre el municipio y su entre municipios

Tiempo estimado del
traslado entre el
municipio al muncipio

Municipio municipio vecino vecinos Horas Minutos
Remedios 14 20
Vegachi 46 1 30
Yali &0 1 50
Zaragoza 68 3 10
Yolombo 100 terrestre 2 a5

Vias de Comunicacion.
En el municipio de Segovia, se han desarrollado intervenciones y mejoramiento de vias en el afio 2023, como es el caso
de las placas huellas en los sectores Las Delicias y Planta Dofa Ana, mantenimientos viales en las vias San Rafael,
Manzanillo, Explominerales y via mina la 17. En resumen, se han ejecutado 1.395 metros de placa huella y 1.270 metros
de concreto rigido.

Fuente: Searetaria de Planeaddn
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Mapa 7. Vias de Comunicacion Interna. Municipio de Segovia — Antioquia
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Fuente: Secretaria de Planeaddn

Remedios

1.2 Contexto Poblacional y Demografico
Poblacion Total

La mayor parte de la poblacion del municipio de Segovia se concentra en la cabecera municipal (83,7 %), mientras
gue solo el 16,3 % reside en las zonas rurales. Esta alta concentracion urbana reflieja una dindmica de centralizacién
de los servicios, el empleo y la educacion en el drea urbana, mientras que el sector rural presenta menor densidad
poblacional y mayores dificultades de acceso a bienes y servicios, incluyendo la atencion en salud. Esta distribucion
implica la necesidad de fortalecer la presencia institucional y las estrategias extramurales en el dmbito rural, con el fin
de garantizar la equidad en la prestacion de los servicios de salud.

Tabla 4. Poblacion Total. Municipio de Segovia — Antioquia, 2025

Segovia - Antioquia 41222 34512 83.7 6710 16.3

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Densidad Poblacional por km2
El municipio de Segovia cuenta con una extension territorial de 1.246 km2 y una densidad poblacional estimada de 32,84
habitantes por kildmetro cuadrado en 2024, con un ligero incremento a 33,08 hab/km?2 en 2025. Estos valores refliejan
una baja densidad poblacional, caracteristica de municipios con amplia zona rural y poblacién dispersa. La tendencia
ascendente, aungue leve, sugiere un crecimiento demografico moderado, principalmente concentrado en la cabecera
municipal. Esta distribucion implica retos en la cobertura de servicios publicos y de salud, asi como en la planificacién de
estrategias extramurales para garantizar la atencién oportuna en las dreas rurales de dificil acceso.

Centro Administrativo Municipal (CAM)

Cra 50 # 50 - 32 / Codigo postal: 052810
0®o Correo: contactenos@segovia-antioguia.gov.co
Linea unica de atencion a la ciudadania: (604) 831 58 60
@AlcaldiaSegovia Linea administrativa: +57 317 326 5574

contactenos@segovia-antioguia.gov.co
NIT: 890981391-2 www.segovia-antioquia.gov.co




GOBERNAC_ION DE ANT!OQUIA
Alcaldl'a Republica de Colombia

Salud
— de Segovia

Tabla 5. Densidad poblacional. Municipio de Segovia — Antioquia, 2025

Segovia - Antioguia 1246 32.84 33.08

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Poblacién por Area de Residencia
La poblacién del municipio de Segovia se concentra principalmente en la cabecera municipal (83,7 %), mientras que
el 16,3 % habita en las zonas rurales. Estd marcada concentracidon urbana evidencia un proceso de centralizacién
demogrdfica, asociado a la disponibilidad de empleo, educacién y servicios basicos en el area urbana. En contraste, la
poblacién rural, mas dispersa, enfrenta limitaciones en infraestructura y acceso a servicios de salud, lo que resalta la
necesidad de fortalecer las estrategias extramurales y comunitarias para garantizar la atencién integral y equitativa en
todo el territorio.

Tabla 6. Poblacion por area de residencia. Municipio de Segovia — Antioquia, 2025

Segovia - Antioquia 34512 83.7 6710 16.3 41222
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Grado de Urbanizacion

El municipio de Segovia presenta un alto grado de urbanizacion (83,72 %), lo que evidencia una marcada
concentracién de la pobladidn en la cabecera municipal. Esta tendencia refleja un proceso de urbanizacion sostenida,
impulsado por la busqueda de mejores oportunidades laborales, educativas y de acceso a servicios basicos. En
contraste, la zona rural, que alberga el 16,28 % de la poblacién, se caracteriza por su dispersion geogréfica y
limitaciones en infraestructura vial y de servicios publicos, lo cual genera desafios para la cobertura en salud y la atencidn
oportuna. Este panorama resalta la importancia de fortalecer la planificacién territorial y las estrategias de atencidn
extramural para garantizar la equidad en la prestacién de los servicios de salud entre el drea urbana y rural.

Tabla 7. Grado de urbanizacion. Municipio de Segovia — Antioquia, 2025

Segovia - Antioquia | 34512 | 83.72 6710 16.28 | 41222 83.72

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Numero de Viviendas
Entre 2024 y 2025, el municipio de Segovia presenta un ligero crecimiento poblacional del 0,7 %, acompafado de un
aumento proporcional en el nimero de viviendas, que pasa de 14.433 a 14.917 unidades. Este crecimiento refleja una
tendencia de expansion urbana moderada, concentrada principalmente en la cabecera municipal, donde se construye
la mayor parte de las nuevas viviendas. En contraste, el area rural muestra un incremento mas lento, coherente con
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su menor densidad pobladional y las limitaciones en infraestructura. Estos datos sugieren una estabilidad demogrdfica
y un proceso de urbanizacidon gradual, aspectos que deben considerarse en la planificacién de servicios publicos,
vivienda y atencién en salud, garantizando cobertura adecuada tanto en zonas urbanas como rurales.

Tabla 8. Niimero de viviendas. Municipio de Segovia — Antioquia, 2025

2024 40922 12523 2110 14433

Segovia - Antioquia

2025 41222 12773 2144 14917
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

NGamero de Hogares

Durante el periodo 2024-2025, el municipio de Segovia muestra un crecimiento demografico leve (0,7 %),
acompanado de un incremento en el nimero total de hogares del 3,2 %, pasando de 14.459 a 14.929. Este aumento
se concentra principalmente en la cabecera municipal, reflejando un proceso continuo de urbanizacion y expansion
residencial. En contraste, los hogares rurales presentan un crecimiento menor, manteniendo su caracter disperso. Estas
tendencias evidencian una estabilidad poblacional con predominio urbano, lo cual debe considerarse en la planificacion
de servicios publicos, vivienda, saneamiento basico y atencidn en salud, especialmente para garantizar cobertura
equitativa entre zonas urbanas y rurales.

Tabla 9. Nimero de hogares. Municipio de Segovia — Antioquia, 2025

Segovia - Antioquia|2024 40922 12347 2112 14459

2025 41222 12783 2146 14929
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Poblacion por Pertenencia Etnica
La poblacién de Segovia presenta un predominio no étnico, con el 95,98 % de los habitantes que no se reconocen
dentro de ningun grupo étnico. Los grupos con mayor representacion son los afrodescendientes (2,46 %) vy los
indigenas (1,56 %), mientras que las poblaciones ROM, raizal y palenquera tienen una presencia minima (0,00 %).
Esta composicion evidencia una baja diversidad étnica, aunque es importante reconocer la presencia de comunidades
afro e indigenas, las cuales requieren acciones focalizadas de inclusién sodial, acceso equitativo a servicios publicos y
atencion diferencial en salud, conforme a sus caracteristicas culturales.
Se alberga una comunidad indigena Embera Chami en las veredas de Tagual La Po, La Chinita y Corea Alta. En Tagual
La Po, viven 643 personas distribuidas en 92 familias, cuya economia se basa en la mineria, la agricultura
(principalmente cultivos de yuca, arroz, frijoles, maiz y platanos) y actividades de caza y pesca. La comunidad cuenta
con una escuela primaria bilingtie, Centros de Desarrollo Infantil (CDI), servicios de salud y acceso a infraestructura
basica como electricidad y acueducto rural. Sus ingresos provienen del arrendamiento de tierras para pastoreo y
trabajos temporales en explotaciones agropecuarias cercanas.
La mayoria de la poblacién afrocolombiana reside en el corregimiento de Fraguas, ubicado a dos horas de la cabecera
municipal.
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Tabla 10. Poblacion por pertenencia étnica Municipio de Segovia — Antioquia, 2025

Gitano(a) o Rrom 1 0.00
Indigena 643 1.56
Negro(a), Mulato(a), Afrodescendiente, Afrocolombiano(a) 1014 2.46
Ningun grupo étnico 39563 95.98
No informa 0 0.00
Palenguero(a) de San Basilio 0 0.00 23
Raizal del Archipielago de San Andrés, Providencia v Santa Catalina 1 0.00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Mapa 8. Poblacion por Pertenencia Etnica. Municipio de Segovia — Antioquia
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Fuente: Searetaria de Salud y Bienestar Sodal

1.2.1 Estructura Demografica

Piramide poblacional.
La pirdamide poblacional presenta una base amplia, lo que refleja una poblacion joven predominante, aunque se observa
una tendencia al envejecimiento gradual. Entre 2020 y 2030 se proyecta una disminucién relativa en los grupos
menores de 15 afos y un aumento progresivo en los grupos adultos (30-59 afos), evidenciando un proceso de
transicion demografica.
El estrechamiento de la base y el ensanchamiento de los niveles medios indican que la tasa de natalidad tiende a
disminuir, mientras que la esperanza de vida aumenta. Esto implica que, hacia 2030, el municipio enfrentara mayores
demandas en servicios de salud, empleo y seguridad social, orientados especialmente a la poblacién adulta y adulta
mayor.
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Figura 1. Piramide poblacional. Municipio de Segovia — Antioquia, 2020-2025-2030
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Otros indicadores de estructura demografica.
Relacion hombres/mujer: En el afio 2020 por cada 99 hombres, habia 100 mujeres, mientras que para el afio
2025 por cada 98 hombres, habia 100 mujeres.
Razon ninos mujer: En el afio 2020 por cada 35 nifios y nifas (0-4afios), habia 100 mujeres en edad fértil (15-
49aios), mientras que para el afo 2025 por cada 31 nifios y nifias (0-4afios), habia 100 mujeres en edad fértil.
Indice de infancia: En el afio 2020 de 100 personas, 28 correspondian a poblacidén hasta los 14 afios, mientras que
para el afio 2025 este grupo poblacional fue de 26 personas.
Indice de juventud: En el ano 2020 de 100 personas, 28 correspondian a poblacion de 15 a 29 afios, mientras que
para el afio 2025 este grupo poblacional fue de 26 personas.
Indice de vejez: En el afo 2020 de 100 personas, 9 correspondian a poblacién de 65 afos y mas, mientras que para
el afio 2025 este grupo poblacional fue de 10 personas.
Indice de envejecimiento: En el ano 2020 de 100 personas, 30 correspondian a poblacion de 65 afios y mas,
mientras que para el afio 2025 este grupo poblacional fue de 38 personas.
Indice demografico de dependencia: En el afio 2020 de 100 personas entre los 15 a 64 anos, habia 50 personas
menores de 15 afos 6 de 65 afios y mas (dependientes) , mientras que para el afo 2025 este grupo poblacional fue
de 49 personas.
Indice de dependencia infantil: En el afio 2020, 42 personas menores de 15 afios dependian de 100 personas
entre los 15 a 64 afos, mientras que para el afio 2025 fue de 39 personas.
Indice de dependencia mayores: En el afio 2020, 8 personas de 65 afos y mas dependian de 100 personas entre
los 15 a 64 ahos, mientras que para el afio 2025 fue de 10 personas.
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Indice de Friz: Representa el porcentaje de poblacion de menos de 20 anos (entre 0 y 19 afos), con respecto al

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

Tabla 11. Otros indicadores de estructura demografica. Municipio de Segovia — Antioquia, 2020-2025- @
2030

PR - Aiio

Indice Demografico 3020 2025 2030
Poblacion total 39,377 41,222 42,328
Poblacion Masculina 19,634 20,435 20,957
Poblacion femenina 19,743 20,787 21,371
Relacion hombres:mujer 99.45 98.31 98
Razdn ninos:mujer 35 31 29
Indice de infancia 28 26 25
Indice de juventud 28 26 24
Indice de vejez 9 10 12
Indice de envejecimiento 30 38 47
Indice demografico de dependencia 50.23 48.75 48.12
Indice de dependencia infantil 42.21 39.15 36.55
Indice de dependencia mayores 8.01 9.59 11.57
Indice de Friz 142.67 121.40 107.89

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Poblacion por sexo y grupo de edad.
Se evidencia una mayor concentracidn en el grupo de 25 a 44 afios, que representa el nlicleo econdmicamente activo,
con mas de 13.000 personas entre hombres y mujeres. Le siguen los grupos de 5 a 14 afios y 15 a 24 afos, lo que
refleja una poblacion joven significativa.
En cuanto al sexo, se observa una distribucién equilibrada, con ligera mayoria femenina en los grupos de mayor edad,
especialmente a partir de los 45 afhos, lo que sugiere mayor esperanza de vida en mujeres.
En general, Segovia presenta una poblacién predominantemente joven y adulta, lo que implica retos y oportunidades
en empleo, educacidn, salud sexual y reproductiva, y servicios sociales orientados a esta franja etaria.

Figura 2. Poblacion por sexo y grupo de edad. Municipio de Segovia - Antioquia, 2025
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Tendencia grupo edad.
Entre 2020 y 2030, la poblacién total de Segovia muestra un crecimiento moderado, pasando de 39,377 a 42,328
habitantes, con cambios significativos en la estructura por edades.
Se observa una reduccién en la proporcidn de poblacién joven, especialmente en los grupos menores de 15 afios, que
descienden del 28.1% en 2020 al 24.7% en 2030. Al mismo tiempo, los grupos adultos (25 a 59 afios) aumentan su (26
participacion, consolidandose como el segmento dominante, con un crecimiento del 44.6% al 47.8% del total.
El grupo mayor de 60 afios presenta el incremento mas notable, pasando del 8.5% en 2020 al 11.6% en 2030, lo que
evidencia un proceso de envejecimiento poblacional.
Segovia transita hacia una estructura demografica mas madura, caracterizada por disminucién de la natalidad,
aumento de la esperanza de vida y mayor concentracion en edades productivas y mayores, lo que implica nuevos
retos en salud, empleo y politicas sociales.

Figura 3. Poblacion por sexo y grupo de edad. Municipio de Segovia - Antioquia, 2025
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
1.2.2 Dinamica Demografica

Tasa de Crecimiento Natural, Tasa de Mortalidad, Natalidad.
Entre 2014 y 2024, los indicadores demogréficos de Segovia muestran fluctuaciones moderadas y una tendencia
general hacia la estabilidad con ligero crecimiento natural positivo.
En conjunto, los datos muestran una transicion demogrdfica avanzada, caracterizada por baja natalidad, mortalidad
estable y leve crecimiento poblacional, lo que plantea retos para sostener el crecimiento econdmico y garantizar
servicios para una poblacion cada vez mas adulta y envejecida.
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Figura 4. Tasa de crecimiento natural, tasa bruta de natalidad y tasa bruta de mortalidad. Municipio de
Segovia, 2014-2024
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2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023 | 2024*
—+—Crecimiento natural 4,4 4,8 33 4,6 5,3 6,0 7,0 8,1 6,1 5,0 57
—#—Tasa bruta natalidad 93 |103| 94 | 10,2 | 11,8 | 9,3 89 | 85 | 103|115 | 7,8
------- Tasa bruta mortalidad| 13,7 | 15,1 | 14,8 | 14,8 | 17,1 | 153 | 159 | 16,5 | 16,4 | 16,5 | 13,5

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Otros indicadores: Tasas Especificas de Fecundidad 10a 14y 15a 19. yde 10 a 19.
Durante el periodo 2014-2024, Segovia muestra una tendencia general a la disminucion de la fecundidad adolescente,
aunque con fluctuaciones interanuales.
e Enelgrupode 10 a 14 afios, la tasa de fecundidad se mantiene muy baja, con valores que oscilan entre 2.3 y
8.7 nacimientos por cada 1.000 mujeres, evidenciando una reduccion sostenida en los Ultimos afios, lo cual es
positivo en términos de prevencion del embarazo infantil.
e En el grupo de 15 a 19 afios, aunque las tasas son mas altas, pasan de 76.1 en 2014 a 78.6 en 2024, con
picos de hasta 101.7 en 2021, reflejando una leve tendencia descendente tras un periodo de aumento entre
2018y 2021.
e En conjunto, el grupo 10 a 19 afos presenta una disminucion global de la fecundidad (de 40.7 a 39.7),
indicando mejoras en acceso a métodos anticonceptivos, educacion sexual y atencion en salud reproductiva.
Aunque aun existen desafios en la reduccidon de embarazos adolescentes, especialmente en mujeres de 15 a 19 afios,
la tendendia reciente es positiva, apuntando hacia un mayor control y disminucion progresiva de la fecundidad juvenil
en el municipio.

Tabla 12 Tasas especificas de fecundidad 10 a 14, 15 a 19, 10 a 19. Municipio de Segovia, 2014-2024

De 10 a 14 46 46 5.6 51 87 28 34 7.4 4.5 34 2.3 ="l
De15a 19 76.1 79.6 83.6 70.0 90.7 88.7 819 101.7 83.3 82.2 78.6 ——w—""—
De 10a 19 40.7 42.3 44.8 37.6 49.8 46.0 42.7 54.5 435 42.2 39.7 "

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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1.2.3 Moviilidad Forzada
El municipio de Segovia - Antioquia es sefnalado como uno de los puntos mas criticos de orden publico en Antioquia; el
municipio ronda los 40-41 mil habitantes (2024), mitad mujeres/mitad hombres; lo que permite dimensionar las
afecciones del conflicto intermo armado Y las afectaciones indirectas sobre la poblacion en general.
Los principales hechos victimizantes son:
¢ Desplazamiento forzado, con eventos masivos y goteo individual, parte de esas familias terminan en
cabeceras municipales e incluso en Medellin.
e Confinamientos y restricciones a la movilidad crecieron con fuerza en Antioquia en 2024-2025,
afectando subregiones que incluyen el Nordeste.
Los hogares rurales de veredas mineras, mujeres (jefas de hogar) y nifiez/adolescencia por su alta dependencia; lideres
sociales y comunitarios enfrentan riesgos elevados son los principales afectados, esto debido a la alta presencia de
disputas entre AGC/Clan del Golfo, ELN y disidencias FARC en corredores mineros de Segovia—Remedios; mineria (legal
e ilegal) y control territorial.

Figura 5. Piramide poblacion victima. Municipio de Segovia, 2024
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

1.2.4 Poblacién LGBTIQ+

La poblacion LGBTIQ+ ocupa un papel cada vez mas relevante en la agenda publica del municipio de Segovia, en
coherencia con las politicas nacionales de diversidad sexual y de género, que buscan garantizar los derechos
fundamentales, la inclusion social y la no discriminacién. El municipio, reconociendo la importancia de promover la
equidad y el respeto por la diferencia, ha comenzado a fortalecer sus acciones institucionales y comunitarias para
construir entomos seguros, libres de violendia y estigmatizacion, donde todas las personas puedan vivir con libertad y
dignidad.
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Caracterizacion y Contexto Demogrdfico.
Segun el registro local, Segovia cuenta con una poblacion LGBTIQ+ estimada en 803 personas, cifra que refleja la
necesidad de consolidar procesos de identificacion, caracterizacién y seguimiento que permitan conocer con mayor
predision su distribucién por edad, género, orientacién sexual y situacion socioecondmica.
El reconocimiento de esta poblacion constituye un paso importante hacia la visibilizarian de la diversidad sexual y de
género, permitiendo orientar politicas publicas que respondan a sus necesidades especificas.

Condiciones Sociales y Determinantes.

A pesar de los avances normativos y sociales, la poblacidn LGBTIQ+ de Segovia continlia enfrentando barreras
estructurales asociadas a la discriminacion, la exclusion laboral, la violencia basada en prejuicios y el limitado acceso a
servicios con enfoque diferencial.
Estas condiciones perpetiian brechas en salud, educacion y bienestar, afectando especialmente a personas trans y
jévenes con identidades diversas. Se identifican necesidades prioritarias como:

e Prevencidn de la discriminacién y violencia basada en orientacién sexual e identidad de género.

e Promocién del acceso equitativo a programas sociales, educativos y econdmicos.

¢ Fortalecimiento de servicios de salud sexual y reproductiva con enfoque indusivo.

e Generacidn de espacios comunitarios seguros, que fomenten el respeto y la participacién ciudadana.

Perspectiva en Salud.
En el ambito de la salud, persisten retos relacionados con el acceso, la atencion integral y el trato digno. La falta de
personal sensibilizado y la escasa implementacidn de rutas diferenciales generan barreras para la atencién oportuna.
El municipio ha manifestado su compromiso con la garantia del derecho a la salud sin discriminacion, promoviendo la
formacién del talento humano, el acompafiamiento psicosodcial y la articulacién con redes de apoyo. Asimismo, la salud
sexual y reproductiva constituye un eje dave, donde se deben fortalecer acciones de prevencién de ITS, VIH y
promocion de la salud mental desde una mirada diversa y libre de estigmas.

Participacion y Derechos.
El reconocimiento vy la participaciéon activa de la comunidad LGBTIQ+ en espacios institucionales y comunitarios es
fundamental para garantizar su incidencia en la toma de decisiones. En este sentido, el municipio busca consolidar una
mesa de diversidad sexual y de género que permita el didlogo entre la administracion y las organizaciones sociales,
promoviendo la corresponsabilidad y la construccién de politicas publicas sostenibles.
La participacién también debe extenderse a los programas de empleo, emprendimiento y educacién, garantizando
oportunidades que fortalezcan la autonomia econdmica y social de esta poblacidn.

La incdusién de la poblacion LGBTIQ+ en la gestidn municipal de Segovia refleja un avance en la construccion de una
sociedad mas justa e igualitaria. Sin embargo, aln se requieren esfuerzos continuos para erradicar los prejuicios
culturales, mejorar la atencién diferencial y asegurar la participacion efectiva en todos los ambitos.

El reto institucional consiste en transformar el reconocimiento formal en acciones concretas de inclusion, proteccién y
empoderamiento, de manera que la diversidad sea vista como un valor y no como una diferencia excluyente.
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1.2.5 Dinamica Migratoria

Poblacion Migrante.
En el municipio de Segovia se registra una poblacién migrante de 194 personas, compuesta por 138 mujeres (71%)
y 56 hombres (29%), con predominio de personas jévenes entre 20 y 34 afios (43%) y presencia de nifios menores
de 10 afios, lo que evidencia la llegada de nudeos familiares. Esta poblacién presenta condiciones de vulnerabilidad
econdmica y sodial, con dificultades de acceso a servicios de salud, educacién y empleo formal. 30
La administracidn municipal, junto con la Secretaria de Salud y la red de IPS, ha avanzado en la atencién basica,
vacunacion y promocion de la salud, aunque persisten brechas en cobertura, especialmente en mujeres gestantes y
menores. Se requiere fortalecer la caracterizacion, la atencién con enfoque diferencial e intercultural, y la coordinacion
interinstitucional para garantizar derechos, indlusion y bienestar integral de esta poblacion.

GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Alcaldia Republica de Colombia

de Segovia

Figura 6. Piramide Poblacion Migrante. Municipio de Segovia - Antioquia, 2025
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

1.2.6 Poblacion Campesina

Contexto General.
La poblacion campesina de Segovia constituye un actor esencial en la seguridad alimentaria y el desarrollo econdmico
local, aportando significativamente a la produccidon agricola y al sustento de las comunidades rurales. En el afo 2023,
la Secretaria de Minas y Desarrollo Econdmico caracterizd a 1.226 campesinos, evidenciando la importancia de este
grupo en la estructura productiva del municipio y la hecesidad de fortalecer sus condiciones de vida y de trabajo.
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Condiciones Socioeconomicas y Productivas.
El sector campesino enfrenta muiltiples desafios estructurales que limitan su desarrollo sostenible. Uno de los principales
problemas identificados es la informalidad en la tenencia de la tierra, lo cual genera inseguridad juridica y dificulta el
acceso a créditos, subsidios y programas estatales. Esta situacion afecta directamente los derechos de propiedad y
perpettia la vulnerabilidad econdmica y social del campesinado.
La productividad agricola es baja, especialmente en cultivos tradicionales como la yuca, pese a la diversidad de
productos cultivados y la existencia de una infraestructura basica razonable. Los altos costos de insumos, la limitada
asistencia técnica, y la escasa innovacion tecnolégica son factores que indden negativamente en la eficiencia y
rentabilidad de las unidades productivas.
Asimismo, la limitada capacidad de comercializacion vy la falta de cadenas productivas consolidadas generan dificultades
para acceder a mercados competitivos, afectando los ingresos de las familias rurales. Esta situacion contribuye a la
inseguridad alimentaria y a la migracién hacia zonas urbanas.

Determinantes Sociales y Bienestar Rural.
El bienestar del campesinado esta determinado por condiciones de vida precarias, con déficits en educacion, salud,
vivienda y acceso a servicios publicos basicos. La dispersion geografica y el estado de las vias rurales dificultan el acceso
a servicios de salud y educacion, asi como la movilidad de los productos agricolas hacia los centros de comercio.
En términos de salud publica, la poblacidn campesina presenta mayor exposicion a riesgos ocupacionales,
enfermedades transmitidas por vectores y limitaciones en la atencion preventiva, debido a las barreras geograficas y
econdmicas. Estas condiciones requieren intervenciones de salud rural con enfoque diferencial y territorial.

Impacto del Conflicto Armado.
El contexto rural de Segovia ha estado histdricamente afectado por la presencia de grupos armados ilegales, el
desplazamiento forzado y las amenazas a la seguridad comunitaria. Estos factores han restringido el acceso a tierras,
servicios y mercados, ademas de obstaculizar la ejecucién de proyectos de desarrollo rural y los procesos de restitucién
de tierras.
La persistencia de estos riesgos genera inestabilidad social y econémica, afectando la cohesion comunitaria y la
confianza en las instituciones publicas.

Estrategias y Oportunidades.
Ante esta realidad, se plantea la necesidad de un enfoque integral de desarrollo rural, que combine seguridad,
sostenibilidad econdmica y bienestar social. Las estrategias prioritarias incluyen:
e Formalizacion de la tenencia de tierras para garantizar derechos de propiedad y acceso a crédito.
o Capacitacidn y asistencia técnica para mejorar las practicas agricolas y la diversificacion productiva.
e Fomento de actividades complementarias como la piscicultura y la apicultura, que fortalecen la economia
campesina.
¢ Inversion en infraestructura rural, especialmente en vias, centros de acopio Y riego.
e Acceso a programas de apoyo financiero y comercializacidn justa, con participacion de las comunidades.

El campesinado de Segovia enfrenta retos estructurales derivados de la informalidad, la baja productividad vy la

inseguridad rural, pero también posee un potencial significativo para el desarrollo sostenible del territorio.
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Garantizar su bienestar exige una respuesta intersectorial que combine seguridad, desarrollo econdmico, inclusién social
y acceso equitativo a servicios basicos.

Fortalecer el rol del campesino como gestor del territorio y garante de la soberania alimentaria permitira avanzar hacia
una ruralidad mas justa, resiliente y con mejores oportunidades para las generaciones presentes y futuras.

1.3 Contexto Institucional de Proteccion Social y Sectorial en Salud
1.3.1 Servicios Habilitados IPS
Durante el periodo 2015-2024 se evidencia una expansion sostenida de la oferta de servicios de salud, reflejada en un
aumento progresivo del nimero de IPS habilitadas en la mayoria de los grupos de servicios.
La dindmica muestra tres etapas claras:

e 2015-2017: Crecimiento lento y estabilizacion inicial.

e 2018-2020: Expansion significativa de servicios, con el punto mas alto en 2020.

e 2021-2024: Consolidacién y ajuste: algunos servicios especializados se deshabilitan, pero los basicos y

preventivos continlian aumentando.

La red de IPS ha avanzado principalmente en servicios de primer y segundo nivel, priorizando atencion general,
diagndstico basico, salud matemo-infantil y programas preventivos, el incremento de servicios en 2020 v la posterior
depuracion indican un proceso de ajuste y fortalecimiento institucional.
El sistema muestra baja permanencia de especialidades de alta complejidad, lo que podria reflejar limitaciones en
talento humano, infraestructura o demanda local.
La red de servicios ha pasado de una oferta limitada y concentrada en 2015 a una estructura mas diversificada y sdlida
en 2024, se evidencia fortalecimiento en atencion primaria, diagndstico, prevencidon y rehabilitacion. Los servicios
especializados tuvieron un auge coyuntural, pero requieren estrategias de sostenibilidad.
Los datos recopilados a través del RESP reflejan una maduracion progresiva del sistema local de salud, orientada a la
cobertura integral y al fortalecimiento de la capacidad instalada basica.
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Tabla 13. Servicios habilitados IPS. M

Ndmero de IPS hal

GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Acal'a Republica de Colombia
de Segovia

unicipio de Segovia — Antioquia, 2015-2024

el servicio de esterilizacién

de fisioterapia

el servicio de fonoaudiologia y/o terapia del lenguaje

Namero de IPS habilitadas con el servicio de laboratorio clinico

Nidmero de IPS hal

Namero de IPS habilitadas con el servicio de radiologia e imagenes diag icas

adas con el servi de neumolo laboratorio funcién

Nidmero de IPS hal

Namero de IPS habilitadas con el servicio de tamizacién de cancer de cuello uterino

adas con el servi de servicio farmacéutico

Nidmero de IPS hal

Namero de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras citologias cervico-

adas con el servi de terapia respiratoria

Nidmero de IPS habilitadas con el servicio de toma de muestras de laboratorio clinico
Ndmero de IPS habilitadas con el servicio de toma e interpretacién de radiografias

Namero de IPS habilitadas con

el servicio de ultrasonido

Ndmero de IPS hal

Nimero de IPS ha

Nidmero de IPS hal
Namero de IPS ha

a cardiovascular
a de cabeza y cuello

Nidmero de IPS hal
Namero de IPS ha

Nidmero de IPS hal
Nidmero de IPS habi

ilitadas con el servicio de cirugia gastrointestinal

Niamero de IPS hal
Nidmero de IPS habi

adas con i a laparoscopica
ilitadas con el servicio de cirugia maxilofacial

Nimero de IPS ha

adas con el servi de cirugia oral

Ndmero de IPS habi

ilitadas con el servicio de cirugia plastica y estética

Niamero de IPS habi

ilitadas con el servicio de cirugia v I

Nidmero de IPS habi
Namero de IPS habi

ilitadas con el servicio de coloproctologia
ilitadas con el servicio de consulta prioritaria

Nidmero de IPS habi
Namero de IPS ha

ilitadas con el servicio de dermatologia

el servi de dolor y cuidados p

Nidmero de IPS hal
Ndmero de IPS hal

el servi de endocrinologia
el servi de endodoncia

Nimero de IPS ha

el servi de enfermeria

Ndmero de IPS hal

el servi de estomatologia

Niamero de IPS habi

io de gastroenterologia
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ilitadas con el servicio de geriatria
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ilitadas con el servicio de hematologia
adas con el servi de infectologia
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ilitadas con el servicio de medicina del trabajo y medicina laboral
adas con el servi de med é
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ilitadas con el servicio de medicina familiar
ilitadas con el servicio de medicina fisica y del deporte
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de nefrolog
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Nimero de IPS ha
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Nidmero de IPS hal
Namero de IPS habi

adas con acién
ilitadas con salud oral higiene
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adas con - alteraciones de la
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Niamero de IPS habi
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Ndmero de IPS habi
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1.3.2 Otros Indicadores de Sistema Sanitario

Los determinantes intermedios de la salud en Segovia muestran mejoras notables en cobertura y acceso,
especialmente en afiliacion al sistema de salud y atencién matemo-infantil. Sin embargo, persisten desafios en
vacunacion y primeras infancdias, reflejando la necesidad de fortalecer las estrategias de salud publica y el
acompanamiento territorial.

Segovia alcanza cobertura total en aseguramiento, superando la media departamental, reflejando un sistema
administrativo robusto, las barreras de acceso a salud general y el bajo control prenatal muestran inequidades en la
atencion rural y dispersa.

Aungue la mayoria de bioldgicos presentan coberturas éptimas, la BCG debe priorizarse mediante seguimiento de
cadena de frio y registro oportuno, el parto institucional y la atencién calificada confirman un sistema funcional en salud
matemo-infantil, aunque requiere refuerzo en controles prenatales.

Recomendaciones estratégicas:
e Implementar rutas de acceso territorializadas para poblaciones rurales.
e Megjorar la integracion de los programas de primera infancia y salud publica.
e Reforzar la capacidad logistica del PAI y la vigilancia en vacunacion BCG.
e Desarrollar estrategias comunitarias de educacion prenatal y salud sexual y reproductiva.

Tabla 14. Otros indicadores de sistema sanitario. Municipio de Segovia — Antioquia, 2015-2024

Comportamiento

Determinantes intermedios de la salud Antioquia Segovia 8 B 8 8 2 : 2 2 : 2 3 ':. ﬂ 2 ﬁ : 2 "N’ :

© 0 0 00 0000000 e 0 o000 e o
NN NN N8N NN NNNNNEGN®ENN

Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los 7.3 3,1 2

servicios para cuidado de la primera infancia (DNP-DANE)

2019

Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los 2,6 4,5 2

servicios de salud (DNP- DANE) 2019

Cobertura de afiliacion al SGSSS (MSPS) 2024 103,4 106,6 A2 2 = N 22N NN 22227

Coberturas administrativas de vacunacién con BCG para 88,6 R T A" B VIR VIR VI T . VI VI

nacidos vivos (MSPS) 2024

Coberturas administrativas de vacunacién con DPT 3 dosis 89,0 92,3 2% N NN 2 2 N N 2 2N 2 AN 22 AN

en menores de 1 afio (MSPS) 2024

Coberturas administrativas de vacunacion con polio 3 dosis 88,8 93,4 RV VA VY S RV D S S A VI R

en menores de 1 afo (Informaciéon departamento-

Preliminar) 2024

Coberturas administrativas de vacunacién con triple viral 91,7 91,5 N YN Y N 2 2 2N 2 N 2N 2 2N N 2NN

dosis en menores de 1 afio (MSPS) 2024

Porcentaje de nacidos vivos con cuatro o mas consultas de 92,9 82,5 2N 2 2 N AN 2 2 2N Y N AN N N 2P

control prenatal (EEVV-DANE) 2024

Cobertura de parto institucional (EEVV-DANE) 2024 99,4 98,9 2N N 2N 2 72 2N 2N N N 2N 2o 27

Porcentaje de partos atendidos por personal calificado 99,4 98,9 2N N 2NN 22N 22N N 2N 2o 27

(EEVV-DANE) 2024

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

1.3.3 Caracterizacion EAPB

El proceso de elaboracion de los Andlisis de Situacion de Salud (ASIS) constituye una herramienta fundamental para
gue las Entidades Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB) puedan caracterizar a su poblacidon afiliada y
comprender el comportamiento de los principales dafios a la salud. Este proceso fadilita la priorizacion de problematicas

Centro Administrativo Municipal (CAM)

Cra 50 # 50 - 32 / Codigo postal: 052810
0®o Correo: contactenos@segovia-antioguia.gov.co
Linea unica de atencion a la ciudadania: (604) 831 58 60

@AlcaldiaSegovia Linea administrativa: +57 317 326 5574
contactenos@segovia-antioguia.gov.co
NIT: 890981391-2 www.segovia-antioquia.gov.co




GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Alcaldia Republica de Colombia

Salud
— de Segovia

y la planificacién de estrategias de gestion del riesgo poblacional, en coherencia con los lineamientos del Plan Decenal
de Salud Publica (PDSP) 2012-2021.

A través del enfoque de gestidon del riesgo, las EAPB pueden anticipar la ocurrencia de enfermedades, promover la
deteccion temprana y prevenir complicaciones, fortaleciendo asi la capacidad resolutiva del sistema. El ASIS permite
analizar de manera integral el estado de salud de la poblacién, considerando las principales causas de morbilidad y
mortalidad, e identificando grupos con riesgos diferenciales y necesidades especificas. De esta forma, se orienta la
formulacion y ajuste de los planes de intervencidn en salud, optimizando la efectividad, equidad y eficiencia en la
prestacion de los servicios y en la toma de decisiones en salud publica.

1.4 Gobierno y Gobernanza en el Sector Salud

1.4.1 Politicas Publicas Municipales

En el municipio de Segovia se implementan diversas politicas publicas orientadas a mejorar la calidad de vida y el
bienestar de la poblacidn. Estas politicas promueven el envejecimiento activo, la proteccion de la salud mental, el acceso
a vivienda digna, la inclusién de personas con discapacidad, el fortalecimiento educativo, la participacion juvenil y la
seguridad alimentaria y nutricional. En conjunto, buscan garantizar los derechos humanos, fomentar la equidad social,
impulsar la participacion comunitaria y promover un desarrollo integral en los ambitos social, econdmico y cultural del
municipio, las politicas publicas con las que se cuenta en el municipio son: Politica Publica de Adulto Mayor, Politica
Publica de Salud Mental, Politica PUblica de Vivienda, Politica Plblica para Personas con Discapacidad, Politica Piblica de
Educacion, Politica Publica de Juventud y Politica Publica de Seguridad Alimentaria.

1.4.2 Agenda Antioquia 2040

éComo Nos Reconocemos?
El municipio de Segovia se reconoce principalmente por su actividad minera, lo que refleja su identidad econdmica y
cultural estrechamente vinculada con la extraccién de minerales, especialmente oro. Este reconocimiento esta asociado
tanto a su historia productiva como a los impactos sociales y ambientales derivados de esta actividad.
La mineria en Segovia ha sido histéricamente el eje central de su desarrollo econémico, generando empleo y atrayendo
poblacién, pero también conlleva desafios relacionados con la informalidad laboral, la contaminacion ambiental, los
conflictos por el uso del suelo y los problemas de salud asociados a la exposicién a metales pesados.

é£Coémo Nos Sentimos?
La poblacién de Segovia expresa un predominio de sentimientos positivos (mas del 33 %), destacando la confianza y
la alegria como emociones predominantes. Esto indica una percepcién optimista y esperanzadora hacia el futuro,
acompanada de reconocimiento a los valores locales, la identidad comunitaria y la posibilidad de desarrollo.
El nivel bajo de emociones negativas (7,3 %) refleja que, aunque existen preocupaciones particularmente asociadas al
miedo, el enfado y la incertidumbre, la mayoria de los habitantes mantiene una actitud proactiva y resiliente frente a
los desafios sociales y econdmicos del territorio.

éComo queremos reconocermnos en el 2024?
El deseo de la comunidad de Segovia de reconocerse a futuro por la mineria reafirma la importancia historica,
econdmica y cultural que esta actividad tiene en el municipio. Sin embargo, también refleja una identidad territorial
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centrada en un solo eje productivo, lo que plantea tanto oportunidades como retos significativos para el desarrollo
sostenible.

La mineria en Segovia ha sido durante décadas el principal motor econdmico, generando empleo y dinamismo
financiero, pero a su vez ha estado asociada a conflictos socioambientales, problemas de salud publica, inequidad y
afectaciones ecoldgicas. El hecho de que la comunidad aspire a seguir siendo reconocida por esta actividad sugiere una
vision de continuidad, pero también una necesidad de transformacion hacia una mineria mas responsable, tecnificada
y sostenible.

Prioridades de Inversion.
Los resultados reflejan un cambio en la vision de desarrollo de Segovia. Aungue histdricamente el municipio se ha
identificado por la minera, la comunidad estd proyectando su futuro hacia la educacidn, el desarrollo rural, la
sostenibilidad ambiental y la inclusién social.
Esto sugiere una transicion hacia un modelo de desarrollo integral, que busca equilibrar la productividad minera con la
mejora de las condiciones de vida, la diversificacion econémica y la proteccion del entormo natural.

Acciones Estratégicas
| municipio de Segovia, dentro del marco de la Agenda Antioquia 2040, proyecta su desarrollo hacia un modelo que
combine la reactivacién econdmica, la sostenibilidad ambiental y el fortalecimiento social y cultural, en coherencia con
los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS).
El propdsito central es consolidar un territorio competitivo, sostenible y educado, que avance hacia la equidad y la paz
territorial.

1.5 Reconocimiento del Territorio Desde la Cartografia Social

El reconocimiento del territorio del municipio de Segovia - Antioquia desarrollado a través de los ejercicios de
cartografia social realizados por los Equipos Bésicos de Salud - EBS, constituye un insumo fundamental para
comprender las dindmicas socioculturales, ambientales, econdmicas y politico-institucionales que configuran las
condiciones de vida y los perfiles de riesgo de la poblacion. Este proceso permitid no solo identificar problematicas y
necesidades, sino también visibilizar recursos locales, capacidades comunitarias y formas de organizacién, aportando
una lectura integral del territorio como escenario vivo donde se producen y reproducen las determinantes de la salud.
La cartografia sodial se aplico en diversos micro territorios rurales y urbanos entre ellos la Vereda Campoalegre, la
Vereda El Cristo (Corregimiento Fraguas) y los barrios Brisefio y Borboion del casco urbano utilizando
metodologias participativas tales como recorridos, entrevistas, asambleas comunitarias y representaciones graficas
colectivas. Estas herramientas facilitaron la construccion de una perspectiva situada, auténtica y comunitaria del
territorio, permitiendo integrar la voz de lideres, familias, grupos sociales y actores institucionales.

1.5.1 Reconocimiento fisico, ambiental y de infraestructura

Los territorios analizados evidencian importantes desafios ambientales que afectan directamente la salud publica. En
Campoalegre y El Cristo se identificd la presencia de aguas estancadas y aguas residuales sin manejo
adecuado, lo que ha favorecido la aparicion de brotes de dengue y malaria. En varias zonas persiste la
contaminacion de fuentes hidricas, asociada tanto a practicas domésticas como a actividades asociadas a la
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Asimismo, se registrd la ausencia de alcantarillado rural en El Cristo y fallas en el suministro de agua potable en
barrios urbanos como Brisefio y Borbofidn, donde el servicio llega Unicamente cada dos o tres dias, generando
tensiones para el almacenamiento y aumentando la vulnerabilidad sanitaria. La carencia de espacios recreativos y
zonas verdes seguras también es recurrente, afectando especialmente a nifios, nifias, adolescentes y jévenes.

1.5.2 Reconocimiento social y cultural del territorio

La vida comunitaria en Segovia esta fuertemente marcada por tradiciones mineras e identidades culturales asociadas
al trabajo, la religion vy las festividades locales. A pesar de ser un factor de cohesién, algunas practicas culturales
representan riesgos para la salud, como el uso de polvora en temporadas festivas o la normalizacion de labores
extractivas desde edades tempranas.

Durante los ejercicios de cartografia se identificaron problematicas sociales de alto impacto, entre ellas el consumo de
sustancias psicoactivas, especialmente en poblacién adolescente; la prostitucion en menores en algunos
sectores rurales; y dificultades relacionadas con la convivendia y la seguridad, como el uso inadecuado de vias para
piques en las zonas urbanas.

El temitorio también ha experimentado procesos de migracion, especialmente de poblacidn venezolana,
transformando dinamicas socioculturales y generando nuevas necesidades en materia de integracion sodcial, oferta
institucional y convivencia.

1.5.3 Reconocimiento econémico y productivo

El analisis territorial evidencia una fuerte dependencia hacia la mineria aurifera, actividad predominante en los micro
territorios visitados. Esta actividad, ademas de ser histdricamente identitaria, constituye un determinante econdmico
fundamental, pero a su vez implica riesgos laborales, ambientales y sociales. En zonas rurales también se observan
economias complementarias como ganaderia, agricultura de subsistendia, piscicultura y oficios informales que aportan
a la sostenibilidad familiar.

Persisten limitaciones asociadas a la precariedad habitacional, bajos ingresos, informalidad laboral y falta de
oportunidades educativas y recreativas, especialmente para jévenes, lo que aumenta el riesgo de involucramiento en
actividades de riesgo.

1.5.4 Reconocimiento politico-institucional y de participacion comunitaria

En todos los territorios se reconoce la labor de las Juntas de Accion Comunal, lideres comunitarios, docentes y
referentes religiosos como actores clave para la cohesion social y la gestién de necesidades colectivas. Sin embargo, se
evidencian desigualdades en la presencia y continuidad de la institucionalidad publica.

En veredas como El Cristo y barrios como Brisefio-Borbofidn se identific la ausencia de un puesto de salud
cercano, lo que incrementa barreras de acceso y tiempos de respuesta ante emergencias. Se reportd también una
limitada participacion comunitaria sostenida, especiaimente en sectores donde las reuniones solo se realizan en
periodos electorales, dificultando la toma de decisiones colectivas.

Aungue existen iniciativas comunitarias importantes, persiste la necesidad de fortalecer procesos de participacion,
empoderamiento y articulacién interinstitucional que permitan mejorar la respuesta frente a los determinantes y
problematicas identificadas.
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El reconocimiento territorial a través de la cartografia social evidencia que la salud en Segovia estd profundamente
condicionada por la interaccion entre factores ambientales, sociales, culturales, econdmicos y politico-institucionales.
Cada micro territorio presenta particularidades, pero todos comparten desafios estructurales relacionados con el acceso
a agua segura, saneamiento basico, seguridad, convivencia, oportunidades econémicas y presencia institucional.

Este proceso permitio visualizar al territorio como un sistema complejo donde convergen recursos, capacidades, riesgos

y determinantes que requieren intervenciones integrales y sostenidas. La informacion recopilada se convierte asi en un

insumo esencial para la planeacion integral en salud, la formulacién del PAS 2026, la actualizacion del ASIS
municipal y la priorizacién de intervenciones orientadas al enfoque de Atencién Primaria en Salud (APS) y al Modelo

de Salud Preventivo y Predictivo.

Tabla 15. Reconocimiento del Territorio. Municipio de Segovia — Antioquia, 2025

Cultural Uso de pdivorg,
normalizadon del riesgo
laboral en minera,
pradicas recreativas sin
control.

Si. Las
adividades
mineras,
transmitidas
como  tradidon
cultural,
exponen a la
pobladén a
riesgos fisicos,
quimicos y
ambientales.
Ademas,
algunas
pradicas festivas
como el uso de
pdlvora generan
lesiones y
quemaduras.

Tradidones que
naturalizan el
riesgo,
ausenda de
reguladion
comunitaria en
celebradones,
falta de
educadon
preventiva
sobre peligros
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reaeativos, y
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supervision de
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Sodal Consumo de sustandas | Si. La | Desigualdades | Incemento del | Las JAC, lideres | Implementar
psicoadtivas, informalidad sodales, falta | consumo de SPA | sodales, programas de
prostituddn en | laboral, largas | de en adolescentes, | institudones prevendon del
menores, confiicdos de | jomadas, falttade | oportunidades | explotaddn sexual | educativas, EBS, | consumo de SPA,
convivenda, migraddn | oportunidades y | educativas y | comerdal, Comisaria de | cear espados
y uso inadecuado del | la mineria | laborales, violenda Familia, Polida y | seguros para la
espado publico (piques, | informal pueden | escasez de | interpersonal, Secretaria de | juventud,
rinas). aumentar esgenarios acddentes viales, | Salud pueden | fortalecer vigilanda
condudas  de | deportivos vy | wunerabilidad de | apoyar procesos | comunitaria,
riesgo y estrés | reqeativos, Yy | pobladon de prevendon, | ampliar oferta de
sodal. ausenda de | migrante, y | jomadas de | salud mental,
programas deterioro del tejido | sensibilizadon, mejorar
permanentes sodal comunitario. | acompafiamiento | iluminaddn y
de salud psicosodal y | control del espado
mental y fortaledmiento de | publico, e integrar
prevendén de redes programas  para
adicdones. comunitarias. pobladdn
migrante.
Ambiental Aguas estancadas, | Si. La mineria y | Saneamiento | Brotes de dengue, | Empresas de | Gestionar
contaminadion de | adividades basico malaria, servidos publicos, | proyectos de
fuentes hidricas, | extradivas insufidente, enfermedades JAC, lideres | alantarilado vy
ausenda de | afedtanla calidad | pradicas diarreicas, comunitarios, acuedudo,
alcantarillado, del agua, del aire | domeésticas afedadones Searetaria de | fortalecer control
intermitenda del agua | y del suelo; | inadecuadas, respiratorias, Salud, EBS, | de vedores,
potable, disposidon | ademas infrrestrudura | acddentes  por | Corantioquia vy | implementar
inadecuada de residuos, | generan deteriorada, infraestructura Alcaldia  pueden | educaddn
falta de zonas verdes y | residuos  que | manejo defidente, articular acdones | ambiental,
reqeativas. pueden inadecuado de | desnutriddn de educaddn | promover
ocontaminar el | residuos, y | asodada a agua | ambiental, control | reforestaddn,
ambiente. presenda de | nosegura. vedorial y | mejorar  manejo
vedores  por mejoramiento de | de  residuos y
aguas infraestructura. asegurar la
estancadas. continuidad  del
agua potable.
Politico Débil presenda | Indiredamente. | Limitada Mayores barreras | Alcaldia, Crear puntos de
institudonal en veredas, | La fata de | gobemanza de acceso a salud, | Seaetaria de | atenddn en salud
falta de puesto de salud | presenda estatal | local, ausenda | aumento de | Salud, ESE, JAC, | en territorios
ceraano, baja | y de regulacién | de  espados | enfermedades no | institudones priorizados,
partidpaddn dudadana, | puede pemitir | formales  de | atendidas, educativas y | fortalecer las JAC
ese@sa articuladdn | pradicas partidpadon, desconfianza organizadones como adores de
intersectorial y limitada | laborales sin | escasas rutas | institudonal, sodales pueden | gobemanza,
continuidad en | control y menor | de  atenddn, | debilitamiento de | fortalecer procesos | inaementar la
programas sodales. a0eso a | débil inversidén | redes partidpativos, presenda
protecdon sodal. | en comunitarias, y | ampliar la oferta | institudonal,
infraestrudura | disminudén en la | institudonal y | implementar
sodal y | respuesta a | mejorar la | mesas de
sanitaria. emergendas. articuladion partidpadén y
sedworial. mejorar la
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vias. intensas. La | a educaddn, vy | lesiones, pobreza | seguras, mejorar  vias, Yy
informalidad barreras  de | intergeneradonal, | capadtaddn, acompanar en
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Fuente: Baboradon propia

1.6 Conclusiones del Capitulo

El municipio de Segovia presenta una configuracion territorial compleja, determinada por su vocacion minera, su relieve
montafioso y su diversidad ambiental. Estas caracteristicas, junto con las condiciones climaticas y la dispersion
poblacional, inciden directamente en la accesibilidad, la prestacion de servicios basicos y la atencién en salud,
especialmente en las zonas rurales y de dificil acceso.

Desde el punto de vista poblacional y demografico, Segovia evidencia un proceso de transicidn demografica moderada,
con una estructura predominantemente joven y adulta, acompafada de un incremento paulatino en la poblacién
mayor. La concentracidn del 83 % de los habitantes en la cabecera urbana refleja un alto grado de urbanizacién y
centralizacién de los servicios, mientras que la ruralidad, aunque menos poblada, conserva relevancia productiva y
social.

El andlisis institucional muestra un sistema sanitario en expansion y consolidacion, con cobertura total en aseguramiento
y fortalecimiento de la atencién primaria, aunque persisten brechas en zonas rurales, vacunacién BCG, control prenatal
y uso de métodos anticonceptivos. Las EAPB han avanzado en la gestion del riesgo, pero se requiere mejorar la calidad
del dato y la atencion diferencial para grupos vulnerables.

En el componente social y participativo, la cartografia social y la Agenda Antioquia 2040 evidencian una poblacién que
se reconoce por su identidad minera, pero que proyecta su desarrollo hacia la educacion, la sostenibilidad ambiental, la
equidad sodial y la diversificacion econémica. La comunidad expresa sentimientos de confianza y optimismo frente al
futuro, valorando la paz, el respeto, la inclusion y la cultura como ejes del bienestar colectivo.

En sintesis, Segovia es un territorio en transicién hacia la sostenibilidad, que busca equilibrar su herencia minera con
nuevos modelos de desarrollo humano integral. Los retos principales se orientan al mejoramiento de la infraestructura
vial y sanitaria, la reduccién de brechas urbano-rurales, la inclusién de poblaciones diversas y la proteccién ambiental,
elementos fundamentales para garantizar el derecho a la salud y el bienestar de toda la poblacion.
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Capitulo II: Condiciones Sociales, Economicas y de Calidad de Vida Desde la Perspectiva de los
Determinantes Sociales de la Salud y Los Enfoques Diferenciales y Territoriales

2.1 Procesos Economicos y Condiciones de Trabajo del Territorio

2.1.1 Ocupacion/Empleo

El mercado laboral en Segovia (2018) muestra una estructura altamente informal y poco diversificada, donde: a1
e La mineria domina la economia local.
e [Existen barreras para acceder a empleo formal.
¢ Se mantiene un nlcleo de desempleo persistente.

El trabajo infantil, aunque relativamente bajo, evidencia precariedad social. En conjunto, estos indicadores reflejan un
municipio con alta vulnerabilidad laboral, dependiente de actividades extractivas y con necesidad de politicas publicas

orientadas a la diversificacién econdmica, la educacion técnica y la formalizacion del empleo.

Tabla 16. Otros indicadores de ocupacion, Segovia 2018

D EEE';'PIW.?IE larga Trabajo infantil Trabajo informal
uracion
32,7 2,7 78,9

Fuente: DANE-Censo Nadonal de Pobladdn y Vivienda (CNPV) 2018

2.1.2 Evolucion de la Tasa de Desempleo

Segovia, municipio del nordeste antioquefio con una economia histdricamente dependiente de la mineria aurifera,
enfrenta una estructura laboral caracterizada por alta informalidad, bajos niveles de diversificacion productiva y
vulnerabilidad socioeconémica.

Entre 2017 y 2019, la tasa de desempleo disminuyd de manera notable (de 11,28 % a 6,33 %), lo que indica un
mejoramiento en la absorcidn de mano de obra. En 2021, pese a la crisis sanitaria, el desempleo se mantuvo
relativamente bajo (6,66 %), lo cual muestra resiliencia econdmica del municipio.

Los hombres presentan una reduccidén sostenida de 7,21 % (2017) a 3,23 % (2019), con una leve recuperacion a
5,37 % (2021), La mineria y la construccidn fueron los sectores que mantuvieron la ocupacion masculina.

Las mujeres aun con mejoras, las mujeres registraron mayores tasas de desempleo: 20,57 % (2017) — 9 % (2021),
la reduccion es significativa, pero revela una insercion laboral probablemente mas vinculada a la economia informal o
a microemprendimientos.

Las mujeres enfrentan mayores barreras de acceso al empleo formal, menores ingresos y mayor participacién en
sectores de baja productividad (servicios domeésticos, comercio informal, venta ambulante), sin embargo, la brecha de
desempleo se redujo, sefialando un avance hacia la inclusion econémica femenina.

La administracién municipal presenta desafios futuros como: impulsar la capacitacion técnica y empresarial, fomentar
la formalizacién del empleo minero y comerdial, desarrollar sectores altemativos (turismo, agricultura sostenible,
servicios) y promover programas de empleo femenino y juvenil.
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Figura 7. Evolucion de la tasa de desempleo en el municipio de Segovia por género, 2021
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Fuente: ECV de Antioquia (2017 - 2021)

2.2 Condiciones de Vida del Territorio

2.2.1 Condiciones de Vida

El andlisis evidencia una brecha urbano-rural significativa en infraestructura basica. Mientras las cabeceras cuentan con
servicios relativamente estables, las zonas rurales presentan carencias criticas en agua y saneamiento, factores que
aumentan la vulnerabilidad a enfermedades y afectan el bienestar general de la poblacion.

Tabla 17. Condiciones de vida. Municipio de Segovia — Antioquia, 2023

Cobertura de servicios de electricidad 2023 95,21
(indice de cobertura de energia eléctrica ICEE Unidad de Planeacién Minero
Energética - UPME 2025)

Cobertura de acueducto (DNP - TerriData) 2022 76,43
Cobertura de alcantarillado (DNP - TerriData) 2022 23,45

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

2.2.2 Seguridad Alimentaria

En el porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer en Segovia (7.58%) es inferior al promedio departamental de
Antioquia (11.30%) para 2024, lo cual sugiere un comportamiento relativamente favorable en este indicador.

Sin embargo, el bajo peso al nacer contintia siendo un problema de salud publica por su asociacidn con mayor riesgo
de morbilidad y mortalidad infantil, retraso en el desarrollo y mayor susceptibilidad a enfermedades cronicas en la
adultez.

Estos resultados reflejan la influencia de determinantes intermedios de la salud, como la nutricidn matema, el acceso a
servicios prenatales, las condiciones socioecondmicas y el entorno ambiental. A pesar del mejor desempefio local frente
al promedio departamental, se requiere mantener vigilancia y fortalecer las acciones en salud matemo-infantil,
especialmente en nutricidn y control prenatal, para evitar un posible incremento en este indicador.
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Tabla 18. Seguridad alimentaria (Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer). Municipio de
Segovia - Antioquia, 2005-2024

L4

Comportamiento
Determinantes intermediarios de la salud Antioquia Segovia 'S 8 8 2 : 2 2 : 2 ﬁ : 2 2 8 ﬁ ﬁ 2 ﬁ .
© 0O 000000000000 o0 o0 o0 O
N NN NN NNNNNNNNSNNNNN
Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer (EEVV- 11,30 7,58 =N 22N Y 2N N 22 2 N 2N /N
DANE) 2024*

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

2.2.3 Cobertura de Educacion

En Segovia, el porcentaje de hogares con analfabetismo (8.7%) es casi el doble del promedio departamental (4.5%),
lo que refleja brechas educativas significativas que impactan directamente las condiciones de vida y salud. El
analfabetismo limita el acceso a informacion sobre autocuidado, prevencion de enfermedades y uso adecuado de los
servicios de salud, perpetuando ciclos de pobreza y vulnerabilidad social.

Aungue la cobertura bruta en educacidon primaria (107.3%) es similar o ligeramente superior a la del departamento, la
cobertura en secundaria (105.9%) y especialmente en educacion media (66.7%) muestran descensos notorios, lo que
indica abandono escolar progresivo y dificultades para continuar los estudios.

Estas limitaciones educativas inciden negativamente en la salud publica, ya que una poblacidn con menor nivel
educativo tiende a tener mayor exposicion a factores de riesgo, menor adherencia a programas de salud y peores
condiciones laborales y de ingreso, afectando la alimentacion, el acceso a vivienda digna y el bienestar general.

En conjunto, los datos revelan que, aunque Segovia mantiene buenos niveles de cobertura en educacidén basica, el
rezago en educacion media y el alto analfabetismo representan factores estructurales que deterioran las condiciones
de vida y la equidad en salud.

Tabla. 19. Cobertura de educacion. Municipio de Segovia — Antioquia,2005-2022

Comportamiento

Indicadores Antioquia Segovia 2 8 'S S g 3 : 2 2 : 2 ﬁ : ﬂ 2 2 E ﬁ

© © @ © @ © @ © © ©@ © @ © © € © e ©
N4 N 8 & N A & & & & &8 &8 &8 & & & & |

Porcentaje de hogares con analfabetismo (DNP- 4,5 - 2

DANE) 2018

Tasa de cobertura bruta de Educacion categoria 103,3 107,3 ~» N~ 72 2 N 22 72 N N N 2 N 272NN

Primaria (MEN) 2022

Tasa de cobertura bruta de Educacién Categoria 115,4 1059 ~» ~» N N 2 P2 2 2 2N 222 A 2 2N 7

Secundario (MEN) 2022
Tasa de cobertura bruta de Educacién Categoria 94,2 2 0N 0N 2 N N 2 2 N N 2 oA A2 2 N N2
Media (MEN) 2022

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

2.2.4 Pobreza (NBI o IPM)

En Segovia, el 23,12% de la poblacién presenta Necesidades Basicas Insatisfechas (NBI), una proporcion mas del doble
que el promedio departamental (10,67%), lo que evidencia condiciones de vida precarias y desigualdad social
significativa. Ademas, el 6,38% de las personas viven en miseria, reflejando una situacion critica de pobreza extrema.
Los componentes mas afectados son la vivienda (7,81%), el hacinamiento (6,08%) y la dependencia econémica
(8,39%), todos por encima de los valores departamentales. Estas condiciones limitan el acceso a ambientes saludables,
aumentan la exposicidén a enfermedades transmisibles y deterioran la salud mental por estrés y precariedad.
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El componente de servicios (4,54%) y el de inasistencia escolar (4,52%) también muestran rezagos importantes, lo
gue sugiere dificultades en acceso a agua potable, saneamiento y educacion, determinantes esenciales para la salud
publica.

En conjunto, el panorama refleja que Segovia enfrenta un contexto de pobreza estructural y desigualdad, donde las
defidencias en vivienda, servicios y educacion se traducen en mayor vulnerabilidad sanitaria, incremento de
enfermedades infecciosas y limitaciones en el desarrollo humano y bienestar general.

Tabla 20. Pobreza (NBI o IPM). Municipio de Segovia — Antioquia, 2018

Necesidades Basicas Insatisfechas por Categorias % TOTAL
chdige Mombre Gidiga Nombre
Departamenta Departaments| Municipia | Munitipie Prop de Prop de Companente
Perdonadén | Persenasen | Componente | Componente | Companente | Compenente | dependencia
NEl %) mlsaria vivienda Servicles | Hacinamlente | Inaslitencla | econdmica
== ANTICQUA T35 SEGOVIA 2312 £, 38 781 4,54 508 4,52 5%
[°-] ANTIDOA BR6Y 4,98 .83 159 i3 LT 413

Fuente: DANE-Censo Nadonal de Pobladon y Vivienda (CNPV) 2018

2.3 Dinamicas de Convivencia en el Territorio

Factores Psicologicos y Culturales

En Segovia, la tasa de violencia intrafamiliar (32.0) es inferior al promedio departamental de Antioquia (47.5), lo cual
refleja una menor frecuencia de este tipo de agresiones reportadas; sin embargo, esto no necesariamente implica
menor ocurrencia, ya que puede existir subregistro o baja denuncia, especialmente en contextos rurales o de
desigualdad social.

Por otro lado, la tasa de violencia contra la mujer (44.0), aunque menor que la departamental (52.2), sigue siendo
alarmante, pues evidencia la persistencia de violencias de género que afectan directamente la salud fisica y mental de
las mujeres, generando trastormos emocionales, ansiedad, depresion y estrés postraumatico, ademas de aumentar la
vulnerabilidad social y econdmica.

Estas formas de violencia son determinantes importantes de la salud publica, ya que impactan el bienestar individual,
familiar y comunitario, y reflejan la necesidad de fortalecer la prevencion, la atencion psicosodial y la justicia con enfoque
de género, asi como promover entomos familiares y comunitarios seguros para reducir las afectaciones en la salud
integral.

Tabla 21. Factores psicologicos y culturales. Municipio de Segovia — Antioquia, 2023

Determinantes intermedios de la salud Antioquia Segovia

Tasa de violencia intrafamiliar. Fuente: Instituto Nacional 47,5 32,0
de Medicina Legal y Ciencias Forenses - INMLCF 2023
Tasa de Violencia contra la mujer. Fuente: Instituto 52,2 44,0

Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses - INMLCF
2023

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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2.4 Analisis de la Poblacion en Condicion de Discapacidad

2.4.1 Piramide de Ia Poblacion en Condicion de Discapacidad

La pirdmide poblacional muestra una estructura predominantemente joven, con una base ancha en los grupos de 0 a
19 afios y un progresivo estrechamiento hacia los grupos de mayor edad. Esto indica un crecimiento poblacional activo
y una transicién demogrdfica en curso.

En términos de salud, esta composicidn sugiere que la poblacion requiere servicios enfocados en infancia y adolescencia,
especialmente en nutricién, vacunacién, salud sexual y reproductiva, y prevencién de discapacidad congénita o
adquirida.

Sin embargo, el ensanchamiento relativo en los grupos de 50 afios y mas refleja una tendencia al envejecimiento
progresivo, lo que implica un mayor riesgo de enfermedades cronicas y discapacidades asociadas al envejecimiento
(como problemas osteoarticulares, visuales y cardiovasculares).

Por tanto, el perfil demogrdfico evidendia la necesidad de fortalecer estrategias de atencidn integral para personas con
discapacidad en todas las etapas de la vida, promoviendo la deteccidn temprang, la rehabilitacién funcional y la inclusién
sodial, a fin de reducir la carga de enfermedad y mejorar la calidad de vida de la poblacion.

Figura 8. Piramide poblacional de distribucion de discapacidad. Municipio de Segovia — Antioquia, 2025

80 Y MAS
75-79
70-74
65-69
60-64
55-59
50-54
45-49
40-44
35-39
30-34
25-29
20-24
15-19
10-14

5-9
0-4|

T T T T 1
6% 4% 2% % 2% 4%
Fuente: RLCP- SISPRO- MISANLUD

2.4.2 Distribucion de las Alteraciones Permanentes

La distribucion de la poblacion con discapacidad muestra que predominan las discapacidades fisicas, intelectuales,
psicosociales y multiples, con una afectacion similar entre hombres (96 casos) y mujeres (66 casos). Las discapacidades
fisica (56.3% hombres, 57.6% mujeres) y multiple (59.4% hombres, 57.6% mujeres) son las mas frecuentes,
seguidas de las psicosociales e intelectuales, lo que evidencia una carga importante de condiciones que limitan la
autonomia y la participacién social.

Estas discapacidades generan impactos significativos en la salud y calidad de vida, pues aumentan la dependencia de
cuidados, la necesidad de servicios de rehabilitacidon y el riesgo de enfermedades secundarias por inactividad o falta de

Centro Administrativo Municipal (CAM)

Cra 50 # 50 - 32 / Codigo postal: 052810
0®o Correo: contactenos@segovia-antioguia.gov.co
Linea unica de atencion a la ciudadania: (604) 831 58 60
@AlcaldiaSegovia Linea administrativa: +57 317 326 5574

contactenos@segovia-antioguia.gov.co
NIT: 890981391-2 www.segovia-antioquia.gov.co




GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Alcaldia Republica de Colombia

Salud
— de Segovia

atencién adecuada. Ademas, la discapacidad psicosocial sugiere problemas de salud mental no tratados o con atencidn
insuficiente, lo cual puede agravar el aislamiento, la exclusion y la pobreza.

El panorama evidencia la necesidad de fortalecer los servicios de atencidn integral en salud, indlusién educativa y laboral,
asi como acciones de prevencion y deteccion temprana de discapacidades, especialmente en zonas con limitaciones
€N acceso a servicios especializados, garantizando un enfoque de equidad y derechos humanos.

Tabla 22. Distribucién de las alteraciones permanentes. Municipio de Segovia — Antioquia, 2025

I . Proporcidn . Proporcidn
Categoria Discapacidad Hombres Hombres** Mujeres Mujeres**
Fisica 54 56.3 38 57.6
Visual 9 9.4 8 12.1
Auditiva 8 8.3 5 7.6
Intelectual 55 57.3 35 53.0
Psicosocial (Mental) 58 60.4 35 53.0
Sordoceguera 0 0.0 0 0.0
Multiple 57 50.4 38 57.6
Total 96 ¥ 66

Fuente: RLCP- SISPRO- MISANLUD

2.5 Condiciones Sociales, Econémicas y de la Vida Desde la Cartografia Social

Desde el enfoque de la cartografia social, el municipio de Segovia es un territorio marcado por una compleja interaccion
entre factores sociales, econdmicos, ambientales y culturales, que inciden directamente en la calidad de vida vy el
bienestar de su poblacion.

El andlisis de las condiciones sociales, econdémicas y de la vida del municipio de Segovia, realizado a partir de los
ejercicios de cartografia social desarrollados por los Equipos Basicos de Salud —EBS—, evidencia una serie de dindmicas
territoriales que influyen de manera directa en el bienestar, la salud y la calidad de vida de la poblacién. Este proceso
participativo permitid integrar la voz de los habitantes de distintos micro territorios, capturando percepciones,
problematicas y recursos comunitarios que configuran la realidad social del municipio.

2.5.1 Condiciones Sociales de la Poblacion

En los territorios se identifican dindmicas sociales complejas que afectan el bienestar colectivo. Entre las principales
problematicas sefialadas por la comunidad estan el consumo de sustancias psicoactivas, especialmente en
adolescentes; la prostitucion en menores de edad en zonas como El Cristo; y situaciones de convivencia
deteriorada, incluyendo rifias y uso inadecuado del espacio publico para actividades de riesgo como “piques” en
motocicleta.

Asimismo, se evidencian cambios en la estructura sodial asociados a la migracion de poblacion extranjera,
principalmente venezolana, lo que ha generado nuevas demandas en convivendia, integracion social y acceso a
servicios.

Las relaciones comunitarias, aunque fuertes en algunos sectores como Campoalegre, se encuentran debilitadas en
otros, como en los barrios Brisefo y Borbofidon, donde la participacion social es limitada y las reuniones comunitarias
solo se realizan durante los procesos electorales de la Junta de Accién Comunal. Esto limita la capacidad colectiva para
afrontar problematicas y gestionar soluciones.

La oferta de espacios recreativos es insuficiente o inexistente, situacién que incide en el tiempo libre de nifios, nifias y

jovenes, y faciita su exposicion a riesgos psicosociales. La escasez de programas permanentes de salud mental,
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acompafnamiento psicosocial y prevencion de adicciones también contribuye al incremento de los factores de
vulnerabilidad.

2.5.2 Condiciones Econémicas del Territorio

El municipio presenta una fuerte dependencia econémica de la mineria aurifera, actividad identificada como
predominante en Campoalegre, El Cristo y Brisefio—Borbofidn. Esta dependencia genera ingresos para la poblacion,
pero al mismo tiempo produce riesgos ocupacionales severos, exposicidn a sustancias quimicas, inestabilidad
econdmica, informalidad laboral y transmision generacional de oficios de alto riesgo.

La cartografia también muestra que algunas veredas han diversificado parcialmente sus actividades econdmicas,
incorporando ganaderia, agricultura de subsistencia, piscicultura y comercio, aunque estas actividades no
alcanzan a compensar el predominio de la mineria.

Se evidencia precariedad habitacional, especialmente en El Cristo, donde persisten viviendas construidas en madera
y con condiciones limitadas de seguridad y saneamiento, afectando la salud y el bienestar de las familias. Las dificultades
de acceso a servicios basicos como agua potable continua, alcantarillado y transporte incrementan los costos de vida y
dificultan la movilidad, el acceso a la salud y las oportunidades econdmicas.

La ausencia de espacios formales de empleo para jovenes y la falta de altemativas productivas incrementan su
exposicion a actividades de riesgo, informalidad o migracién hacia economias extractivas peligrosas.

2.5.3 Condiciones de Vida y Entorno Comunitario

La calidad de vida de los habitantes esta fuertemente influenciada por las caracteristicas del entomo fisico y ambiental.
En varios territorios rurales y urbanos se reporta la presencia de aguas estancadas y aguas residuales sin
manejo adecuado, lo cual ha generado brotes de dengue y malaria. La falta de alcantarillado en El Cristo y la
intermitencia del agua potable en Brisefio—Borbofidn agravan estas condiciones y generan vulnerabilidad sanitaria.

El entomo comunitario carece en muchos sectores de zonas verdes, parques y espacios recreativos seguros, 10
gue afecta la vida cotidiana de nifos y adolescentes, limita la convivencia y obstaculiza la construccién de tejido sodial.
A pesar de estas condiciones, la comunidad reconoce recursos culturales y simbdlicos importantes, como celebraciones
tradicionales, la labor de lideres comunitarios, grupos religiosos, instituciones educativas y la Junta de Accién Comunal,
gue cumplen un papel esencial en la cohesion social y en la organizacidn de actividades colectivas.

Sin embargo, la percepcion general es que la presencia institucional es insuficiente, especialmente en zonas
rurales, donde se identifica la ausencia de un punto de atencién en salud cercano, lo que aumenta las barreras de
acceso Y retrasa la respuesta ante emergencias.

El andlisis territorial muestra que las condiciones sociales, econdmicas y de vida en Segovia estan profundamente
influenciadas por:

e La economia minera y su normalizacion cultural, que configuran riesgos laborales y ambientales.

« La fragmentacion de la convivencia y tejido social, especialmente en zonas urbanas con baja

participacion comunitaria.

« Lainsuficiencia de infraestructura basica y servicios publicos, que impactan directamente la salud.

« La exposicion a riesgos psicosociales, particularmente en poblacion infantil y juvenil.

« Ladebilidad institucional y limitada oferta de programas sociales, que dificultan la mitigacion de estas

problematicas.
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Estas condiciones demandan respuestas intersectoriales que integren salud, educacion, desarrollo social,
infraestructura, cultura y participacién comunitaria.

2.6 Conclusiones del Capitulo

Se evidencia que la salud de la poblacion esta estrechamente determinada por las condiciones sociales, econdmicas y
de vida del territorio, las cuales presentan graves desigualdades estructurales entre la zona urbana y la rural.

Segovia presenta una economia altamente dependiente de la mineria y con 78,9% de informalidad laboral. Esta
dependencia genera inestabilidad econdmica, precariedad en las condiciones de trabajo y riesgos ocupacionales
elevados, especialmente por exposicion a contaminantes y ausencia de proteccion social. Las mujeres contintian
enfrentando mayores barreras de acceso a empleo formal y equitativo, lo que amplia la brecha de género en ingresos
y seguridad social

Se identifican grandes brechas urbano-rurales en el acceso a servicios publicos esenciales como acueducto,
alcantarillado y energia eléctrica. Estas deficiencias indiden directamente en la aparicion de enfermedades transmisibles,
gastrointestinales y respiratorias, asi como en la reduccién de la calidad de vida. La desigualdad territorial exige
inversiones en infraestructura basica y programas de equidad social

El analfabetismo del 8,7% y la baja cobertura en educacién media (66,7%) reflejan un rezago educativo importante
gue afecta la capacidad de la poblacion para adoptar conductas saludables y acceder a mejores oportunidades
laborales. El fortalecimiento de la educacion es esencial como determinante indirecto de la salud y del bienestar social.
El 23,12% de la poblacion vive con necesidades basicas insatisfechas (NBI) y un 6,38% en miseria, lo que demuestra
altos niveles de pobreza estructural. Las carencias en vivienda, servicios y hacinamiento incrementan la exposicion a
enfermedades infecciosas, problemas nutricionales y deterioro de la salud mental, especialmente entre la poblacién
infantil y adulta mayor

Aunque las tasas de violencia intrafamiliar (32.0) y violencia contra la mujer (44.0) son inferiores a las departamentales,
siguen siendo preocupantes por su impacto psicolégico y sodial. Estas problematicas demandan acciones integrales de
prevencion, atencidn y rehabilitacion con enfoque de género y comunitario, para proteger la salud emocional y fortalecer
la convivencia

La poblacién con discapacidad en Segovia enfrenta limitaciones en inclusién, rehabilitacion y acceso a servicios
especializados. Predominan las discapacidades fisicas, psicosociales e intelectuales, con presencia equilibrada entre
hombres y mujeres. Estas condiciones demandan politicas publicas inclusivas, programas de rehabilitacion funcional y
eliminacion de barreras de acceso fisico y social

En conjunto, el Capitulo II evidencia que la salud en Segovia esta fuertemente condicionada por determinantes sociales
y econdmicos. La pobreza, la informalidad laboral, las brechas educativas y las deficiencias en servicios basicos son
factores estructurales que perpetian la inequidad sanitaria.

Se requiere una respuesta intersectorial que integre salud, educacion, vivienda, empleo y proteccion social, priorizando
las zonas rurales y poblaciones vulnerables, para avanzar hacia un modelo de desarrollo sostenible y equitativo que
mejore la calidad de vida y la salud integral de los segovianos.

Centro Administrativo Municipal (CAM)

Cra 50 # 50 - 32 / Codigo postal: 052810
0®o Correo: contactenos@segovia-antioguia.gov.co
Linea unica de atencion a la ciudadania: (604) 831 58 60
@AlcaldiaSegovia Linea administrativa: +57 317 326 5574

contactenos@segovia-antioguia.gov.co
NIT: 890981391-2 www.segovia-antioquia.gov.co




GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Alcaldia Republica de Colombia

Salud
— de Segovia

Capitulo III: Situacion de Salud y Calidad de Vida en el Territorio: Morbilidad, Mortalidad, Problematicas
y Necesidades Sociales y Ambientales que Afectan la Salud en el Territorio

3.1 Analisis de la Mortalidad
3.1.1 Mortalidad General por Grandes Causas:

Tasas Ajustadas Total.
Se evidendian variaciones significativas en los patrones de salud del municipio, las “demas causas” y las “enfermedades
transmisibles” registran las tasas mas elevadas y fluctuantes, con picos notables en 2019 y 2020, coincidiendo con el
impacto de la pandemia, lo que sugiere un incremento en las muertes por infecciones respiratorias y condiciones agudas
relacionadas. Las “causas extemas” (accidentes, homicidios, suicidios) mantienen una tendencia estable pero alta,
reflejando problemas de convivencia, seguridad y salud mental.
Por su parte, las enfermedades del sistema circulatorio y las neoplasias (cancer) presentan una tendencia sostenida, lo
gue evidencia un proceso de transicién epidemioldgica, donde las enfermedades cronicas no transmisibles ganan peso
como causa de muerte.
El grupo de signos y sintormas mal definidos, aunque menor, indica posibles deficiencias en el diagndstico o en la calidad
de los registros, lo que puede limitar la precision del andlisis epidemioldgico.
el comportamiento revela que Segovia enfrenta una doble carga de enfermedad: por un lado, las enfermedades
transmisibles y causas extermas propias de contextos con desigualdad social; y por otro, un aumento progresivo de
enfermedades cronicas degenerativas. Este panorama demanda acciones integrales en promocion de la salud, control
de enfermedades cronicas, fortalecimiento del sistema de vigilancia y atenddn oportuna, especialmente en zonas
rurales y poblaciones vulnerables.

Figura 9. Tasas ajustadas total. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Tasas Ajustadas Hombres.
Se evidencia la evolucién de las principales causas de mortalidad en Segovia entre 2015 y 2024, mostrando una
transicion epidemiolégica marcada y un comportamiento fluctuante en los diferentes grupos de enfermedades.
Las “demads causas” se mantienen como la principal categoria de mortalidad durante todo el periodo, con picos
pronunciados en 2019 y 2020, asociados posiblemente al impacto de la pandemia y a enfermedades cronicas no
transmisibles. Las neoplasias (cancer) y las enfermedades del sistema circulatorio muestran una tendencia ascendente
sostenida, reflejando el envejecimiento poblacional y los cambios en los estilos de vida, como el sedentarismo y las
dietas inadecuadas.
Por su parte, las enfermedades transmisibles presentan picos intermitentes, lo que indica la persistencia de infecciones
respiratorias, gastrointestinales y vectoriales, especialmente en zonas rurales con limitaciones en saneamiento y acceso
a servicios basicos. Las causas extermas (accidentes, violencias) y los signos y sintomas mal definidos también son
relevantes, lo que sugiere problemas de seguridad, salud mental y calidad diagndstica en el registro de las defunciones.
En conjunto, el comportamiento muestra que Segovia enfrenta una doble carga de enfermedad, en la que coexisten
las enfermedades transmisibles asociadas a condiciones precarias de vida y las enfermedades crénicas degenerativas
vinculadas al cambio demogréfico. Este panorama demanda fortalecer la prevencidon, promocion de estilos de vida
saludables, atencidn integral de enfermedades crénicas y mejora en la calidad de la informacidn sanitaria, con enfoque
en equidad y atencidn primaria en salud.
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Figura 10. Tasas ajustadas hombres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Tasas Ajustadas Mujeres.

Se evidendia la evolucién de las principales causas de mortalidad en Segovia entre 2015 y 2024, destacando la
variabilidad en los patrones de enfermedad y la coexistencia de problemas agudos y crénicos.
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Las “demas causas” y las enfermedades transmisibles registran las tasas mas elevadas durante el periodo, con picos
importantes entre 2018 y 2020, posiblemente relacionados con brotes infecciosos y el impacto de la pandemia. Este
comportamiento refleja la persistencia de enfermedades infecciosas y respiratorias, especialmente en zonas rurales con
limitaciones en acceso a servicios de salud, agua potable y saneamiento basico.

Las neoplasias (cancer) y las enfermedades del sistema circulatorio muestran una tendendia sostenida, lo que evidencia
un incremento de las enfermedades crdnicas no transmisibles, asociadas a factores de riesgo como el envejecimiento
poblacional, el tabaquismo, la mala alimentacion y el sedentarismo.

Las causas extemmas (violencia, accidentes) y los signos y sintormas mal definidos presentan tasas menores pero
constantes, lo que puede reflejar problemas de convivencia social, salud mental y deficiencias diagndsticas o de registro
médico.

Segovia enfrenta una doble carga de enfermedad: la persistencia de enfermedades transmisibles junto con el aumento
de enfermedades crdnicas degenerativas. Este panorama genera afectaciones significativas en la salud publica,
incrementa la demanda de atencién médica y exige acciones intersectoriales enfocadas en prevencion, promocion de
habitos saludables y fortalecimiento de la red de servicios de salud, especialmente en el primer nivel de atencién y en
Zonas rurales.

Figura 11. Tasas ajustadas mujeres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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AVPP Total.
Las causas extemas (accidentes, homicidios, suicidios) se mantienen como el factor de mayor contribucién a los AVPP,
lo que refleja una alta carga de mortalidad evitable en poblacidn joven y econdmicamente activa, con importantes
repercusiones sociales, familiares y productivas.
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Las enfermedades del sistema circulatorio y las neoplasias también aportan una proporcion considerable de anos de
vida perdidos, evidenciando la transicion hacia enfermedades crénicas no transmisibles, vinculadas a estilos de vida
poco saludables, envejecimiento poblacional y limitaciones en la atencion oportuna y continua.
Las enfermedades transmisibles y las afecciones del periodo perinatal mantienen presencia significativa, sefalando
desigualdades en el acceso a servicios basicos y atencion matemo-infantil, especialmente en las zonas rurales. Los
signos y sintomas mal definidos indican deficiencias diagndsticas y subregistros en los certificados de defuncion, lo que
puede dificultar la planeacion sanitaria.
En conjunto, los AVPP evidencian que la mortalidad en Segovia afecta principalmente a grupos jovenes por causas
violentas y a adultos mayores por enfermedades cronicas, lo que genera una doble carga epidemioldgica. Este
panorama demanda fortalecer la prevencidn de violencias, promocion de estilos de vida saludables, deteccion temprana
de enfermedades cronicas, y mejorar la calidad de los registros vitales y de la atencion primaria en salud, para reducir
las muertes prematuras y mejorar los afios de vida saludable de la poblacién

Figura 12. AVPP total. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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AVPP Hombres.

Los hombres del municipio de Segovia (2015-2024) muestra que las causas extermnas son la principal fuente de pérdida
de afios de vida, representando una carga significativa de mortalidad prematura en la poblacién masculina. Esto indica
que los hombres mueren con mayor frecuencia por causas violentas, accidentes y eventos prevenibles, afectando
principalmente a grupos jovenes y productivos, lo cual tiene un fuerte impacto social y econémico.

Las enfermedades del sistema circulatorio y las neoplasias también contribuyen de forma importante a los AVPP, lo que
evidencia un incremento de enfermedades cronicas no transmisibles asociadas a factores de riesgo como el
tabaquismo, el consumo de alcohol, la mala alimentacion y el estrés laboral. Estas patologias reflejan la necesidad de
fortalecer los programas de promocion de estilos de vida saludables y el control de factores cardiovasculares.
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Por otro lado, las enfermedades transmisibles y las afecciones del periodo perinatal mantienen presencia, lo que sugiere

desigualdades persistentes en el acceso a servicios de salud, saneamiento basico y atencién oportuna.

En conjunto, los AVPP en hombres evidencian un perfil de mortalidad dominado por muertes evitables y prematuras,

tanto por violencia como por enfermedades cronicas. Esto implica que las principales afectaciones en salud masculina

estan relacionadas con la inseguridad, el comportamiento de riesgo, las deficiencias en la atencién preventiva y los

habitos poco saludables, por lo que se requiere una respuesta integral en salud publica que articule prevencién, ['s3

educacién y fortalecimiento del primer nivel de atencidon

Figura 13. AVPP hombres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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AVPP Mujeres.
En mujeres se evidencia que las principales causas de mortalidad prematura femenina se concentran en las
enfermedades del sistema circulatorio, las neoplasias y las enfermedades transmisibles, reflejando una transicién
epidemioldgica en la que las enfermedades cronicas ganan protagonismo frente a las causas agudas o infecciosas.
Las enfermedades del sistema circulatorio muestran un comportamiento sostenido, representando una importante
causa de pérdida de afios de vida, asociada a factores como hipertension, diabetes, obesidad y estrés, los cuales pueden
prevenirse mediante estilos de vida saludables y un mejor control de riesgo cardiovascular.
Las neoplasias (cancer), especialmente las de origen ginecoldgico y mamario, aportan una proporcion significativa de
AVPP, lo que sefiala la necesidad de fortalecer la deteccion temprana, el acceso a tamizajes y los servicios de diagndstico
y tratamiento oportuno.
Las enfermedades transmisibles y las afecciones del periodo perinatal siguen afectando a mujeres en edad
reproductiva, lo que refleja inequidades en el acceso a servicios de salud sexual y reproductiva, asi como brechas en la
atencién matermo-infantil.
En conjunto, los AVPP femeninos revelan que las mujeres enfrentan tanto riesgos cronicos prevenibles como

condiciones sociales y bioldgicas que amplifican la vulnerabilidad en salud. Esto demanda acciones integrales con
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enfogque de género, centradas en la promocion de la salud cardiovascular, la prevencidn del cancer, el fortalecimiento
del control prenatal y la reduccién de las brechas de acceso en salud y bienestar

Figura 14. AVPP mujeres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Tasas Ajustadas de AVPP Total.
En el municipio de Segovia se muestra la evolucién de las principales causas de pérdida de afios de vida saludable,
reflejando tanto la carga de enfermedades crdnicas como de causas prevenibles.
Las neoplasias (cancer) se destacan como la principal causa de AVPP, con un incremento notable entre 2018 y 2021,
periodo en el que alcanzan los valores mas altos, seguido de una disminucion gradual en los afios recientes. Este
comportamiento sugiere una alta mortalidad prematura por cancer, posiblemente asociada a diagndsticos tardios,
limitaciones en el acceso a servicios oncoldgicos y deficiencias en la prevencidén primaria.
Las enfermedades transmisibles y las “demas causas” mantienen una tendencia intermedia, con fluctuaciones que
podrian estar relacionadas con brotes infecciosos y los efectos de la pandemia. Estas patologias impactan
principalmente a poblaciones vulnerables y a territorios con déficit en servicios basicos y atencion médica oportuna.
Por otro lado, las enfermedades del sistema circulatorio muestran una tendencia mas estable, pero constante,
evidenciando la persistencia de factores de riesgo como hipertensién, obesidad, tabaquismo y sedentarismo. Las causas
extemas Y los signos y sintormas mal definidos, aungque con tasas menores, representan muertes evitables y posibles
fallas en el registro o en la atencién de emergencias y traumas.
En conjunto, el andlisis de los AVPP evidencia que en Segovia predominan las muertes prematuras por cancer y
enfermedades crdnicas, acompanadas de un peso considerable de causas transmisibles y extemas. Esto indica la
coexistencia de enfermedades prevenibles y degenerativas, lo que demanda acciones integrales en promocion,
diagndstico temprano y fortalecimiento del sistema de salud para reducir las pérdidas de afios de vida y mejorar la
salud poblacional.
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Figura 15. Tasas ajustadas de AVPP Total. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Tasas Ajustadas de AVPP Hombres.
En hombres del municipio de Segovia (2015-2024) evidencia que las “demas causas” constituyen la principal fuente
de pérdida de afios de vida, con un pico pronunciado entre 2018 y 2021, periodo coincidente con el impacto de la
pandemia y un aumento en la mortalidad por enfermedades crdnicas y eventos agudos.
Las neoplasias (cancer) representan la segunda causa mas relevante de AVPP masculino, con una tendencia
ascendente sostenida que refleja un aumento de muertes prematuras por cancer prevenible o detectable
tempranamente, como el de pulmdn, estdmago o prostata. Esto sugiere limitaciones en la deteccién temprana,
adherencia a tratamientos y acceso a servicios especializados.
Las causas externas (violencias, accidentes laborales o de transito) mantienen un aporte constante, destacando la
vulnerabilidad de la poblacién masculina joven ante eventos prevenibles asociados a riesgos ocupacionales, consumo
de alcohol y exposicién a violendia.
Las enfermedades del sistema circulatorio y las enfermedades transmisibles muestran comportamientos estables,
aunque con una carga significativa, indicando persistencia de factores de riesgo cardiovascular y desigualdad en
condiciones de vida y atencion sanitaria.
Se muestra que los hombres de Segovia presentan una alta mortalidad prematura por causas evitables, principalmente
cronicas y externas, lo que refleja fallas en la prevencion primaria y en la atencidén oportuna. Esto resalta la necesidad
de fortalecer la promocién de salud cardiovascular, la prevencién del cancer, la seguridad laboral y las estrategias de
reduccion de violencia, con un enfoque integral en salud masculina y comunitaria.
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Figura 16. Tasas ajustadas de AVPP hombres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Tasas Ajustadas de AVPP Mujeres.
En mujeres se muestra una evolucidn marcada por la carga creciente de enfermedades cronicas y la persistencia de
causas prevenibles.
Las enfermedades del sistema circulatorio y las neoplasias son las principales responsables de la pérdida de afios de
vida entre las mujeres, con picos evidentes entre 2018 y 2021, lo que coincide con un aumento de muertes por
patologias cardiovasculares y cancer, posiblemente asociado a diagndsticos tardios y limitaciones en el acceso a
servicios especializados. El repunte observado en 2024 en los casos de signos y sintomas mal definidos refleja posibles
deficiencias en la calidad del registro o dificultades en el diagndstico preciso.
Las enfermedades transmisibles y las demas causas mantienen comportamientos intermitentes, lo que sugiere
persistencia de infecciones respiratorias, gastrointestinales y otras enfermedades prevenibles, especialmente en
mujeres de sectores rurales 0 con menor acceso a servicios basicos y atencidn oportuna.
Por su parte, las causas extermas como accidentes o violencia presentan una menor proporcidn de AVPP en
comparacién con los hombres, pero siguen afectando a mujeres jdvenes, con consecuencias fisicas y psicoldgicas
relevantes.
El comportamiento de los AVPP femeninos evidencia que las principales afectaciones en salud se relacionan con la
mortalidad prematura por enfermedades cronicas no transmisibles y con la vulnerabilidad ante condiciones
socioecondmicas desiguales y fallas en el acceso a la atencidn integral. Esto resalta la necesidad de fortalecer los
programas de deteccidn temprana del cancer, el control cardiovascular, la salud mental y la atencién con enfoque de
género, para reducir la pérdida de afios de vida saludable en las mujeres segovianas.
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Figura 17. Tasas ajustadas de AVPP Mujeres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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3.1.2 Mortalidad especifica por subgrupo

Transmisibles Total.
Se analiza un panorama caracterizado por la persistencia de patologias infecciosas prevenibles, reflejando las brechas
en saneamiento, cobertura sanitaria y condiciones de vida en el municipio.
La tuberculosis es la causa con las tasas mas elevadas durante todo el periodo, con picos notables en 2018 y 2023, lo
gue evidencia su condicién endémica y los desafios en diagndstico temprano, adherencia al tratamiento y seguimiento
de casos. Esta enfermedad se asocia a hacinamiento, pobreza y deficiencias en la atencién primaria.
Las infecciones respiratorias agudas y las enfermedades intestinales mantienen una presencia constante, afectando
principalmente a nifios y adultos mayores, grupos vulnerables ante la falta de agua potable, ventilacién adecuada y
servicios de salud oportunos.
También se observan fluctuaciones en enfermedades transmitidas por vectores (como dengue o malaria), relacionadas
con las condiciones climaticas y ambientales de la zona, y un leve incremento de VIH/SIDA y septicemias, que reflejan
la necesidad de fortalecer la atencién hospitalaria y la educacién sanitaria.
En conjunto, los datos evidencian que Segovia enfrenta un perfil epidemioldgico mixto, donde persisten enfermedades
infecciosas y parasitarias prevenibles, producto de determinantes sociales como la pobreza, la inadecuada
infraestructura de saneamiento y las limitaciones en cobertura de salud. Estas condiciones generan afectaciones
significativas en la salud publica, incrementando la morbilidad y mortalidad evitable.
Se requiere fortalecer la vigilancia epidemioldgica, el control de vectores, la promocidn de habitos higiénicos, la
vacunacion y la atencién primaria en salud, especialmente en areas rurales, para disminuir la carga de enfermedades
transmisibles y mejorar las condiciones de vida de la poblacién segoviana.
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Figura 18. Transmisibles total. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Transmisibles Hombres.
Las enfermedades transmisibles en hombres de Segovia (2015-2024) muestran que la IRA es la causa principal de
muerte, con picos en 2018, 2022 y 2023, evidenciando un problema persistente asociado a condiciones de
hacinamiento, pobreza y exposicion laboral.
Las infecciones respiratorias agudas y enfermedades intestinales también son relevantes y reflejan deficiencias en
saneamiento basico y atencién oportuna.
Las enfermedades por vectores y la septicemia presentan variaciones intermitentes ligadas a factores ambientales,
mientras que el VIH/SIDA mantiene baja incidencia, aunque requiere fortalecimiento en prevencion y diagndstico.
La poblacién masculina enfrenta altas tasas de enfermedades infecciosas prevenibles, impulsadas por condiciones
sociales, ambientales y ocupacionales. Se recomienda reforzar el control de la tuberculosis, la educacion en salud, el
saneamiento basico y la atencién primaria, para reducir la morbilidad y mortalidad asociadas.
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Figura 19. Transmisibles hombres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Transmisibles Mujeres.
El analisis de las enfermedades transmisibles en mujeres de Segovia (2015-2024) muestra una baja pero persistente
incidencia de patologias infecciosas, con predominio de las infecciones respiratorias agudas (IRA), que registran los
valores mas altos en casi todos los afios evaluados, alcanzando picos en 2020 (26.6) y 2021 (24.8), coincidiendo con
el impacto de la pandemia. Esto evidencia la vulnerabilidad del sistema respiratorio y la necesidad de fortalecer las
estrategias de prevencion y atencidén primaria.
La tuberculosis tuvo presencia solo en 2017 (6.5), mientras que las enfermedades transmitidas por vectores y las
inmunoprevenibles se registraron esporadicamente, lo que sugiere control relativo, aunque con riesgo de reemergencia
si se debilitan las acciones de vigilancia y vacunacion.
Las septicemias y el VIH/SIDA muestran fluctuaciones, con incrementos en 2022 y 2024, lo que refleja posibles fallas
en el acceso oportuno a servicios hospitalarios y en la continuidad de tratamientos.
En condlusion, las enfermedades transmisibles en mujeres revelan patrones esporadicos pero persistentes, asociados
a factores sociales y sanitarios como el acceso desigual a servicios de salud, saneamiento basico y educacion preventiva.
Las afectaciones en salud derivadas de este comportamiento incluyen mayor morbilidad respiratoria e infecciosa, riesgo
de complicaciones sistémicas y vulnerabilidad inmunoldgica en mujeres en edad productiva y matema.
Se recomienda reforzar los programas de vacunacion, deteccidn de VIH, control de infecciones respiratorias y vigilancia
epidemiolégica comunitaria, priorizando la atencién integral con enfoque de género para redudir las brechas en salud.
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Figura 20. Transmisibles mujeres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Neoplasias Total.
El andlisis de las neoplasias en Segovia (2015-2024) evidencia un aumento sostenido de las tasas de cancer, reflejando
la transicion epidemioldgica hacia enfermedades cronicas no transmisibles y la necesidad de fortalecer la prevencion y
deteccién temprana.
Los tumores malignos del pulmén, mama y drganos digestivos (estdmago y colon) presentan las tasas mas altas, con
picos importantes en 2016, 2020 y 2022, lo que sugiere que son las principales causas de mortalidad por cancer en el
municipio. Estas patologias estan asociadas a factores de riesgo como el consumo de tabaco, la exposicidn a
contaminantes, la dieta inadecuada y el acceso limitado a tamizajes oncoldgicos.
Las leucemias y tumores linfaticos presentan variaciones menores, pero reflejan casos esporadicos que requieren
atencién especializada.
En conjunto, el comportamiento de las neoplasias muestra una alta carga de enfermedad oncoldgica, con impacto
creciente en la mortalidad general y los Afios de Vida Potencialmente Perdidos (AVPP). Las afectaciones en salud
incluyen muertes prematuras, deterioro funcional y sobrecarga del sistema sanitario.
Se recomienda fortalecer la educacion para la prevencién del cancer, mejorar el acceso a servicios de deteccidn
temprana y garantizar la continuidad del tratamiento oncoldgico, priorizando estrategias diferenciadas por sexo y edad
para reducir la mortalidad por neoplasias en Segovia.

Centro Administrativo Municipal (CAM)

Cra 50 # 50 - 32 / Codigo postal: 052810
0®o Correo: contactenos@segovia-antioguia.gov.co
Linea unica de atencion a la ciudadania: (604) 831 58 60
@AlcaldiaSegovia Linea administrativa: +57 317 326 5574

contactenos@segovia-antioguia.gov.co
NIT: 890981391-2 www.segovia-antioquia.gov.co




Salud

GOBERNACION DE ANTIOQUIA

= 1 _h_-A.m
Alcaldl'a Republica de Colombia
i — . oL de Segovia
Figura 21. Neoplasias total. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Neoplasias Hombres.

Las neoplasias en hombres de Segovia (2015-2024) muestran alta incidencia en canceres digestivos, respiratorios y
genitourinarios, reflejando el impacto de factores laborales, ambientales y de estilo de vida.

Los tumores de pulmodn, estdmago y érganos digestivos son los mas frecuentes, con picos entre 2019 y 2022,
asociados al tabaquismo, exposicion a contaminantes y alimentacion inadecuada. El cancer de préstata también es
relevante, con aumentos en 2016 y 2018, evidenciando necesidad de tamizaje y control preventivo.

En conjunto, los datos indican una transicidon hacia enfermedades crdnicas no transmisibles con muertes prematuras
prevenibles, lo que exige fortalecer la deteccion temprana, los programas oncoldgicos y la educacién en salud masculina
para reducir la mortalidad por cancer.
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Figura 22. Neoplasias hombres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Las neoplasias en mujeres de Segovia (2015-2024) muestran predominio de canceres de mama, cuello uterino,
estémago y pulmdn, con variaciones importantes en los afios 2016, 2021 y 2024,

El cAncer de mama se mantiene como una de las principales causas, refiejando la necesidad de fortalecer la deteccion
temprana y el tamizaje mamogrdfico. Los tumores digestivos (estdmago y érganos abdominales) presentan aumentos
notables, asociados a factores alimentarios y ambientales.
El cancer de cuello uterino evidencia un repunte entre 2020 y 2023, relacionado con baja cobertura en vacunacion

contra el VPH y tamizaje oportuno.

Se muestra una transicidn hacia enfermedades cronicas oncoldgicas, con impacto en la salud reproductiva y calidad de
vida femenina, lo que requiere prevencion, diagndstico precoz y acceso equitativo a servicios especializados.
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Figura 23. Neoplasias mujeres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Las enfermedades del sistema circulatorio en Segovia (2015-2024) se concentran en patologias isquémicas del
corazdn, seguidas por enfermedades cerebrovasculares e hipertensivas.

El pico de casos ocurrié en 2020, probablemente influido por la pandemia y el descontrol de factores de riesgo. Aunque
luego hubo leve descenso, las cifras siguen altas en 2024.

Estas enfermedades reflejan una alta carga de morbilidad crénica, asociada a malos habitos, envejecimiento y limitado
acceso a control cardiovascular, generando muertes prematuras y discapacidad. Urge fortalecer la prevencion,
diagndstico temprano y manejo integral de la hipertension y riesgo coronario.

Figura 24. Sistema circulatorio total. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Sistema Circulatorio Hombres.
Predominan las enfermedades isquémicas del corazon, seguidas por las cerebrovasculares e hipertensivas, con picos
en 2020 y 2024. Las causas se vinculan al descontrol de factores de riesgo cardiovascular, requiriendo mayor
prevencion y control en la poblacién masculina.
En conjunto, los datos evidencian una alta morbilidad y mortalidad cardiovascular masculina, asociada a estilos de vida | 64
poco saludables y deficiente seguimiento médico, lo que genera muertes prematuras y discapacidad.

Figura 25. Sistema circulatorio hombres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Sistema Circulatorio Mujeres.

Las mujeres de Segovia presentan un aumento sostenido de enfermedades cardiovasculares, con predominio de
patologias isquémicas e hipertensivas, lo que evidencia la necesidad de mayor prevencidn, deteccién temprana y
control de factores de riesgo en esta poblacion.

Centro Administrativo Municipal (CAM)

Cra 50 # 50 - 32 / Codigo postal: 052810
0@9 Correo: contactenos@segovia-antioguia.gov.co
Linea unica de atencion a la ciudadania: (604) 831 58 60
@AlcaldiaSegovia Linea administrativa: +57 317 326 5574

contactenos@segovia-antioguia.gov.co
NIT: 890981391-2 www.segovia-antioquia.gov.co




GOBERNACION DE ANTIOQUIA
S a l'u d AlcaldI’a Republica de Colombia
i — . . . _ de Segovia . . .
Figura 26. Sistema circulatorio mujeres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Periodo Perinatal Total.
El andlisis de las afecciones perinatales en Segovia (2015-2024) muestra una alta variabilidad en las causas de
mortalidad neonatal, con predominio de los trastomos respiratorios del periodo perinatal, la sepsis bacteriana del recién
nacido y las afecciones matemas.
Los trastomos respiratorios y el resto de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal concentran la mayoria de
los casos, lo que sugiere limitaciones en la atencion obstétrica y neonatal oportuna, asi como deficiencias en el control
de infecciones hospitalarias.
Las causas perinatales reflejan problemas persistentes en el cuidado prenatal, parto y atencién al recién nacido, con
impacto directo en la mortalidad infantil y la salud matema. Se requiere fortalecer el control prenatal, la atencidn
obstétrica de calidad y el seguimiento neonatal temprano, priorizando la prevencidn de infecciones y la nutricién
matemo-fetal.
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Figura 27. Periodo perinatal total. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Periodo Perinatal Hombres.
El comportamiento general evidencia que las causas perinatales mas relevantes en hombres en Segovia son las
afecciones del periodo perinatal y los trastomos respiratorios neonatales, mientras que otras causas como trauma
obstétrico, sepsis o desnutricion tienen un impacto bajo y esporadico.
En conjunto, los datos reflejan una estabilidad en las causas principales con varaciones ocasionales ligadas
probablemente a condiciones obstétricas o de atencidén neonatal especificas por afio.
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Figura 28. Periodo perinatal hombres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Periodo Perinatal Mujeres.
En Segovia, las muertes perinatales en mujeres en Segovia se concentran principalmente en complicaciones
respiratorias y sepsis neonatal, con picos intermitentes de complicaciones obstétricas y matemas, evidenciando la
necesidad de fortalecer la atencién prenatal y perinatal integral.

67

Figura 29. Periodo perinatal mujeres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Causas Externas Total.
Las causas externas de mortalidad en Segovia (2015-2024) estan dominadas por las agresiones (homicidios), con
picos entre 2018 y 2020, seguidas por los accidentes de transporte terrestre y las caidas.
La tendencia muestra descenso progresivo de homicidios después de 2020, aungue siguen siendo la principal causa
extema, reflejando violenda interpersonal y conflictos sociales. Los accidentes de transporte presentan fluctuaciones y
mantienen una incidencia constante, indicando problemas de seguridad vial.
Las causas extemas reflejan riesgos asociados a violencia, accidentalidad y condiciones inseguras, que impactan
especialmente a hombres jévenes. Se requiere fortalecer acciones de prevencion de violendia y educacion vial, ademas
de mejorar el entorno comunitario y la atencién de emergencias.
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Figura 30. Causas extemnas total. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Causas Externas Hombres.
Las causas extermas en hombres evidencian una alta vulnerabilidad frente a la violencia y los accidentes, generando
muertes prematuras evitables. Se requiere reforzar estrategias de prevencidn de violencia, control del riesgo vial y salud
mental, ademas de acciones comunitarias para promover la convivencia y seguridad.

Figura 31. Causas extermas hombres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Causas Externas Mujeres.
El andlisis de las causas extemas en mujeres de Segovia (2015-2024) muestra una incidencia menor que en los
hombres, pero con eventos relevantes que reflejan vulnerabilidad ante violencia y accidentes domésticos o viales.
Las agresiones (homicidios) presentan picos en 2016, 2018 y 2021, evidenciando violencia de género y social como
principal causa extema de mortalidad femenina. Los accidentes de transporte terrestre ocupan el segundo lugar, con
variaciones intermitentes, reflejando riesgos en la movilidad y falta de medidas de seguridad vial.
Otros eventos, como caidas, ahogamientos y suicidios, son menos frecuentes, pero se mantienen presentes a lo largo
del tiempo, lo que sugiere factores asociados al entorno domeéstico, salud mental y condiciones de vida precarias.
En resumen, las causas extemas en mujeres se relacionan principalmente con violencia y accidentes evitables,
afectando su integridad y bienestar. Es prioritario reforzar estrategias de prevencion de violencia de género, seguridad
vial y salud mental, asi como promover entomos seguros y redes de apoyo comunitario.

GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Alcaldia Republica de Colombia

de Segovia

Figura 32. Causas extermas mujeres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Las Demas Enfermedades Total.
El andlisis de las demas enfermedades en el municipio de Segovia (2015-2024) evidencia una alta variabilidad en las
causas, con predominio de diabetes mellitus, enfermedades del sistema digestivo y trastomos mentales y del
comportamiento, reflejando la transicidn hacia enfermedades cronicas no transmisibles.
La diabetes mellitus presenta un incremento sostenido, con picos notables en 2021 y 2024, lo que sugiere deficiencias
en el control metabdlico, habitos alimentarios inadecuados y baja adherencia al tratamiento. Las enfermedades del
sistema digestivo, como dirrosis y obstruccion intestinal, muestran también aumentos periddicos, posiblemente
relacionados con consumo de alcohol y condiciones de vida precarias.
Por su parte, las enfermedades respiratorias cronicas y los trastomos mentales reflejan el impacto de factores
ambientales y psicosociales, especialmente tras la pandemia.
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En conjunto, este grupo de causas revela una transicién epidemioldgica hacia patologias cronicas, influenciada por
condiciones sociales, alimentarias y emocionales, que generan una carga creciente de morbilidad y discapacidad. Se
requiere fortalecer la atencidn primaria, la promocion de estilos de vida saludables y el acceso a tratamiento continuo,
para reducir la mortalidad y mejorar la calidad de vida de la poblacién segoviana.

Figura 33. Las demas enfermedades total. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024 70
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Las Demas Enfermedades Hombres.
En los hombres de Segovia (2015-2024) predominan la diabetes mellitus, la cirrosis hepética y las enfermedades
respiratorias cronicas, reflejando una transicién hacia enfermedades no transmisibles.
Los picos de diabetes y dirrosis indican malos habitos, consumo de alcohol y escaso control preventivo, mientras que
las enfermedades respiratorias se asocian al tabaquismo y exposicion ambiental.
En conjunto, estas patologias generan alta mortalidad y discapacidad, por lo que se requiere reforzar la prevencién, el
control metabdlico y la educacién en salud masculina.
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Figura 34. Las demas enfermedades hombres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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Las Demas Enfermedades Mujeres.
El analisis de las demas enfermedades en mujeres de Segovia (2015-2024) muestra predominio de diabetes mellitus
y enfermedades crdnicas del sistema respiratorio, con picos notables en 2019, 2020 y 2023, reflejando una transicién
hacia patologias crénicas no transmisibles.
La diabetes mantiene cifras altas y variables, lo que evidencia problemas de control metabdlico y acceso irregular a
servicios de salud. Las enfermedades respiratorias cronicas v las del sistema digestivo también presentan aumentos,
posiblemente asociados a factores ambientales, nutricionales y de estilo de vida.
Otras causas, como enfermedades del sistema urinario y malformaciones congénitas, muestran aparicion esporadica,
mientras que los casos por embarazo, parto y puerperio permanecen bajos, aunque requieren vigilancia.
En conjunto, el comportamiento indica creciente morbilidad femenina por enfermedades cronicas y metabdlicas,
asociada a factores sociales, ambientales y de autocuidado, lo que demanda fortalecer la prevencion, el control de
enfermedades crénicas y el seguimiento médico oportuno.
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Figura 35. Las demas enfermedades mujeres. Municipio de Segovia - Antioquia, 2015-2024
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3.1.3 Mortalidad matemo - infantil y en la ninez

Tasas Especificas 16 Grandes Grupos por Sexo en Menores De 1 Ano: Infantil.

El comportamiento de la mortalidad infantil en el municipio de Segovia, Antioquia, muestra que las principales causas
de muerte en menores de un afo durante el periodo 2015-2024 se concentran en las afecciones originadas en el
periodo perinatal, las cuales presentan tasas mas elevadas y sostenidas en ambos sexos.

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal destacan como la causa mas constante, con picos entre
2016 y 2020, y una leve disminucion en los afios posteriores.

En hombres, las tasas mas altas se evidencian en 2016 y 2018, seguidas de valores moderados entre 2020 y
2023.

En muijeres, el comportamiento es similar, con incrementos notorios en 2018 y 2021, y estabilizacidn en los
afnos recientes.

Las enfermedades respiratorias y las malformaciones congénitas aparecen con frecuencia baja pero
persistente, aportando una pequeiia fraccidn al total de defunciones.

Las causas externas de morbilidad y mortalidad son practicamente nulas en este grupo etario.

En sintesis, las muertes en menores de 1 afio en Segovia estan fuertemente relacionadas con causas perinatales y
condiciones neonatales, reflejando la necesidad de fortalecer el control prenatal, la atencion al parto y el manejo de
complicaciones neonatales como principales estrategias de prevencion.
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Tabla 23. Tasas especificas 16 grandes grupos por sexo
Antioquia, 2015 - 2024

e
Alcaldia
de Segovia

GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Republica de Colombia

en menores de 1 ano. Municipio de Segovia -

Hombres Mujeres Total
Causa de muerte segun lista de tabulacién para la n © ~ ® ) =] - o ™ e[ © N @ o o - Nom - w|le| N[ e o o - o~ m o
mortalidad infantil y del nifio S 3 5 5 ©5 & & &8 ¢ &S| 3 3 335 o o &8¢ 8|s|s|lss|s|/s/8/8|8]|¢8
& N N N & & N & N N[N & & & N ® & & & N |N|A|A8|A8] A ~ N | & N N
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,0 0,0 0,0 0,0 0 00 00 00 00 00 00 00 OO0 0000 00 00 0000 00 00 00 00 0,0 0,0 0,0 00 0,0 0,0 0,0
Tumores (neoplasias) 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00035 00 00 00 0000 00 00 00 00J1,5 00 00 00 00 00 0,0
Enfermedades de la sangre y de los érganos 0,0 00 OO0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 00 0000 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
hematopoyéticos
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,000 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0
Enfermedades del sistema nervioso 0,0 00 0,0 0,0 o0 30 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 00 00 00 00 00 |16 0,0 0,0 0,0 0,0 73
Enfermedades del oido y de |a apdfisis mastoides 0,0 00 0,0 0,0 o0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 0,0 00 00 00 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Enfermedades del sistema circulatoric 0,0 00 0,0 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 ©o00 0000 00 0,0 00 00 00 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Enfermedades del sistema respiratorio 0,0 00 0,0 0,0 o0 o00fF2¢ 29 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 00 00 00 00 0,0 o0 115 I1,5 00 0,0
Enfermedades del sistema digestivo 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 34 00 000857 00 00 00 00 0000 00 00 001018 0,0 0,0 00 00 0,0 0,0 1,8
Enfermedades del sistema genitourinario 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00 0000 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal s B o lzs HEA 10 B88 o0 B84 3,4 007 0055 0003 F3,2 0,002 7,7 5,7 56 56 I3,1 B6,s W64 W61 0,0 W60 W54
Malformacicnes congénitas, deformidades y anomalias|3,5 0,0 0,0 | 2,8 | 3,3 |3.u |s,a 00 00 00 00 00 00 0,0 0,0 0,0 |e,3 u,ulz,a I11,5 1,8 /0,0 0,015 ‘ 1,7 ‘ 1,6 |5,1 0,0 ‘ 1,5 |5.4
cromosémicas
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinices y de 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 00 0000 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0
laberatorio
Todas las demas enfermedades 0,0 0,0 0,0 0,0 o0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 0,0 00 00 00 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,0 00 o0 W55 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00038 00 00 00031 00 00 00 00 00 1,8

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Tasas Especificas 16 Grandes Grupos por Sexo en Nifos de 1 a 4 Aiios.

Durante el periodo 2015-2024, la mortalidad en el grupo etario de 1 a 4 afios en el municipio de Segovia (Antioquia)
muestra un comportamiento variable, con predominio de causas evitables y relacionadas con condiciones transmisibles
0 extemas.
Causas extermnas de morbilidad y mortalidad (como accidentes o agresiones) se observan principalmente en
ninos varones, con picos significativos en 2018 y 2023, lo que sugiere mayor exposicion a factores de riesgo

ambiental o de vigilancia.

Las afecciones perinatales residuales y enfermedades infecciosas y parasitarias mantienen una incidencia baja
pero constante, con leves repuntes en los Ultimos afios.
En muijeres, la mortalidad es considerablemente menor, aunque se evidencian esporadicamente defunciones
por enfermedades respiratorias o del sistema digestivo, especialmente hacia 2017 y 2021.

En el consolidado total, el afio 2023 presenta uno de los incrementos mas notorios, reflejado en un repunte de
las causas externas, seguido por descensos en 2024.
La mortalidad en nifios de 1 a 4 anos en Segovia contintia siendo influenciada por causas prevenibles, destacandose
las extemas y transmisibles. Se recomienda fortalecer las acciones de prevencidn de accidentes, control de
enfermedades infecciosas y promocion de entomos seguros para redudir la mortalidad en esta poblacion vulnerable.

Tabla 24. Tasas especificas 16 grandes grupos por sexo en nifos de 1 a 4 aios. Municipio de Segovia -

Antioquia, 2015 - 2024

Hombres Mujeres Total
Causa de muerte segun lista de tabulacién para la n o ~ w ) o - ~ ™ - n o ~ 0 o o - N M - n © ~ 0 ) o - ~ " -«
mortalidad infantil y del nifio 5 3 5 & © & © ©& © o|la 5 38 8 5 © © & o ©|8 » 8 @ © © © © 8 ©
o~ ~N ~N o~ o~ o~ ~ o~ ~N ~ ~N o~ ~ o~ ~ ~N ~N o~ o~ ~ ~N ~N o~ o~ o~ o~ o~ ~ o~ o~
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 00 00 0,0 0,0 0 00 00 00 00 0,0 805 00 00 00 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 4 00 00 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Tumores (neoplasias) 0,0 00 00 00 00 00 0,0 B&1 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00 0000 00 00 00 00 00 0,0 00 0,0 B38 00 0,0
Enfermedades de la sangre y de los érganos 0,0 00 OO0 00 00 00 00 00 00 0,0 00 rﬂ,o 00 00 00 00 0,0 00 0,0 r1,9 0,0 IZ‘BJZ 00 00 00 00 00 00 0,0 |35 3
hematopoyéticos
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0
Enfermedades del sistema nervioso 00 /00 00 00 00 o0,0#39% 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 00 00 00 00 00 0,0 29 00 00 00
Enfermedades del oido y de |2 apdfisis mastoides 00/00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 00 0000 00 0000 00 00 00 00 00 00 00 0,0
Enfermedades del sistema circulatoric 00/00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 00 0000 00 0000 00 00 00 00 00 00 00 0,0
Enfermedades del sistema respiratorio 0,0 /00 00 00 00 00 00 00 00 00605 00 00 00 0079 00 00 00 00 B94 00 00 00 00 E\30 00 00 00 0,0
Enfermedades del sistema digestivo 00/00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 00 0000 00 0000 00 00 00 00 00 00 00 0,0
Enfermedades del sistema genitourinario 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,0 0,0 0,0 0,0 o0 00 00 00 00 00 00 00 00 0,000 00 00 0000 00 00 00 00 0,0 0,0 0,0 0,0 00 0,0 0,0
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias 0,0 rE,B 00 00 00 00 00 0,0/ 00 '5,2 o0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0 IZ‘B‘Z 0 00 00 00 00 00 0,0 |35 3
cromosémicas
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0 rB,Z 0,0 00 00 00 00 00 00 00 0,0 |28,U 00 00 00 00 00 0,0
laboratorio
Todas las demas enfermedades o0/00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 0000 00 00 00 00 00 00 00 0,0
Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,0 00 o0 ME0 00 00 00 o0 678 ES2 00 00 00 00 00 00 W8 00 00 00 00 00 00@R88 00 00 B235 00 \46 IB53
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

flolx]a)

@AlcaldiaSegovia

NIT: 890981391-2

Centro Administrativo Municipal (CAM)

Cra 50 # 50 - 32 / Codigo postal: 052810
Correo: contactenos@segovia-antioguia.gov.co
Linea unica de atencion a la ciudadania: (604) 831 58 60

Linea administrativa: +57 317 326 5574
contactenos@segovia-antioguia.gov.co
www.segovia-antioquia.gov.co

RO
o DESARRDLLO CON
ENFOGUE TERRITOR &



Salud

GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Alcaldia Republica de Colombia

de Segovia

Tasas Especificas 16 Grandes Grupos por Sexo en Menores de 5 Anos: Ninez.
Durante el periodo 2015-2024, el comportamiento de la mortalidad en menores de cinco afios en Segovia evidencia
una tendencia fluctuante, con predominio de causas perinatales y extemnas.

o Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal representan la principal causa de muerte en este grupo
etario, tanto en hombres como en mujeres, con picos marcados en 2017, 2018 y 2021, alcanzando las tasas 74
mas elevadas. Estas muertes estan asociadas con complicaciones del parto, prematurez y bajo peso al nacer,
lo que sugiere la necesidad de fortalecer la atencién prenatal y neonatal.

e Las causas extemas de morbilidad y mortalidad (como accidentes o lesiones) aparecen principalmente en
ninos, con incrementos notorios en 2018 y 2020, evidenciando mayor exposicion a riesgos ambientales y
sociales.

e las enfermedades infecciosas y parasitarias, junto con las endocrinas, nutricionales y metabdlicas, se
mantienen en niveles bajos, sin representar un impacto significativo en la mortalidad total del periodo.

e Enelandlisis global, los afos 2017, 2018 y 2021 destacan por concentrar la mayor carga de mortalidad infantil,
mientras que a partir de 2022 se observa una disminucidn progresiva, posiblemente asociada a mejoras en el
control de salud matemo-infantil y acceso a servicios médicos.

La mortalidad en menores de cinco afios en Segovia se concentra en causas prevenibles, principalmente de origen
perinatal y extemo. Se requiere mantener la vigilancia de la salud matema y neonatal, el fortalecimiento de los servicios
de atencion temprana vy la prevencion de accidentes infantiles para reducir las muertes en esta poblacion vulnerable.

Tabla 25. Tasas especificas 16 grandes grupos por sexo en menores de 5 afos. Municipio de Segovia -
Antioquia, 2015 - 2024

Hombres Mujeres Total
Causa de muerte segun lista de tabulacién para la n © ~ ) o o - ~ ™ o " ° ~ © o o - N m - n © ~ ) o =) - ~ " -
mortalidad infantil y del nifio S 3 5 5 ©§ & & &8 ¢ &/ 3 3 35 o © &8 ¢8 8|8 5 83 3 58 o 8§ 8 8 8
& & N A & N N A 4 NN N & & 8 N 4 8§ & N |F 8 N A & & & & N ~
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias :0.0 0,0 00 0,0 00 00 00 00 0,0 0,0]|#80 0,0 00 00 00 0,0 0,0 00 00 0,0 [23,3 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 00 0,0 0,0
Tumores (neoplasias) |00 00/ 00 00 00 00 00 B37 00 00|00 00 00 %00 00 00 0000 00|00 00 00228 00 00 00 275 00 0,0
Enfermedades de la sangre y de los drganos|0,0 00 00 00 00 00 00 00 0,0 00|00 75 00 00 00 00 0,0 0,0 0,0 J580](0,0[23,1 00 00 00 00 0,0 00 0,0 |284
hematopoyéticos
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00|00 00 00 00 00 00 00 0,000 00 (00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0
Enfermedades del sistema nervioso 0,0 0,0 00 00 0,0 51,3051,3 0,0 0,0 0,0|0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 |00 0,0 0,0 0,0 0,0 I26,4 |26,4 0,0 0,0 0,0
Enfermedades del ofdo y de la apéfisis mastoides 0,0 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00|00 00 0,0 00 0,0 00 00 00 00 00 |00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,0 0,0 00 0,0 00 00 00 00 00 00|00 00 0,0 00 0,0 00 00 00 00 00 |00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,0 0,0 00 00 0,0 0,0 051,337 00 o0,0]|&s0 00 00 0,0 00845 0,0 00 00 0,0 [23,3 00 0,0 0,0 0,0 I264 l26,4 27,5 0,0 0,0
Enfermedades del sistema digestivo |00 00 /00 00 00 00 00 00 00 [557/00 00 ®72 00 00 00 00 00 00 00 |00 0023000 00 00 00 00 00 [284
Enfermedades del sistema genitourinario |e,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00|00 00 00 00 00 00 00 0000 00]00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0
Ciertas afecciones originadas en el periedo perinatal [Bo,9 45,0 89,4 44,4 [B06,6 51,3 @53,5 0,0 64,2 55,7/ 0,0 B5,1 0,0 [46,5 0,0 [#63,4 154,53 0,0[67,1 [§i6,1|46,7 69,4 65,9 |a5,6 H06,4 {05, 7 @05,5 0,0 Hi1,8 I85,3
Malformaciones congénitas, deformidades y anomaliasi4s,4 45,0 0,0 |44,4 ‘51,7 ‘51,3 FDZ,S 0,0 o0 [§s5,7/0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 {086 0,057 1#74,1(23,3[23,1 0,0 [22,826,6 [26,4 |1US,5 0,0 j28,0 '113,7
cromosémicas I
Signos, sintemas y hallazgos anormales clinices y de(0,0 0,0 0,0 0,0 o0 00 00 00 00 00|00 00 00 Wes00 00 00 0000 00|00 00 00 22,8 0,0 0,0 0,0 o,0 0,0 0,0
laboratorio |
Tedas las deméds enfermedades |o,0 00 00 00 00 00 00 00 00 0000 00 00 00 00 00 00 0000 00 |00 00 00 00 00 00 00 00 0,0 0,0
Causas externas de morbilidad y mortalidad 00 00 00 @333 00 00 00 0,0 §547 557/ 00 00 00 00 00 00 543 0,0 0,0 Ps80)00 00 00685 00 00 [264 0,0 [280 569

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Semaforizacion y tendencia de la mortalidad matemo - infantil y nifiez.
El andlisis de la semaforizacion muestra una situacion de alerta moderada a alta en los indicadores de mortalidad infantil
y en la nifiez en Segovia durante el periodo 2014-2024, con niveles superiores a los promedios departamentales de
Antioquia en varios afios. Aunque algunos indicadores se mantienen en valores bajos o nulos en los afios recientes, los
datos histdricos reflejan brechas significativas en la atencién matemo-infantil.
El municipio mantiene estabilidad en mortalidad materma (baja), pero altos valores persistentes en mortalidad infantil
y en la nifez, ubicandose en zonas de alerta roja, la tendencia indica descensos esporadicos, sin evidencia de una
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reduccidén sostenida a largo plazo, lo anterior es probable que las variaciones estén ligadas a factores sociales y de
acceso a servicdios de salud mas que a variaciones bioldgicas.
El comportamiento de la mortalidad matemo-infantil y en la nifiez en Segovia muestra:

e Atencidn matema estable y sin mortalidad registrada.

e Alta mortalidad neonatal e infantil, principalmente por causas prevenibles.
Se recomienda reforzar las estrategias de atencidn prenatal, vigilancia del recién nacido y control de crecimiento y "5
desarrollo, asi como mejorar la oportunidad en la atencién hospitalaria y comunitaria.

Tabla 26: Semaforizacion y tendencia de la mortalidad matermo - infantil y niflez. Municipio de Segovia
- Antioquia, 2014 - 2024

Comportamiento

Causa de muerte Antioquia Segovia 2 3 ': 2 2 ﬁ R q "N’ g

0O 0O 0O 000 o0 0 o0 o

N AN NN AN NN NN

Razdén de mortalidad materna 30,7 0,0 I
Tasa de mortalidad neonatal 5,4 N2 N 22N AN 22
Tasa de mortalidad infantil 8,4 N2 N AN 2N 22
Tasa de mortalidad en la ninez 11,5 N2 N AN A A N 2
Tasa de mortalidad por IRA en menores de cinco afos 7.3 0,0 NN = = = 2N AN -
rasa de mortalidad por EDA en menores de cinco afos 2,8 0,0 2 N = = 72N = = = -
Tasa de mortalidad por desnutricién en menores de cinco afios 3,3 0,0 N

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Materno -Infantil.
Mortalidad Materna.
La mortalidad matema en Segovia se caracteriza por una baja incidencia sostenida, interrumpida por un evento critico
en 2023. Aungue la tasa retomd a cero en 2024, se recomienda:
e Fortalecer la vigilancia epidemiolégica de la mortalidad matema.
e Reforzar la atencion prenatal y el acceso oportuno a servicios obstétricos.
e Implementar acciones de prevencidn y respuesta rapida para evitar recurrencia de picos atipicos.

Figura 36. Mortalidad materma. Municipio de Segovia — Antioquia, 2014 - 2024
160,0
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0,0

2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023 | 2024*
—+—Antioquia| 28,8 42,1 | 52,0 | 27,3 | 37,5 | 34,2 | 47,4 | 59,8 | 33,0 32,2 | 30,7
= Segovia | 0,0 0,0 | 0,0 | 0,0 | 0,0 0,0 | 0,0 | 0,0 | 0,0 1495| 0,0

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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Mortalidad Neonatal.
La mortalidad neonatal en Segovia evidencia comportamiento irregular y tendencia ascendente en los Ultimos afios,
superando en varias ocasiones la media departamental. Aunque en 2022 hubo una reduccién total, el repunte en 2024
sugiere la necesidad de reforzar acciones preventivas en atencion prenatal, parto seguro y cuidado inmediato del recién
nacido, para evitar la persistencia de riesgos evitables en este grupo etario. 76

Figura 37. Mortalidad neonatal. Municipio de Segovia — Antioquia, 2014 - 2024
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4,0
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Tasa por mil naddos vivos

0.0 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023 |2024*

—+ Antioquia| 64 | 55 | 55 | 59 | 54 | 57 | 52 | 61 | 56 | 50 | 54
= Segovia | 6,1 | 3,7 | 3,7 | 36 | 62 | 84 | 64 | 106 | 0,0 | 60 | 10,8

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Mortalidad Infantil.
La mortalidad infantil en Segovia presenta un comportamiento oscilante y preocupante, con incrementos importantes
en los Ultimos afios. Aunque hubo avances en algunos periodos, la recurrencia de picos altos sugiere la necesidad de
fortalecer la vigilancia epidemioldgica, mejorar la atencion integral a la primera infancia y reforzar la calidad de los
servicios de salud matemo-infantil, priorizando la prevencion de muertes evitables.

Figura 38. Mortalidad infantil. Municipio de Segovia — Antioquia, 2014 - 2024
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——Antioquia| 9,6 | 88 | 90 | 91 | 85 | 87 | 7,7 | 94 89 | 7,8 | 84
—= Segovia | 10,2 | 55 | 56 | 54 | 93 | 84 | 96 | 13,7 | 1,5 | 7,5 | 14,4

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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Mortalidad <5 anos.
La mortalidad en menores de cinco afios en Segovia evidencia oscilaciones notables y una tendencia ascendente
reciente, alcanzando niveles superiores al promedio departamental. Esto sugiere debilidades en la continuidad del
cuidado matemo-infantil, en la vigilancia de enfermedades prevenibles y en las acciones de promocion y prevencion,
especialmente en los Ultimos afios.
Se requiere fortalecer las estrategias de salud publica orientadas a la prevencién de muertes evitables, la mejoraenla 77
cobertura y calidad del control prenatal, y el seguimiento del crecimiento y desarrollo infantil.

GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Alcaldia Republica de Colombia

de Segovia

Figura 39. Mortalidad <5 ainos. Municipio de Segovia — Antioquia, 2014 - 2024
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0,0 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023 | 2024*

—=—Antioquia| 12,0 | 10,9 | 11,4 11,1 | 10,2 | 10,7 | o1 | 11,5 | 11,2 [ 10,0 | 11,5
—— Segovia | 14,3 | 92 | 9,3 | 54 | 12,3 | 10,1 | 11,2 | 16,7 | 3,0 | 9,0 | 19,9

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Mortalidad EDA.
La mortalidad por EDA en Segovia es esporadica pero sensible a condiciones ambientales y de salud publica. Los picos
de 2015 y 2019 indican momentos criticos de riesgo sanitario, posiblemente asociados a deficiencias temporales en
agua potable, manejo de residuos o atencién oportuna de casos pediatricos.
Aunque en los Ultimos afios no se registran muertes, es fundamental mantener la vigilancia epidemioldgica activa,
fortalecer las intervenciones de saneamiento basico y educacidn comunitaria, especialmente en poblacion infantil
vulnerable.

Figura 40. Mortalidad EDA. Municipio de Segovia — Antioquia, 2014 - 2024
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Mortalidad IRA.
La mortalidad por IRA en menores de cinco afos en Segovia presenta una tendendia imregular, con brotes aislados de
alta letalidad y largos periodos sin defunciones.
Esto sugiere avances en la prevencidn y atencién primaria, pero también la necesidad de reforzar la vigilancia
epidemioldgica y la cobertura en salud respiratoria, especialmente en épocas de lluvias o cambios climaticos. 78
El panorama actual muestra una mejoria sostenida desde 2022, manteniéndose en cero muertes durante los Ultimos
anos reportados.

Figura 41. Mortalidad IRA. Municipio de Segovia — Antioquia, 2014 - 2024
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Mortalidad Desnutricion.
La mortalidad infantil por desnutricién en Segovia evidencia un descenso absoluto desde 2015, permaneciendo en cero
durante diez afios consecutivos.
Esto sugiere efectividad en las intervenciones nutricionales y de salud infantil, asi como una cobertura adecuada de
programas de alimentacién y control del crecimiento.
Actualmente, el municipio mantiene una situacién favorable, sin muertes por esta causa en los Ultimos afios.

Figura 42. Mortalidad Desnutricion. Municipio de Segovia — Antioquia, 2014 - 2024
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Mortalidad Matema por Etnia.
El andlisis muestra una mortalidad matema muy baja y esporadica en el municipio, sin una distribucién constante por
grupo étnico en el periodo evaluado.
Las variaciones abruptas refiejan casos individuales mas que una tendencia sostenida, debido a la baja poblacidn
femenina en edad fértil o al tamafio reducido del grupo étnico afectado, no se observan patrones persistentes por grupo 79
étnico ni concentraciones temporales que indiquen desigualdad estructural y la mayoria de los afios presentan tasa
cero, lo que sugiere cobertura adecuada en la atencidn obstétrica y vigilancia epidemioldgica.
La mortalidad matema en Segovia muestra un comportamiento esporadico y de muy baja frecuencia, sin predominio
claro por etnia.

Figura 43. Mortalidad Materna por Etnia. Municipio de Segovia — Antioquia, 2014 - 2024

Tasa de mortalidad matema por Etnia

50004

A0 O, Do

200004

I G6d &7

130004

100004

30004

T
TEE N T
— L.Z1%, %1

1 1-ROM 3-RADM & S-REGRD £-OTRE WD
DIDGGENA  (GITAMD) (AN PMENQUER MULATD,  ETHDS REPCRTADD
BMADAESY ODESHN  AFROCILD
PROVIDERC  BASILID  HELANO O
W AFRODESCE

NCEITE

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Mortalidad Neonatal por Etnia.
La mortalidad neonatal en Segovia muestra un comportamiento bajo pero irregular, con algunos picos en comunidades
indigenas y en afios aislados.
En general, se mantiene dentro de niveles controlados, lo que refleja mejoras en atencidn perinatal y vigilancia en salud
matemo-infantil, aungque se sugiere reforzar acciones interculturales en comunidades étnicas rurales para reducir los
eventos esporadicos.
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Figura 44. Mortalidad Neonatal por Etnia. Municipio de Segovia — Antioquia, 2014 - 2024
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Mortalidad Matermna por Area de Residencia.
La mortalidad matema en Segovia es baja y con ocurrencia esporadica, concentrada principalmente en la cabecera
municipal.
Los valores altos observados en afios puntuales corresponden probablemente a casos aislados en poblaciones

peguefas, mas que a un aumento estructural del riesgo.
En general, el municipio mantiene una buena situacion en salud matema, aunque se recomienda fortalecer la vigilancia

rural y periurbana para prevenir muertes evitables.

Figura 45. Mortalidad Materna por area de residencia. Municipio de Segovia — Antioquia, 2014 - 2024
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Mortalidad Neonatal por Area de Residencia.
La mortalidad neonatal en Segovia mantiene una presencia intermitente con casos concentrados principalmente en la
cabecera municipal y zonas rurales.
Aunque los valores globales son relativamente bajos, los picos en ciertos afios evidencian brechas en la atencién
perinatal y neonatal, especialmente fuera del casco urbano. 81
Se recomienda fortalecer la vigilancia de riesgo matemo-perinatal y garantizar el acceso equitativo a servicios
obstétricos y neonatales en zonas rurales y centros poblados.

Figura 46. Mortalidad Neonatal por area de residencia. Municipio de Segovia — Antioquia, 2014 - 2024
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

3.1.4 Mortalidad Relacionada con Salud Mental

Mortalidad por Trastormos Mentales y de Comportamiento
La mortalidad por trastomos mentales en Segovia es muy baja, afecta Unicamente a hombres y no muestra una
tendencia creciente, aunque los casos recientes evidencian que el tema requiere vigilancia y acciones preventivas
continuas.
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Figura 47. Mortalidad por trastormos mentales y de comportamiento. Municipio de Segovia — Antioquia,
2015 - 2024

2.5 -
E
:
=1
&
W L5 -
1)
[=]
g
1
I
-
0.5 -
. S B O DR AR 2T
—+— HOMBRE| 0 0 1 0 0 0 o 0 z 1
—8— MUJER 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0
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Mortalidad por Epilepsia
La mortalidad por epilepsia en Segovia es esporadica y de muy baja incidencia, con registros aislados en distintos afios.
Esto sugiere una adecuada atencion y control médico de esta patologia, aunque cada caso podria relacionarse con
factores individuales o de acceso a tratamiento especializado.

Figura 48. Mortalidad por epilepsia. Municipio de Segovia — Antioquia, 2015 - 2024
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Mortalidad por Trastormos Mentales y del Comportamiento debido al Consumo de Sustancias
Psicoactivas
La mortalidad por consumo de sustancias psicoactivas en Segovia es esporadica y limitada, pero la aparicion de casos
recientes sugiere una posible reemergencia del problema en poblacién masculina, probablemente relacionada con
factores sociales y de salud mental.
Se recomienda fortalecer las acciones preventivas y programas de atencion integral en adicciones, con enfoque en
jévenes y hombres adultos.

Figura 49. Mortalidad por trastomos mentales y del comportamiento debido al consumo de sustancias
psicoactivas. Municipio de Segovia — Antioquia, 2015 - 2024
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

3.1.5 Conclusiones de mortalidad

El municipio de Segovia evidencia una doble carga de enfermedad, donde coexisten las enfermedades transmisibles y
las cronicas no transmisibles. Las enfermedades del sistema circulatorio (principalmente las isquémicas) se consolidan
como la principal causa de muerte, seguidas por las neoplasias malignas y las causas extemas como homicidios y
accidentes. Esta situacion refleja tanto la transicidon epidemioldgica como las brechas sociales y de acceso a la salud.
Las enfermedades infecciosas (tuberculosis, IRA, septicemias) persisten de manera esporadica, especialmente en
zonas rurales, mientras que las enfermedades cardiovasculares y el cdncer muestran una tendencia ascendente,
indicando un incremento de factores de riesgo como tabaquismo, mala alimentacién y sedentarismo.

Aunque la mortalidad matema se mantiene baja, los indicadores de mortalidad neonatal, infantil y en menores de cinco
anos son elevados respecto al promedio departamental, con picos asociados a afecciones perinatales, sepsis y
trastomos respiratorios. La tendencia sugiere debilidades en la atencion prenatal, parto seguro y cuidado neonatal, asi

como en la vigilancia del crecimiento y desarrollo infantil.
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Las causas extemas continiian siendo una fuente importante de afios de vida perdidos, afectando sobre todo a hombres
jovenes. Predominan los homicidios y accidentes de transito, lo que demanda reforzar estrategias de prevencion de
violencia, seguridad vial y salud mental comunitaria.

La mortalidad asociada a trastormos mentales y consumo de sustancias psicoactivas es baja pero presenta casos
recientes, lo que evidencia la necesidad de vigilancia activa, programas preventivos y atencion integral en adicciones.
La mortalidad materma y neonatal por etnia y area de residencia muestra una concentracion de casos en la cabecera
municipal y en poblaciones rurales vulnerables, aunque sin patrones sostenidos por grupo étnico. Se requiere fortalecer
la interculturalidad en salud, mejorar el acceso a servicios obstétricos y garantizar cobertura rural.

En el municipio de necesario intervenir el incremento de enfermedades crdnicas no transmisibles y persistencia de
causas prevenibles, con la necesidad de fortalecer la atencion primaria y la deteccion temprana de cancer y
enfermedades cardiovasculares, adicional mejorar la vigilancia epidemioldgica, la calidad de los registros de mortalidad
y la atencién integral en salud matemo-infantil, es indispensable promover habitos saludables, entomos seguros y
educacién en salud.

Segovia avanza hacia un perfil de salud caracterizado por la transicién epidemiolégica, pero aun enfrenta inequidades
estructurales y sociales que amplifican los riesgos de mortalidad evitable. Para reducir estas brechas, se requieren
acciones integrales de salud publica, intersectoriales y sostenibles, centradas en la prevencion, la equidad territorial y el
bienestar de la poblacién.

3.2 Analisis de la Morbilidad
3.2.1 Principales Causas de Monrbilidad
Morbilidad Ciclo Vital General

La morbilidad general por ciclo vital muestra un predominio de las enfermedades no transmisibles en todos los grupos
etarios, reflejando la transicidn hacia patologias crénicas y degenerativas. En la primera infancia e infancia, persisten las
condiciones transmisibles y nutricionales, aunque con menor peso frente a las enfermedades no transmisibles. En la
adolescencia y juventud, se mantiene este predominio, junto con un aumento de las condiciones matemas vy las
lesiones. En la adultez, las enfermedades no transmisibles alcanzan su mayor prevalencia, concentrando la mayoria de
los casos, mientras que en la vejez representan la causa principal de morbilidad, asociada al envejecimiento y las
enfermedades cronicas. En sintesis, el perfil epidemioldgico evidencia una transicion hacia la cronicidad y la reduccion
de las enfermedades transmisibles, consolidando un patrén de morbilidad centrado en las afecciones no transmisibles.
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Tabla 27. Morbilidad ciclo vital general. Municipio de Segovia — Antioquia, 2015-2024

Republica de Colombia

Total

Ciclo vital Gran causa de morbilidad 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 » 950220324
Primera infancia Condiciones transmisibles y nutricionales [26.82 [82.51 [22.02 [20.85 [22.66 [8.72 [24.02 [25.29 [26.581 [#2.45 -4i37
(0 - 5afios) Condiciones perinatales [2.29 |2.04 |13.28 | 0.99 | 4.08 H5.98 lo.97 H4.70 H5.77 B1.32 -4i46

Enfermedades no transmisibles E3175 [86.91 [88.47 E8I51 E3s3 [84.56 [82.94 [B6.07 5332 E@l11 7.8
Lesiones 1543 14.83 17.03 17.87 17.64 B1.21 k0.3509.60 l6.54 [5.02 2.48
Condiciones mal clasificadas 22.67 [23.71 125.20 [@3.98 [22.79 H9.22 [21.73 [23.74 H8.56 H7.11 -1l44
Infancia Condiciones transmisibles y nutricionales i4.99 i4.48 f0.43 18.04 ho0.59 lo0.40 018.37 16.52 09.69 17.94 -1l75
(6 - 11 afos) Condiciones maternas 0.00 0.00 0.00 0.08 0.30 0.31 0.00 0.00 0.17 0.00 -0417
Enfermedades no transmisibles 5653 E8lcc 5003 58122 [S9I20 @414 EElss [S0ik6 5l E8l10 -8i69
Lesiones 17.67 B2.20 0.27 |L0.26 18.41 [H0.18 [#5.80 H5.91 B1.42 [#1.36 9.9
Condiciones mal dlasificadas B0.76 B4.66 [BB.86 [B2.41 [B1.51 .97 Ho.98 [#3.21 [28.93 [#V.60 0.67
Adolescencia Condiciones transmisibles y nutricionales 19.60 B1.5117.21 l6.16 16.96 019.52 14.25 15.23 17.42 |4.29 -3l13
(12 -18 afios) Condiciones maternas l4.96 l6.85 | 4.01 |4.61 |3.75 fo.50 H4.92 18.24 8.04 H3.12 5.0
Enfermedades no transmisibles 5784 @2l c2 50:4 58562 [54153 [87.40 [87.70 ES127 E903 E6lss -2l1s
Lesiones |6.09 B3.99 B3.21 B2.29 B1.89 H8.99 [5.31 H6.46 A1.08 |6.48 -4is1
Condiciones mal clasificadas Z1.51 B5.03 [85.23 [82.32 [83.07 [BB.60 [27.582 [#6.50 |28 .43 [55.27 4.44
Juventud Condiciones transmisibles y nutricionales ILD.64 I?.65 |5.63 | 5.45 | 5.74 |6.43 I?.]_G | 5.81 I8.84 I9.38 0.1;4
(14 - 26 afos)
Condiciones maternas 17.36 18.47 17.34 16.71 17.59 H9.36 i5.14 He.41 H5.69 H7.88 2.49
Enfermedades no transmisibles 54565 40l 36 E8lvo 520 53064 [84.41 [85.97 [86.57 Eilss [B8.25 -5i63
Lesiones f0.71 B4.37 B7.25 B2.580 B2.62 H8.07 @1.95 H7.24 H5.15 @9.78 4.83
Condiciones mal clasificadas fec.64 H9.16 [@3.00 [B2.65 [@1.42 [#1.73 H5.73 [25.68 [is.44 H6.72 -1i73
Adultez Condiciones transmisibles y nutricionales IB.SD |6.25 |4.92 | 5.85 | 5.82 |8.32 Is.ss I6.3?‘ IB.?‘9 |9.13 0.54
(27 - 59 afos) !
Condiciones maternas [1.23 |1.61 | 1.20 |0.91 | 1.03 |2.92 [2.82 | 2.43 | 2.79 | 1.63 -1i16
Enfermedades no transmisibles 71.68 64.19 67.82 69.52 |70.27 60.34 58.60 61.41 65.04 64.19 -0i86
Lesiones .08 B2.66 0.5417.08 17.44 10.97 B3.58 B1.22 09.56 H1.39 1.83
Condiciones mal clasificadas fi2.51 fi5.28 i5.52 He.63 A5.43 H7.45 H6.34 Hs.56 A3.52 i3.67 -0i16
Persona mayor Condiciones transmisibles y nutricionales |5.?5 |4.05 | 4.45 | 3.02 ‘ 2.62 |5.35 |5.?o | 5.14 |4.84 |6.45 1.?0
(Mayores de 60 afios)
Condiciones maternas 0.02 0.00 0.00 0.00 0.03 0.09 0.02 0.00 0.05 0.00 -0/05
Enfermedades no transmisibles '81.91/82.87 /81.64 /82.85 /82.84 [77.95 75.33 75.17 45.52 79.61 34 0cH
Lesiones |2.66 |2.86 | 3.12 | 2.60 |4.09 15.87 15.32 16.54 |4.06 |14.76 0.70
Condiciones mal clasificadas lo.65 [0.22 |L0.78 L1.53 0.43 0.74 B3.62 i3.14 @S2 [9.18 236.34

Morbilidad Ciclo Vital Hombres

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

La morbilidad general por cido vital en hombres evidencia un predominio constante de las enfermedades no
transmisibles en todas las etapas de la vida. En la primera infancia e infancia, persisten las condiciones transmisibles y
nutricionales, mientras que en la adolescencia y juventud destacan las lesiones como causa relevante, asociadas a
factores de riesgo y accidentes. En la adultez, las enfermedades no transmisibles alcanzan su punto mas alto,
relacionadas con problemas cardiovasculares y metabdlicos. En la vejez, mantienen un predominio casi absoluto,
reflejando el impacto del envejecimiento y las enfermedades cronicas. En conjunto, el perfil masculino se caracteriza
por un dominio de patologias cronicas y una menor participacion de las transmisibles, con las lesiones como causa
importante en etapas tempranas.
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Tabla 28. Morbilidad ciclo vital hombres. Municipio de Segovia — Antioquia, 2015-2024

Republica de Colombia

Ciclo vital

Gran causa de morbilidad

Hombres

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

2015
Primera infancia Condiciones transmisibles y nutricionales B25.35
(0 - 5afios) Condiciones perinatales | 2.52
Enfermedades no transmisibles s,
Lesiones I 6.16
Condiciones mal clasificadas 2144
Infancia Condiciones transmisibles y nutricionales [l 14.05
(6 - 11 afos) Condiciones maternas 0.00
Enfermedades no transmisibles sEE
Lesiones B 11.00
Condiciones mal clasificadas o071
Adolescencia Condiciones transmisibles y nutricionales B 10.05
(12 -18 afios) Condiciones maternas 0.16
Enfermedades no transmisibles | 60.95
Lesiones B 9.93
Condiciones mal clasificadas Mis.90
Juventud Condiciones transmisibles y nutricionales I 14.76
(14 - 26 afios)
Condiciones maternas 0.19
Enfermedades no transmisibles 5EN s
Lesiones o271
Condiciones mal clasificadas Mi1.19
Adultez Condiciones transmisibles y nutricionales I 10.10
(27 - 59 afios)
Condiciones maternas 0.00
Enfermedades no transmisibles | 68.47
Lesiones B 11.00
Condiciones mal clasificadas B 1043
Persona mayor Condiciones transmisibles y nutricionales I 5.60
(Mayores de 60 afios)
Condiciones maternas 0.00

Enfermedades no transmisibles
Lesiones
Condiciones mal clasificadas

B2.54 B2.41 Bo.87 B2.56 Hlo.83 B%.84 [86.99 B2.53 Ho.16
[2.01 1537 | 095 | 4.10 H5.58 ho.78 B2.63 H4.17 B3.87
B8.49 [85.74 E5lo3 E3133 [88.38 B4.50 88.20 BEk2 B8 23
|5.30 17.13 18.73 18.22 B2.47 ho.57 19.39 [5.40 ho.81
20.66 35.35 B4.42 [#2.79 H5.74 H9.32 #2.69 i7.55 H6.94

fi1.72 k144 18.01 ko.27 B2.91 l9.48 l6.58 08.79 |5.44

0.00 0.00 0.00 0.03 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
5 2 507 588 5789 186,33 E3lo4 5002 580 Eil 3o
fi1.47 B3.56 f1.45 f10.75 [24.76 [38.14 B0.45 l1.67 [B5.38
Z5.69 [33.73 B2.08 @1.56 [36.00 H9.34 [32.56 [30.73 @7.79

fo.sel7.99 17.32 9.0 15.75 |5.47 17.52 09.13 l6.79

0.00 0.00 0.00 0.00 0.23 0.56 0.00 |1.38 0.45
48177 [5510s 5785 5800 8746 8152 ESlo7 RS [6E02s
[32.43 Ho.87 He.67 [20.25 [88.74 Bl .45 [36.95 [®.57 ho.41
fis.23 H@7.06 Ha.55 f6.06 [B2.52 Hs.99 [B2.46 [82.31 Hs.10

I9.oo I?.zo Is.sa I8.4D I?.s? Is.ls |6.93 I2.94 I4.54

0.14 0.00 0.00 0.18 0.37 0.48 0.46 |0.66 |3.52
B5.09 E3l33 Sillko 52 87.c3 B8l27 Eill72 E3Eo B8.o6
E8lo7 B5.33 23.587 [#3.11 [B5.07 BH.c9 B5.61 @869 BEleo
fo.91 B5.13 @7.35 B6.39 Hs.86 H4.40 H7.28 M5.23 ho.20

I?.41 |5.93 |6.4? I?.?z IlD.lD Il.54|?.96 I1.33 I6.46

0.00 0.00 0.00 0.01 0.00 0.00 0.00 0.07 0.18
5655 5514 7 [66157 [66155 [560s [500% 1 |56 ¢ 581631 5210s
[25.72 B1.49 B2.75 i3.03 H9.17 [B4.06 Bo.96 @i7.70 [@2.09
l9.90 B3.11 B4.21 B2.69 H4.65 03.99 H4.91 B2.27 19.20

|5.31 |5.88 |4.1? |2.98 |4.64 I?.oz |5.58 |5.?4 Is.ss

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

| 3.52
0 s8.99

|4.15 1 3.40 | 2.85 14.67 15.23 17.37 I8.85 15.35 | 4.14
17.41 ho.s5 h1.50 ho.s4 B2.64 B4.21 B2.33 B85 17.91

A pp 2024-
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Morbilidad Ciclo Vital Mujeres

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

La morbilidad general por ciclo vital en mujeres evidencia un predominio sostenido de las enfermedades no
transmisibles a lo largo de todas las etapas de la vida, lo que refieja el peso creciente de las enfermedades ardnicas y
degenerativas dentro del perfil epidemioldgico femenino. En cada uno de los ciclos vitales predomina las ENT, pero en
la persona mayor (60 afios 0 mas), las enfermedades no transmisibles son la causa predominante, alcanzando la
mayor proporcion de todos los grupos etarios, lo que demuestra la carga de enfermedades crénicas y degenerativas
asociadas al envejecimiento y a la mayor expectativa de vida femenina. En conjunto, el andlisis muestra un patrén
epidemiolégico daramente crénico en las mujeres, con una menor incidencia de enfermedades transmisibles y un rol
relevante de las condiciones matemas en las etapas reproductivas.
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Tabla 29. Morbilidad cido vital mujeres. Municipio de Segovia — Antioquia, 2015-2024

Mujeres
Cidlo vital Gran causa de morbilidad 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Primera infancia Condiciones transmisibles y nutricionales 1829.02 [82.47 21.52 [80.83 [22.80 @7.17 [22.57 [23.10 [28.92 [25.48
(0 - 5afios) Condiciones perinatales | 1.95 [2.08 0.591.05|4.05 He.54 l1.32 @7.36 @7.7717.92
Enfermedades no transmisibles E6.18 [188.25 Hilo7 Eillos E8l46 B6.95 BD.20 B4.50 B8.56 Elle1
Lesiones I 435 |4.16 16.90 16.78 16.90 19.44 09.95 09.88 17.97 l6.64
Condiciones mal clasificadas 24,50 [2B.05 [25.01 3.42 22,80 H9.90 B5.97 35.08 Ho.78 H7.34
Infancia Condiciones transmisibles y nutricionales M16.00 H7.68 l9.17 18.07 ko0.9317.53 17.07 l6.44 Ro.63 B2.12
(6 - 11 afos) Condiciones maternas 0.00 0.00 0.00 0.17 0.58 0.66 0.00 0.00 0.35 0.00
Enfermedades no transmisibles ESls0 @8z [B0NGo EiN o [58iDe E8los S0l Sy ESlos
Lesiones | 407 B3.04l6.17 19.02 1594 B4.96 [@3.03 Mo.23 B1.16 B4.65
Condiciones mal clasificadas Bb0.81 [#3.48 B5.27 [22.75 1.45 [23.80 [B2.92 [24.04 [B8.05 .27
Adolescencia Condiciones transmisibles y nutricionales B 9.30 B2.16 16.65 15.34 14.84 B1.8613.53 | 3.91 Is6.27 | 2.81
(12 -18 afios) Condiciones maternas B 819 Mmi1.57016.92 17.85 l6.496 H6.89 [@3.40 l3.00 f2.52 B0.62
Enfermedades no transmisibles 5584 [58.35 E8lo0 5203 54071 [57.36 [38.26 @8]3s [S0Ms B6.55
Lesiones | 350 0s.18 018.37 09.20 15.87 19.80 |5.78 h0.41015.17 | 4.15
Condiciones mal clasificadas 2326 25.71 Bi.16 B4.97 38.12 [B4.09 [B8.04 [5.31 28 .86 B5.88
Juventud Condiciones transmisibles y nutricionales I 8.25 |6.50 |4.?4 |4.59 |4.o3 |5.33 |6.l? |5.os Is.os |5.?3
(14 - 26 afios)
Condiciones maternas Bi11.51 Hs.56 Bi1.48 o0.71 B2.33 88,84 38,75 26.74 [28.88 [2B.05
Enfermedades no transmisibles 58lE: EElos E8iz0 53ko 58I0o 18 .51 [82.69 [B8.73 Eilke B8 51
Lesiones | 3.76 17.67 17.04 |l6.20 I5.90 I5.11 16.34 l6.63 15.97 l6.39
Condiciones mal clasificadas Wi9.79 26.19 37.44 35.580 B4.64 [23.91 [35.04 @¥.53 .62 H1.33
Adultez Condiciones transmisibles y nutricionales I 7.60 |5.52 |4.2? |5.4? |4.51 I?‘.lD |6.31 |5.4o I?.lD |5.43
(27 - 59 afios)
Condiciones maternas | 192 |262[1.97 |1.48 | 1.75 14.94 |5.12 | 3.93 14.59 | 2.36
Enfermedades no transmisibles | 73.49 68.74 73.12 |71.35 [72.86 63.25 65.25 64.64 69.30 70.29
Lesiones | 3.32 14.43 |13.60 13.57 13.56 15.29 15.03 15.23 |4.16 |6.00
Condiciones mal clasificadas Wi13.67 Hs.68 @7.05 Hs8.13 H7.33 Ho.39 Hs.26 [B0.51 H4.85 A5.92
Persona mayor Condiciones transmisibles y nutricionales I 5.86 |3.15 |3.29 ‘2.08 ‘2.33 |5.9o |4.?o |4.?8 |4.2o |4.?o
(Mayores de 60 afios)
Condiciones maternas 0.04 0.00 0.00 0.00 0.06 0.16 0.04 0.00 0.09 0.00

Enfermedades no transmisibles
Lesiones
Condiciones mal clasificadas

| B1.92 82.68 82.84 83.97 83.88 78.31 78.32 76.76 46.29 79.87

| 2.07
Bi10.11

[1.94 12.90 | 2.41 | 3.63 l6.36 | 3.76 | 4.64 | 3.13 | 5.24
E2.23 o.97 1.55 Bo.10 19.28 @3.17 B3.82 EERo fo.19
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3.2.2 Morbilidad Especifica por Subgrupo
Morbilidad Especifica por Subgrupo Total.

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

La morbilidad especifica por subgrupo muestra un panorama amplio de las causas de enfermedad, con predominio
claro de las enfermedades no transmisibles, seguidas por las condiciones transmisibles y nutricionales, las lesiones, y
en menor medida las condiciones matemas y perinatales.

Condiciones transmisibles y nutricionales.
En el grupo de condiciones transmisibles y nutricionales, las enfermedades infecciosas y parasitarias representan el
principal subgrupo, seguidas por las infecciones respiratorias y las deficiencias nutricionales. Este grupo refleja aun la
presencia de enfermedades transmisibles en la poblacién, aunque su magnitud ha disminuido con el tiempo gracias a
la vacunacion y al acceso a servicios basicos.
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Condiciones materno perinatales.
Las condiciones matemas y perinatales agrupan complicaciones relacionadas con el embarazo, parto y puerperio, asi
como con el periodo perinatal. Las condiciones matemas constituyen la principal causa dentro de este grupo, reflejando
la persistencia de morbilidad asociada a la salud sexual y reproductiva.

Enfermedades no transmisibles.
Las enfermedades no transmisibles son el conjunto mds representativo, con una diversidad de causas: las
enfermedades cardiovasculares y las musculoesqueléticas encabezan el grupo, seguidas por las enfermedades
digestivas, endocrinas, genitourinarias y respiratorias crdnicas. También se incluyen los trastormnos mentales y
neuropsiquidtricos, las neoplasias malignas, y las enfermedades de la piel, todas reflejando la transicion epidemioldgica
hacia enfermedades de tipo cronico y degenerativo. Este grupo representa la principal carga de enfermedad en la
mayoria de los grupos etarios y ciclos vitales.

Lesiones.

GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Republica de Colombia

En el grupo de lesiones, predominan las lesiones no intencionales, como accidentes y caidas, seguidas por las lesiones
intencionales y las de intencionalidad no determinada. También se induyen los traumatismos, envenenamientos y
otras consecuencias de causas extemas, lo que refleja la importancia de los eventos violentos y accidentes en la

morbilidad general.

Tabla 30. Morbilidad especifica por subgrupo total. Municipio de Segovia — Antioquia, 2015-2024

Grandes causas de morbilidad

Total

Subgrupos de causa de morbilidad

2015 2016 2017 2018 2019

A pp 2024

2020 2021 2022 2023 2023

2024

Condiciones  transmisibles y nutricionales Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00- [68.45 |5498 |54‘30 |53.43 I4E‘4O |61.76 |51.43 ISO‘IS |51.73 |74.BE -
(A00-B99, GO0O-GO4, N70-N73, 100-106, J10- BS9, GOO, GO3-G04,N70-N73)
J18, J20-J22, H65-H66, EO0-E02, E40-E46, Infecciones respiratorias (J00-106, JlO-JlE,lZB.El |41‘43 |44‘19 |42.28 |47‘35 |34.97 |45.95 |44‘74 |45.09 |19‘65 -25.44 |
ES0, D50-D53, D64.9, E51-E64) 120-122, H65-HE6) ]
Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, | 2.74 | 3.59 | 1.50 ‘ 4.29 | 4.25 ‘ 3.27 ‘ 2.62 | 5.11 ‘ 3.18 | 5.49 2.31 '
ES0, D50-D53, D64.9, E51-E64))
Condiciones maternas perinatales (000-099, Condiciones maternas (000-099) [81.09 [96.46 I89.62 I96.74 [87.35 [B82.11 [B6.95 [75.44 [74.63 [92.90 16
POO-P96) Condiciones derivadas durante el periodo | 8.91 | 3.54 |10‘38 ‘ 3.26 |12‘51 |17.59 |13.05 |24‘56 |25.37 | 7.10 1§.27
perinatal (P00-P986) |
Enfermedades no transmisibles (CDO-C97, Neoplasias malignas (C0O0-C97) 238 320 201 [ 126 [ 196 [ 388 [543 [ 359 [ 384 [3.92 0.0p
D00-D48, D55-D64 (menos D64.9), D65- Otras neoplasias (D00-D48) 125 [ 129 [ 117 089 [099 [1.73 [ 199 [ 137 [ 1.52 | 1.33 -0.19
D89, E03-E07, E10-E16, E20-E34, Diabetes mellitus (E10-E14) 290 302 345 426 [388 [645 [ 511 F446 [393 [4.17 0.24
E65-E88, FO1-F99, GO6-GI98, HOO-HE1, H68- Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto| 5.86 | 5.89 | 541 [ 4.80 | 4.23 [ 445 [ 438 | 3.77 | 479 | 5.97 1.1
H93, 100-199, 130-198, KOO-K92, NOO-N&4, D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-El6, E20-
N75-N98, LOO-L98, MO0O-M99, Q00-Q89) E34, E65-E88)
Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99, GO6—‘ 4.91 4.91 5.62 5.70 6.02 | 8.33 10.86 | 10.22 | 9.43 | 8.84 —CI.E]Q
G98) ]
Enfermedades de los érganos de los Sent\dos‘ 4.55 | 5.51 | 7.45 ‘ 4.10 | 4.97 ‘ 4.28 | 7.01 | 6.93 ‘ 6.31 | 5.69 g2
(HOO-H61, HE8-HI3) ]
Enfermedades cardiovasculares (I00-199) F17.13 F20.80 F19.82 F21.28 £23.23 F25.58 [21.25 £23.73 [23.09 [24.22 1.1 5
Enfermedades respiratorias (130-198) 313 Fa79 350 312 [276 [344 [497 [414 [533 [4.59 0z
Enfermedades digestivas (K20-K92) la75 523 538 Is5.06 [516 [6.47 [734 [7.31 lesa [7.74 108
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75- | 10.94 | 9.78 | 10.79 | 10.15 | 10.39 | 11.52 | 11.01 | 11.77 | 11.59 | 11.92 0.3|
Ng8)
Enfermedades de la piel (L0O0-198) 434 1424 413 [353 [358 [510 363 1435 [3.82 [4.47 0.5
Enfermedades musculo-esqueléticas  (MOO- [12.36 |13‘97 |13‘s4 |].O.67 |11‘21 |13.29 |].4.24 |13‘12 |13.3]. |12‘35 foEs
M99) ]
Anomalias congénitas (Q00-Q99) 063 063 [042 046 [0458 [0.78 [ 054 [ 091 [0.63 [0.89 0.2
Condiciones orales (K00-K14) F24.87 F16.74 F17.01 F24.74 F21.14 [ 463 [ 225 [ 433 [ 576 [ 3.92 i8S
Lesiones (V01-Y89, S00-T98) Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40—YEE,‘ 4.27 | 4.32 | 6.05 | 7.47 |12‘02 ‘ 4.92 ‘ 4.05 | 4.92 ‘ 4.54 | 3.56 0.98
Y88, Y89) ]
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36,‘ 0.41 |0.04 | 0.45 ‘ 0.50 | 1.71 ‘ 0.69 ‘ 0.42 | 1.53 ‘ 0.85 |0.99 o.ols
Y870, Y871)
Lesiones de intencionalidad indeterm\nada‘ 0.05 |0.00 |o‘53 ‘0‘08 |0.11 ‘o‘oo ‘0.13 |o.10 ‘0‘16 |O.82 0.6.
(Y10-Y34, Y872)
Traumatismos, envenenamientos u algunas J85.27 [85.63 [82.97 [81.95 )86.16 [j84.39 [85.39 [83.45 [84.35 [94.62 0.2,
otras consecuencias de causas externas (S00- I I I I I | I I I I
T98)
Signos y sintomas mal definidos (RO0-R99) [100.00 [100.00 [100.00 [100.00 [100.00 [100.00 [100.00 [100.00 [100.00 [100.00 0.po
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Morbilidad Especifica por Subgrupo Hombres
La morbilidad especifica por subgrupo en hombres muestra un perfil donde las enfermedades no transmisibles se
consolidan como la principal causa de atencidén en salud, seguidas por las condiciones transmisibles y nutricionales y las
lesiones, reflejando una clara transicién hacia enfermedades crdnicas, aunque persisten problemas infecciosos y causas
extemas.

Condiciones transmisibles y nutricionales.
Dentro de las condiciones transmisibles y nutricionales, las enfermedades infecciosas y parasitarias representan la
principal causa, seguidas de las infecciones respiratorias y las deficiencias nutricionales. Este grupo conserva una carga
importante en los hombres, especialmente en etapas tempranas de la vida o en contextos de vulnerabilidad social.

Condiciones materno perinatales.
Las condiciones matemas y perinatales practicamente no tienen presencia en la poblacidn masculina, aunque aparecen
en los registros por su asociacion indirecta con los contextos familiares y de salud publica.

Enfermedades no transmisibles.
En el grupo de enfermedades no transmisibles, los subgrupos mas representativos son las enfermedades
cardiovasculares, las musculoesqueléticas, las digestivas y las respiratorias cronicas, junto con las enfermedades
genitourinarias y los trastomos endocrinos, especialmente la diabetes. También destacan los trastormos
neuropsiquiatricos, las enfermedades de los érganos de los sentidos y las condiciones orales, que mantienen un peso
importante dentro del perfil de morbilidad masculina. Estos patrones reflejan el impacto de factores de riesgo como el
consumo de tabaco, alcohol, dietas inadecuadas, sedentarismo y exposicién ocupacional.

Lesiones.
En cuanto a las lesiones, predominan las no intencionales, como accidentes laborales, de transito o caidas, seguidas
por las intencionales y las de intencionalidad indeterminada, asi como los traumatismos y envenenamientos. Este grupo
evidendia la alta exposicion de los hombres a actividades de riesgo y violencia.

Centro Administrativo Municipal (CAM)
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Tabla 31. Morbilidad especifica por subgrupo hombres. Municipio de Segovia — Antioquia, 2015-2024

Hombres
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad 2015 2016 2017 2018 2010 2020 2021 2022 2023 2024 Ap;10220324
Condiciones transmisibles y nutricionales Enfermedades infecciosas y parasitarias (A007|66.64 |52‘76 |56‘47 |53‘21 |49‘15 |57‘82 |51‘79 |47‘12 |51‘2O |‘33.54 -
(AD0-B99, GOO-GO4, N70-N73, 100-106, 110- B99, GO0, GO3-G04,N70-N73) :
118, 120-122, H65-H66, E0Q0-E02, E40-E46, Infecciones respiratorias (100-J06, JLO—J18,|31.25 |44‘82 |42‘52 |43‘85 |47‘19 |35‘74 |47‘05 |49‘76 |46‘24 | 0.00 -46.24 |
ES0, D50-D53, DE4.9, E51-E64) 120-122, HE5-H6E6) !
Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40—E46,| 2.10 | 2.42 | 1.00 | 2.93 | 3.66 | 3.43 | 1.16 | 3.11 | 2.56 | 6.46 3.91 l
E50, D50-D53, D64.9, E51-E64))
Condiciones maternas perinatales (000-099, Condiciones maternas (000-099) 897 1538 [0.00 [ 000 [ 580 [548 [11.17 [ 411 [11.89 [00.00 EEE ] %0
POD-P96) Condiciones derivadas durante el periodo I91.03 I84.62 Inn.no Inn.no I94.2o I94.52 Ias.as I95.39 Ias.n | 0.00 =gd.11
perinatal (PO0O-P96) i
Enfermedades no transmisibles (C00-C97, Neoplasias malignas (C00-C97) 298 [484 [203 [ 124 [ 244 [462 [463 412 [3.76 [ 4.37 o
D00-D48, D55-D64 (menos D64.9), D65- Otras neoplasias (D0O0-D48) fo7s [ 111 o7t o053 o074 [130 [125 [ost [ 109 [ 085 8.24
D89, E03-E07, E10-E16, E20-E34, Diabetes mellitus (E10-E14) 222 1253 1293 364 326 587 1355 [418 [387 [3.76 -6.11
E65-E88, FO1-F99, GO6-G98, HOO-H6L, He8- Desordenes endocrinos (D55-De4 excepto| 4.15 | 4.01 [ 4.27 | 3.00 | 246 | 3.10 | 3.11 | 226 | 3.64 | 3.61 -d.04
H93, 100-199, 130-198, K00-K92, NOO-N64, D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-El6, E20- |
N75-N98, L00-198, MOO-M99, Q00-Q99) E34, E65-E88) |
Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99, GOG—l 5.35 | 5.51 | 5.64 | 5.83 | 6.50 | 9.69 |l].‘99 | 9.60 | 9.16 | 8.39 0.77
G98) |
Enfermedades de los érganos de los sent\dosl 4.97 | 6.44 | 8.73 | 4.36 | 5.12 | 4.98 | 7.19 | 7.52 | 6.85 | 6.13 0.73
(HOO-H61, HE8-H93) |
Enfermedades cardiovasculares (100-199) F15.64 F16.50 F18.96 F19.96 F21.71 F22.28 F19.30 F21.26 F21.34 F22.79 1
Enfermedades respiratorias (130-198) 392 572 446 [ 431 [ 367 [ 418 [ 668 [567 [569 [4.79 =0.90
Enfermedades digestivas (K20-K92) 527 549 [6.14 [ 587 584 [742 [770 [7.71 799 [9.16 1
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75- | 7.26 | 8.23 | 8.01 | 6.39 | 7.79 | 9.92 | 9.91 |l].‘07 |10‘97 |l].‘02 0|05
N98)
Enfermedades de la piel (LO0-L98) 556 549 [ 524 [448 [ 372 [ 529 [ 447 [ 513 [ 464 [ 5.68 1 -
Enfermedades musculo-esqueléticas (MOO—|13.70 |].5‘69 |15‘14 |11‘30 |12‘4s |].5‘76 |17‘27 |15‘04 |14‘70 |13‘95 =0.75
M39) |
Anomalias congénitas (Q00D-Q99) lo92 o063 [053 064 048 [061 [075 [1.17 [ 084 [ 1.31 o
Condiciones orales (K00-K14) F27.28 F17.82 [17.22 F28.44 [23.78 [ 497 [ 2.19 [ 436 [ 546 [ 4.19 51.27
Lesiones (VO1-Y89, S00-T98) Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86, | 4.07 | 3.82 | 599 | 457 | 8.78 | 3.34 | 2.76 | 4.36 | 3.71 | 3.35 -0.36
Y88, Y89) ]
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36,| 0.45 |0‘00 |O‘36 |O‘].6 | 1.58 |0‘75 |0‘15 |0‘so |0‘79 |0‘99 olo
Y870, Y871)
Lesiones de intencionalidad mdetermmada| 0.00 | 0.00 |0‘73 0.00 |0‘10 |0‘00 |0‘14 |0‘07 |0‘19 | 1.15 0
(¥10-Y34, Y872)
Traumatismos, envenenamientos u algunas [95.48 [96.18 [92.92 [05.28 [89.54 [05.88 [96.91 [84.77 [85.20 [84.51 f[]:.SO
otras consecuencias de causas externas (S00- i
T98)
Signos y sintomas mal definidos (RO0-R99) [100.00 [100.00 [100.00 [200.00 [00.00 [00.00 E00.00 [100.00 [100.00 [100.00 0.po

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Morbilidad Especifica por Subgrupo Mujeres
La morbilidad especifica por subgrupo en muijeres evidencia un perfil de salud dominado por las enfermedades no
transmisibles, seguidas por las condiciones transmisibles y nutricionales, las condiciones matemas y perinatales, y las
lesiones. Este patron confirma la consolidacion de un modelo epidemiolégico cronico-degenerativo, caracteristico de
poblaciones con mayor esperanza de vida y cambios en los determinantes sociales de la salud.

Condiciones transmisibles y nutricionales.
Dentro de las condiciones transmisibles y nutricionales, las enfermedades infecciosas y parasitarias constituyen la
principal causa, seguidas por las infecciones respiratorias y las deficiencias nutricionales, las cuales mantienen una
incidencia moderada. A pesar de la reduccion progresiva de las infecciones respiratorias, este grupo sigue siendo
relevante, especialmente en etapas tempranas de la vida y en mujeres en condiciones de vulnerabilidad.

Condiciones materno perinatales.
Las condiciones matemas y perinatales tienen un papel destacado en la morbilidad femenina, con predominio de las
condiciones matemas vinculadas al embarazo, parto y puerperio, que representan un indicador dlave de la salud sexual
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y reproductlva Este grupo sigue siendo prioritario por su impacto en la mortalidad matema y neonatal, asi como por
las necesidades de atencion obstétrica.

Enfermedades no transmisibles.
En el conjunto de las enfermedades no transmisibles, sobresalen las enfermedades cardiovasculares, las
musculoesqueléticas y las endocrinas, especialmente la diabetes mellitus. También destacan las enfermedades (o1
digestivas, las neoplasias malignas, las enfermedades genitourinarias y los trastormos neuropsiquidtricos, que reflejan
la carga creciente de enfermedades cronicas en mujeres adultas y mayores. Este grupo abarca ademas afecciones de
los drganos de los sentidos, de la piel y las condiciones orales, todas con presencia sostenida en la atencién ambulatoria.

Lesiones.
Las lesiones representan una proporcidn menor, pero significativa, con predominio de las lesiones no intencionales,

como caidas o accidentes domésticos, seguidas por las lesiones intencionales, de intencionalidad indeterminada y por
traumatismos o envenenamientos. Este grupo evidencia factores de riesgo asociados a la violencia de género, la
accidentalidad y el entomo cotidiano.

Tabla 32. Morbilidad especifica por subgrupo mujeres. Municipio de Segovia — Antioquia, 2015-2024

Mujeres
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 Ap;10220324

Condiciones transmisibles y nutricionales Enfermedades infecciosas y parasitarias (A0O- I?I].DS |57‘14 |51.98 |53.63 |47.49 |65.3E IEUSI |53.45 |52.33 |55.66 -

(A00-B99, GOO-G04, N70-N73, 100-J06, J10- B99, GOO, GO3-G04,N70-N73)

118, 120-)22, HE5-HE6, EQU-ED2, E40-E46, Infecciones respiratorias (J00-106, JlO—JlB,|26‘63 |38‘14 |45.99 |40.79 |47.55 |31‘50 |44‘39 |39.27 |43.77 |39.84 -3.93 |

E50, D50-D53, D64.9, E51-E64) 120-122, H65-H66) ]
Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46,| 3.31 | 4.72 | 2.04 | 5.58 | 4.96 | 3.11 | 4.70 | 7.29 | 3.90 | 4.49 0.60 l
ESD, D50-D53, D64.9, ES1-E64))

Condiciones maternas perinatales (000-099, Condiciones maternas (000-099) ['95.62 [88.47 [89.05 [98.51 [94.97 [90.47 [94.54 [85.51 [85.13 [92.84 7. S

POD-P9E) Condiciones derivadas durante el penodo| 4.38 | 1.53 | 0.91 ‘ 1.49 | 5.03 | 9.53 | 5.46 |14.49 |14.a7 | 7.16 7571
perinatal (PO0-P96) :

Enfermedades no transmisibles (C00-C97, Neoplasias malignas (CO0-C97) 200 [212 [200 [1.27 [ 163 [335 [6.04 [3.23 [3.89 [ 3.60 -0:30

DOD-D48, D55-D64 (menos D64.9), D65- Otras neoplasias (D00-D48) 153 141 [ 147 [ 113 [ 117 [ 204 [255 [169 [ 181 [ 1.67 -ol14

D89, E03-E07, E10-E16, E20-E34, Diabetes mellitus (E10-E14) 1333 1334 1379 1468 1432 [6387 [628 [466 [3.98 [446 0.8

E65-ES8, FO1-F99, GO6-G98, HOO-HEL, HE8- Desordenes endocrinos (D55-De4 excepto | 6.94 | 7.11 | 6.13 [ 6.02 [ 548 [ 541 [ 533 481 | 559 | 7.64 2.8

H93, 100-199, 130-198, KO00-K92, NOO-N64, D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-El6, E20-

N75-N98, LOD-L98, MOO-M99, Q00-Q99) E34, E65-E88) §
Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-FS9, Goe-| 4.64 | 4.52 | 5.61 | 5.61 | 5.67 | 7.36 |10‘01 |10.55 | 9.62 | 5.16 -Qis
G93) ]
Enfermedades de los drganos de los Sentld05| 4.28 | 4.90 | 6.64 | 3.92 | 4.86 | 3.78 | 6.87 | 6.52 | 5.93 | 5.38 -piss
(HDO-HB1, HE8-H93) ]
Enfermedades cardiovasculares (I00-199) F1s.06 F23.62 F20.37 F22.18 F24.31 F27.95 F22.72 F25.43 [24.30 [25.23 o. {5l
Enfermedades respiratorias (130-198) 265 419 F288 [231 [211 [291 [368 [308 [508 [4.44 -Blis4
Enfermedades digestivas (K20-K92) 443 [ 507 [489 [450 [468 [579 [7.08 [ 703 [572 [6.72 1.
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75- | 13.23 | 10.80 | 12.56 | 12.70 | 12.23 | 12,66 | 11.84 | 12.24 | 12.02 | 12.56 0.
N98)
Enfermedades de la piel (LOO-L98) 358 341 [343 [2.89 [347 [497 [299 [381 [3.25 [ 3.60 0.3
Enfermedades musculo-esqueléticas  (M0O- | 11,52 | 12.85 | 13.01 | 10.23 | 10.31 | 11,51 | 11,96 | 11.80 | 12.35 | 11.22 -1, 14
M93) ]
Anomalias congénitas (Q00-Q99) lo45 [o064 [ 035 [033 [048 [090 [0.35 [073 [048 [ 0.60 o‘h
Condiciones orales (K00-K14) F23.37 F16.03 F16.68 B22.23 F19.26 [ 449 [ 228 1432 [597 [3.72 25

Lesiones (VO1-Y89, S00-T98) Lesiones no intencionales (V01-X59, Y40-Y86,| 4.71 | | 6.20 |12 76 |19.00 | 8.56 | 8.37 | 6.11 | | 4.01 246
Y88, ¥89) ]
Lesiones intencionales (X60-Y0S, Y35-Y36,| 0.33 | |069 ‘ 1.13 ‘ 1.99 |0.49 | 1.22 | 3.06 ‘ ‘0.99 -@31
Y870, Y871)
Lesiones de intencionalidad indeterminada| 0.17 | 00 | 0.00 ‘ 0.23 ‘ 0.14 | 0.00 | 0.09 | 0.15 ‘ 0.09 ‘ 0.13 0{04
(v10-Y34, Y872) i
Traumatismos, envenenamientos u algunas 84.79 83.87 J83.11 J85.88 [78.87 J80.95 80.31 J80.65 [82.14 [84.87 2
otras consecuencias de causas externas (S00- I I I I I I I I I I .
T98)

Signos y sintomas mal definidos (RO0-R99) [100.00 [100.00 [100.00 [100.00 [100.00 [100.00 [00.00 [T00.00 [100.00 [100.00 0.00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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3.2.3 Morbilidad Especifica Salud Mental
Morbilidad Especifica Salud Mental Total.
La morbilidad en salud mental muestra que los trastomos mentales y del comportamiento son una de las principales
causas de atencion en todos los grupos etarios. En la primera infancia se observa un aumento en la deteccion de
alteraciones del desarrollo, con la epilepsia como causa relevante. En la infancia, estos trastormos contindian siendo
predominantes, junto con la epilepsia y un incremento en la depresién y ansiedad, reflejando la necesidad de apoyo
psicoldgico y escolar. En la adolescencia, los trastomos mentales alcanzan su mayor prevalencia, acompanados de uso
de sustancias, depresion y ansiedad, influenciados por factores emocionales y sociales. En la juventud y adultez,
persisten los trastormos mentales y se intensifican la depresion y ansiedad, vinculadas al estrés académico, laboral y
familiar. En la vejez, los trastornos mentales se mantienen junto con depresion, ansiedad y epilepsia, asociadas al
aislamiento y enfermedades crénicas. En conjunto, se evidencia un aumento transversal de las afectaciones mentales,
destacando la necesidad de fortalecer la promocién, prevencién y atencidn integral en salud mental durante todo el
ciclo de vida.

Tabla 33. Morbilidad especifica salud mental total. Municipio de Segovia — Antioquia, 2015-2024

Total

Ciclo vital Gran causa de morbilidad 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 A pp 2024-2023
Primera infancia Trastornos mentales y del .3 IG.E? .DD .3 l.B]. IQ‘BB .4 .)D -2 -I 2L.i
(0 - 5afios) comportamiento
Trastornos mentales y del 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.q0
comportamiento debidos al uso de
sustancias DS\CDEC‘ZIVES
Epilepsia |Bi..o0 [ES1S8 @800 23.33 EEI25 [85ISE1 81 .8 B840 HENSS ls.69 -25.86
Depresién 0.00 0.00 0.00 0.00 |1.00 0.00 0.00 0.80 |1.28 0.00 -1.p8
Ansiedad I5.17 o.00 I8.00 B3.33 ko.95 0.79 k150 0.80 | 2.24 17.58 5.3
Infancia Trastornos mentales y del . '.14 -! - . .7 .]4 .4 -' 4]'
(6 - 11 afios) comportamiento
Trastornos mentales y del 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 |3.23 0.17 -3lbe
comportamiento debidos al uso de
sustancias psicoactivas
Epilepsia B1.12 686 | 6.25 l6.58 Hse.48 [@B.57 B6.46 B4.24 He.c7 17.14 B2
Depresion 0.00 0.00 16.25 |3.49 | 1.42 15.88 | 1.04 | 1.82 0.54 0.17 -0.57
Ansiedad l6.90 0.00 ho.42|3.49 | 2.84 | 1.68 h1.46 [B0.00 B2.19 B0.43 8.78
Adolescencia Trastornos mentales y del .32 . .89 .JS ' .9 '5 'D . .9 6‘1
(12 -17 afios) comportamiento
Trastornos mentales y del| 3.54 0.00 0.00 @6.10|5.93 |3.88 fl0.66 | 2.74 | 3.22 | 2.19 —1‘b2
comportamiento debidos al uso de I r H
sustancias psicoactivas ]
Epilepsia fe6.67 B4.81 Bb.og Hs.6416.17 Be.50 ho.4517.26 14.19 |5.97 1.8
Depresion 13.54 17.41 B2.68]2.97 I8.64 17.28 B3.22 B5.48 H4.2117.81 &0
Ansiedad [24.2413.70 18.45 | 4.24 | 6.67 B2.14 h0.02 {8.22 [#&.31 [@3.53 0.78
Juventud Trastornos mentales y del .15 ..47 'D .4 .6 .6 .79 .D - .3 1.p4
(18 - 28 afios) comportamiento
Trastornos mentales del| 1.05 | 2.74 0.00 | 1.91 [|7.35 [12.53 [10.45 | 4.41 | 5.00 | 3.70 -1.30
comportamiento debidos al uso de | I I:L
sustancias psicoactivas i
Epilepsia 23.43 B8.25 B4.79 17.89 M1.96 Is.68 B5.9319.63 l6.40 18.83 2.4
Depresion 17.34 |4.11 17.44 |3.35 | 6.26 15.92 |5.41 le.66 07.90 |7.60 0.50
Ansiedad B5.03 H6.44 1.57 .90 k0.67 B2.81 16.42 B5.89 [B0.64 B1.04 0.40
Adultez Trastornos mentales y del tS .)5 t? '1 '2 .57 .6 'l . 4 0‘17
(29 - 59 afios) comportamiento
Trastornos mentales y del| 1.52 0.32 | 2.59 |3.75 | 1.83 | 2.55 | 3.33 |5.95 | 2.19 | 1.72 -O‘J;U'
comportamiento debidos al uso de 4
sustancias psicoactivas
Epilepsia H7.68 B4.56 H8.39 B4.99 242 Bi.s0l5.91 I8.71 N9.59 17.35 224
Depresién 17.83 ho.es 19.20 |6.01 B1.2215.47 ho.2117.79 17.78 | 6.65 -1.43
Ansiedad 20.02 B0.39 H6.95 Ho6.94 B6.20 B5.61 B2.68 B1.53 Bh.47 B4.75 3.5
vejez Trastornos mentales y del .1 .19 .2 '6 .B .7 .6 .B - .4 G‘ZI
(60 afios y mas) comportamiento 1
Trastornos mentales y del| 1.03 0.00 0.00 0.00 0.36 0.22 |1.20  2.59 | 3.97 |1.11 -2l8s
comportamiento debidos al uso de
sustancias psicoactivas i
Epilepsia I8.25 [@2.89 B4.60 @9.06 ho.31 h1.96 B5.57 | 6.19 B2.18]5.76 -6li2
Depresion Mi1.8614.82 17.30 17.02 17.41 13.91 [2.79 13.79 | 2.41 |14.88 2.4
Ansiedad Hs.56 B4.10 Hs.98 Be6.05 B7.54 B1.74 B2.57 [@7.15 b.97 Bo.51 0.54
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Morbilidad Especifica Salud Mental Hombres.
La morbilidad en salud mental de los hombres presenta un predominio de los trastomos mentales y del
comportamiento en todos los ciclos de vida, con un aumento progresivo en su deteccion. En la infancia y primera
infancia, destacan las alteraciones del desarrollo y la epilepsia, mientras que los casos de depresién y ansiedad son
menores. En la adolescencia, se mantienen los trastomos de comportamiento, junto con un incremento en el uso de
sustancias psicoactivas, la depresion y la ansiedad, influenciados por factores sociales y familiares. Durante la juventud
y la adultez, los trastomos mentales contintian siendo la principal causa, seguidos por la depresion, la ansiedad vy la
epilepsia, asociadas al estrés laboral, econdmico y social. En la vejez, los trastormos mentales persisten, con presencia
de depresién, ansiedad y epilepsia, relacionadas con el aislamiento y las enfermedades neurodegenerativas. En
conjunto, se evidencia un incremento generalizado de los problemas de salud mental masculing, lo que resalta la
necesidad de fortalecer la prevencidn, deteccidn temprana y atencién integral en todas las etapas de la vida.

Tabla 34. Morbilidad especifica salud mental hombres. Municipio de Segovia — Antioquia, 2015-2024

Hombres

Curso de vida Morbilidad en salud mental

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 A pp 2024-2023

Primera infancia Trastornos mentales y del .36 IlO.DO l.SO - .‘52 |7.41 .37 'B .4 - 33‘i
(0 - 5afios) comportamiento |
Trastornos mentales ¥ del 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
comportamiento debidos al usoc de
sustancias psicoactivas !
Epilepsia |5 o4 [50N6G B350 h2.12 S6lzo Ei5S58 .05 Ei.41 EEls 17.81 23834
Depresién 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.0o
Ansiedad 0.00 0.00 0.00 19.09 17.09 | 1.06 I8.05 | 1.01 | 0.90 |&.25 5. 38
Infancia Trastornos mentales % del - l.DO . -- .D .77 .1 -. 5.
(6 - 11 afios) comportamiento
Trastornos mentales ¥ del 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 |4.84 0.28 -4.$5
comportamiento debidos al uso de ]
sustancias psicoactivas ]
Epilepsia li4.21 000 l9.68 | 6.12 B0.57 [88.43 .54 H0.59 As.5917.67 -7h2
Depresion 0.00 0.00 l9.68 |6.12 0.00 | 1.64 | 1.54 | 1.96 0.27 0.00 -0.p7
Ansiedad |4.37 0.00 13.23 0.00 0.71 |1.64 |6.15 B2.75 18.87 B5.63 6.
Adolescencia Trastornos mentales y del '2 -.83 .15 -: .)D .4 .5 .—P .2 5‘1
(12 -17 afios) comportamiento |
Trastornos mentales ¥ del|5.22 0.00 0.00 [@3.037.98 |5.83 19.67|1.19 |4.64 | 3.68 -0.98
comportamiento debidos al uso de
sustancias psicoactivas
Epilepsia f7.16 f1.76 B@loo @8.79 ho.64 [B2.50 1 7.79 17.11 18.06 19.46 1.3
Depresion |2.24 0.00 000242 0.00]|1.67 l8.61 B3.0418.06 17.88 -0.18
Ansiedad [B0.15 0.00 [4.17 0.61 |4.79 B5.00]4.10 B5.81 B8.40 .26 -84
Juventud Trastornos mentales y del .1 .33 .2 . . .9 .31 .4 . .4 -41s
(18 - 28 afios) comportamiento ]
Trastornos mentales ¥ del| 2.86 | 3.33 0.00 | 2.04 | 4.02 11.49 [9.62 |7.41 |6.38 |5.71 -O.$G
comportamiento debidos al uso de I | | | ]
sustancias psicoactivas |
Epilepsia [20.95 58153 [@6.03 19.39 k1.11 f1.18 B2.76 fi1.82 [L0.81 [14.03 3.2
Depresién 0.95 0.00 14.11 0.00 | 1.42 [2.80 |3.73 |4.13 I5.62 17.14 1.3
Ansiedad B1.43 0.00 | 2.74 h1.8414.96 17.14 |6.59 ho0.40 Hs.85 B5.97 0.d8
Adultez Trastornos mentales y del ..59 .)1 .17 .6 .7 lJ’G -1 '4 - .B -6ibs
(29 - 59 afios) comportamiento
Trastornos mentales ¥ del 0.74 0.00 |5.69 [|9.16 |3.96 | 2.15 | 3.26 14.58 | 4.87 | 5.07 0.19
comportamiento debidos al uso de
sustancias psicoactivas :
Epilepsia EH 51 [80.56 B1.95 B0.12 He.31 BMs0 lo.66 B2.02 B1.47 B5.56 4.08
Depresion 13.33 B3.08 01894 |13.395 h1.59]|2.86 I8.65 | 2.94 16.19 | 5.07 -1.43
Ansiedad I8.52 19.35 I8.94 16.97 17.77 18.73 18.31 B292 @3.71 B7.13 3.4
Vejez Trastornos mentales y del '9 .17 'O . ' .28 '4 .)D - . 7‘1
(60 afios y mas) comportamiento
Trastornos mentales ¥ del| 1.04 0.00 0.00 0.00 0.45 0.50 0.00 |2.07 |3.94 | 1.94 —2.@0
comportamiento debidos al usoc de ]
sustancias psicoactivas ]
Epilepsia f2.50 188.33 [@2.41 £3.39 ho.86 B4.57 .59 1 7.59 He6.8516.59 1026
Depresién | 1.04 14.17 l6.90 |5.36 16.79 | 2.51 | 2.37 | 2.07 | 1.08 0.78 -0.50
Ansiedad 25.1318.33 B3.79 18.93 B3.12 #7.14 B3.61 2B.25 R0.04 B5.12 5.0
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Morbilidad Especifica Salud Mental Mujeres.

La morbilidad en salud mental de las mujeres se caracteriza por un predominio constante de los trastormos mentales y

del comportamiento en todas las etapas de la vida. En la infancia y adolescencia, se observa una alta frecuencia de
problemas de conducta, epilepsia y aparicion de sintomas de depresion y ansiedad. Durante la juventud y adultez,
estos trastormos se mantienen, con un incremento notable de depresion y ansiedad, asociados al estrés, la carga laboral
y los factores hormonales. En la vejez, persisten los trastomos mentales, junto con la depresién y la ansiedad,
vinculadas al aislamiento, la pérdida de autonomia y las enfermedades crdnicas. En conjunto, la salud mental femenina
refleja un patrén continuo de afecciones emocionales y conductuales, que requiere atencion integral, prevencion y
apoyo psicosocial a lo largo del ciclo vital.

Tabla 35. Morbilidad especifica salud mental mujeres. Municipio de Segovia — Antioquia, 2015-2024

Mujeres
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 A pp 2024-2023

Ciclo vital Gran causa de morbilidad

Primera infancia Trastornos mentales ¥ del .1 .DO .06 .44 '.43 I7.19 .3 .OO ' .43 1.
(0 - 5afios) comportamiento T

Trastornos mentales ¥ del 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0©0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.[10

comportamiento debidos al uso de i

sustancias psicoactivas

Epilepsia .00 EBloo . 18 |57 .04 E#30 82081 | 7.65 E86l15 Hol6e B8.57 -2b9

Depresion 0.00 0.00 0.00 0.00 270 o0.00 0.00|3.85 14.40 0.00 -4l40

Ansiedad fz.00 0.00 h1.76 B8.52 B7.57 0.00 @3.08 0.00 |5.49 ho.00 4.51
Infancia Trastornos mentales y del ..73 |2.50 . - . .2 .51 .O -.O 4.7'
(6 - 11 afios) comportamiento

Trastornos mentales ¥ del 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.do

comportamiento debidos al uso de

sustancias psicoactivas

Epilepsia EBlo4 EFSE 0.00 18.11 B4.29 @241 @5.81|3.97 @B.82|6.40 i34z

Depresion 0.00 0.00 0.00 0.00 |4.29 RH0.34 0.00 | 1.59 | 1.08 0.40 -0.b8

Ansiedad H6.33 0.00 @3.5308.11 17.14 | 1.72 @2.58 [Bi.75 @B.62 @7.20 3.38
Adolescencia Trastornos mentales % del .3]. .OO .94 .9 -2 .4 .].1 ‘3 - .? ?.CI
(12 -17 afios) comportamiento

Trastornos mentales ¥ del 0.00 0.00 0.00 0.00 [4.15 |1.16 0.89 |3.56 |2.38 0.70 -1.67

comportamiento debidos al uso de

sustancias DS\COBC‘:IVBS

Epilepsia BEs5.63 Bo.0o0 B1.28 B8.312.30 18.14 B3.33017.34 [ 1.90 | 2.48 0.96

Depresion |6.25 Bo.00 @9.15]4.23 B6.13 B5.12 @8.22 677 .84 17.75 id@ios

Ansiedad B2.51 ho.00 ho.64 B2.68 18.29 18.14 He.44 H9.50 [#8.66 .82 4.18
Juventud Trastornos mentales % del .96 ..86 ..SB .19 .6]. .2]. .B .4 - .2 ]..T
(18 - 28 afos) comportamiento

Trastornos mentales y del 0.00 |2.33 0.00 |1.73 [10.25 13.37 12.64 0.55 |3.81 | 1.65 —2‘:12

comportamiento debidos al uso de I:L I I

sustancias pswcoactlvas

Epilepsia 124.86 @0.93 @2.9215.78 B2.7016.68 17.82 16.80 | 2.60 | 3.64 1.08

Depresion ft1.0506.98 B2.50018.09 ho.4518.42 05.89 19.93 M9.85 [8.05 -1.80

Ansiedad H7.13 @.91 @5.00 @B.50 B5.95 B7.33 | 5.98 [@2.95 [28.72 @6.10 1.3
Adultez Trastornos mentales y del '6 .48 .DD 'O '8 '6 .4 '6 - .O 4.[‘
(29 - 59 afios) comportamiento

Trastornos mentales Y del| 1.82 0.50 0.89 0.26 0.32 |2.98 |3.37 |1.74 |0.79 0.35 0.45

comportamiento debidos al uso de

sustancias pswcoactivas

Epilepsia 17.42 h1.39 B6.94 h1.68 19.68 M1.3114.04 17.10 N8.61 | 3.99 -4l62

Depresion 19.52 I9.41 05.33 17.70 ho.97 18.18 f0.99 ho.16 B8.61 17.30 -1.51

Ansiedad [B4.37 B5.24 B1.33 [B3.36 [B2.15 [B2.77 B4.86 [B5.73 [B8.52 B .36 2.3k
Vejez Trastornos mentales ¥ del .7 .76 .6 .20 .5 .3 . .9 - .O 7.1
(60 afios y mas) comportamiento

Trastornos mentales ¥ del| 1.02 0.00 0.00 0.00 0.30 0.00 |1.81 |2.81 |3.98 0.78 -3120

comportamiento debidos al uso de

sustancias psicoactivas

Epilepsia |4.08 H8.04 I8.86 B2.4619.94 19.96 18.43 |5.62 09.13 | 5.43 -3l¥0

Depresion B2.4515.08 17.59 I8.02 17.83 14.98 |3.01 14.49 13.28 |6.52 3.8

Ansiedad lo.18 Bb.51 B2.78 B0.32 B0.48 B7.62 h2.05 B6.69 B6.46 @2.67 -39

flolx]a)

@AlcaldiaSegovia
NIT: 890981391-2

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Centro Administrativo Municipal (CAM)

Cra 50 # 50 - 32 / Codigo postal: 052810
Correo: contactenos@segovia-antiogquia.gov.co
Linea unica de atencion a la ciudadania: (604) 831 58 60

Linea administrativa: +57 317 326 5574

contactenos@segovia-antioguia.gov.co
www.segovia-antioquia.gov.co

oG MAS
O DESARROLLD Ok
ENFOGUE TERRITOR &



S d l'u d ; GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Alcaldia Republica de Colombia

de Segovia

3.2.4 Morbilidad de Eventos de Alto Costo.

Segovia presenta en 2024 un panorama mayoritariamente favorable en los eventos de alto costo, con control en la
enfermedad renal cronica y el VIH, y sin casos de leucemia mieloide pediatrica. Sin embargo, la leucemia linfoide infantil
se constituye en un evento de alerta epidemioldgica que demanda investigacion, seguimiento y refuerzo de la vigilancia
en salud publica.

Tabla 36. Semaforizacion y tendencia de los eventos de alto costos. Municipio de Segovia — Antioquia,
2017 - 2024

Comportamiento

Evento Antioquia Segovia ':. 2 3 8 b N R ﬁ

O 0O 0O O O O O O
NN N NN NN

Prevalencia en Diagnosticados de la enfermedad renal cronica  88.2 61.3

en fase cinco con necesidad de terapia de restitucion o

reemplazo renal por 100.000 habitantes (afio 2024)

Tasa de incidencia de enfermedad renal crénica en fase cinco 10.9 9.8

con necesidad de terapia de restitucion o reemplazo renal por

100.000 habitantes (afio 2024)

Tasa de inddencia de VIH notificada por 100.000 afiliados 39.0 24.6

(afio 2024)

Tasa de incidencia de leucemia aguda pedidtrica mieloide 1.3 0.0

(menores de 15 afios) (afio 2023)

Tasa de incidencia de leucemia aguda pedidtrica linfoide 4.4 - - - - - - -

(menores de 15 afios) (afios 2023)

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

3.2.5 Morbilidad de Eventos Precursores.

La morbilidad de los eventos precursores en Segovia para 2024 muestra un comportamiento controlado. La diabetes
mellitus tiene una prevalencia de 3.7% Y la hipertensién arterial de 7.7%, ambas por debajo de los valores criticos.
Estos resultados indican una situacion estable, aunque se requiere mantener las acciones de prevencién y control para
evitar complicaciones cronicas y fortalecer los habitos de vida saludable en la poblacién.

Tabla 37. Morbilidad de eventos precursores. Municipio de Segovia — Antioquia, 2017 - 2024

Comportamiento

Evento Antioquia Segovia

Prevalencia de diabetes mellitus (afio 2024) 4.5 3.7
Prevalencia de hipertensién arterial (afio 2024) 14.7 7.7

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

[¢](%]| 2017
[~ 2018
[<](¢]| 2019
[~ (]| 2020
[€)(<)|2021
(] (%] 2022
[~ (]| 2022
[~ 2024

3.2.6 Morbilidad de Eventos de Notificacion Obligatoria.

Segovia mantiene en 2024 un panorama epidemioldgico controlado, con la mayoria de los eventos de notificacion
obligatoria en comportamiento verde y sin brotes activos. Los eventos que requieren mayor vigilancia corresponden
principalmente a enfermedades transmisibles prevenibles, condiciones nutricionales y causas matemas, lo que subraya
la necesidad de continuar fortaleciendo la vigilancia activa, la prevencion y la promocidn de la salud en el municipio.
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Tabla 38. Semaforizacion de los eventos de notificacion obligatoria. Municipio de Segovia — Antioquia,

2017 - 2024

Compor
Evento Antioquia |Segovia| §| 5| 8| 8| &

0| o0l O0|O| O

NN N NN
100 - ACCIDENTE OFIDICO 744 i1 - B
110 - BAJO PESO AL NACER 0 0 oll=
112 - MORTALIDAD POR DESNUTRICION 19 0 A&
113 - DESNUTRICION AGUDA EN MENORES DE 5 ANOS 2168 12 (A6 DI A][A] -
155 - CANCER DE LA MAMA Y CUELLO UTERINO 2516 6 1] Bl
210 - DENGUE 5241 374 2|8 - [ &[] @ 96
217 - CHIKUNGUNYA 5 i SINIEE - @
220 - DENGUE GRAVE 81 7 Blis 1@
228 - EXPOSICION A FLUOR 0 0 - -1- - l-1-
298 - EVENTO ADVERSO SEGUIDO A LA VACUNACION 38 8] L B e -
300 - AGRESIONES POR ANIMALES POTENCIALMENTE
TRANSMISORES DE RABIA 19051 i 6l
330 - HEPATITIS A (BROTE) 684 1 ] - @
340 - HEPATITIS B 275 3 - &[]
341 - HEPATITIS C 247 8] (2] ][%)
343 - HIPOTIROIDISMO CONGENITO 86 1 A&
345 - ESI - IRAG (VIGILANCIA CENTINELA) 728 E) A=
348 - INFECCION RESPIRATORIA AGUDA GRAVE IRAG
INUSITADA 6818 —
356 - INTENTO DE SUICIDIO 6286 21 2] >
357 - INFECCION ASOCIADA A DISPOSITIVOS 0 0 A - -T-1-1-1-
360 - INTOXICACION POR PLAGUICIDAS 519 4 olia -
370 - INTOXICACION POR FARMACOS 4284 11 &) A6
390 - INTOXICACION POR METALES PESADOS 12 1 () O] (2]
400 - INTOXICACION POR SOLVENTES 92 8] e B B - 2] %
410 - INTOXICACION POR OTRAS SUSTANCIAS QUIM. 801 2 - - (8- (@]
412 - INTOXICACION POR MONOXIDO DE CARBONO Y
OTROS GASES 289 4
414 - INTOXICACION POR SUSTANCIAS PSICOACTIVAS 1188 1 ] - @™
420 - LEISHMANIASIS CUTANEA 1031 52 x| [2] (5] (21 ] [%]
430 - LEISHMANIASIS MUCOSA 14 i BIIS A=
452 - LESIONES POR ARTEFACTOS EXPLOSIVOS 199 4 BlIS & - =
455 - LEPTOSPIROSIS 40 0 - - -
456 - LEUCEMIA AGUDA PEDIATRICA LINFOIDE 55 2 -l -] -
458 - LESIONES POR POLVORA 0 i - B
455 - CANCER INFANTIL 153 0 - HEIEIE -
460 - MALARIA ASOCIADA (FORMAS MIXTAS) 145 6 A - [MEA@AE] - &
470 - MALARIA FALCIPARUM 1743 155 AR M[AS] AR
490 - MALARIA VIVAX 14867 812 |2 F[]][@
455 - MALARIA COMPLICADA 259 17 A EAE[EA]E
500 - MENINGITIS MENINGOCOCCICA 30 0 M -[-1@-[™]- -
510 - MENINGITIS POR HAEMOPHILUS INFLUENZAE 7 0 - - B] -
520 - MENINGITIS POR NEUMOCOCO ) 0 - (2] -
530 - MENINGITIS TUBERCULOSA 72 8] - -] -
540 - MORTALIDAD POR MALARIA 6 0 - -1
545 - MORBILIDAD MATERNA EXTREMA 3780 58 7 B - &
550 - MORTALIDAD MATERNA 37 1 - [@E- ™ =
560 - MORTALIDAD PERINATAL Y NEONATAL TARDIA 800 6 ] - [@ B -
590 - MORTALIDAD POR EDA 0-4 ANOS 3 8] L I i M i I
600 - MORTALIDAD POR IRA 21 0 - - |-
620 - PAROTIDITIS 744 2 -1 -
735 - ANOMALIAS CONGENITAS 1446 4 - -
740 - SIFILIS CONGENITA 156 4 -l -
750 - SIFILIS GESTACIONAL 1237 12 - -
770 - TETANOS NEONATAL 0 0 - [-T-1-T- -
800 - TOSFERINA 6 0 HEE - - -
810 - TUBERCULOSIS EXTRA PULMONAR 625 2 A ™ & -
8§20 - TUBERCULOSIS PULMONAR 3312 20 B (@[]
825 - TUBERCULOSIS FARMACORRESISTENTE 145 8] [2]] (%) (2] ][%)
8§31 - VARICELA INDIVIDUAL 2895 1 > SIE
8§50 - VIH/SIDA/MORTALIDAD POR SIDA 2576 15 A= A&
875 - VCM, VIF, VX 24602 104
895 - ZIKA s 0 -1- -

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

3.2.7 Morbilidad Poblacion Migrante.

Atenciones en Salud de la Poblacion Migrante.
Las atenciones en salud de la poblacién migrante en Segovia para 2025 reflejan una participacion baja dentro del total
departamental, con una concentracién general del 0.2% respecto a Antioquia, lo que indica una carga moderada del
fendmeno migratorio sobre los servicios locales.
En comparacion con el total departamental, los porcentajes muestran que Segovia tiene una baja concentracién de
atenciones migrantes, pero con presencia sostenida en todos los niveles de atencion.
Los datos reflejan un acceso equilibrado a los servicios de salud por parte de la poblacién migrante, con predominio en
consultas y procedimientos ambulatorios, lo que evidencia la respuesta del sistema de salud local a las necesidades
basicas y urgentes de esta poblacion.
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Tabla 39. Atenciones en salud de la poblacién migrante. Municipio de Segovia — Antioquia, 2025

Antioquia

- S . - Segovia Antioquia Concentracién Segovia - Antioquia
Segovia - Antioquia Tipo de atendion 15575 i chibucion| 2025 Distribucion Aiio
Consulta Externa 128 27% 105,359 36% 0.1%
Hospitalizacién 60 13% 9,601 3% 0.6%
N N . Medicamentos 92 20% 49,017 17% 0.2%
Segovia - Antioquia p, o dimientos 60|  34% 108.447]  37% 0.1%
Nacimientos 8 2% 1,927 1% 0.4%
Urgencias 19 4% 15,586 5% 0.1%
Total 467 100% 289,937 100% 0.2%

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Afiliacion en Salud de la Poblacion Migrante.
La afiliacion en salud de la poblacidon migrante para 2025 muestra una mayor concentracién en los regimenes
contributivo y subsidiado, lo que evidencia avances en la vinculacion de esta poblacion al sistema de aseguramiento en
salud.
El régimen contributivo registra el mayor nimero de atenciones, lo que sugiere que una parte importante de la
poblacién migrante ha logrado incorporarse formalmente al sistema laboral o cuenta con capacidad de pago. Le sigue
el régimen subsidiado, que representa una proporcion considerable de atenciones y refleja los esfuerzos institucionales
por garantizar el acceso a servicios de salud mediante mecanismos de proteccidn social.
En menor medida, se registran atenciones en las categorias de no afiliados y particulares, lo que indica la existencia de
grupos que aun enfrentan barreras de acceso al aseguramiento o que recurren a servicios privados. Las atenciones
dasificadas como “otros” induyen situaciones especiales de aseguramiento o transito entre regimenes.
Los datos reflejan un panorama positivo, con alta integracion de la poblacién migrante al sistema de salud,
predominando los regimenes contributivo y subsidiado, y una baja proporcion de personas sin aseguramiento, lo que
contribuye a la equidad en el acceso a los servicios de salud.

Figura 50. Afiliacion en salud de la poblacion migrante. Municipio de Segovia — Antioquia, 2025

Atenciones en salud pobladén migrante - segin régimen de afiliacion
2025

sin dato
En desplazamiento no asegurado
En desplazamiento con afiliacién al...
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Otro h|£
—
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| H 5egovia

No afiliada

Régimen de afiliacion

1

[ [
0 10000 20000 30000 40000 50000

Total de atenciones
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H Antioquia
I

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

3.2.8 Conclusiones de morbilidad

La morbilidad en Segovia esta dominada por las enfermedades no transmisibles, evidenciando una transicién hacia un
perfil epidemiolégico crénico y degenerativo. Este patrdn se observa en todos los ciclos vitales, especialmente en la
adultez y la vejez, donde prevalecen enfermedades cardiovasculares, metabdlicas y musculoesqueléticas.
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Las lesiones destacan como una de las principales causas de consulta, especialmente por traumatismos y
envenenamientos, lo que sefala la necesidad de fortalecer acciones preventivas frente a accidentes y violencia.
También se identifican condiciones matemas y perinatales con valores relevantes, que requieren la consolidacion de
programas de salud sexual, reproductiva y matemo-infantil.

En salud mental, los trastormos mentales y del comportamiento constituyen un problema persistente en todas las
etapas de la vida, con presencia significativa de epilepsia, depresion y ansiedad, lo que demanda una atencion integral
y estrategias de promocion del bienestar emocional.

Los eventos de alto costo se mantienen en situacion controlada, aunque la enfermedad renal crénica en fase terminal
y la leucemia linfoide infantil requieren vigilancia y fortalecimiento del diagndstico oportuno. En cuanto a los eventos
precursores, la diabetes mellitus y la hipertension arterial mantienen prevalencias estables, siendo prioritario continuar
las acciones de prevencion para evitar complicaciones mayores.

La vigilancia de los eventos de notificacion obligatoria refleja un panorama estable, sin brotes activos, con necesidad de
mantener el seguimiento de enfermedades transmisibles, nutricionales y matemas.

La poblacion migrante presenta una participacién baja en los servicios de salud, con acceso principalmente a consultas
y procedimientos, y una buena cobertura en afiliacion al sistema, predominando los regimenes contributivo y
subsidiado.

El perfil de morbilidad de Segovia refleja una transicion epidemioldgica avanzada, con predominio de enfermedades
ardnicas, reduccidn de las transmisibles y aumento de los trastormos mentales. El municipio requiere consolidar un
enfoque de salud publica integral, centrado en la prevencion, promocién, vigilancia activa y atencién continua de las
enfermedades cronicas, mentales y de alto costo.

Finalmente, se resalta la importancia de fortalecer la prevencidn, la promocion de estilos de vida saludables y la atencion
integral, priorizando la salud mental, las enfermedades crdnicas vy la seguridad en el entomo social, para mejorar las
condiciones de salud y calidad de vida de la poblacion segoviana.

3.3 Andlisis de la Cartografia Social en la Priorizacion de los Efectos de Salud

3.3.1 Priorizacion de los Efectos de Salud

El proceso de priorizacion realizado en el municipio de Segovia permitid identificar, con base en la evidencia
epidemioldgica y la percepcidn comunitaria recogida en la Cartografia Social, los problemas de salud que tienen mayor
impacto en la morbilidad, mortalidad, calidad de vida y determinantes sociales del territorio. Este andlisis
integrd criterios de magnitud, pertinendia social, trascendencia, factibilidad y viabilidad, logrando una lectura integral y
técnica de la situacion de salud.

En general, los resultados muestran que Segovia enfrenta una combinacion de problematicas de origen crénico,
social, ambiental y del entormo, lo que refleja un proceso de transicién epidemioldgica avanzado, pero coexistente
con condiciones historicas de vulnerabilidad, precariedad en infraestructura y riesgos socioculturales.

Dominio de las Enfermedades Cronicas No Transmisibles como primera prioridad municipal
La problematica con el puntaje mas alto fue el Aumento de las Enfermedades Cronicas No Transmisibles
(ECNT), lo cual coincide con las principales causas de morbilidad y mortalidad del municipio. Su alta puntuacion
obedece a:
« Amplia magnitud epidemiolégica en todos los grupos etarios.

o Alta trascendencia, pues constituyen las primeras causas de muerte.
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o Elevada pertinencia social, por ser enfermedades recurrentes en las familias.

« Ahta factibilidad y viabilidad dada la existencia de programas APS, RIAS y seguimiento del riesgo.
Este resultado confirma que Segovia esta avanzando hacia un perfil de enfermedad dominado por problemas cronicos
de larga duracion, que requieren intervenciones continuas, integrales y centradas en el autocuidado y la gestion del
riesgo individual y colectivo.

Peso critico de los determinantes ambientales y del saneamiento basico

Problemas como aguas estancadas, ausencia de alcantarillado, saneamiento deficiente e intermitencia del
agua potable se ubican entre los mas prioritarios debido a:

o La fuerte relacién con enfermedades transmisibles (IRAS, EDAS, dengue, malaria).

« La alta afectacion territorial observada en la cartografia social.

e Suimpacto directo en la salud infantil y en los grupos vulnerables.
Estos problemas obtuvieron puntajes elevados en magnitud y pertinencia social, evidenciando su peso en la salud
colectiva y la necesidad de fortalecer la atencién primaria ambiental y el trabajo intersectorial con servicios publicos,
Obras Publicas y Gestion del Riesgo.

Salud mental y consumo de sustancias psicoactivas como problematicas transversales
La salud mental, el consumo de SPA, |a ansiedad, |la depresion, y la violencia intrafamiliar también alcanzaron
puntajes muy altos. Esto se explica por:
e Aumento sostenido de casos y demanda de atencion.
e Percepcion comunitaria que identifica estas situaciones como amenazas reales al bienestar.
» Trascendendcia por su relacidn con lesiones, desescolarizacion, violencia y pérdida de cohesion social.
« Viabilidad de intervencidn mediante acciones extramurales, APS, programas de convivencia y articulacién con
educacién y Comisaria de Familia.
Este resultado evidencia que la salud mental es una prioridad urgente, especialmente porque afecta a adolescentes,
nifos, adultos mayores y familias.

Riesgos sociales y lesiones como expresion de problematicas comunitarias

Los problemas relacionados con accidentes de transito, actividades recreativas sin control, lesiones en
mineria y riesgo por uso de pdlvora también obtuvieron puntajes significativos. Estos resultados estan
directamente asociados a:

o Practicas culturales arraigadas.

o Escasez de espacios seguros para la recreacion.

e Alta movilidad en motocicleta y transporte informal.

o Normalizacién del riesgo laboral en mineria.
Aungue estas problematicas mostraron buena factibilidad de intervencién, su viabilidad depende en gran parte de
acciones intersectoriales con transito, policia y actores comunitarios.

Centro Administrativo Municipal (CAM)

Cra 50 # 50 - 32 / Codigo postal: 052810
0®o Correo: contactenos@segovia-antioguia.gov.co
Linea unica de atencion a la ciudadania: (604) 831 58 60

@AlcaldiaSegovia Linea administrativa: +57 317 326 5574
contactenos@segovia-antioguia.gov.co
NIT: 890981391-2 www.segovia-antioquia.gov.co




GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Alcaldia Republica de Colombia

Salud
— de Segovia

Problemas estructurales que afectan el bienestar y la equidad

Los problemas como pobreza, vulnerabilidad social, ingresos inestables, rezago educativo y débil
participacion comunitaria presentaron puntajes moderados, pero su trascendencia es alta. Estas condiciones son
determinantes estructurales que:

o Incrementan la carga de enfermedad.

e Limitan el acceso a oportunidades.

o Afectan la capacidad de autocuidado y gestion del riesgo.
Aungue tienen menor factibilidad inmediata desde el sector salud, su abordaje requiere articulacion con programas
sociales, educacién, desarrollo econdmico y cultura.

El andlisis de priorizacién en salud para el municipio de Segovia evidencia que:
« El perfil epidemioldgico esta dominado por las ECNT, siendo la principal prioridad municipal.
o Persisten problematicas ambientales y de saneamiento que generan enfermedad transmisible, especialmente
en primera infancia.
« Lasalud mental y el consumo de sustancias psicoactivas emergen como riesgos criticos que deterioran
la convivencia y la vida comunitaria.
o La infraestructura deficiente, la precariedad habitacional y la falta de servicios basicos siguen afectando el
bienestar general.
o Los problemas sociales y culturales amplifican los riesgos de violencia, lesiones y enfermedades cronicas.
Este conjunto de resultados reafima la necesidad de un enfoque integral de atencion primaria en salud, con
estrategias de promocidn, prevencidn, vigilancia comunitaria, gestion del riesgo y acciones intersectoriales que
respondan a los determinantes sociales de la salud.

Tabla 40. Priorizacion de los efectos de salud. Municipio de Segovia — Antioquia, 2025

Accidentes de transito 4 5 5 4 4 22
Accidentes por actividades recreativas sin contral 3 5 4 4 4 20
Aguas estancadas v aguas residuales sin manejo 5 5 5 4 4 23
Aumento de Enfermedades Crénicas No Transmisibles (ECNT) 5 5 5 2 2 19
Ausencia de alcantarillado rural 5 5 5 5 5 25
Consumo de sustancias psicoactivas (SPA) 5 5 5 4 4 23
Controles prenatales insuficientes 4 4 5 5 5 23
Débil participacién comunitaria v presencia institucional insuficiente 3 3 3 4 4 17
Exposicion laboral a guimicos v lesiones. 5 5 5 2 2 19
Exposicién mayor a enfermedades infecciosas. 5 5 5 4 4 23
Falta de espacios recreativos v Zonas verdes 3 5 4 4 4 20
Infraestructura vial deficiente y barreras de acceso a servicios de salud 5 5 5 2 2 19
Ingresos inestables., E 5 4 2 2 18
Intermitencia del agua potable 5 5 5 4 4 23
Lesiones en mineria 5 5 3 2 2 19
Mayor vulnerabilidad social v econdmica. 5 5 5 2 2 19
Migracién v desintegracion del tejido social 3 3 3 4 4 17
Problemas nutricionales. 4 5 5 4 4 22
Rezago educativo 3 3 3 4 4 17
Riesgo por uso de pdlvora 3 5 4 4 4 20
Salud Mental (ansiedad, depresidn, consumao de SPA) S 5 5 4 4 23
Salud mental deteriorada, especialmente en nifios v adultos mayores. 5 5 5 4 4 23
Violencia intrafamiliar v contra la mujer 5 5 5 4 4 23

Fuente: Elaboraddn propia

Centro Administrativo Municipal (CAM)

Cra 50 # 50 - 32 / Codigo postal: 052810
0®o Correo: contactenos@segovia-antioguia.gov.co
Linea unica de atencion a la ciudadania: (604) 831 58 60
@AlcaldiaSegovia Linea administrativa: +57 317 326 5574

contactenos@segovia-antioguia.gov.co
NIT: 890981391-2 www.segovia-antioquia.gov.co

100




GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Alcaldia Republica de Colombia

Salud
— de Segovia

Capitulo IV: Analisis de las Respuestas de los Diferentes Actores ante las Problematicas y Necesidades
Sociales y Ambientales que Afectan la Salud en el Territorio.

4.1 Mapeo de Actores

El andlisis de actores del municipio de Segovia permite identificar las capacidades, roles, responsabilidades y dinamicas
de articulacién entre las instituciones publicas, privadas, comunitarias y sociales que intervienen en la gestién de la
salud. Asimismo, describe el alcance y las limitaciones de la respuesta institucional frente a las probleméticas priorizadas
en el territorio.

Segovia presenta un escenario complejo caracterizado por la interaccion entre determinantes ambientales, sociales,
econdmicos Yy culturales que demandan una respuesta articulada del sector salud y de todos los sectores que inciden
en los determinantes sociales. En este sentido, el presente capitulo recoge una vision integral de los actores que
participan en la gestién territorial de la salud, asi como de las capacidades que tiene el municipio para enfrentar los
desafios sanitarios.

4.1.1 Anadlisis Integral de Actores en el Territorio.

En Segovia convergen multiples actores con competencias directas e indirectas sobre la salud, que influyen tanto en la
gestion del riesgo como en la capacidad de respuesta institucional. Estos actores pueden agruparse en dos
dimensiones: institucionales (sector gubemamental, prestadores de servicios, entidades de control) y sociales-
comunitarios (JAC, lideres, organizaciones sociales, familias, grupos poblacionales).

4.1.1.1 Actores Institucionales.
El nivel institucional estd encabezado por la Alcaldia Municipal, que funge como autoridad politica y administrativa
responsable de direccionar las politicas publicas en salud, articular al conjunto de secretarias, liderar la planeacion
territorial e integrar el componente social de la salud dentro del Plan de Desarrollo Municipal. La alcaldia, a través de la
Secretaria de Salud y Bienestar Social, tiene la responsabilidad de coordinar la implementacién del Modelo de
Atencién en Salud, los planes operativos de salud publica, la vigilancia epidemioldgica, el aseguramiento, la inspeccion,
vigilancia y control (IVC), y el trabajo intersectorial para abordar los determinantes sociales.
La participacion de la Secretaria de Planeacion y Obras Publicas es fundamental, especialmente en lo relacionado
con saneamiento basico, infraestructura de acueducto y alcantarillado, mejoramientos viales, ordenamiento territorial
y proyectos de impacto ambiental. Esta entidad incide directamente en problematicas como la intermitencia del agua
potable, la ausencia de alcantarillado rural, las aguas estancadas, la calidad del entomo fisico y la accesibilidad geogréfica
a los servicios de salud.
Por su parte, la Secretaria de Salud y Bienestar Social influye en la atencidén a poblaciones vulnerables, la reduccion
de desigualdades y el apoyo a hogares en extrema pobreza. Es un actor clave frente a la vulnerabilidad social y
econdmica, desintegracidn del tejido social, rezago educativo y problematicas nutricionales en grupos priorizados.
La Secretaria de Educacion desempeiia un rol estratégico en la promocion de entormos escolares seguros,
prevencion del consumo de sustancias psicoactivas, deteccion temprana de riesgos psicosociales y fortalecimiento de
las capacidades emocionales de nifios, nifias y adolescentes. Sus acciones son fundamentales para mitigar riesgos
asociados a violencia, salud mental y problemas de convivencia.
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La Secretaria de Gobiemo, junto con la Policia Nacional, actiia sobre la convivencia, seguridad y control del espacio
publico, siendo determinante en problematicas como el uso de pdlvora, violencia intrafamiliar, rifias, accidentes de
transito y consumo de SPA en adolescentes.

El ESE Hospital San Juan de Dios es el actor principal en la prestacion de servicios de salud y la implementacion de
la Atencion Primaria en Salud (APS). Cumple funciones en salud publica, vigilancia epidemioldgica, control de
enfermedades transmisibles, atencién del riesgo matemo perinatal, abordaje de ECNT, salud mental basica y
actividades extramurales en zona rural. Su capacidad resolutiva define en gran medida la forma en que el municipio
enfrenta problemas como mortalidad perinatal, enfermedades infecciosas, trastornos mentales y control de
enfermedades cronicas.

Asimismo, las EPS y aseguradoras interactlian garantizando aseguramiento, acceso a servicios, cumplimiento de
RIAS, entrega de medicamentos y seguimiento al riesgo, aunque su desempefio presenta variaciones que influyen en
la oportunidad y continuidad del proceso de atencion.

Actores como ICBF, Comisaria de Familia, Personeria Municipal, Fiscalia, Corantioquia, Gestion del Riesgo
y las Empresas de Servicios PUblicos complementan la estructura institucional en temas como proteccién de
infancia, atencién a violendas, defensa de derechos, justicia y control ambiental, cada uno aportando desde su mision
institucional al abordaje integral de los determinantes sociales que afectan la salud.

4.1.1.2 Actores Sociales y Comunitarios.
El tejido social del municipio juega un papel esendal en la identificacion de necesidades, vigilancia comunitaria y
construccién de soluciones locales. Las Juntas de Accion Comunal constituyen uno de los actores mas relevantes,
al articular las demandas de los barrios y veredas, gestionar proyectos y servir como canales de comunicacion con las
entidades publicas.
Existen también organizaciones sociales como asociaciones de mineros, redes de mujeres, colectivos juveniles, grupos
religiosos y estructuras comunitarias que inciden en comportamientos, practicas culturales y procesos organizativos.
Estos actores son fundamentales para enfrentar riesgos como consumo de SPA, violencia intrafamiliar, salud mental,
problemas recreativos, inseguridad, y para promover iniciativas comunitarias en alimentacién, espacio publico y
cuidado del entomo.
Las familias, como unidad basica de proteccidn, son determinantes en la respuesta social frente a la adherencia a
tratamientos, la proteccion de gestantes, la prevencidén del riesgo en menores, la denuncia de violencias vy la
participacion en actividades de salud publica.

4.1.2. Anadlisis de la Respuesta Institucional del Municipio

El andlisis evidencia que el municipio ha logrado consolidar una respuesta institucional activa, aunque con
limitaciones estructurales que requieren fortalecimiento. Esta respuesta se expresa en la articulacion de acciones de
promocidn, prevencion, vigilancia, atencién en salud y gestidn intersectorial.

4.1.2.1 Fortalezas Identificadas.

Consolidacion de APS como estrategia central de atencion.
La ESE Hospital San Juan de Dios desarrolla actividades extramurales, vacunacion, control vectorial, control prenatal,
promocion de salud mental y abordaje de enfermedades crdnicas, llegando a zonas rurales con equipos de atencion.

Centro Administrativo Municipal (CAM)

Cra 50 # 50 - 32 / Codigo postal: 052810
0®o Correo: contactenos@segovia-antioguia.gov.co
Linea unica de atencion a la ciudadania: (604) 831 58 60
@AlcaldiaSegovia Linea administrativa: +57 317 326 5574

contactenos@segovia-antioguia.gov.co
NIT: 890981391-2 www.segovia-antioquia.gov.co

102




Salud

Vigilancia epidemiologica activa.
El municipio mantiene seguimiento a dengue, malaria, IRAS, EDAS, violencias, mortalidad matemo-perinatal y eventos
de interés en salud publica.
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Articulacion intersectorial funcional.
Las instituciones trabajan coordinadamente en temas como violencia intrafamiliar, control de SPA, seguridad vial, (103
proteccién de infandia, gestién del riesgo y ordenamiento ambiental.

Intervenciones sociales complementarias.
Programas de educacion, apoyo nutricional, convivencia escolar y prevencidon de riesgos complementan la labor del
sector salud.

4.1.2.2 Brechas y Desafios en la Capacidad de Respuesta
Pese a los esfuerzos institucionales, persisten dificultades significativas:

Insuficiencia en infraestructura de servicios publicos.
La intermitencia del agua potable y la falta de alcantarillado rural dificultan la prevencidn de enfermedades infecciosas
y el control sanitario.

Capacidad limitada en salud mental.
La demanda supera la disponibilidad de personal especializado, lo cual limita la abordabilidad de casos complejos.

Riesgos ocupacionales asociados a la mineria.
Existen brechas en la formalizacidn laboral y el cumplimiento de protocolos de seguridad.

Limitada participacion comunitaria sostenida.
En algunos sectores, la participacion se activa solo en coyunturas politicas, reduciendo la fuerza de los procesos
comunitarios continuos.

Desigualdad social persistente.
Persisten hogares en pobreza, inseguridad alimentaria y limitaciones educativas, lo cual incrementa la vulnerabilidad
frente a la enfermedad.

La presencia activa de multiples actores institucionales y comunitarios permite al municipio contar con una estructura
sdlida para responder a los problemas de salud publica. Sin embargo, la magnitud de los determinantes sociales,
econdmicos y ambientales del territorio exige una intervencion intersectorial mas robusta, un fortalecimiento de
la gestidn comunitaria, mayor inversidon en saneamiento basico, mejoramiento del acceso a servicios esenciales y
urgentes mejoras en las capacidades de salud mental, vigilancia epidemioldgica y prevencion de riesgos ocupacionales.
El éxito en la transformacidn de las condiciones de salud del municipio dependera de la capacidad para integrar
esfuerzos, garantizar la participacion informada de la comunidad y consolidar estrategias de APS que aborden tanto

la enfermedad como sus causas sociales y ambientales.
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Capitulo V: Priorizacion de los Problemas y Necesidades Sociales de la Salud en el Territorio

5.1 Priorizacion de los Problemas

El proceso de priorizacién de los problemas y necesidades sociales de la salud en el municipio de Segovia evidencia un
comportamiento coherente con la realidad epidemiologica, social, econémica y ambiental del territorio. La 104
ponderacion realizada (magnitud, pertinencia sodial, trascendencia, factibilidad y viabilidad) muestra que las
problematicas mas criticas son aquellas que combinan alta carga de enfermedad, fuerte impacto en los
determinantes sociales y alta percepcion comunitaria de afectacion.

En general, la priorizacidn revela cuatro tendencias principales:

5.1.1 Predominio de problemas de salud de origen crénico y de largo plazo
Los resultados muestran que las Enfermedades Cronicas No Transmisibles (ECNT) hipertension, diabetes, riesgo
cardiovascular constituyen la prioridad mas alta del municipio.

Este comportamiento responde a:
« Su altisima magnitud en todos los ciclos vitales.
o La elevada mortalidad asociada.
e La persistencia de estilos de vida poco saludables, condiciones laborales exigentes y factores psicosociales
estresantes.
Esto evidencia que Segovia se encuentra en un proceso de transicion epidemiologica avanzado, en el cual las
enfermedades cronicas superan a las transmisibles como causa principal de morbilidad y mortalidad.

5.1.2 Problematicas ambientales y de saneamiento con impacto directo en la salud colectiva
Otro grupo prioritario corresponde a condiciones estructurales del entormo, como:

o Intermitencia del agua potable

e Aguas estancadas

e Ausencia de alcantarillado rural

o Infraestructura inadecuada

Estas problematicas obtuvieron puntajes altos porque:

e Afectan un gran nimero de familias.

o Estan estrechamente vinculadas con enfermedades infecciosas en nifios.

e Son determinantes sociales de larga data.
El comportamiento de la priorizacidn muestra que el ambiente y los servicios publicos basicos continlian siendo
factores criticos para la salud de la poblacion.

5.1.3 Salud mental, consumo de sustancias y violencias como nucleo problematico transversal
Las problematicas de:

e Salud mental (ansiedad, depresion, estrés)
Centro Administrativo Municipal (CAM)

Cra 50 # 50 - 32 / Codigo postal: 052810
0®o Correo: contactenos@segovia-antioguia.gov.co
Linea unica de atencion a la ciudadania: (604) 831 58 60
@AlcaldiaSegovia Linea administrativa: +57 317 326 5574

contactenos@segovia-antioguia.gov.co
NIT: 890981391-2 www.segovia-antioquia.gov.co




Salud

e Consumo de SPA
e Violencia intrafamiliar y contra la mujer
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Ocuparon los puntajes mas altos después de las ECNT y el saneamiento. Esto se debe a que:
» Son problemas que afectan a toda la poblacidn, especialmente a jovenes y mujeres.
o Tienen alta pertinendia social, pues la comunidad los reconoce como amenazas. 105
e Generan un impacto profundo en el tejido social, la convivencia y la salud emocional.

Este comportamiento evidencia la necesidad de fortalecer la respuesta institucional y comunitaria en salud mental,
apoyo psicosodial y prevencion de violencias.

5.1.4 Problemas derivados de la actividad minera y la vulnerabilidad social
Las lesiones en mineria, la exposicién a quimicos y la informalidad laboral también ocuparon posiciones altas en la
priorizacion. Se caracterizan por:

e Magnitud elevada debido a la alta poblacién minera.

e Riesgos laborales histdricos.

e Precariedad econémica y social asociada.

A esto se suma la vulnerabilidad social y econdmica, que potencia todos los demas problemas: afecta la adherencia
a tratamientos, incrementa el riesgo de enfermedad y limita la capacidad de autocuidado.

5.1.5 Comportamiento de la Priorizacion
El comportamiento de la priorizacion evidencia una realidad sanitaria donde convergen tres grandes ejes
problematicos:
o Enfermedades cronicas y salud mental
Reflejan el impacto del estrés sodial, el cambio epidemioldgico y el déficit de estilos de vida saludables.
¢ Condiciones ambientales y de infraestructura basica
Muestran que Segovia mantiene rezagos criticos en servicios publicos que afectan la salud colectiva.
¢ Problemas sociales y laborales
Revelan los efectos profundos de la mineria, la informalidad, la violencia y la vulnerabilidad econdmica.

La priorizacion deja en evidencia que la salud en Segovia no depende Unicamente de la atencion meédica, sino de
determinantes sociales, ambientales y culturales que requieren una intervencion integral, intersectorial y
sostenida.

5.2 Nicleo de inequidades con problematicas priorizadas

En el municipio de Segovia — Antioquia, los nuicleos de inequidad muestran que los determinantes de la salud se
encuentran directamente relacionados con las condiciones sociales, econdmicas, ambientales y de acceso a servicios.
La inequidad no solo se expresa en la presencia de enfermedad, sino en las diferencias entre grupos poblacionales en
términos de oportunidades, recursos, participacion y condiciones territoriales. Los nlcleos identificados permiten
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comprender por qué algunas comunidades experimentan mayor carga de enfermedad y peor calidad de vida, asi como
orientar intervenciones integrales que vayan mas alla de la atencion dinica.

En primer lugar, las deficiencias en saneamiento basico, manejo de aguas residuales e intermitencia del suministro de
agua potable constituyen un riesgo permanente para la salud publica. Las areas rurales sin alcantarillado o con aguas
estancadas presentan mayor incidencia de enfermedades diarreicas agudas, parasitosis intestinales y eventos
asociados a vectores, afectando especialmente a nifos y gestantes. Estas condiciones ambientales precarias generan
una clara inequidad territorial, pues los hogares con menores ingresos deben enfrentar mayores gastos y dificultades
para acceder a agua segura, aumentando la vulnerabilidad sanitaria. El fortalecimiento de la infraestructura de
acueducto y alcantarillado, acompanado de soluciones altermativas de saneamiento y educacién en higiene, resulta
esendial para reducir la exposicion a estos riesgos.

Un segundo nlicleo esta relacionado con la baja participacién comunitaria y la débil presencia institucional en el territorio.
La fragmentacién del tejido sodial, la pérdida de redes de apoyo, €l rezago educativo y la limitada oferta de espacios
recreativos afectan la cohesidn comunitaria y reducen la capacidad de la poblacién para organizarse y gestionar
soluciones colectivas. La falta de participacion efectiva en comités, mesas y espacios ciudadanos genera invisibilizarian
de necesidades reales y dificulta la defensa de derechos. Fortalecer el liderazgo comunitario, promover la participacion
de jévenes, mujeres y poblacion rural, asi como asegurar presencia institucional activa en veredas y barrios, contribuye
a revitalizar el capital social y a potenciar la capacidad organizativa del territorio.

Las dinamicas econémicas del municipio sustentadas en oficios informales y actividades extractivas generan un tercer
nucleo de inequidad. La exposicidn a riesgos laborales, quimicos y accidentes asociados a mineria impacta directamente
la salud de la poblacién trabajadora. A su vez, la vulnerabilidad econdmica limita el acceso a educacidn, salud,
alimentacién adecuada y bienestar, perpetuando ciclos de pobreza y enfermedad. Mejorar las condiciones de seguridad
laboral, acompaiiar procesos de formalizacion, diversificar la economia y fortalecer capacidades productivas a través
de formacién y emprendimientos locales son acciones prioritarias para reducir esta inequidad.

Otro nulideo se relaciona con las deficiencias de infraestructura vial, sefalizacién y control de velocidad, asi como con las
barreras de acceso al transporte. Las vias rurales en mal estado, la falta de rutas de transporte y los costos asociados
dificuttan el acceso oportuno a servicios de salud, especialmente en veredas alejadas. La accidentalidad asociada a
actividades recreativas sin control y transporte informal evidencia riesgos que afectan de manera significativa la vida y
la salud de la poblacién. Priorizar el mejoramiento de vias terciarias, fortalecer la seguridad vial, regular el transporte
informal y garantizar rutas de transporte sanitario o comunitario son estrategias dave para disminuir brechas de acceso.
El deterioro de la salud mental, el consumo de sustancias psicoactivas y las violencias intrafamiliares conforman un
nucdeo critico que refleja inequidades sociales y culturales profundas. Los nifos, adolescentes, mujeres y adultos
mayores son los grupos mas afectados, debido a la falta de redes de apoyo, limitada oferta de servicios especializados
y ausencia de rutas efectivas de atencion. La normalizacion de la violencia contra la muijer, el uso de pdlvora y el estigma
hadia los problemas de salud mental agravan el dafio fisico y emocional. La implementacion de rutas de atencion dlaras,
la ampliacion de servicios psicosociales, la prevencién de consumo y campafias comunitarias de sensibilizacion resultan
fundamentales para mejorar este panorama.
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Finalmente, la coexistenda de enfermedades cronicas (hipertension, diabetes) con enfermedades infecciosas y

problemas nutricionales configura una doble carga de morbilidad en el territorio. La persistencia de enfermedades
infecciosas esta vinculada a las condiciones ambientales y al acceso iregular a servicios basicos, mientras que el
aumento de enfermedades cronicas se relaciona con estilos de vida poco saludables y envejecimiento poblacional. Los
problemas nutricionales, especialmente en nifios y adultos mayores, profundizan la inequidad y aumentan el riesgo de
complicaciones. Fortalecer la atencién primaria en salud, implementar programas de promocion y prevencion,
promover estilos de vida saludables y articular estrategias de seguridad alimentaria son tareas urgentes para disminuir
estos riesgos.

En conjunto, los nudeos evidencian que mejorar la situacidn de inequidad en Segovia requiere intervenciones
intersectoriales, sostenidas y territorializadas. Es necesario que los sectores de salud, educacion, infraestructurg,
gobiemo, desarrollo econdmico y participacion ciudadana actien de forma coordinada, con enfoque diferencial y
priorizacién de la poblacion mas vulnerable. El ASIS debe servir como herramienta técnica para justificar inversiones,
orientar proyectos estratégicos e incidir en el Plan de Desarrollo y el Plan Territorial de Salud, con el fin de garantizar
gue cada accién contribuya a la reduccién de inequidades y a la mejora de la calidad de vida de todos los habitantes
del municipio.

Tabla 43. Nucleo de inequidades con problematicas priorizadas. Municipio de Segovia — Antioquia, 2025
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GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Alcaldia Republica de Colombia

de Segovia

Capitulo VI: Propuestas de Respuesta y Recomendaciones en el Territorio en el Marco del Plan Decenal
De Salud Publica 2022 — 2031 y el Modelo De Salud Preventivo y Predictivo Fundamentado en la
Atencién Primaria en Salud - APS

El andlisis de los nlcleos de inequidad en Segovia muestra que los principales determinantes de la salud estan
relacionados con factores ambientales, socioecondmicos y territoriales, que afectan de manera diferenciada a las
comunidades rurales y urbanas. La presencia de deficiencias en saneamiento basico, baja participacion comunitaria,
vulnerabilidad econdmica, debilidades en infraestructura vial, deterioro de salud mental y doble carga de enfermedad,
evidencian un escenario que exige respuestas intersectoriales coherentes con los lineamientos del PDSP 2022-2031 y
del modelo APS.

En relacion con el Eje de Gobemabilidad y Gobermanza de la Salud Publica, el municipio requiere fortalecer sus
capacidades de articulacion y coordinacion institucional, promoviendo una estructura participativa que incluya a las
Juntas de Accién Comunal, organizaciones comunitarias y actores sociales. El Plan Decenal plantea que la cogestion y
el liderazgo social son fundamentales para la transformacion territorial; por ello, Segovia debe consolidar instancias de
participacion activa donde lideres, muijeres, jévenes y organizaciones sociales sean parte de la toma de decisiones,
priorizacidn de proyectos e implementacion de estrategias comunitarias. Esto contribuird a enfrentar el rezago
educativo, la desintegracion del tejido social y la débil presencia institucional observada en varias veredas.

Desde el Eje de Determinantes Sociales de la Salud, el municipio presenta retos marcados relacionados con
pobreza, informalidad laboral, riesgos ocupacionales, servicios basicos deficientes y dificultades de movilidad. El PDSP
propone transformar estos factores mediante intervenciones integrales que vayan mas alla del sector salud. En
Segovia, esto implica avanzar en el mejoramiento de sistemas de agua potable, manejo de aguas residuales y
ampliacién de alcantarillado rural, priorizando barrios y veredas con mayor carga de enfermedad. Asimismo, es
necesario fortalecer la seguridad laboral, formalizacién de actividades extractivas e implementacién de acciones
productivas que diversifiquen la economia, incorporando al SENA, asociaciones de productores y Secretarias de
Desarrollo Econdmico y Social. Ello permitird reducir la dependencia de actividades informales y mejorar el bienestar
en hogares vulnerables, especialmente en aquellos encabezados por mujeres.

En materia de seguridad vial y acceso a servicios, el municipio debe actuar bajo los principios del PDSP en tomo a
la construccion de entormos favorables para la salud. La accidentalidad, el mal estado de las vias terciarias y el transporte
limitado son barreras que afectan el derecho a la salud, impidiendo la llegada oportuna a servicios de urgencias y
atencion programada. Resulta prioritario establecer un Plan Municipal de Seguridad Vial con estrategias de sefalizacion,
control de velocidad, campafias educativas, regulacién del transporte informal y rutas comunitarias que garanticen
desplazamientos seguros. Estas acciones deben articularse con la Secretaria de Infraestructura, Transito, Gestion del
Riesgo y salud, asegurando que los territorios mas alejados cuenten con acceso efectivo.

Respecto a la salud mental, consumo de SPA vy violencias, se identifica la necesidad de fortalecer la atencion
integral, de acuerdo con los lineamientos de la APS y el modelo preventivo y predictivo. El municipio debe consolidar

las rutas de atencion en salud mental y violencia intrafamiliar, promoviendo deteccidn temprana, orientacion psicoldgica
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y acompafnamiento psicosocial. Es necesario ampliar la oferta de servicios especializados, articulando la ESE, EPS,
Comisaria de Familia, ICBF, policia y organizaciones comunitarias. Adicionalmente, se recomienda desarrollar
campanas permanentes para desnormalizar la violencia, prevenir el consumo de sustancias y fortalecer redes de apoyo
para mujeres, ninos, adolescentes y adultos mayores.

Finalmente, el Eje de Atencion Primaria en Salud orienta la necesidad de consolidar un modelo que aborde tanto
enfermedades cronicas como infecciosas, junto con los problemas nutricionales observados en la poblacién. La doble
carga de enfermedad identificada exige equipos extramurales, seguimiento estructurado de pacientes con hipertension,
diabetes y otras ECNT, fortalecimiento de vacunacion, control de infecciones respiratorias y gastrointestinales, y
programas nutricionales focalizados. La APS debe estar presente en el territorio, con estrategias como visitas
domiciliarias, cercania a veredas, educacién en autocuidado, promocion de actividad fisica y seguridad alimentaria. La
articulacidn con ICBF, Educacion, Cultura y Agricultura fadiitara huertas comunitarias, alimentacién saludable, y
acompahamiento a nifios y adultos mayores en riesgo nutricional.

En condusion, las propuestas de respuesta para Segovia deben orientarse a generar transformaciones territoriales
sostenibles, bajo el enfoque preventivo, predictivo, resolutivo y de atencidn integral del modelo APS. Se recomienda
priorizar acciones intersectoriales, fortalecer los espacios de gobemanza local y participacion comunitaria, garantizar
acceso a servicios esenciales y promover entormos seguros, con el objetivo de reducir brechas, mejorar condiciones de
vida y avanzar hacia la equidad en salud para toda la poblacién del municipio.
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