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INTRODUCCION - 1 PAGINA

El Andlisis de Situacion de Salud (ASIS) es una herramienta clave para
comprender y responder a las necesidades sanitarias de una poblacion. En el
afo 2025, este ejercicio se desarrolla en un contexto global marcado por
desafios emergentes, con el propédsito de ofrecer una visién 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
descripcidon 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 evaluacidon de su
impacto en salud.

Los resultados y conclusiones de estos analisis ofrecen una visién integral de
la situacion sanitaria del territorio, constituyéndose en insumos esenciales
para la toma de decisiones, la formulacion de politicas y la gestidén eficiente de
recursos. De este modo, el ASIS se convierte en un instrumento estratégico para
la comunidad cientifica, técnica y los tomadores de decisiones, al orientar la
planeacion, ejecucion y evaluacién de planes, programas y proyectos desde la
gestién 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
analisis de situacion de salud adquiere especial relevancia como herramienta
gue permite reconocer las necesidades especificas de las comunidades y disefiar
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 - 1 PAGINA

Para la elaboracion del documento ASIS del municipio de San Andrés de
Cuerquia, se adoptd la metodologia propuesta por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social (MSPS), complementada con fuentes de informacién oficiales
y propias, que permiten establecer un diagndstico integral de la situacién de
salud en el marco de la participacion social. EIl documento se estructurd en seis
capitulos, siguiendo la organizacion sugerida por el MSPS.

En cuanto a las fuentes de informacioén, se utilizaron las estimaciones y
proyecciones poblacionales derivadas del Censo Nacional de 2018, actualizadas
con la serie poblacional 2023 (postpandemia), asi como los indicadores
demogréficos para el analisis del contexto poblacional. Para el estudio de la
mortalidad en el departamento de Antioquia, se empled la informacién del
periodo 2014-2023, 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 Prestacion
de Servicios (RIPS) del periodo 2011-2023, dispuestos en el visor suministrado
por el Ministerio. Asimismo, se incorporaron los datos de eventos de alto costo
y eventos precursores, actualizados a 2023, y los Eventos de Notificacion
Obligatoria (ENO), reportados entre 2007 y 2023, a partir de los indicadores
calculados y entregados por el MSPS al ente territorial.

La presentacién de la situacién de salud e indicadores se realizé 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 informacidn cuantitativa y cualitativa, con el propédsito de
explicar los principales problemas y necesidades en salud del territorio. Para ello,
se aplico la técnica de investigacion accidén-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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SIGLAS
ASIS: Analisis de la Situacion de Salud
AVPP: Afos de Vida Potencialmente Perdidos
CAC: Cuenta de Alto Costo
DANE: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica
Dpto.: Departamento
DSS: Determinantes Sociales de la Salud
EDA: Enfermedad Diarreica Aguda
ESI: Enfermedad Similar a la Influenza
ESAVI: Eventos Supuestamente Atribuidos a Inmunizacién
ERC: Enfermedad Renal Cronica
ETA: Enfermedades Transmitidas por Alimentos
ETS: Enfermedades de Transmisidon Sexual
ETV: Enfermedades de Transmitidas por Vectores
INS: Instituto Nacional de Salud
IRA: Infeccion Respiratoria Aguda
LI: Limite inferior
LS: Limite superior
MEF: Mujeres en edad fértil
Mpio: Municipio
MSPS: Ministerio de Salud y Proteccion Social
NBI: Necesidades Basicas Insatisfechas
ODM: Objetivos de Desarrollo del Milenio
RIPS: Registro Individual de la Prestacion de Servicios
PIB: Producto Interno Bruto
SISBEN: Sistema de Identificacion y Clasificacion de Potenciales Beneficiarios
para los Programas Sociales.
SGSSS: Sistema General de Seguridad Social en Salud
SISPRO: Sistema Integral de Informacion de la Proteccidén Social
SIVIGILA: Sistema de Vigilancia en Salud Publica
TB: Tuberculosis
VIH: Virus de Inmunodeficiencia Humano.
COVID-19: “CO" corresponde a “corona”, “VI” a “virus” y “"D” a “disease”
(“enfermedad”). es una nueva enfermedad descubierta en el afio 2019
ODS: Objetivos de Desarrollo Sostenibles.
COVE: Comité de Vigilancia Epidemioldgica.
CTSSS: Consejo Territorial de Seguridad Social en Salud.
EBAS: Equipos Basicos de Atencidon en Salud
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1. CAPITULO I: CONFIGURACION DEL TERRITORIO - 20 PAGINAS

1.1 Contexto territorial
1.1.1 Localizaciéon

El departamento de Antioquia se encuentra subdividido en 9 subregiones, San
Andrés de Cuerquia se encuentra en la subregiéon Norte, a una distancia de la
ciudad de Medellin de 137 Km, una extension de 177 Km2 los cuales se
encuentra distribuidos (176.8 en el area rural, y 0.2 Km2 en el area urbana) y
coordenadas planas X = 1.256.500m Ny Y = 822.960m E.

Posee una altura de 1475 mts sobre el nivel del mar con diferentes pisos
térmicos. Posee una superficie de 177 kms cuadrados con 34 veredas de tierras
aptas para el ganado de leche y una gran variedad de productos agricolas como
base de la economia.

De acuerdo con la corporacién Vistas, de Medellin, "es un municipio de clima
templado encerrado entre las montafias verdes del Norte de Antioquia. Cafetero
por excelencia, sus mayores atractivos son las quebradas, rios y cascadas que
forman bellos paisajes y que son visitados por turistas, pues posibilitan viajes
entre la naturaleza de la regién".

Los productos principales son: la cafia de azucar, el café, el platano, los frutales,
el ganado de engorde y las aves de corral. El municipio cuenta ademas en otros
campos con destacadas reservas hidrograficas y numerosas caidas de agua, lo
cual se constituye en una de sus principales riquezas naturales.

Limites del municipio: El municipio limita al Norte con Toledo, al Oriente con
Yarumal, al Occidente con Sabana Larga y Liborina, y al sur con los municipios
de Santa Rosa de Osos y San José de la Montana.

e Altitud de la cabecera municipal (metros sobre el nivel del mar): 1.475

e Temperatura media: 22° C°
e Distancia de referencia:137 kms de Medellin

El Municipio de San Andrés de Cuerquia cuenta con 32 veredas:

Montafia dentro, San Miguel, La Chorrera, La Cordillera, El Roble, Aguacatal, Alto
Seco, Cafaduzales, El Cantaro, Santa Gertrudis, Travesias, Loma Grande, San
Antonio, Las Cruces, Cruces Arriba, La Ciénaga, La Lejia, Atezal, El Vergel, Media
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Loma, Loma del Indio, El Filo, Montebello, San Julidn, Santa Gertrudis, Travesias,
entre otras.

Tabla 1. Distribucion del municipio de San Andrés de Cuerquia por extension territorial y area
de residencia, 2025.

Municipio Extension urbana Extension rural Extension total
]_EHMn Porcentaje | Extensiin | Porceniape | Exiensién | Poecentje
San Andrés de
Cuerquia 22 Km? 1243% 155 Km2 B157%% 17T Emd 10096

Fuente: http://www.sanandresdecuerquia-antioquia.gov.co/informacion_general.shtml

Mapas 1. Division politica administrativa y limites, del Municipio de San Andrés de Cuerquia,
Antioquia, 2025.
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Fuente: Secretaria de PlaneaC|on Municipal, San Andrés de Cuerquia, Antioquia

1.1.2 Relaciones de la sociedad y el ambiente en el territorio

Altitud y relieve

La altitud de San Andrés de Cuerquia varia, ya que el municipio tiene una
topografia montafiosa, pero su altitud promedio es de 1.475 metros sobre el
nivel del mar (msnm). Esta altitud puede variar dependiendo de la ubicacién
exacta dentro del municipio, dado que tiene zonas mas altas y otras mas bajas.
El relieve de San Andrés de Cuerquia es principalmente montafioso, ya que
forma parte de la Cordillera Central colombiana. se encuentra ubicado al lado
del rio San Andrés. Este relieve montafioso es caracteristico de la region y tiene
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una gran diversidad de paisajes, desde montafias y valles hasta rios y
quebradas.

Hidrografia.

El Municipio de San Andrés de Cuerquia cuenta con numerosas fuentes de agua,
entre las cuales se destacan el Rio San Andrés y las Quebradas Santa Maria y
Castrillén. El rio San Andrés puede ser definido como el elemento mas
significativo en el municipio; cruza hacia el norte drenando un largo y profundo
cafdn, a él tributan quebradas como: La Chorrera que se distingue por su belleza
paisajistica y sus cascadas, Cruces, El Cedral, Santa Inés, La Porquera, La Lejia,
el mico que surte las dos Bocatomas del acueducto municipal, EI Canalon y
Cafadulzales, estas tres ultimas son las mas importantes en el area urbana.

Su topografia presenta desde pendientes muy ligeras hasta pendientes muy
escarpadas, se encuentra ubicado en la parte norte del Departamento de
Antioquia, localizado en un profundo valle formado por el Rio San Andrés en la
cordillera Central Colombiana.

Mapas 2. Relieve, hidrografia, zonas de riesgo, del municipio de San Andrés de Cuerquia,
Antioquia, 2025.
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Fuente: Secretaria de Planeacion Municipal, San Andrés de Cuerquia, Antioquia.

Zonas de riesgo
El analisis de amenazas se realiza tanto para el area urbana como la rural y es

definido como la probabilidad de ocurrencia de un evento con cierta intensidad
potencialmente destructiva, ya sea de origen natural o antrépico, en un sitio
especifico y durante un periodo de tiempo determinado. Considerando que cada
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evento de magnitud deja un registro sobre el terreno, se realizé un analisis de
los depésitos formados por eventos naturales, en este caso, depdsitos coluviales,
torrenciales y aluviales que corresponden a deslizamientos y fendmenos de
transporte de masas ocurridos en el pasado y que son la clave para encontrar la
posibilidad de que se vuelvan a presentar en el futuro, asi como la evaluacién
de taludes, de cerros y colinas.

1.1.3 Accesibilidad geografica

El municipio solo cuenta con accesibilidad de manera terrestre y para llegar se
debe tomar la troncal del norte San Andrés - Ituango pasando por Bello,
Copacabana, Girardota, Don Matias, Santa Rosa de Osos y se llega a los Llanos
de Cuiva, alli se desvia por la carretera que conduce a las Partidas de San José
de la Montana y finalmente, alli se toma la via que conduce al municipio de San
Andrés de Cuerquia, la cual se encuentra totalmente pavimentada.

Tabla 2. Tiempo de traslado, tipo de transporte y distancia en kildmetros desde San Andrés de
Cuerquia, Antioquia, hasta la capital del Departamento 2025.

Tiempo de llegada desde Distancia en Tipo de transporte desde
Municipio San Andrés de Cuerquia | Kilometros desde San | San Andrés de Cuerquia
hasta Medellin, en Andrés de Cuerquia hasta Medellin
minutos hasta Medellin
San Andres de' 210 minutos 132 km Terrestre
Cuerquia/Medellin

Fuente:http://www.sanandresdecuerquia-antioquia.gov.co/informacion_general.shtml

Segun la informacion reportada, se puede establecer que el municipio se
encuentra medianamente cerca de la capital del departamento, por lo que el
promedio de traslado de es de 3 horas y media, la carretera es totalmente
pavimentada y se encuentra en 6ptimas condiciones.

Tabla 3. Tiempo de traslado, tipo de transporte, distancia en kildmetros desde el municipio de
San Andrés de Cuerquia, Antioquia hacia los municipios vecinos, 2025.

Distancia en Tipo de
Kilémetros | transporte
desde San entre San
Andrés de | Andrés de

Cuerquia Cuerquiay
hasta su el
Municipieo | municipio

Tiempo estimado del
traslado entre el
municipio al municipio
vecino®*

Municipio Vecino

Vecino vecino Horas Minutos
San José de la montarfia 18 Terrestre 1 50
ltuango 43 Terrestre 2 50
Toledo 18.2 Terrestre 1 40
Yarumal 581 Terrestre 1 30
Bricefio 104 Terrestre 3 48
Santa Rosa o6 Terrestre 2 ]
Sabanalarga 56 Terrestre 2 o

Fuente: Secretaria de Planeacién Municipal, San Andrés de Cuerquia, Antioquia.
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Mapas 3. Vias de comunicacion del Municipio de San Andrés de Cuerquia, Antioquia, 2025.
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Fuente: Secretaria de Planeacién Municipal, San Andrés de Cuerquia, Ahtioquia
1.2 Contexto poblacional y demografico

Poblacion total

La poblacion del municipio, para el afio 2025, segun proyeccién DANE 2018 fue
de 7.697 habitantes, de los cuales 3.945 son hombres que corresponde al
51.25% de la poblaciéon y 3.752 que corresponde a mujeres con un total de
48.74% de la poblacion.

Densidad poblacional por km2

El municipio cuenta con un total de 179 Km? y un total de 7.697 habitantes,
segun informacién DANE para el aifo 2025, por lo que la densidad poblacional
es de 43 habitantes por Km?.

Tabla de Poblacion por area de residencia

El mayor porcentaje de la poblacién se ubica en el area rural, representado el
54,1%; mientras que el 45,9% esta ubicado en la cabecera. Por esta razén, es
importante que las politicas estén dirigidas a brindar acercamiento y acceso a
los pobladores rurales del Municipio.
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Tabla 4. Poblacion por area de residencia municipio de San Andrés de Cuerquia, Antioquia, 2025

Cabecera municipal Resto Grado de
Total .
urbanizacion
N° k3 N° %o
3.535 459 4162 541 7.697 459

Fuente: Proyecciones DANE 2025

Grado de urbanizacion
El grado de urbanizacién en el municipio de San Andrés de Cuerquia es de
45,9%, que corresponde a la poblacidon que se ubica en el area urbana.

Namero de viviendas

Segun la informacion obtenida del Departamento Nacional de Planeacion -
Metodologia SISBEN 1V, en el Municipio de San Andrés de Cuerquia son
aproximadamente 1.172 urbanas y 1.191 rurales

Namero de hogares

Segun la informacién obtenida del Departamento Nacional de Planeacion -
Metodologia SISBEN 1V, los hogares del Municipio de San Andrés de Cuerquia
son 1.240 rurales y 1.208 urbanos.

Poblaciéon por pertenencia étnica

De acuerdo al Censo Nacional de poblacidon y vivienda del DANE 2018, el
Municipio de San Andrés de Cuerquia registra poblacion por pertenencia étnica
los cuales se encuentran distribuidos de la siguiente manera: Indigenas 1
persona, Negro(a), Mulato(a), Afrodescendiente, Afrocolombiano(a) 59
personas.

Tabla 5. Poblacion por pertenencia étnica de la Poblacion Municipio San Andrés de Cuerquia

Autoreconocimiento étnico Casos E
Indigena 1 0,0%
Gitano(a) o Rrom (1] 0,0%
Raizal del Archipiélago de San Andrés, Providencia y Santa Catalina (4] 0,08
Palenquero(a) de San Basilio 0 0,0%
Megrola), mulato(a), afrodescendiente, afrocolombianc(a) 54 0,8%
Ningdn grupo étnico-racial 7.637 99,2%
Total 7.697 100%

Fuente: Censo 2018
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1.2.1 Estructura demografica

Piramide poblacional

La pirdmide poblacional del municipio presenta una estructura progresiva, con
predominio de poblacién joven y una menor proporcion de adultos mayores. No
obstante, se evidencia una reduccién en los grupos de 0 a 24 afios, asociada al
control de natalidad y a la migracién de jovenes hacia otras ciudades por razones
educativas y laborales.

Los grupos de 25 a 44 anos mantienen estabilidad, representando la mayor parte
de la poblacién econdmicamente activa. Por su parte, los grupos de 55 afios y
mas muestran un leve incremento, lo que indica un proceso gradual de
envejecimiento.

En general, la proyeccién hacia 2030 sugiere una disminucién en la base de la
piramide y un aumento en la poblacion adulta, lo que plantea la necesidad de
fortalecer politicas orientadas a la juventud y a la atencién de una poblacién
envejeciente.

Figura 1. Piramide poblacional del Municipio de San Andrés de Cuerquia, Antioquia, 2020-2025-
2030.
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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Otros indicadores de estructura demografica (10)

Estos indicadores evidencian de forma mas objetiva cémo el fendmeno de
disminucion de la natalidad del municipio lleva a una disminucién progresiva de
los indices de infancia y juventud; en contraste con el aumento progresivo de la
poblacion adulta y adulta mayor que reflejan el aumento progresivo del indice
de envejecimiento.

El envejecimiento de la poblacién es un tema demografico que estan adquiriendo
importancia politica, econdmica y sociales, por sus fuertes repercusiones en el
desarrollo de las comunidades y por la amplia variedad de sectores a los que
afecta (salud, educacion, infraestructura y comercio, entre otros). Por lo cual el
municipio por medio de una politica publica de envejecimiento y vejez buscara
garantizar la seguridad econdmica, la salud y los entornos favorables, tanto en
lo relativo a una vivienda y un espacio publicos adecuados, como a las
necesidades de cuidado y prevencién de la violencia contra las personas
mayores.

Tabla 6. Otros indicadores de estructura demografica en el Municipio de San Andrés de
Cuerquia, Antioquia, 2020, 2025, 2030.

P . Ano

Indice Demografico 2020 2025 2030
Poblacion total 7.411 7.697 7.933
Poblacion Masculina 3.803 3.945 4.049
Poblacion femenina 3.608 3.752 3.884
Relacion hombres:mujer 105.,4 1051 104,2
Razdn ninos:mujer 42,6 37,3 35,0
Indice de infancia 29,0 26.8 24.8
Indice de juventud 24.3 22,5 20,7
Indice de vejez 8.6 10,1 12,4
Indice de envejecimiento 29,6 37,7 49,9
Indice demografico de dependenciz 60,1 58,6 59,3
Indice de dependencia infantil 46,4 425 39,6
Indice de dependencia mayores 13,7 16,0 19,8
Indice de Friz 158,7 1341 119,3

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Poblacion por sexo y grupo de edad

La poblacion que mayor representacion tiene esta entre los 25 a 44 afios y son
principalmente hombres; también predominan los hombres en los grupos entre
los 0 y 59 afios. A partir de los 60 a los 79 afos las mujeres tienden a
incrementar, pero aun asi siguen predominando los hombres, a partir de los 80,
la relacién hombre: mujer es similar.
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Es importante anotar que la poblacién a nivel general del municipio se encuentra
en edad econdmicamente activa, lo que puede generar la fuerza de trabajo para
la produccién agricola y pecuaria o industrial, por ello la importancia de la
implementacion de planes y proyectos de crecimiento econdmico, educativo,
social y cultural en el municipio, con miras a ser focalizados al desarrollo rural
en el cual se centra la mayor densidad poblacional y de esta manera disminuir
las brechas de desigualdad existentes.

Figura 2. Poblacién por sexo y grupo de edad del Municipio de San Andrés de Cuerquia,
Antioquia, 2024.
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

1.1.1 Dinamica demografica

Tasa de crecimiento natural:
El ritmo de crecimiento en el municipio es una medida de cuantificacién de la

fecundidad, que se refiere a la relacion que existe entre el numero de
nacimientos ocurridos en un cierto periodo y la cantidad total de efectivos del
mismo periodo, para el afio 2024, en el municipio de San Andrés de Cuerquia,
por cada 1.000 habitantes ocurrieron 1,7 nacimientos.

Tasa bruta de natalidad:
La tasa bruta de natalidad ha presentado durante los Ultimos afios una tendencia

a disminuir que para el afio 2023 fue de 6,8 nacimientos por cada 1.000
habitantes, pero para el ultimo afo analizado es de 5,6 nacimientos por cada
1.000 habitantes, esto nos permite evaluar cual es la efectividad de la
implementacion de las estrategias relacionadas con el control o incentivo de la
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natalidad por parte de las EAPB, asi mismo podemos observar si los programas
de salud perinatal han sido efectivos para el Municipio.

Tasa bruta de mortalidad:
Para el afno 2024, en el municipio de San Andrés de Cuerquia por cada 1000

habitantes, fallecieron 3,9 personas en promedio. Se observa que en casi todo
el periodo de estudio las tasas de mortalidad no han experimentado grandes
cambios y esto tiene un efecto en la expectativa de vida de la poblaciéon con
menos nacimientos y un nimero constate de muertes.

Figura 3. Comparacion entre la tasa de crecimiento natural y las tasas brutas de natalidad,
mortalidad del municipio de San Andrés de Cuerquia, 2014 al 2024.
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Fuente: SISPRO

Tasas especificas de fecundidad.

Tasas especificas de fecundidad en mujeres entre 10 y 14 aiios: La tasa
especifica de fecundidad en mujeres de 10 a 14 afios, presenta un
comportamiento fluctuante durante todo el periodo de estudio, 2014 a 2024, sin
embargo, para este Ultimo afio se registraron 3 nacimientos.

Tasas especificas de fecundidad en mujeres entre 15 y 19 aifios: La tasa
especifica de fecundidad en mujeres entre los 15 y 19 afos ha mostrado una
tendencia a la baja en el municipio. En el afio 2022, se registraron 65,8 nacidos
vivos por cada 1.000 mujeres en este grupo etario; para el ano 2023, la cifra
descendié a 36,9 por cada 1.000, y en 2024 se evidencia una nueva reduccion.
Este comportamiento positivo puede atribuirse a las acciones implementadas por
la Secretaria de Salud y la ESE Hospital, orientadas a la prevencion del embarazo
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en adolescentes mediante estrategias de educacién sexual, acceso a métodos
anticonceptivos, acompanamiento psicosocial y fortalecimiento de entornos
protectores.

Tasas especifica de fecundidad en mujeres entre 10 y 19 anos: Para las
mujeres del municipio de San Andrés de Cuerquia entre los 10 y 19 anos para
el afio 2023 se presentaron 17,5 nacidos vivos por cada 1.000 mujeres,
comparado con el afio 2024 se presentd una disminucion siendo este afo la tasa
mas baja en el periodo de tiempo de 2014 al 2024.

Tabla 7. Otros indicadores de la dindmica de la poblacién, Municipio de San Andrés de Cuerquia,
2014 - 2024

Tasa de
fecundidad 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023  2024* Tendencia

especifica

De 10 a 14 7,0 0,0 0,0 3,8 0,0 3,0 6,0 3,0 3,0 0,0 3,0

De 15a 19 83,6 137,2 79,5 102,8 86,4 63,1 41,5 51,3 65,8 36,9 23,4

{73

De10a 19 454 693 398 526 421 323 233 263 331 175 12,7

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

1.2.3 Movilidad forzada

Piramide poblacion victima

En un primer periodo alrededor de los afios 1990 hubo una fuerte presencia
guerrillera, caracterizada por asesinatos selectivos, extorciones vy
desplazamientos masivos de campesinos.

En el afno de 1997 incursionaron los grupos paramilitares los cuales cometieron
muchos asesinatos, comenzaron igualmente con asesinatos a comerciantes y
procedimientos de “limpieza social”. Se generaron hechos de gran impacto en la
comunidad, en ocasiones asesinaron a grupos de personas en los que estaban
jovenes, mujeres y campesinos, utilizando muchas veces procedimientos de
tortura y sevicia. Debido a esto muchas familias tuvieron que desplazarse por
las amenazas y el terror que estos generaban. El municipio estuvo sumido en un
estado de incertidumbre en el que todos podian ser victimas en cualquier
momento.

Se presentaron grandes desplazamientos de campesinos entre los afios 2003 y
2006 generados por la presion de los grupos subversivos a la poblacion quienes
realizan varios hechos que atemorizaron a toda la poblaciéon en general. La
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mayoria de las personas que se desplazaron no retornaron a sus veredas,
perdieron sus bienes basicos y muchos no han podido conseguir una estabilidad
econdmica en el que se garantice su dignidad. Gran parte de los predios
permanecen desocupados, otros fueron aprovechados por otros habitantes y
miembros de grupos armados.

A la fecha puede decirse que las condiciones del conflicto permanecen en gran
medida, la comunidad campesina sufre las consecuencias de la presencia de
grupos subversivos y otros grupos emergentes. Segun informaciones de
inteligencia, en la actualidad, en el casco urbano y rural hacen presencia el frente
36 y 18 de las FARC, su gran fuente de financiacion es de la marihuana, cocaina,
base de coca, bazuco y demas derivados, donde se tiene conocimiento que en
algunas veredas del municipio hay cultivos ilicitos. Estos grupos al margen de la
ley han realizado atentados a la fuerza publica mediante (artefactos explosivos,
hostigamientos, plan pistola, entre otros), también han generado temor entra la
ciudadania y desplazamientos forzosos.

Las veredas con mas presencia de los grupos al margen de la ley son: las veredas
alto seco, Santa Gertrudis, los naranjos, el cantaro, el filo, el vergel y la
cordillera, media loma. Es de mencionar que la banda de los Pachelly hace
presencia en la vereda cordillera.

El total de la poblacion victima en el municipio de San Andrés de Cuerquia para
el afio 2025 es de 2.650 personas, de los cuales el 51,09% (1.354) son hombres
y el 48.9% (1.296) son mujeres, como se observa en la piramide, el grupo
poblacional mas afectado es el de los 15 a 29 afios tanto en hombres como en
mujeres.
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Figura 4.Figura piramide poblacion victima, Municipio de San Andrés de Cuerquia 2025
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1.2.4 Poblacion LGBTIQ+

A la fecha, y con el objetivo de fortalecer las acciones institucionales en materia
de inclusion, derechos y atencidn integral, se ha dispuesto un instrumento de
caracterizacion para la poblacién LGBTIQ+ y personas con orientaciones e
identidades de género diversas (OSIGD) en el municipio de San Andrés de
Cuerquia. Este formulario ya fue publicado en las redes sociales de la Alcaldia
Municipal para facilitar su difusién y garantizar la participacién de todas las
personas interesadas. Actualmente, se encuentra en espera de aprobacion por
parte de la Gobernacién de Antioquia. Enlace:
https://forms.gle/LzNSu6ZgszL6YS2s8

1.2.5 Dinamica migratoria

Piramide poblacion migrante

Como se puede apreciar en la siguiente piramide de migrantes, el municipio de
San Andrés de Cuerquia presenta mayor proporcion poblacional en las edades
de 15-24 afios en mujeres, y las edades de 0-4 afios en hombres.

Hasta 2025, la migracién de poblacion extranjera al municipio ha sido minima,
con un total de solo 23 personas registradas.
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Figura 5. Pirdmide Poblacional de Poblacién Migrante al Municipio de San Andrés de Cuerquia,
2025.
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1.2.6 Poblacion Campesina

En el municipio de San Andrés de Cuerquia, la presencia de poblacién campesina
organizada en asociaciones representa un activo estratégico para el desarrollo
local. Estas asociaciones cumplen un rol fundamental en la caracterizacion,
representacién y articulacion de los campesinos y campesinas del territorio,
promoviendo no solo una mayor productividad agropecuaria, sino también el
fortalecimiento de la competitividad en los mercados regionales.

El fortalecimiento de estas estructuras asociativas facilita la implementacion de
practicas agricolas sostenibles, la adopcién de tecnologias apropiadas y la
mejora en los canales de comercializacion. A medida que se incrementa la
productividad, también se genera una mayor demanda de mano de obra, lo que
contribuye directamente a la generaciédn de empleo rural. Este dinamismo
productivo permite enfrentar desafios estructurales como el desempleo y la
pobreza, al tiempo que impulsa un modelo de desarrollo econdmico y social con
enfoque territorial, sostenible e inclusivo.
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e Asociacion de productores piscicultores y agropecuarios de San Andrés de
Cuerquia: 1

e Asociacidn de productores de leche de San Andrés de Cuerquia: 2

e ASOCOMUNAL: 1

e AGROPASAN: 1

« COMITE DE CAFETEROS SAC: 1
e APINORTE:1

1.3 Contexto Institucional de proteccion social y sectorial en salud

Servicios habilitados IPS

En el municipio de San Andrés de Cuerquia, la prestacion de servicios de salud
esta centralizada en la E.S.E. Hospital Gustavo Gonzalez Ochoa, Unica Institucion
Prestadora de Servicios (IPS) de primer nivel habilitada en el territorio. Esta
entidad, ubicada en el casco urbano, garantiza atencién basica tanto a la
poblacién urbana como rural.

En los ultimos aios, el hospital ha sido objeto de intervenciones orientadas al
fortalecimiento de su infraestructura fisica y a la mejora de la calidad en la
atencion. Durante la vigencia, se ejecutd el mejoramiento de la cubierta del
hospital, en el marco de un convenio interinstitucional entre la administracion
municipal y Empresas Publicas de Medellin (EPM).

En la zona rural, existen cuatro puestos de salud ubicados en las veredas de
Atezal, San Gertrudis, La Ciénaga y San Miguel. Este ultimo se encuentra en
zona de riesgo por falla geoldgica. Actualmente, los cuatro puestos de salud
presentan deterioro en su infraestructura fisica y no se encuentran en
funcionamiento, lo que limita el acceso oportuno a servicios basicos de salud en
areas dispersas y de dificil acceso.
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Tabla 8. Servicios habilitados de las Instituciones Prestadoras de Salud San Andrés de Cuerquia,
Antioquia, 2024.

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de diagnéstico cardiovascular
Niimero de IPS habilitadas con el servicio de esterilizacién
Niimero de IPS habilitadas con el servicio de fisioterapia
) R ) Niimero de IPS habilitadas con el servicio de laboratorio clinico

APOYO DIAGNOSTICO ¥ COMPLEMENTACION TERAPEUTICA Nimero de IPS habilitadas con el servicio de lactario - alimentacién
Hiimero de IPS habilitadas con el servicio de servicio farmacéutico
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de tamizacién de cincer de cuello uterino
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de toma e interpretacion de radiografias
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de cardiologia
Himero de IPS habilitadas con el servicio de dermatologia
Himero de IPS habilitadas con el servicio de enfermeria
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de ginecobstetricia
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de medicina general
Huimero de IPS habilitadas con el servicio de medicina interna
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de neumologia

CONSULTA EXTERNA Nimero de IPS habilitadas con el servicio de neurologia
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de nutricion y dietética
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de odontologia general
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de ortopedia y/o traumatologia
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de pediatria
Himero de IPS habilitadas con el servicio de psicologia
Himero de IPS habilitadas con el servicio de vacunacién

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de general adultos

I I I I I I I T I T T T e e

INTERNACION Nimero de IPS habilitadas con el servicio de general pediatrica
Himero de IPS habilitadas con el servicio de obstetricia

NO DEFINIDO Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proceso esterilizacion

PROCESOS Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proceso esterilizacion 1
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de atencién preventiva salud oral higiene oral 1
Himero de IPS habilitadas con el servicio de deteccién temprana - alteraciones del crecimiento 1
Nl.i;nero d; II;S habiﬁtad_z;s c:)n ;I servicio de deteccion temprana - alteraciones del desarrollo 1
"ll.i;T;eN) dé I.I)S_I;abiﬁfadgs r_:on el servicio de deteccion temprana - alteraciones del embarazo 1
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - alteraciones en el adulto ( 1
Himero d;IP; hz;biﬁtadas «con el servicio de deteccion temprana - cancer de cuello uterino 1
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccién temprana - cancer seno 1

PROTECCION ESPECIFICA Y DETECCION TEMPRANA Nimero de IPS habilitadas con el servicio de planificacion famifiar 1
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de promocién en salud 1
NHimero de IPS habilitadas con el servicio de proteccién especifica - atencién al recién nacido 1
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proteccién especifica - atencién del parto 1
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica - atencién en planificacion 1
;ll.in';;ro .de I;’S habiﬁt;;das «con el servicio de proteccién especifica - atencién preventiva en 1
"l.ilmél’l\) de.IPS habilitadas con el servicio de proteccién especifica - vacunacién 1
Himero de IPS habilitadas con el servicio de vacunacién 1

TRANSPORTE ASISTENCIAL Nimero de IPS habilitadas con el servicio de transporte asistencial basico 1

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

Fuente: SISPRO-MSPS-RIPS

Otros indicadores de sistema sanitario

San Andrés de Cuerquia presenta brechas importantes frente al departamento
de Antioquia en cuatro indicadores criticos relacionados con aseguramiento y
vacunacion infantil. La cobertura de afiliacidon al SGSSS es de 75,7%, muy por
debajo de la departamental, lo que evidencia limitaciones en el acceso universal
al sistema de salud. En cuanto a vacunacién, la cobertura con BCG para nacidos
vivos es de apenas 11,1%, frente al 88,6% de Antioquia. Las coberturas con
DPT 3 dosis (56,9% vs. 89%) y polio 3 dosis (58,3% vs. 88,8%) también
muestran rezagos preocupantes, que podrian estar asociados a fallas en el
seguimiento del esquema, dificultades logisticas o subregistro en el sistema
nominal. Estas brechas comprometen la proteccién inmunoldgica en la primera
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infancia y requieren acciones urgentes para fortalecer las estrategias de
vacunacion, mejorar los sistemas de informacion y ampliar el acceso en zonas
dispersas. En el resto de los indicadores analizados, no se evidencian diferencias
estadisticamente significativas entre el municipio y el departamento.

Tabla 9. Determinantes intermedios de la salud -Sistema sanitario del departamento y el
Municipio de San Andrés de Cuerquia, 2006-2024.

Comportamiento

San Andrés

e

)
-
o
~

Determinantes intermedios de la salud Antioquia 25 22 2 §F 8 2 3 90 tE 2 g8 3 88 3
DeCuerquia & & & 8 © © © © © © o o 2 o o 2 o o
o~ o~ o~ ~ o~ o~ o~ o~ o~ ~ ~ o~ o~ o~ o~ o~ o~ o~
Porcentaje de hogares con barreras de acceso a
los servicios para cuidado de la primera infancia 73 29 &3]
(DNP-DANE) 2019
Porcentaje de hogares con barreras de acceso a 26 16
los servicios de salud (DNP- DANE) 2019
103,4 3 ) B ) ) B - R Y R . i N B Y R T R )
Cobertura de afiliacion al SGSSS (MSPS) 2024
Coberturas administrativas de vacunacién con 88,6 & [ & @ &
BCG para nacidos vivos (MSPS) 2024
Coberturas administrativas de vacunacién con 89,0 Bl O] Bl @
DPT 3 dosis en menores de 1 afio (MSPS) 2024
Coberturas administrativas de vacunacion con
polio 3 dosis en menores de 1 afo (Informacion 88,8 @ & & 2 (2 [ & & @ @ ™
departamento-Preliminar) 2024
Coberturas admir de 6n con
triple viral dosis en menores de 1 afio (MSPS) 91,7 797 ™~ 2] D] @ & 5] D] = =
2024
Porcentaje de nacidos vivos con cuatro o mas. 929 953 @ D] D] &} ]
consultas de control prenatal (EEVV-DANE) 2024
Cobertura de parto institucional (EEVV-DANE) 99,4 97,7 M E @ AP E&@ @ ® M EE
2024
Porcentaje de partos atendidos por personal 99.4 97,7 ® & (B @ @

calificado (EEVV-DANE) 2024

Fuente:SSSS, MSPS, SISPRO 2025

Caracterizacion EAPB
El municipio de San Andrés de Cuerquia, presenta una cobertura de afiliacion de

73,55%, la cual se representan con un total de 5.661 afiliados de los cuales
1.332 pertenecen al régimen contributivo, 4.170 pertenecen al régimen
subsidiado, 139 pertenecen al régimen de excepcidn y 20 pertenecen a la fuerza
publica.

Las EAPB que tienen cobertura en el municipio son Savia Salud la cual presenta
3.679 afiliados en el régimen subsidiado y 390 afiliados en el régimen
contributivo, La Nueva EPS la cual presenta 491 afiliados en el régimen
subsidiado y 941 afiliados en el régimen contributivo, en el Régimen de
excepcion se identifican 139 afiliados.

©

Centro Administrativo Departamental Jose Maria Cordova (La Alpujarra) icontec
Calle 42 B No. 52 - 106 - Linea de Atencion a la Ciudadania: 604 409 9000
Medellin - Colombia. SC4887-1




Salud GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Republica de Colombia

Figura 6. Caracterizacion de las EAPB, Municipio de San Andrés de Cuerquia 2025.
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1.4 Gobierno y gobernanza en el sector salud

1.4.1 Politicas Publicas Municipales

Las politicas publicas buscan dar respuesta a problematicas, necesidades,
oportunidades, limitaciones y debilidades que afectan a la poblacion en
cumplimiento de los derechos de los habitantes del Municipio de San Andrés de
Cuerquia. Estas politicas son los principales instrumentos de los gobiernos para
orientar la acciéon, y por lo general se expresan en leyes/reglamentos,
declaraciones o directrices oficiales de politicas e instituciones que luego dan
lugar a programas e iniciativas especificas financiadas y/o conducidas por
organizaciones gubernamentales para hacer frente a estos desafios (OCDE,
2012, p.6).

En el municipio de San Andrés de Cuerquia, Antioquia, se han implementado
diversas politicas publicas orientadas a promover la inclusién, equidad vy
bienestar de sus habitantes. Estas politicas han sido formalizadas a través de
acuerdos municipales que abordan necesidades especificas de grupos
poblacionales clave.

En la actualidad el municipio cuenta con las siguientes politicas publicas
aprobadas por el honorable concejo municipal:
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e Acuerdo Numero 017: Politica publica "Pacto por la juventud urbana y
rural" del municipio de San Andrés 2021- 2033.

e Acuerdo nimero 020: Politica publica de salud mental y adicciones.

e Acuerdo numero 021: Politica publica "un pacto por la equidad de las
mujeres urbanas y rurales" de San Andrés de Cuerquia - Antioquia 2021-
2033

e Acuerdo numero 022: Politica publica "pacto por las personas con
discapacidad y la inclusién social” de San Andrés de Cuerquia - Antioquia
2021- 2023.

1.4.2 Agenda Antioquia 2040 resultados del municipio en indicadores
relacionados

La Agenda Antioquia 2040 es el punto de inicio del plan estratégico territorial
para los proximos veinte afos, la cual propone la Gobernacién de Antioquia, es
una construccién colectiva, la cual convoca a la ciudadania a realizar proyectos
y programas que ayuden al desarrollo integral del territorito y sus habitantes.
(Gobernacién Antioquia_2022).

Componente de Inversion
Con relacion a la Agenda 2024, participaron diferentes actores del Municipio de

San Andrés de Cuerquia (Adultos Mayores — Concejo Municipal -Empresario y
emprendedores - funcionarios y servidores publicos - Instancias de
participacion, organizaciones sociales y comunitarias — Juventudes - Personas
con discapacidad - Victimas), en la cual se realizd la siguiente pregunta: “Si
tuviera 100 como seria la inversion en 10 temas prioritarios” a lo cual los
diferentes actores dieron respuesta:

Los diferentes actores responden que se realizaria mayor inversion en temas
relacionados con agricultura y desarrollo rural con un 13,58%, seguido
encontramos que el 12,53% se invertiria en temas relacionados con educacion
y formacion, en tercer lugar, encontramos una inversion de 11.16% relacionado
con temas de desarrollo econdmico, emprendimiento y empleo y en cuarto lugar
encontramos una que se realizaria una inversiéon del 10.93% en temas de
Proteccion social: salud y vivienda.
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Figura 7. Inversién Agenda Antioquia 2040, San Andrés de Cuerquia, 2022.
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Fuente: Agenda Antioquia 2040.

1.5 Reconocimiento del territorio desde la Cartografia social

El documento ASIS (Andlisis de Situacién de Salud) en un municipio es un
informe integral que proporciona una evaluacién detallada de la situacion de
salud de la poblacién en un area geografica especifica. Este documento se utiliza
como herramienta de planificacion y gestién en el ambito de la salud publica y
sirve para identificar las principales problematicas de salud, determinar las
necesidades prioritarias de la poblacién y disefar estrategias de intervencion

adecuadas.

El ASIS en salud recopila y analiza informacién relevante sobre diversos
indicadores de salud, incluyendo datos epidemioldgicos, demograficos,
socioecondmicos y ambientales. Ademds, examina la disponibilidad vy
accesibilidad de servicios de salud, asi como la infraestructura y los recursos
humanos disponibles para atender las necesidades de la poblacion.

Este documento permite a las autoridades de salud y otros actores involucrados
en la planificacion y prestacidn de servicios de salud tomar decisiones
informadas y disefiar politicas y programas que respondan de manera efectiva
a las demandas y desafios de salud de la comunidad local.
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La priorizacion de los problemas involucro la participacidon de representantes de
los diferentes grupos poblacionales existentes en el municipio, los cuales fueron
convocados previamente, y quienes participaron.

El 6 de noviembre de 2025 se llevd a cabo en el municipio un ejercicio
participativo orientado a construir un diagndstico colectivo sobre el estado actual
de la salud local. Esta jornada representé un momento clave dentro del proceso
de planificacién territorial, al permitir la identificacion directa de las principales
necesidades sanitarias desde la perspectiva de los actores sociales. La
informacion recolectada se constituyd en un insumo estratégico para orientar la
toma de decisiones, establecer prioridades y proyectar intervenciones que
respondan de manera pertinente a las condiciones reales del entorno.

La actividad fue disefada bajo una metodologia participativa que promovié el
didlogo, la deliberacién informada y la colaboracidn entre representantes de
distintos sectores sociales y comunitarios. Para ello, se conformaron grupos de
trabajo con representacion territorial y sectorial, a quienes se les presentaron
indicadores clave para el analisis de necesidades en salud. A partir de esta
revision, cada grupo identificd los problemas mas relevantes en su contexto, asi
como las percepciones ciudadanas frente a las barreras estructurales que
afectan el acceso, la calidad y la equidad en los servicios.

En una segunda fase del encuentro, los grupos elaboraron un mapa del municipio
en el que se plasmaron los problemas priorizados, los cuales fueron
posteriormente socializados en un espacio de didlogo colectivo. Esta dinamica
permiti6 analizar de manera conjunta las causas estructurales de las
problematicas identificadas, enriqueciendo la comprensién de las dindmicas
sociales, econdmicas y ambientales que inciden en la salud comunitaria. Como
resultado, los hallazgos fueron representados graficamente mediante fichas
territoriales adheridas al mapa municipal, lo que facilitd una visualizacién
integral de la situacidén actual y de las metas proyectadas en materia de salud.

No obstante, el proceso evidencié una participacidon limitada tanto de la
comunidad como de las instituciones locales, lo cual constituye una alerta frente
al nivel de apropiacion social de las iniciativas orientadas al mejoramiento de la
calidad de vida. Esta baja vinculacion refleja una débil identificacion con los
procesos de planificacién en salud y pone de manifiesto la necesidad de
fortalecer los mecanismos de convocatoria, sensibilizacién y corresponsabilidad.
Sin una participacion activa, sostenida y comprometida de todos los sectores,
sera dificil consolidar avances significativos en los objetivos de salud publica que
demanda el municipio.
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Figura 8. Mapas de problemas municipio San Andrés de Cuerquia 2025

Fuente: Elaboracion proceso participativo en salud.
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Evidencias fotograficas de las participacion comunitaria e institucional
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1.6 Conclusiones del capitulo

e La poblacién del municipio, para el afio 2025, segun proyeccién DANE
2018 fue de 7.697 habitantes, el 51.25%% son hombres y el 48.74%
mujeres.

e El grado de urbanizacién en el municipio de San Andrés de Cuerquia es
de 45,9%, que corresponde a la poblacién que se ubica en el area urbana.

e La pirdmide poblacional del municipio de San Andrés de Cuerquia es de
tipo progresivo, lo cual indica que existe mayor poblacién joven, frente a
una menor poblacién adulta. Los grupos de 25 a 44 afios mantienen
estabilidad, representando Ila mayor parte de la poblacidn
econdmicamente activa.

e En el municipio se presenta una disminucién progresiva de la poblacion
infantil y juvenil, mientras que, por el contrario, se observa un aumento
en la poblacion adulta y adulta mayor, lo que refleja un incremento del
indice de envejecimiento.

e Para la poblacion por grupo de edad y sexo, es importante anotar que la
poblacion a nivel general del municipio se encuentra en edad
econdmicamente activa, lo que puede generar la fuerza de trabajo para
la produccion, siendo en los hombres los que mayor representacidon
tienen.

e Con relacién a los indices de fecundidad, podemos evidenciar que han
disminuido los embarazos en la poblacién joven, lo que nos indica que los
programas y acciones que se han realizado desde la secretaria de salud y
la ESE del Municipio, para la reduccidon de embarazos en adolescentes esta
siendo efectiva.

e Con relacién a la poblacién reportada como victima en el municipio de San
Andrés de Cuerquia para el afo 2025 se registran 2.650 personas, de los
cuales el 51,09% son hombres y el 48,9% son mujeres.

e San Andrés de Cuerquia evidencia rezagos criticos en afiliacion al SGSSS
y vacunacion infantil frente a Antioquia, especialmente en BCG, DPT y
polio, lo que compromete la proteccion en primera infancia y exige
fortalecer cobertura, registro y acceso rural; el resto de indicadores no
muestra diferencias significativas.

e En relacién al aseguramiento en salud, el municipio registra una cobertura

del 73,55% en el afo 2025. Este porcentaje refleja una disminucion en la
cobertura frente al crecimiento poblacional. lo que indica que el ritmo de
afiliaciéon no ha sido suficiente para mantener el nivel de acceso. Como
resultado, persiste un segmento significativo de la poblacién que aun no
cuenta con acceso a este servicio.
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2. 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 - 20 PAGINAS

2.1 Procesos econdmicos y condiciones de trabajo del territorio.

En el municipio de San Andrés de Cuerquia, los datos del sistema Sisbén IV
evidencian una alta proporcién de poblacién en condicidn de vulnerabilidad
socioecondmica, con un 26.1 % de habitantes que reciben subsidios del Estado
y una mayoria clasificada en los grupos A y B, correspondientes a niveles de
mayor necesidad. En cuanto a la actividad principal de la poblacidn mayor de 7
afos, se observa una estructura ocupacional limitada: el 30.7 % se encuentra
en busqueda de empleo, el 23.2 % se dedica a oficios del hogar y el 20.8 % esta
en proceso de formacién académica. Respecto al tipo de ocupacién, predomina
el empleo en empresas particulares (42.5%), seguido por jornaleros o
campesinos (30%) y trabajadores por cuenta propia (19.6 %). Sin embargo,
preocupa que el 87.8% de la poblacidon ocupada no realiza aportes al sistema
de pensiones, lo que evidencia una alta informalidad laboral y una débil
proteccion social, con implicaciones directas en el acceso a servicios de salud, la
sostenibilidad del sistema y la calidad de vida en el ciclo vital.

Figura 9. Ocupacién, Municipio de San Andrés de Cuerquia, 2025.

ocu paCIon el ng resos Tipo de ocupacién (aplica para ocupados) S s n
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B Personas
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Fuente: Power BI Sisbén Municipal, 2025.
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En San Andrés de Cuerquia, las principales actividades econdmicas se centran
en la agricultura (cultivos de café, cana de azucar, platano y frutales) y la
ganaderia (produccién lechera y de carne). También se destaca la apicultura
como actividad complementaria y la produccién de cacao. Sin embargo, el nivel
de estabilidad laboral es bajo, ya que gran parte de la poblacién trabaja en el
sector informal, especialmente en actividades agricolas sin acceso a contratos
formales ni prestaciones sociales.

En cuanto a la generacion de empleo formal, el municipio se beneficia del
impacto del proyecto hidroeléctrico Hidroituango, que ha generado empleo
directo e indirecto, Ademas, el proyecto ha dinamizado la economia local
mediante la compra de bienes y servicios como alimentacion, transporte,
lavanderia, mantenimiento y servicios de mecanica, combustible, papeleria,
mano de obra, suministro de materiales, entre otros.

En 2024, San Andrés de Cuerquia continla beneficiandose del impacto del
proyecto hidroeléctrico Hidroituango en la generacidon de empleo formal. Aunque
las cifras exactas de empleos directos vinculados al proyecto no estan
completamente actualizadas para este afio, EPM ha destinado inversiones en el
municipio, enfocadas en programas de vivienda, infraestructura vial,
mejoramiento de centros educativos y fortalecimiento institucional.

Es importante destacar que, en la actualidad, en la jurisdiccion del municipio
operan microcentrales asociadas al mega proyecto hidroeléctrico Hidroituango,
las cuales contribuyen de manera relevante a la generacidon de empleo formal
en la zona y al desarrollo econdmico local.

2.2 Condiciones de vida del territorio
Tabla: Condiciones de vida

Se realizd un analisis descriptivo de las condiciones de vida en el municipio de
San Andrés de Cuerquia, con énfasis en la comparacion entre las zonas urbana
y rural en relacion con la cobertura de servicios publicos esenciales: electricidad,
acueducto y alcantarillado.

La tabla adjunta evidencia brechas significativas en la infraestructura sanitaria
entre ambas areas. En particular, la cobertura de acueducto y alcantarillado en
la zona rural es marcadamente inferior (33.7% y 33.2 % respectivamente), lo
gue representa un riesgo directo para la salud publica. Esta limitacién en el
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acceso a servicios basicos aumenta la exposicion de la poblacion rural a
enfermedades transmitidas por agua contaminada, vectores y condiciones
ambientales adversas.

Aunque la cobertura eléctrica en el area rural alcanza un 88.5%, y no muestra
una diferencia estadisticamente critica frente al 100 % de la zona urbana, sigue
siendo un indicador que refleja desigualdad en el acceso a servicios
fundamentales.

Ademas, el porcentaje de hogares sin acceso a fuentes de agua mejorada vy
aquellos con eliminacidn inadecuada de excretas refuerzan el panorama de
vulnerabilidad en el sector rural. Estos determinantes no solo comprometen la
calidad de vida, sino que también generan una carga adicional para el sistema
de salud, al incrementar la incidencia de enfermedades prevenibles.

Recoleccién de basuras: El 45,9% de los hogares cuenta con servicio de
recoleccion de residuos.

Gas domiciliario: Solo el 34,7% de los hogares dispone de este servicio.

Tabla 10. Determinantes intermedios de la salud - condiciones de vida. San Andrés de Cuerquia
Antioquia.

Determinantes intermediarios de la salud Cabecera Resto

Cobertura de servicios de electricidad 2023

(indice de cobertura de energia eléctrica ICEE 100,0 88,5

’

Unidad de Planeacion Minero Energética -

Cobertura de acueducto (DNP - TerriData) 2022 93.4

Cobertura de alcantarillado (DNP - TerriData)

2022 92,7

Fuente: SISPRO-MSPS-RIPS

Tabla: Seguridad alimentaria

En el aflo 2024, el municipio de San Andrés de Cuerquia presentd una proporcion
de nacidos vivos con bajo peso al nacer del 16.3 %, cifra significativamente
superior al promedio departamental de Antioquia (11.3 %), lo que evidencia una
situacion de alerta en salud publica; este indicador, mas alld de su magnitud,
refleja posibles condiciones adversas como embarazo adolescente, malnutricion
materna, consumo de sustancias nocivas durante la gestacion y limitaciones en
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el acceso a servicios prenatales, factores que comprometen el desarrollo del
recién nacido y aumentan el riesgo de morbimortalidad infantil, por lo que se
requiere una respuesta intersectorial articulada que priorice acciones educativas,
nutricionales y de acompafamiento integral a la gestante, especialmente en
contextos rurales y vulnerables.

Tabla 11.Determinantes intermedios de la salud - seguridad alimentaria y nutricional, San
Andrés de Cuerquia Antioquia, 2007-2024.

Comportamiento

Determinantes intermediarios de la San Andrés

i i ~ o [-2] o - o~ “ et w w ~ © -3 [=3 - o~ o b
salud Antioquia  pecuerquia £ 5 £ 5 5 5 5 5 5 5 5 £ 5 8 5 8 8§
o~ o~ o~ o~ ™~ o~ o~ o~ ~ ~ o~ o~ o~ ~ ~ o~ o~ ~
Porcentaje de nacidos vivos con bajo
peso al nacer (EEVV-DANE) 2024* "3 163 ) B¢ o @ @ o @
Fuente: SISPRO-MSPS-RIPS

Cobertura de la vacunacion PAI

Las coberturas vacunales son marcadamente inferiores a las metas
programaticas en todos los grupos etarios, lo que sugiere fallas estructurales en
la captacion, seguimiento y ejecucion territorial. Destacan especialmente las
bajas tasas en recién nacidos, menores de un afio y gestantes, lo que expone a
la poblacion a riesgos prevenibles como tuberculosis, hepatitis B perinatal,
tosferina neonatal y enfermedades respiratorias. Ademas, la cobertura de VPH
en nifias de 9 ahos y de influenza en mayores de 60 anos es preocupantemente
baja, lo que compromete la prevencién de enfermedades cronicas y eventos
graves.

Tabla 12. Cobertura de vacunacién, San Andrés de Cuerquia, 2025.

CODIGO: 05647 1
NOMBRE: San Andrés de Cuerquia
T COBERTURA ESPERADA: 71.3%)
META PROGRAMATICA MENOR DE UN ARO: 65
META PROGRAMATICA DE UN ARO| 68
META PROGRAMATICA DE CINCO AROS: 83
NINAS NUEVE AROS: 69
COBERTURAS EN RECIEN NACIDOS NINOS NUEVE AROS: 72
|\VACUNADOS T T S |
.

COBERTURAS EN MENORES DE UN ANO

37 34
56.9%| 56.9%| 52.3%| 52.3%|

7.%| _ 56.9%| __ 66.9%)|
COBERTURAS EN UN ANO

Dl o R B Bl s i B R e

VACUNADOS 41 37 M 29 42 33 33 M 34
60.3%]| 44.0%)| 60.3%)| 42.6%)| 61.8%]| 48.5%! 48.5%| 60.3%! 50.0%
COBERTURAS EN 5 ANOS 9 ANOS GESTANTES >60 ANOS
ARGy |
_IVACUNADOS 56 56 48 39 25 36 40 19 168
67.5%]| 67.5%] 57.8%)| 56.5%| 34.7%)| 55.4%| 61.5%]| 29.2%| 49.7%
Fuente: Indicadores Programa PAI - octubre 2025.
S
. . . . ) (S
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Tabla: Cobertura de educacion
Con relacién a las coberturas de educacion, para el afio 2022 se presentan un

indicador estadisticamente desfavorable para el Municipio que es la Tasa bruta
de Educacion categoria secundaria y media, lo que hace necesario aunar
esfuerzo para implementar programas que fortalezcan la educacion de los
jovenes del Municipio, como los serian medias técnicas en los grados de decimo

y once.

Sin embargo, el municipio cuenta con:

Zona Urbana: La educacion formal se concentra principalmente en la Institucion
Educativa San Andrés, que comprende el Liceo Juan XXIII como sede principal,
ofreciendo formacién desde sexto grado hasta educacidn media (grado 11),
cubriendo basica secundaria. Adicionalmente, en el area urbana funcionan la
sede E.U. Alberto Tobdn Gallén y la Institucién Educativa Rural Ana Joaquina

Restrepo.

Zona Rural: La oferta educativa esta liderada por la Institucién Educativa Rural
Las Cruces, con su sede principal que brinda formacion desde preescolar hasta
grado 11. Esta institucién coordina multiples Instituciones Educativas Rurales

(I.E.R) distribuidas en 11 veredas.

Ademas, algunas sedes rurales como las I.E.R. Chali, El Pefiol y Santa Gertrudis
ofrecen educacion en modalidad postprimaria.

Tabla 13. Determinantes intermedios de la salud - Educacion del departamento y el Municipio
de San Andrés de Cuerquia, 2005-2022

Comportamiento
i w

San Andrés

2020
2022

Indicadores Antioquia 2 8 5 838 2 2 - ¢ 2 L -
q DeCuerquia 8 8 8 8§ 8 & S & &5 &5 & & 5 5 5 8
~ o~ o~ o~ o~ o~ o~ ™~ o~ o~ o~ ~ o~ o~ o~ o~
Porcentaje de hogares con
analfabetismo (DNP-DANE) 2018 435 G @
Tasa de cobertura bruta de Educacion
103,3 92,6 3 0 ) . ) . ) 1 I 22 B Y R )

categoria Primaria (MEN) 2022

Tasa de cobertura bruta de Educacion 115.4 ®@E >3 @ &
Categoria Secundario (MEN) 2022 !

Tasa de cobertura bruta de Educacién 04 2 o) @ @ o)
Categoria Media (MEN) 2022 !

Fuente: SISPRO-MSPS-RIPS

©

Centro Administrativo Departamental Jose Maria Cordova (La Alpujarra) icontec
Calle 42 B No. 52 - 106 - Linea de Atencion a la Ciudadania: 604 409 9000 150 9001
Medellin - Colombia. SC4887-1




&7

T
Salud GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Republica de Colombia

Pobreza (NBI o IPM)

1.FIN DE LA POBREZA

1.1.2.C. Incidencia de la pobreza Monetaria Extrema.

Mide el porcentaje de la poblacidon que tiene un ingreso per capita en el hogar
por debajo de la linea de pobreza extrema (calculada a partir del costo per capita
minimo de una canasta alimentaria que garantiza las necesidades basicas
caldricas), respecto a la poblacién total, para el municipio de San Andrés de
Cuerquia el indice de pobreza monetaria extrema es de 0,81% para el afio 2021
gue al compararlo con el afno 2019 presento una disminucion de 14.0 puntos
porcentuales.

Es de mencionar que de acuerdo al DAP - Encuesta de calidad de vida de
Antioquia, el Municipio de San Andrés de Cuerquia ha avanzado en la reduccién
del indice de pobreza monetaria extrema en un 34.5%, adicional menciona que
los resultados por municipio estan asociados a una fuente complementaria. Estos
son publicados de forma bienal (afio impar), por lo que no hay resultados para
afos pares.

Figura 10.Incidencia de la pobreza Monetaria Extrema, San Andrés de Cuerquia, 2021.

Comportamiento historico

5}
[

Valar indicador

2013 2017 2019 2021

Fuente: DANE - Gran Encuesta Integrada de Hogares (GEIH)

1.2.1.P. incidencia de la pobreza Monetaria Moderada.

Mide el porcentaje de la poblacion que tiene un ingreso per capita en el hogar
por debajo de la linea de pobreza (calculada como el costo per capita minimo de
una canasta basica de bienes alimentarios y no alimentarios), respecto a la
poblacion total y que para el municipio presentan un indice de 20,01% para el
afo 2021 y que al comparalo con el 2019 presento una disminucion de 23.88
puntos porcentuales.
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Figura 11. Incidencia de la pobreza Monetaria Moderada, San Andrés de Cuerquia, 2021.

Comportamiento historico

44,09
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Fuente: DANE - Gran Encuesta Integrada de Hogares (GEIH)

2.3 Dinamicas de convivencia en el territorio

Tabla: Factores psicoldgicos y culturales

Las condiciones y factores psicoldgicos y culturales se muestran a nivel general,
siendo preocupantes para el municipio los indicadores de violencia contra la
mujer y violencia intrafamiliar con respecto a los indicadores departamentales,
lo que sugiere intervencidon inmediata, ya que ambos estdn muy aumentados
para el municipio.

Es importante para el Municipio disminuir estos indicadores por medio de
estrategias que promuevan la seguridad integral de las personas, la convivencia,
el respeto y la proteccidén de los derechos humanos, el acceso en condiciones de
igualdad a la justicia como derecho constitucional, la no violencia y la
reconciliacién; asi mismo propender por educar prioritariamente a los
habitantes, y fortalecer la labor operativa de la fuerza publica del municipio.

Tabla 14. Determinantes intermedios de la salud - factores psicoldgicos y culturales de San
Andrés de Cuerquia, Antioquia.

Determinantes intermedios de la salud Antioquia San Andre’s
De Cuerquia
Tasa de violencia intrafamiliar. Fuente: Instituto Nacional 475 =

1

de Medicina Legal y Ciencias Forenses - INMLCF 2023 ’
Tasa de Violencia contra la mujer. Fuente: Instituto

Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses - 92,2
INMLCF 2023

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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2.3 Analisis de la poblacion en condiciéon de discapacidad

Segun la informacién reportada para el municipio, se registran 149 personas con
algun tipo de discapacidad, de las cuales 86 son hombres y 63 mujeres.

Con base en la distribucidn por edades, representada en la piramide poblacional,
se observa que en los hombres la mayor concentraciéon se encuentra entre los
20 y 24 afios, seguida por una participacion significativa en el grupo de 55 a 59
afos. En el caso de las mujeres, predominan los rangos de edad entre los 55 y
69 anos. Es importante resaltar que no se reportan casos de discapacidad en
mujeres entre los 75 y 79 afos.

Respecto al tipo de discapacidad, las principales causas identificadas son las
siguientes:

En hombres, predominan las discapacidades fisicas (57%), seguidas por las
intelectuales (40,7%) y las psicoldgicas o mentales (36%).

En mujeres, las discapacidades fisicas también ocupan el primer lugar (73%),
seguidas por las multiples (42,9%) vy las psicoldgicas o mentales (41,3%).

Figura 12.Piramide poblacional de la distribucion de las alteraciones permanentes, Municipio de
San Andrés de Cuerquia 2025.
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Fuente: SISPRO-MSPS-RIPS
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Tabla 15. Distribucion de las alteraciones permanentes del Municipio de San Andrés de
Cuerquia Antioquia, 2025.

Proporcio Proporcio
Categoria Discapacidad Hombres n Mujeres n

Fisica 49 57,0 46 73,0
Visual 1" 12,8 2 32
Auditiva 1 1,2 1 1,6
Intelectual 35 40,7 24 381
Psicosocial (Mental) 31 36,0 26 413
Sordoceguera 0 0,0 1 16
Multiple 29 33,7 27 42 9
Total 86 " 63

Fuente: SISPRO-MSPS

2.5 Condiciones sociales, econdmicas y de la vida desde la cartografia
social

De acuerdo con la cartografia social realizada el 6 de noviembre de 2024, se
identificaron varias condiciones sociales, econdmicas y de salud que reflejan las
realidades del municipio de San Andrés de Cuerquia.

Condiciones Sociales: San Andrés de Cuerquia cuenta con una infraestructura
educativa basica compuesta por 24 escuelas primarias y dos instituciones de
educacién secundaria, distribuidas entre las zonas urbana y rural. Esta red
garantiza el acceso a la educacidon basica y media para nifos, nifias y
adolescentes. No obstante, la ausencia de instituciones de educacién superior
representa una limitacién estructural para el desarrollo profesional de la
juventud. Muchos jovenes se ven obligados a migrar a otros municipios para
continuar sus estudios, o en su defecto, abandonar sus aspiraciones académicas
ante la falta de opciones locales, lo que restringe sus oportunidades de movilidad
social y econdmica.

Condiciones de Seguridad: En materia de seguridad, el municipio dispone de una
estacion de Policia Nacional que realiza labores permanentes de vigilancia,
control del orden publico y prevencién del delito en el area urbana. Asimismo,
cuenta con un Cuerpo de Bomberos Voluntarios encargado de la atencién de
emergencias como incendios estructurales y forestales, incidentes con
materiales peligrosos y rescates. Aunque no existe presencia permanente de
unidades militares en el casco urbano, el territorio es objeto de patrullajes y
operaciones por parte de la Cuarta Brigada del Ejército Nacional, especialmente
del Batallon de Infanteria N.°© 10 “Coronel Atanasio Girardot” y el Batallén de
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Artilleria de Campana N.° 4, en respuesta a dinamicas de seguridad rural y
presencia de actores armados ilegales.
Condiciones de Salud

La prestacion de servicios de salud en San Andrés de Cuerquia esta centralizada
en la E.S.E. Hospital Gustavo Gonzalez Ochoa, ubicado en el casco urbano, que
ofrece atencidén basica y de primer nivel a la poblacidon urbana y rural. En los
ultimos afos, la institucion ha sido objeto de intervenciones orientadas al
fortalecimiento de su infraestructura, como el mejoramiento de la cubierta del
hospital, ejecutado mediante convenio entre la administracién municipal y EPM,
generando 11 empleos directos. En la zona rural existen cuatro puestos de salud
ubicados en las veredas Atezal, San Gertrudis, La Ciénaga y San Miguel, este
ultimo en zona de riesgo por falla geoldgica. Actualmente, dichos puestos
requieren mantenimiento y adecuacion fisica, y no se encuentran operativos, lo
gue limita el acceso oportuno a servicios basicos de salud en areas dispersas.

Condiciones Econdmicas:La economia local se fundamenta principalmente en
actividades agropecuarias como la agricultura, ganaderia y apicultura. Sin
embargo, la informalidad laboral constituye una de las principales problematicas
del municipio, afectando la estabilidad econdmica de los trabajadores y su
acceso a derechos fundamentales como la afiliacion al Sistema General de
Seguridad Social en Salud (SGSSS) y a la ARL. Esta situacion incide
negativamente en la calidad de vida de la poblaciéon y en la sostenibilidad del
desarrollo econdmico territorial.

Desigualdad en el Acceso a Servicios Basicos: En los Ultimos afos, el municipio
ha adelantado acciones para mejorar la cobertura de servicios publicos
domiciliarios, especialmente en acueducto y alcantarillado. Segun datos de
EMPUSAC S.A. E.S., en 2024 se alcanzé una cobertura del 96.3 % en el servicio
de acueducto urbano, con 1.029 usuarios registrados. Ademas, se aprobd la
tercera etapa del Plan Maestro de Alcantarillado en cabecera municipal,
mediante convenio interinstitucional entre la Gerencia de Servicios Publicos de
Antioquia y la Alcaldia, con una inversion de $2.907 millones, beneficiando
aproximadamente a 2.570 personas. Segun informacién del Sisbén 1V, de los
2.447 hogares encuestados (equivalentes a 6.103 personas), se identificaron las
siguientes coberturas en servicios publicos:

o Energia eléctrica: 96.1 %

e Acueducto: 46.7 %

e Alcantarillado: 43.6 %

o Recoleccion de basuras: 45.9 %
e Gas domiciliario: 34.7 %
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En cuanto a infraestructura vial rural, se han intervenido 12 veredas mediante
pavimentacion en placa huella, alcanzando una distancia total ejecutada de
12.32km, lo que contribuye a mejorar la conectividad territorial y el acceso a
servicios.

Participacién Comunitaria e Institucional: Uno de los principales desafios del
municipio es la baja participacion comunitaria e institucional en los procesos de
toma de decisiones. A pesar de que la participacion activa es fundamental para
el desarrollo local y la mejora de las condiciones de vida, se evidencia un bajo
nivel de involucramiento por parte de la ciudadania y de algunas entidades. Esta
limitada apropiacidon obstaculiza la construccion de un modelo de desarrollo
inclusivo y sostenible, al restringir la capacidad de la comunidad para incidir en
la gestion de sus propios problemas y oportunidades.
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2.6 Conclusiones del capitulo

Las coberturas de acueducto y alcantarillado en la zona rural del municipio de
San Andrés de Cuerquia presentan condiciones significativamente
desfavorables, constituyendo un factor de riesgo relevante para la salud publica.
Esta situacion incrementa la exposicion de la poblacidn a enfermedades
transmitidas por el agua, patologias de origen vectorial y problemas de
contaminacidon ambiental, con repercusiones directas en la demanda de servicios
del sistema de salud.

Durante el afio 2024, se reportd que el 16.3 % de los nacimientos en el municipio
correspondieron a recién nacidos con bajo peso al nacer, lo que evidencia la
necesidad de fortalecer las acciones de promocion y prevencion en salud
prenatal. Este indicador esta asociado a factores como embarazo adolescente,
malnutricidn materna y condiciones psicosociales adversas, y puede tener
implicaciones duraderas en el desarrollo fisico y cognitivo infantil.

En el ambito educativo, se identifican coberturas criticas en los niveles de
secundaria y media, lo que refleja una brecha estructural en el acceso y
permanencia escolar. Esta situacion demanda el fortalecimiento del sistema
educativo local, con énfasis en la ampliacidon de cobertura, calidad pedagdgica y
permanencia estudiantil.

Desde el enfoque psicosocial y cultural, se registra un elevado indice de violencia
intrafamiliar y de género, lo que requiere la implementacion de estrategias
integrales orientadas a la promocion de la seguridad personal, la convivencia
pacifica, el respeto por la diversidad y la garantia de los derechos humanos,
especialmente en contextos rurales y vulnerables.

El analisis de la poblacion con discapacidad en el municipio evidencia patrones
diferenciados por sexo, edad y tipo de condicidn. La mayor prevalencia en
hombres se concentra en edades jovenes (20-24 afios), mientras que en
mujeres se observa una mayor afectacidn en rangos medios y avanzados (55-
69 afos), con ausencia de casos entre los 75 y 79 afos. Las discapacidades
fisicas constituyen la principal causa en ambos sexos, con mayor proporcién en
mujeres (73%), seguidas por las intelectuales en hombres (40,7%) y las
multiples en mujeres (42,9%).
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3. 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 - 30 PAGINAS

3.1 Analisis de la mortalidad.

El método de estimacidon y ajuste directo de tasas permitird reconocer las
principales causas de mortalidad y su comportamiento a través del tiempo por
medio de comparaciones anuales.

Las tasas ajustadas, son medidas de resumen que buscan corregir las diferencias
entre las estructuras poblacionales, causadas por variables de confusiéon (como
la edad) y, por consiguiente, hacer comparaciones mas justas. Ademas, la
mortalidad es un indicador directo de las condiciones de salud de la poblacidn,
por lo tanto, para el municipio es muy importante conocer las causas por las
cuales se muere su poblacién, ya que esto, permite generar estrategias que
procuren evitar los afos de vida perdidos y se apunte al condicionamiento de
programas que contribuyan a mejorar la calidad de vida de la poblacion de
manera diferenciada.

3.1.1 Mortalidad general por grandes causas:

Grafica: Tasas ajustadas total

En el ano 2023, la principal causa general de muerte en el municipio fue atribuida
a enfermedades del sistema circulatorio. Aunque estas presentan una tendencia
a la disminucién, en el ultimo periodo analizado (2024) se registraron 133
muertes por cada 100.000 habitantes. Como segunda causa, se identificaron las
causas externas, con una tasa de 84,2 muertes por cada 100.000 habitantes.

Las muertes agrupadas bajo “otras causas” mostraron una reduccién
significativa, pasando de 97,9 en 2023 a 46,5 por cada 100.000 habitantes en
2024. En contraste, los fallecimientos asociados a signos y sintomas mal
definidos evidenciaron un incremento preocupante: de 0,0 muertes en 2022 y
2023, se pasé a 23,7 por cada 100.000 habitantes en 2024.
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Figura 13. Tasa de mortalidad ajustada por edad del Municipio de San Andrés de Cuerquia
Antioquia, 2015 - 2024.
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Tasa de mortalidad Hombres

En el afio 2024, la primera causa de muerte en la poblacion masculina del
municipio fue atribuida a causas externas, con una tasa de 165,1 muertes por
cada 100.000 hombres, lo que representa un incremento significativo frente a
la tasa registrada en 2023 (82,5 por 100.000). Este aumento se relaciona
principalmente con homicidios, accidentes de transito y otras formas de violencia
interpersonal, que concentran la mayor proporcion de muertes dentro de este
grupo causal.

En segundo lugar, se ubicaron las enfermedades del sistema circulatorio, con
una tasa de 89 muertes por cada 100.000 hombres, mostrando una tendencia a
la disminucion respecto al afio anterior. Por su parte, tanto las enfermedades
transmisibles como las neoplasias evidenciaron una tendencia al alza en
comparacién con 2023, lo que sugiere la necesidad de fortalecer las estrategias
de deteccion temprana, prevencion y control en salud publica.

Tasa de mortalidad Mujeres
En el afo 2024, la principal causa de muerte en mujeres del municipio fue

atribuida a enfermedades del sistema circulatorio, con una tasa de 178 muertes
por cada 100.000 mujeres. Esta cifra representa un incremento respecto al afio
2023, cuando se registraron 166,8 muertes por cada 100.000, evidenciando una
tendencia al alza que requiere atencién en prevencion cardiovascular.
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Como segunda causa se identificaron las “demas causas”, que presentaron una
disminucion significativa: de 147,5 muertes por cada 100.000 mujeres en 2023,
se redujeron a 50,3 en 2024. En tercer lugar, se ubicaron los signos y sintomas
mal definidos, con un aumento desfavorable. Mientras que en 2022 y 2023 no
se reportaron muertes por esta causa (0,0 por cada 100.000 mujeres), en 2024
se registraron 48 muertes por cada 100.000, lo que podria reflejar deficiencias
en el diagndstico o en la calidad de los registros clinicos.

AVPP total

El andlisis de la carga de la enfermedad muestra el impacto o fuerza letal para
la sociedad como consecuencia de muertes a edad temprana. Dentro de estas
medidas se encuentran los Anos de Vida Potencialmente Perdidos - AVPP que
corresponden a la suma de todos los afios que habrian vivido las personas que
murieron por una cierta causa.

El cdlculo realizado para los AVPP para el afio 2024 arrojo para el municipio de
San Andrés de Cuerquia, el mayor porcentaje de todos los afios que habrian
vivido las personas que murieron, la aportaron las causas externas, con un total
de 284 AVPP seguido de las demas causas con 104 AVPP.

Figura 14. Afos de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP por grandes causas lista 6/67.
Municipio de San Andrés de Cuerquia, Antioquia, 2015 - 2024.
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Anos de vida Potencialmente Perdidos Hombres

La causa por lista 6/67 que mas Anos de Vida Potenciales Perdidos (AVPP) quitd
en los hombres para el municipio de San Andrés de Cuerquia en el 2024 fueron
las causas externas con 284 AVPP, teniendo un incremento considerable
comparado con el 2023 donde hubieron 135 AVPP; seguido de las enfermedades
del sistema circulatorio con 40 AVPP y en tercer lugar encontramos las demas
causas y las enfermedades transmisibles con 20 AVPP.

Anos de vida Potencialmente Perdidos en mujeres
En el afio 2024, la causa por lista 6/67 que generd el mayor numero de Afios de

Vida Potenciales Perdidos (AVPP) en mujeres del municipio fue la categoria de
signos y sintomas mal definidos, con un total de 85 AVPP. Esta cifra representa
una alerta diagndstica, ya que refleja muertes sin causa claramente establecida.
En segundo lugar, se ubicaron las “demas causas”, que mostraron una tendencia
a la disminucion al pasar de 118 AVPP en 2023 a 84 en 2024. Finalmente, las
enfermedades del sistema circulatorio ocuparon el tercer lugar, con 76 AVPP
registrados en 2024.

3.1.2 Mortalidad especifica por subgrupo

Enfermedades transmisibles en hombres.
Durante el afio 2024, la principal causa de mortalidad por enfermedades

transmisibles en hombres del municipio fue atribuida a las enfermedades
infecciosas intestinales, con una tasa de 22,2 muertes por cada 100.000
hombres. Este dato representa un incremento significativo, considerando que en
2023 no se registraron casos por esta causa. En segundo lugar, se ubicaron las
infecciones respiratorias agudas, que también contribuyeron de forma relevante
a la carga de mortalidad en este grupo poblacional.

Cabe resaltar que, gracias al fortalecimiento de la dimensién de enfermedades
transmisibles desde el Plan de Intervenciones Colectivas (PIC), se ha logrado
una reduccidon general en la mortalidad por estas causas. Las acciones de
promocion y prevencion han demostrado un impacto positivo, lo que evidencia
la efectividad de las estrategias implementadas.
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Figura 15.Tasa de mortalidad para las enfermedades transmisibles en hombres del municipio de
San Andrés de Cuerquia, Antioquia, 2015 - 2024.

45,0

40,0

35,0

30,0

25,0

20,0

15,0

Tasas ajustadas por 100.000 habitantes

015 »

0167

N7 ™

—s—Enfermedades infecciosas
intestinales

—=—Tuberculosis

—s—Ciertas enfermedades transmitidas
por vectores y rabia

—=Ciernas enfermedades
inmunoprevenibles

e Meningitis

—e—Septicemia, excepto neonatal

Enfermedad por el VIH (SIDA)

Infecciones respiratorias agudas
: Reslo de ciertas enfermedades

infecciosas y parasitarias

2000 =
022
20239
2004t

o
= =
= =

Aifio de defuncion

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Enfermedades transmisibles en mujeres

Durante el afio 2024, no se registraron muertes por enfermedades transmisibles
en mujeres en el municipio de San Andrés de Cuerquia. Este resultado refleja el
impacto positivo de las acciones de promocion y prevencidon desarrolladas desde
Salud Publica, especialmente a través del Plan de Intervenciones Colectivas
(PIC) y el trabajo territorial de los Equipos Basicos de Salud (EBS). Estos equipos
han desempefiado un papel clave en la identificacion de riesgos, el seguimiento
de casos, la educacién comunitaria y la articulacidon con redes de atencioén, lo
que ha permitido fortalecer la vigilancia activa y la respuesta oportuna.

Figura 16. Tasa de mortalidad para las enfermedades transmisibles en mujeres del municipio
de San Andrés de Cuerquia, Antioquia, 2015 - 2024..
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Neoplasias en hombres

En el afo 2024, la Principal causa de muerte por neoplasias en hombres del
municipio fue el tumor maligno de los 6rganos digestivos y del peritoneo,
excluyendo estémago y colon, con una tasa de 22,2 muertes por cada 100.000
hombres. Esta cifra representa una disminucion en comparacion con el ano
anterior. Como segunda causa se identificd el tumor maligno del estdbmago, con
una tasa de 22 muertes por cada 100.000 hombres, lo que evidencia un
incremento relevante, ya que en 2023 no se habian registrado muertes por esta
causa.

Figura 17. Tasa de mortalidad para las neoplasias en hombres del Municipio de San Andrés de
Cuerquia, Antioquia, 2015 - 2024.
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Neoplasias en las mujeres

Durante el afio 2024, la Unica causa de muerte por neoplasias en mujeres del
municipio fue el tumor maligno de los érganos digestivos y del peritoneo,
excluyendo estémago y colon, con una tasa de 21,9 muertes por cada 100.000
mujeres. Esta cifra representa una disminucién considerable en comparacién con
el ano 2023, lo que podria estar asociado a mejoras en el acceso al diagnédstico
oportuno, la atencidn especializada o las acciones de promocion y prevencion
desarrolladas desde el ambito local.
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Figura 18. Tasa de mortalidad para las neoplasias en mujeres del Municipio de San Andrés de
Cuerquia, Antioquia, 2015 - 2024.
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Enfermedades del sistema circulatorio en hombres
Durante el afno 2024, la principal causa de muerte por enfermedades del sistema

circulatorio en hombres del municipio fue atribuida a las demas enfermedades
del sistema circulatorio, con una tasa de 22,6 muertes por cada 100.000
hombres. Esta cifra representa un incremento respecto al afo anterior, lo que
sugiere una mayor carga de patologias cardiovasculares no clasificadas
especificamente. En segundo lugar, se ubicaron las enfermedades isquémicas
del corazon y la insuficiencia cardiaca, ambas con una tasa de 22,2 muertes por
cada 100.000 hombres, lo que evidencia la persistencia de condiciones crénicas
que requieren fortalecimiento en prevencion, diagnodstico oportuno vy
seguimiento clinico.

Figura 19. Tasa de mortalidad para las enfermedades del sistema circulatorio en hombres del
Municipio de San Andrés de Cuerquia, Antioquia, 2015 - 2024.
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Enfermedades del sistema circulatorio en mujeres

Durante el 2024 para las mujeres del municipio de San Andrés de Cuerquia, las
enfermedades isquémicas del corazén han sido la primera causa de muerte, y
presenta tendencia a aumentar, pasando de 120.8 muertes por cada 100 mil
mujeres en 2023 a 155,8 muertes por cada 100 mil mujeres en 2024.

Como segunda causa para el afo 2024 se identifican las enfermedades
hipertensivas con una tasa de 22,2 muertes por cada 100 mil mujeres y
presentan tendencia a disminuir.

Figura 20. Tasa de mortalidad para las enfermedades del sistema circulatorio en mujeres del
municipio de San Andrés de Cuerquia, Antioquia, 2015 - 2024.
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en hombres
Durante los afos analizados, podemos observar las muertes que se presentan
por Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en hombres, y que para
los cuatro ultimos afios analizados no se presentaron casos, esto se puede deber
a las acciones de prevencidén mediante la planificacién familiar para evitar
embarazos no deseados, buena salud y nutricidon antes del embarazo y durante
el mismo vy la asistencia a los controles prenatales, esta disminucién también se
puede deber a las acciones contratadas por el PIC se han realizado muchas
campafas relacionadas a disminuir las muertes por esta causa.
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Figura 21. NUmero de casos de muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal en hombres del Municipio de San Andrés de Cuerquia, Antioquia 2015-2024.
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en mujeres
No se registraron muertes en mujeres por afecciones originadas en el periodo

perinatal en el municipio de San Andrés de Cuerquia. Esta ausencia de
mortalidad refleja un comportamiento epidemioldgico favorable y sugiere
avances en la atencion materno-perinatal, el control prenatal y la vigilancia de
riesgos obstétricos. No obstante, se recomienda mantener y fortalecer las
acciones de promocién, prevencién y seguimiento clinico.

Figura 22. Nimero de casos de muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal en mujeres del Municipio de San Andrés de Cuerquia, Antioquia 2015-2024.
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Causas externas en hombres

En el afio 2024, las agresiones (homicidios) se consolidaron como la principal
causa de muerte por causas externas en hombres del municipio de San Andrés
de Cuerquia, con una tasa de 138,9 por cada 100.000 hombres, marcando un
incremento preocupante frente al afo anterior. Este aumento puede estar
relacionado con factores como la presencia de grupos armados ilegales,
conflictos sociales no resueltos, debilidad institucional en el control territorial y
limitaciones en programas de prevencién de violencia y salud mental.

Figura 23. Tasa de mortalidad para las causas externas en hombres del Municipio de San
Andrés de Cuerquia, Antioquia, 2015-2024.
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Causas externas en mujeres

Durante el afio 2024, no se registraron muertes por causas externas en mujeres
del municipio de San Andrés de Cuerquia. Este comportamiento epidemioldgico
refleja un entorno relativamente favorable en términos de exposicidn a eventos
violentos, accidentes o lesiones fatales en la poblacion femenina. Este resultado
adquiere relevancia en el contexto territorial del norte de Antioquia, donde
persisten dinamicas de violencia rural, presencia de actores armados ilegales y
riesgos asociados a economias ilicitas, la no ocurrencia de muertes externas en
mujeres podria indicar una efectividad parcial de las estrategias de prevencion,
pero también exige mantener una vigilancia activa frente a eventos no fatales.

(@)
Centro Administrativo Departamental Jose Maria Cordova (La Alpujarra) icontec
Calle 42 B No. 52 - 106 - Linea de Atencion a la Ciudadania: 604 409 9000

Medellin - Colombia. SC4887-1




GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Republica de Colombia

Figura 24. Tasa de mortalidad para las causas externas en mujeres del Municipio de San Andrés
de Cuerquia, Antioquia, 2015-2024.
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Todas las demas causas en hombres

Durante el afio 2024, entre las causas agrupadas como “todas las demas”, se
identific6 como principal causa de muerte en hombres a las enfermedades
crénicas de las vias respiratorias inferiores, con una tasa de 22,2 muertes por
cada 100.000 hombres. Este dato representa un incremento considerable, ya
gue en el afo anterior no se habian registrado casos por esta causa. En segundo
lugar, se ubicaron las demas enfermedades del sistema digestivo, con una tasa
de 21,8 muertes por cada 100.000 hombres, lo que también evidencia un
aumento significativo, considerando que no se reportaban muertes por esta
causa desde el afio 2017.

Figura 25. Tasa de mortalidad para las demas enfermedades en hombres del Municipio de San
Andrés de Cuerquia, Antioquia, 2015-2024.
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Todas las demas causas en las mujeres

Para el ano 2024 en las mujeres del municipio de San Andrés de Cuerquia la
primera causa de muertes son los Embarazo, parto y puerperio con 28.3 muertes
por cada 100 mil mujeres, seqguido de Enfermedades crdnicas de las vias
respiratorias inferiores con una tasa de 21.9 muertes por cada 100 mil mujeres;
ambas causas tienen tendencia al aumento.

Figura 26. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas enfermedades en mujeres del
Municipio de San Andrés de Cuerquia, Antioquia 2015-2024.
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

3.1.3 Mortalidad materno - infantil y en la ninez

Mortalidad infantil (menores de 1 aio)
La mortalidad infantil en menores de 1 afio no presentd casos en los Ultimos tres

anos analizados.

Tabla 16. Numero de Casos especificos de mortalidad infantil, municipio de San Andrés de
Cuerquia, 2015-2024

Hombres Mujeres
Causa de muerte seguin lista de tabulacién para la mortalidad infantil y del r -

n © ~ o a © o & ®m 5L |m;m e ~ ® o ° = N m %

i 2 2 5 2 2 &8 8 §8 & 3|8 & 5 & 2 ] b 8§ 8 3

nifo o o o o o o o o o g o o o ° o o o o o 8

| | | | & 8 ] &8 R g|&%8 R ® &’ &§ | | 8 & g
Enfermedades del sistema digestivo 0002622 000 000 000 000 000 000 00 000 000 00 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario ,00 000 600 00 00 000 0j00 000 000 0j00 000 000 00 000 000 06,00 6,00 000 000 000
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal ,00 I26R2 3428 803 0,00 0,00 0,00 000 0,00 000 000 000 000 000 o000 NS4EEMEAG: ojoo 0,00 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Mortalidad en la poblacion de 1 a 4
En la poblacion entre 1 a 4 aflos, no se presentaron casos para los ultimos afios

analizados.
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Tabla 17. Numero de casos especificos de mortalidad en poblacién de 1 a 4 afios. Municipio de
San Andrés de Cuerquia, Antioquia, 2015-2024

Hombres Mujeres
Causa de muerte seguin lista de tabulacién para la mortalidad infantil y del - =
o o ~ ®w @ © o o ® 5 |w © ~ ® a o 4 & =® &
i a & 5 2 & &8 & & R 2 8 5 8 2 8 4 8 R

nifio 2 3 g 3 8 §8 8 8 3 g g 8 8 8

5 5 5 & & & & & R g|& 8% R & &R =& & & R/ g
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas B8610 o000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Todas las demés enfermedades 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Causas externas de morbilidad y mortalidad 000 000 000 000 000 000 000 0§00 000 000/ 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Mortalidad en la ninez (menores de 5 afnos)
En la nifez en general del municipio de San Andrés de Cuerquia, no se
presentaron casos para el 2024.

Tabla 18. NiUmero de casos en la mortalidad en la nifiez. Municipio de San Andrés de Cuerquia,
Antioquia 2015-2024

i 3 Hombres Mujeres

Causa de muerte segin lista de tabulacién para la mortalidad infantil y del 5 5

0 © ~ ®w @ e o o ® % |w © ~ = @ o 4 o o &

i a 2 5 2 2 &8 & § ¢§® 2 &8 5 8 2 8 4 8 8

nifio 3 3 3 g 3 8 8 8 8 g 3 g g 8 8 8 s

5 5 8 & & & /& & R 8|/ 8% R & & =&~ & & R 8
Enfermedades del sistema digestivo 00081447 000 000 000 000 000 0j00 000 0,00] 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,00 57447 [833)58 836063 o000 000 000 00 000 000 0,00 000 000 000 000 2E0HL EEME o000 000 0,00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas 000 000 000 000 000 000 000 0j00 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Semaforizacion y tendencia de la mortalidad materno - infantil y nifiez
Los indicadores de mortalidad materno-infantil en San Andrés de Cuerquia
presentan una situacién critica en comparacion con el promedio departamental
de Antioquia, evidenciando profundas brechas en salud publica. La razén de
mortalidad materna alcanza un alarmante 2325.6 por 100.000 nacimientos
vivos, lo que sugiere una posible muerte materna en un contexto de baja
natalidad y requiere validacidon urgente; la tasa de mortalidad infantil (23.3 por
1.000 NV) y en la nifiez (23.3 por 1.000 NV) duplican o triplican los valores
departamentales, indicando fallas en la atencion prenatal, neonatal y pediatrica,
asi como posibles determinantes sociales no abordados.

Tabla 19. Semaforizacién y tendencia de la mortalidad materno - infantil y nifiez, Municipio de
San Andrés de Cuerquia Antioquia, 2015-2024

Comportamiento
San Andrés
Causa de muerte Antioquia  no ~erquia 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Razén de mortalidad materna 30,7 - - - - - - - - -
Tasa de mortalidad neonatal 5,4 0,0 = = =3} -
Tasa de mortalidad infantil 8,4 -
Tasa de mortalidad en la nifiez 11,5 = (] ()] ] =
Tasa de mortalidad por IRA en menores de 73 0.0 = _ _ _ _ _ _ _ .
cinco afios ' "
Tasa d rtalidad EDA d
cﬁl.s::?:) a?m";o alidad por en menores de 28 0.0 _ R ~ ~ ~ N N
Tasa d rtalidad d tricio
Tese e moralded por desnutricion on R
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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De acuerdo con los datos reportados en SIPRO, durante el periodo analizado no
se evidencia mortalidad materna asociada a poblacion con pertenencia étnica en

el municipio.

Figura 27. Razon de mortalidad materna y la Tasa de mortalidad neonatal por etnia, San

Andrés de Cuerquia, 2009-2024
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Para el afo 2024, los registros del SIPRO no evidencian mortalidad materna
diferenciada por pertenencia étnica en el municipio, lo que sugiere ausencia de

casos reportados en esta categoria poblacional.

Figura 28. Indicadores la Tasa de mortalidad materna y neonatal por area del Municipio de San

Andrés de Cuerquia Antioquia, 2009-2024
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3.1.4 Mortalidad relacionada con Salud Mental

Trastornos mentales y del comportamiento debido al consumo de
sustancias psicoactivas

Para el periodo estudiado, no se registraron casos relacionados con este
trastorno en el municipio de San Andrés de Cuerquia, segun los datos disponibles
en las fuentes oficiales de informacion (como SIPRO, SIVIGILA, RIPS).

Figura 29. Defunciones por trastornos mentales y de comportamiento debido al consumo de
sustancias psicoactivas en hombres y mujeres Municipio de San Andrés de Cuerquia, Antioquia
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Mortalidad por trastornos mentales y de comportamiento
En el municipio de San Andrés de Cuerquia, para el afio 2024 no se presentaron

fallecimientos por esta causa.

Figura 30. Defunciones por trastornos mentales y de comportamiento en hombres y mujeres
Municipio de San Andrés de Cuerquia, Antioquia 2015 -2024
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Mortalidad Epilepsia
La mortalidad por epilepsia durante el afio 2024 en el municipio de San Andrés

de Cuerquia muestra que no se presentaron fallecimientos por esta causa.

Figura 31. Defunciones por Epilepsia en hombres y mujeres Municipio de San Andrés de
Cuerquia, Antioquia 2015 - 2024
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Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

3.1.5 Conclusiones de mortalidad

Las enfermedades del sistema circulatorio se mantienen como la principal causa
de muerte en el municipio, seguidas por causas externas, con una tendencia
preocupante al aumento en signos y sintomas mal definidos, lo que sugiere
posibles fallas en el diagndstico clinico y en la calidad del registro.

En hombres, las causas externas lideran la mortalidad con un incremento
significativo, mientras que en mujeres predominan las enfermedades
cardiovasculares, evidenciando diferencias de riesgo por sexo.

Las causas externas generan la mayor carga de AVPP en hombres, mientras que
en mujeres destacan los signos y sintomas mal definidos, lo que refleja muertes
prematuras evitables y alerta sobre la necesidad de mejorar la precisidén
diagnéstica.

Las enfermedades transmisibles muestran una reduccidn general, especialmente
en mujeres, lo que evidencia el impacto positivo de las acciones del PIC y del
trabajo territorial de los Equipos Basicos de Salud (EBS).

(@)
@ Centro Administrativo Departamental Jose Maria Cordova (La Alpujarra) icontec
Calle 42 B No. 52 - 106 - Linea de Atencion a la Ciudadania: 604 409 9000

Medellin - Colombia. SC4887-1




&)

Salud GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Republica de Colombia

En hombres y mujeres, los tumores malignos del sistema digestivo son los mas
frecuentes, aunque se observa una disminucién en mujeres, posiblemente
asociada a mejoras en el acceso al diagndstico oportuno y atencidn
especializada.

Las enfermedades isquémicas del corazén y las enfermedades hipertensivas
presentan una carga significativa en ambos sexos, con tendencia al aumento en
mujeres, lo que requiere atencién en prevencién cardiovascular.

No se registraron muertes materno-perinatal en los ultimos afos, lo que sugiere
avances en la atencién y en las acciones preventivas desarrolladas desde el PIC.

Las agresiones se consolidan como la principal causa de muerte externa en
hombres, mientras que en mujeres no se reportaron casos, lo que refleja una
diferencia territorial en la exposicion a eventos violentos.

En hombres, se destacan las enfermedades respiratorias crénicas y digestivas
como causas emergentes; en mujeres, el embarazo, parto y puerperio aparecen
como primera causa, lo que requiere especial atencién en salud materna.

No se evidencian muertes maternas ni neonatales asociadas a poblaciéon con
pertenencia étnica, lo que podria reflejar ausencia de casos o limitaciones en la
desagregacion de datos por enfoque diferencial.

No se registraron muertes por trastornos mentales, consumo de sustancias
psicoactivas ni epilepsia en 2024, lo que indica un comportamiento
epidemiolégico estable, aunque se requiere mantener vigilancia activa y
prevencidon comunitaria.

3.2 Analisis de la morbilidad

3.2.1 Principales causas de morbilidad

Por ciclo vital general

Las principales causas de morbilidad segun grupo poblacional en el periodo

comprendido entre 2015 - 2024
para el municipio de San Andrés de Cuerquia se encuentran a continuacién:

En el grupo de primera infancia (0 a 5 aiios), se observod que las enfermedades
no trasmisibles son la principal causa de morbilidad para 2024, con 67,39
personas atendidas, al comparar esta misma causa con el 2023 se puede
observar que se presentd un aumento de 14,19 punto porcentual, como segunda
causa estan las condiciones trasmisibles y nutricionales con 20,65 atenciones y
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gque comparandolo con el afio 2023 presento un aumento de 2,42 puntos
porcentuales.

En el grupo poblacional de infancia (6 a 11 afos) se observd que la primera
causa de morbilidad para el 2024 fueron las enfermedades no trasmisibles con
40,3 atenciones, tuvo una disminucién de 11,15 comparado con el aifio anterior,
como segunda causa estan las Lesiones con 22,39 atenciones, que presentaron
un incremento de 8,70 puntos porcentuales. Para las condiciones maternas se
presentd una constante ya que en los Ultimos anos analizados no se reportan
consultas.

Se observd que para el grupo poblacional de Adolescencia (12 a 18 aiios), la
principal causa de atencién por morbilidad para el 2024 fueron las enfermedades
no trasmisibles con 41,84%, como segunda causa encontramos las lesiones que
tuvieron un aumento de 15,43 en comparacion con el 2023.

Para el grupo poblacional de Juventud (14 a 26 anos), la principal causa de
morbilidad para el afo 2024 fueron las enfermedades no trasmisibles, con 42,11
puntos porcentuales presentando un incremento de 4,34 puntos porcentuales,
como segunda causa estan las lesiones con 28,42 puntos porcentuales.

En el grupo poblacional de Adultez (27 a 59 afos), la principal causa de
morbilidad fueron las enfermedades no trasmisibles con el 70,53%, como
segunda causa encontramos las condiciones mal clasificadas las cuales
presentaron una disminucion de 15,4 puntos porcentuales.

Para el grupo poblacional personas mayores (Mayores de 60 aiios), la
principal causa de morbilidad fueron las enfermedades no trasmisibles con el
82,18% que para el 2024 presento una reduccién de 1,44 puntos porcentuales;
siendo el valor mas bajo en los ultimos anos. Las condiciones mal clasificadas
tuvieron un aumento de 0,81 pasando de 9,15 en 2023 a 8,33 en 2024. Las
condiciones maternas que no presentaron casos en 2024, viendo una
disminucidn frente al 2023 que se presentaron 3 casos.
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Tabla 20. Distribucion porcentual de las principales causas de morbilidad, por ciclo vital. San
Andrés de Cuerquia 2011 - 2023.

Ciclo vital Gran causa de morbilidad Total

2016 2016 2017 2018 2019 2020 2021 a2 wm am O pzp[)22(§24—
P”;g”;”ﬁz;“'a Gondiciones ransmisiblesy nuticionales I«m .2‘97 "61 Im l5.73 I14‘20 Izw.es '5‘42 Iwe.za Izo‘es 2"2
Condiciones perinatales 061 | 220 | 308 | 166 B 723 | e7e | 843 W3o4 || 846 | 100 -7,fs7
Enfermedades no transmisibles Ea2: WEero WS e EZc EERs ESEo s SSE0 WS 140
Lesiones | 592 | s40 | 674 | 430 | 821 W | 783 J vee | 480 | 217 -2
Condiciones mal clasificadas B1ioe B2e4 2023 W53 Wiese Wiers Wo1zes Wieos Wis2s | eno B53
Infancia
(6-11 afios) Condiciones transmisibles y nutricionales I 1412 I 1059 I 11,95 Iﬂﬂm I 11,96 I 6,67 I 6,03 I 924 I 11,20 I16‘42 S‘I
Condiciones maternas 029 0,00 0,00 0,00 000 | 083 0,00 0,00 0,00 0.00 0{]0
Enfermedades no transmisibles [NGSEE WEoWi WEIE WS WSSEc WS0E: SOW |WeWSe MSids Do 15
Lesiones § 7e4 P2es B 020 Bozet W3se W133s W21ss 0 033 B i3se [Wk2se sfl
Condiciones mal clasificadas B | 706 Wass W1s2r Mooss Be3z M 1293 Wisee Wsss Moo e
?f;‘ew?;:;? Condiciones ransmisibles y nutricionales I 778 I 714 I 833 I 877 I 629 I 970 ‘ 190 | 385 | 485 ‘ 071 34
Condiciones maternas Bast B3t | 3ss | 57t Booe | ser e [ oses | 233 | 142 0
Enfermedades no transmisibles -2 ‘1 -3 -9 -89 -79 - - ‘ -84 1378
Lesiones B 1081 W22 B0 B11 Wie3sz Wiiess | s7o W32 Mo 7 15_
Condiciones mal clasificadas Wioss W10 Wies M2222 WBs41 Msss 1093 Wsoo Wiss7 M19ss 3
| 2o [ o | o [om Juw Jus | s | o | |
"~ Condiciones fransmisibles y nutricionales 6,40 7 741 8,00 10,82 12,84 586 642 787 842 055
(14 - 26 afios)
Condiciones malemas Buo | e3s Bos Bwe | sw B3 Biwow Mos | 787 | 316 i
Enfermedades no transmisibles [Sg: WSig SES: MEEDs MEED« WSbss S080 MESor  MESks 10 454
Lesiones §eos M2108 Wazt7 0 980 Wz2e Mieso Wies2 W w09 Mz s 748
Condiciones mal clasificadas W54 P52 Wis7e W23z Wiege Wesst Mieor M7 Misso Mi7se 1‘}9
Adultez . -
. Condiciones transmisibles y nutricienales | 487 | 393 | 530 | 572 I 6,21 I 6,91 I 6,74 | 313 | 427 | 407 021
(27 - 59 afios)
Condiciones malemas | 118 | 240 | 187 | 171 | 177 | 244 | 170 | 302 | 174 081 -1h3
Enfermedades no transmisibles [ 7087 | 74o4| [ 7354 | 7354] | 6274 | 6383 [ 7103 | 7148 | 7258 | 7083 205
Lesiones | 667 B ore | 658 | 503 Joos2 PBwee | 746 J 817 B oo | a7 096
Condiciones mal clasificadas Wiear | ooss Bi271 B3ee Miesr Wi Wiz W2zt B Wisos k% ¢}
Personamayo[ Condiciones transmisibles y nutricionales | 374 576 | 363 ‘ 270 | 563 ‘ 323 ‘ 173 | 517 ‘ 1.64 | 201 037
(Mayores de 60 afios)
Condiciones matemas 0,06 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 017 0,00 047
Enfermedades no transmisibles 8093 | | e0i6 | | 83se | 8538 || 7232 | 7A77| | 8430 || 8314 || 8363 || &218 | -1
Lesiones | 336 | 401 | 32 | 281 | 724 | 544 | 434 | 446 | 542 | 747 245
Condiciones mal clasificadas Bugr Qwor Bost B o1 Wiuagr Wess | 9s4 | 723 B 915 || 833 01

Fuente: RIPS-SISPRO-MSPS

Principales causas de morbilidad en hombres por ciclo vital

Las principales causas de morbilidad para el 2024 segun grupo poblacional
para los hombres en el municipio de San Andrés de Cuerquia se encuentran a
continuacion:

En el grupo de primera infancia (0 a 5 afos), se observod que las enfermedades
no transmisibles son la primera causa de morbilidad. El nUmero de hombres que
fueron atendidos por esta causa es de 49 para el aino 2024, tuvo una disminucién
de 179 atenciones, como segunda causa encontramos las Condiciones
transmisibles y nutricionales con 16,13 puntos porcentuales.

En el grupo poblacional de Infancia (6 a 11 ailos), se observd que la primera
causa de morbilidad en hombres fue las lesiones con el 36,59%, y la cual para
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el afo 2024 presento un aumento de 14,99 puntos porcentuales, como segunda
causa dentro de este grupo estan las Enfermedades no transmisibles con
31,71%.

Para el grupo poblacional de Adolescencia (12 a 18 aifos), las principales
causas de morbilidad en hombres fueron las lesiones con 19 atenciones que
corresponde al 51,35%, como segunda causa estan las Enfermedades no
transmisibles con 32,43 puntos porcentuales.

Para el grupo poblacional de Juventud (14 a 26 anos), las principales causas
de morbilidad en hombres fueron las Lesiones con 47,62%, como segunda causa
estan las enfermedades no transmisibles con el 28,57%.

En el grupo poblacional de Adultez (27 a 59 afos), La principal causa de
morbilidad en hombres para el afio 2024 son las enfermedades no trasmisibles
con el 70,94% que corresponde a 144 atenciones, como segunda causa estan
las lesiones y que comparandola con el afio 2023 presento una disminucion leve
de 4,81 puntos porcentuales.

En el grupo poblacional personas mayores (Mayores de 60 anos), la
principal causa de morbilidad por este grupo son las enfermedades no
trasmisibles con 80,39% que tuvo una leve disminucion de 0,37 puntos
porcentuales, como segunda causa estan las lesiones con 10,29 puntos
porcentuales que tuvo un aumento de 2,71% para el afio 2024.

Principales causas de morbilidad en mujeres por ciclo vital

Las principales causas de morbilidad segin grupo poblacional para las mujeres
en el afio 2024 para el municipio de San Andrés de Cuerquia se encuentran a
continuacion:

En el grupo de primera infancia (0 a 5 aiios), se observod que las enfermedades
no trasmisibles son la primera causa de morbilidad para el afio 2024 con el
43,33%, como segunda causa estan las Condiciones transmisibles vy
nutricionales con el 30% Yy que comparandolo con el 2023 presento una
disminucion de 3,13 puntos porcentuales.

En el grupo poblacional de Infancia (6 a 11 anos), se observa que para el aho
2024 en las mujeres la primera causa de morbilidad por este grupo son las
enfermedades no trasmisibles con el 53,85% que tuvo una disminucién de 3,91
puntos porcentuales, como segunda causa estan las condiciones mal clasificadas
con el 30,77%, la cual presento un incremento de 6,63 puntos porcentuales.
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Para el grupo poblacional de Adolescencia (12 a 18 anos), la principal causa
de morbilidad para el ano 2024 en mujeres son las enfermedades no
trasmisibles, con 45,19% de las consultas; teniendo una disminucién de 5,49
puntos porcentuales, como segunda causa estan las condiciones mal clasificadas
con el 45,19%. Para las lesiones se tuvo un incremento de 15,84 puntos
porcentuales pasando de 14,93% en 2023 a 30,77% en 2024.

Para el grupo poblacional de Juventud (14 a 26 anos), las principales causas
de morbilidad fueron las enfermedades no trasmisibles con el 48,82% que para
el aflo 2024 presento un incremento de 5,37 puntos porcentuales, como segunda
causa estan las condiciones mal clasificadas con el 22,05%. Las condiciones
maternas tuvieron una disminucion de 8,95 puntos porcentuales.

En el grupo poblacional de Adultez (27 - 59 anos), la principal causa de
morbilidad para el afio 2024 en mujeres son las enfermedades no trasmisibles
con 203 atenciones que corresponde al 70,24%. como segunda causa estan las
condiciones mal clasificadas la cual presento un aumento de 6,68 puntos
porcentuales.

En el grupo poblacional personas mayores (Mayores de 60 anos), las
principales causas de morbilidad en el afo 2024 en mujeres son las
enfermedades no trasmisibles con 84,72% tuvieron una disminuciéon de 0,72
puntos porcentuales, como segunda causa estan las condiciones mal clasificadas
tuvieron un aumento de 0,87 puntos porcentuales, con un total de 9,72 puntos
porcentuales.
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Tabla 21. Distribucion porcentual de las principales causas de morbilidad, por ciclo vital. San
Andrés de Cuerquia 2011 - 2023.

Ciclovital Gran causa de morbilidad Total

W5 26 W avs 2019 0 221 22 23w D "2‘)022224'

P”:f’:ﬂ"%fﬁ")“ Condiciones ransmisibles y nuticionales Iw lz‘97 lm I5‘43 ls.?a Im‘zo Iz«es '5‘42 IMS I20.65 2«]2
Condiciones perinatales 061 | 220 | 308 | 166 | 723 | s7@ || 843 W04 | 846 | 100 -T_fw

Enfermedades no transmisibles 53 WEGo WS s R DEERs AR S SSRGS il

Lesiones | 592 | 549 | 674 | 439 0 ezt W11 0783 0 769 | 488 | 217 2

Condiciones mal clasificadas B 1108 Wazee M2023 Wis7s Wieso Mers Wazes Mwoos WM1s2s [ 870 B53

Infancia
(6- 11 afios) Condiciones transmisibles y nutricionales 14,12 10,59 1195 18,81 11,96 6,67 6,03 924 11,20 1642 5.

Condiciones maternas 029 0,00 0,00 0,00 0,00 \ 083 0,00 0,00 0,00 0,00 000

Enfermedades no ransmisibles [65ES WEOEW WeSZ WSS WSS WS0Rc SO eI WSWs WE0o  HAs

Lesiones I 794 Wazee D020 Wizet Wizse Ws3z Miss B3 Wisee W2de ol

Condiciones mal clasificadas Wiire | 706 M12ss W1s27 Moes MEs3s M2oz Misse M3es 2090 P

f;i”s:;; Condiciones ransmisibles y nuticionales I 778 I 714 I 833 I 877 I 620 I 970 ‘ 190 | 385 | 165 ‘ o7 304
Condiciones matemas Best Bust | 38 | s71 Booo | so7 Bose [l ess | 233 | 142 -n,fm

Enfermedades notransmisibles D535, e SR EEic EEco E0 FIE00 DSOE SSE 4 3 7e

Lesiones N 1081 M202¢ 01000 W11 W63z Miess | s70 W22 Moz W7 15,-

Condiciones mal clasificadas Wiess Wiz Mzes Mzzzz Ws4t Misss 0owes Mg Weer Migse 3k

Juventud

(1428 ios) Condiciones transmisibles y nutricionales 640 71 4 800 10,82 1284 5.86 642 787 842 0%
Condiciones matemas Wistg | 833 B o8 Pwoe | 815 J1030 B3 Moas | 787 | 316 4471

Enfermedades notransmisibles W5E5 WSigs WSES: SR R+ WSb4s  S0E0  ESp7  EERs EE Aps

Lesiones § sos [Motoe W37 f oeso W13 Mieso Missz W 1090 W22t [Es42 2 |

Condiciones mal clasificadas W47 D152 Wisre 2233 Miceo Msst Moz Mivie Misso Wi7se 1‘}9

Adultez |
(27-502f0s) Condiciones transmisibles y nutricionales 487 393 530 572 621 691 674 313 427 407 0p1
Condiciones matemas | 118 | 240 | 187 | a7 | 177 | 284 | 170 | 302 | 174 061 h3

Enfermedades o tansmisibles 7087 ['7404] [ 7354 [ 7354] [ 6274 ['6363 | 7103 | 7148) [ 72881 [ 7053  2fs

Lesiones | ss7 B ove | 658 | 503 [ o42 QBose | 746 [ 817 | 970 J 976 08

Condiciones mal clasificadas W41 0 ooss Wiz Wizes Mhosr Miesd Wosos W2t B Wisu 3B

(M;‘;:';”;msg";;m) Condiciones ransmisibles y nutricionales | 374 | 576 | 363 | 270 | 563 | 323 ‘ 173 | 517 ‘ 164 | 201 0‘{»7
Condiciones maternas 0,06 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 017 0,00 4]‘;'17

Enfermedades no transmisibles ["8093 | [ eot6 | [ 8358 || @53 || 7232 [ 7i77| [ea30 |[ 8314 || 8363 ([ 8218 | -1

Lesiones | 33 | 201 | 322 | 281 | 724 | 544 | 43¢ | 446 | 542 | 747 245

Condiciones mal clasificadas Bier Bwor Bosz 0o Mwusr Wwoess B os4 | 723 0 9e1s | 83 0p1

Fuente: RIPS-SISPRO-MSPS

3.2.2 Morbilidad especifica por subgrupo

Analisis de morbilidad por subgrupos en el total de la poblaciéon
Condiciones transmisibles y nutricionales:

Las principales causas de morbilidad por subgrupo de casusas en las condiciones
transmisibles y nutricionales, tanto para hombres como para mujeres fueron las
Enfermedades infecciosas y parasitarias con el 53,06% que corresponde a 26
atenciones y que comparandolo con el aino 2023 presento un aumento de 14,91
puntos porcentuales, siendo los hombres los que mas aportan con el 87,50% y
las mujeres aportan el 36,36%. Como segunda causa encontramos Infecciones
respiratorias con el 36,73% teniendo una disminucion de 20,21%.

Condiciones materno-perinatales:

Para las condiciones materno - perinatales en el Municipio de San Andrés de
Cuerquia para el afio 2024 la principal causa de consulta tanto en hombres como
en mujeres fueron las Condiciones maternas con el 94,55%, teniendo un
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aumento de 18,75 puntos porcentuales. Las mujeres son las que mas aportan a
esta causa de consulta con 188 consultas.

Enfermedades no transmisibles:

Para las enfermedades no transmisibles en el afio 2024 la principal causa de
consulta en ambos sexos fueron las enfermedades cardiovasculares con el
28,31% que corresponde a 1659 atenciones siendo las mujeres las que mas le
aportan con el 28,66%, y los hombres con el 27,80%, como segunda causa
estan las Enfermedades genitourinarias con el 14,44% siendo las mujeres las
gue mas han consultado por esta causa con el 16,29%, como tercera causa
encontramos las Enfermedades musculo-esqueléticas con el 11,50% siendo los
hombres los que consultan mas por esta causa con el 12%.

Lesiones

En el municipio de San Andrés de Cuerquia para el ano 2024 se tiene que las
principales de causas de morbilidad por lesiones tanto en hombres como en
mujeres son los traumatismos, envenenamientos u algunas otras consecuencias
de causas externas con el 95,13%, en la cual lo hombres representan el 95,43%
y las mujeres el 94,58%.

Tabla 22. Morbilidad especifica por subgrupos de causas de morbilidad, Municipio de San
Andrés de Cuerquia Antioquia 2011-2023

Total

Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad ]
e 015 2016 20177 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 A";UZZD;“

Condicion y (AD0-BOS,  E infecciosas y parasitarias (A00-B9,
G00-GO4, N70-N73, JOO-J06, J10-J18, J20-122, HB5-  GOO, GO3-GO4,N70-NT3)

HB6, E00-E02, E40-E46, E50, D50-D53, D849, E51-  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, J20-J22,
E64) H65-H66)

I 44,50 I 36,56 I 36,07 I 46,55 I 36.33 I 3884 I 4829

I 51,89 I 60,79 I 58,98 I 49,06 I 61,05 56,61 I 4976 I7218
s,

Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E48, ES0,
050.053, D64 8, 51-E64) | 360 | 264 | 495 | 439 | 262 | 455 | 195 | 301 | |
Condiciones maternas perinatales (000-099, P00-P96) Condiciones matemas (000-09%) P9419 [ 923 [ 9295 [ 9627 [ 8654 [ 9113 [ 9073 [ 7581 [ 9455 ﬂii
Cond derivadas durante el period tal
ondiciones dervades dwante elpencdopennatel 1 sg1 | a7 | 705 | 373 [rame | ser | o | uss 545 rm?s
(PO0-PO6)
Enfermedades no transmisibles (C00-C97, D00-D48,  Neoplasias malignas (G00-G37) T 116 [ 279 [T 15 [ 13 [ 218 F759 F792 [ 2% [ 512 [ 297 Z15
D55-D64 (menos DB4.9), D65-D89, E03-E07, E10-E16, Otras neoplasias (D00-D48) Fan [ose [ 107 [ 150 [ 216 [ 184 | 142 | 238 | 240 | 167 His2
E20-E34, Diabetes mellitus (E10-E14) [ ag7 [ 720 [es8 [eos [ 212 [370 | 304 [ 524 [ 550 [ 326 33
E65-E88, F01-F88, G06-G98, HOO-HB1, HE8-H93, 100-
' y y : . Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto D649,
199, J30-198, K00-K92, NOO-N64, N75-N98, L0D-L98, 347 | 356 | 393 | 347 | 523 | 4; | 431 | 595 | 401 | 445 0fs
MOOMS. Q00.059) D65-D8Y, E03-E07, E15-E18, E20-E34, E65-E88)
Cond\cmnesneuropsmu\atmcas[FM—FS‘QGD&GBS\| 7.08 | | | 751 | 9,03 | 856 | 885 | 880 | | 1024 2.
Enfermedades de los 6rganos de los sentidos (H00-
61, Hog o) | 552 | | | 630 | 855 | 486 | 484 | 470 | | 549 u‘a
Enfermedades cardiovasculares (100-199) F2281 F2s9s Fa2roo F2s10 F1032 F1251 F17s1 F2s03 F2o71 F2s3t 140
Enfermedades respiratorias (J30-198) 33 [270 [ 288 [330 [373 [ 225 |23 | 242 [ 38 [ 360 0jo4
Enfermedades digestivas (K20-K92) Fsas [ase [as0 [ac2 Fsos Fsse [|sas [s24 [ses [sor 2-
Enfermedades genitourinarias (NOO-NB4, N75-Nog) |13,sz | 842 | 1040 | 11,92 | 14,24 | 1451 | 890 | 1088 | 1035 | 1444 4.
Enfermedades de la piel (L00-L98) | 355 [ 338 [ a2 | 325 [ 595 | 256 | 207 | 360 [ 425 [ 404 21
Enfermedades musculo-esquelticas (MOD-M99) | 784 | 878 | 997 | 9,08 | 12,06 |14‘94 |1z‘se | 112 | 1137 | 150 uiws
Anomalias congénitas (Q00-Q38) F 218 [ot4 Joro [oss8 [osr [176 [ 114 [omm [o7s | 082 oios
Condicienes orales (K00-K14) F1213 F1242 F1342 F1295 F1sa7 F1524 Fass7 Foost [ 452 [ 113 a0
Lesiones (V01-Y89, 500-T88) ;;;\Ionesnomtencmna\es(\DW—XSQ‘YAD—YHS‘YEH | 250 | | a1 | o7 | wi | | | s | 23 | s 1Ii
\\;:;\:n‘nesmtenclonalestXSD—YDB,YS&YBﬂVH?D‘ | 021 | | 13 | o7 | 02 | 057 | 000 | 027 | 000 | 010 U.’U
L de it lidad indeterminada (¥10-Y34,
gy e enCTAGaT AT a0 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 000 | 00 00
Traumat fos u al t
raumatismaos, envenenamientos u algunas otras A 3% 32 31 31 31 3 3 32 3 3
consecuencias de causas extemas (S00-T98) i
Signasy sintomas mal definidos (R00-R99) I|00‘00 Itoo‘oo I100,00 I100‘00 Itoo‘oo Itoo‘oo I100,00 I100‘00 Itoo‘oo Itoo‘oo opo

Fuente: SISPRO-MSPS-RIPS
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3.2.3 Morbilidad especifica salud mental
Morbilidad especifica de salud mental

En el grupo de primera infancia (0 a 5 aios), se observa que en la primera
causa de morbilidad en salud mental para el afio 2024 fueron los trastornos
mentales y del comportamiento y la Epilepsia con el 46,15%, los trastornos
mentales y del comportamiento tuvieron una disminucién de 22,81%, mientras
que la Epilepsia tuvo un aumento de 15,12puntos porcentuales.

En el grupo poblacional de Infancia (6 a 11 anos), se observa que para el aho
2024 la consulta de mayor frecuencia en este grupo es fueron los Trastornos
mentales y del comportamiento con un 52,31% que corresponde a 34 atenciones
y que al compararlo con el afo 2023 presento una disminucién de 11,33 puntos
porcentuales.

En el grupo poblacional de Adolescencia (12 a 17 ainos), se observa que para
el afo 2024 la consulta de mayor frecuencia en este grupo son los trastornos
mentales y del comportamiento con un 64,84% presentando un aumento de
3,86 puntos porcentuales, como segunda causa encontramos la ansiedad con el
21,98% de personas que asistieron a consulta por esta causa.

Para el grupo poblacional de Juventud (18 a 28 afos), la primera causa de
morbilidad en salud mental son los trastornos mentales y del comportamiento
con el 43,94%, como segunda causa esta la Epilepsia con el 34,09% con un
aumento de 28,77 puntos porcentuales.

En el grupo poblacional de Adultez (29 a 59 afos), se observa que para el aho
2024 la consulta de mayor frecuencia en este grupo son los trastornos mentales
y del comportamiento con un 48,85% presentando un aumento de 24,20 puntos
porcentuales, como segunda causa encontramos la depresién con el 15,09% de
personas que asistieron a consulta por esta causa.

Se observo que en el grupo poblacional persona mayores (Vejez de 60 afos
y mas), se observa que para el aiho 2024 la consulta de mayor frecuencia en
este grupo son los trastornos mentales y del comportamiento con un 70%
presentando un aumento de 2,61 puntos porcentuales, como segunda causa
encontramos la depresidon con el 18,57% de personas que asistieron a consulta
por esta causa.
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Tabla 23. Morbilidad especifica por causas de salud mental, Municipio de San Andrés de
Cuerquia Antioquia 2011 - 2023.

Giclo vital Gran causa de morbilidad A pp 2024-
2023

Primera infancia

0- Saos) Trastornos mentales y del comportamiento

Trastornos mentales y del comportamiento
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia
Depresion 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 [
Ansiedad N 1420 2500 [ResT 000 | 370 000 I 8oo W 1111 X 7

Erppees—— I 2O TN I

Trastornos mentales y del comportamiento

" 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00
debidos al uso de sustancias psicoactivas
Epilepsia I aa 0,00 oo0 [krse SEoo EEEN ooo WMzzz22 Whs1s 262
Depresion 000 0,00 0,00 0,00 0,00 000 [lizs00 000 | 458 0,00
Ansiedad 0,00 ooo  [soo | 1034 0,00 0,00 o000 M2222 Misss 2308

CEE——— g 1 T T T NI

Trastornos mentales y del comportamiento

) 0,00 0.00 0.00 13,04 0,00 0.00 0,00 1053 7.32 440
debidos al uso de sustancias psicoactivas
I

Epilepsia Wizs5.64 ooo M1s38 Wi73e MBiss WMarss W o1z2s0 5.26 oo0 | sa49
Depresian | 513 0,00 0,00 0,00 000 [RaA1 0,00
Ansiedad N o282 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Mass | 330
Wiror W2198

0,00
W59
Ji
uventud Trastornos mentales y del comportamiento 67 06 83 3 10 13 94
(18- 28 afios)

Trestomos mentales y del comportamienio 000 302 690 I 1348 253 Iuws I 1452 I 0,20 I 1084 0,00 B
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia W33 Es2o B0 2001 EEBso W o2s0 0ozoo 0 1034 | osaz  Baoe 28,
Depresion | so0 | 19 | 345 071 | 127 | 313 0,00 ooo M 1170 076 Kl
Ansiedad Wiwsoo Bve | 172 | ser | 30 Mi2s0 | 323 W 1149 MWaz7r M2i2 8,

"
E— ) T Y Y XYY OTT

Trastornos mentalesy del comportamiento 317 000 573 o7 oan . 000 000 082 1228
debidos al uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia I 1032 M2021 W229 Wier2 Wi7as Woieor | 395 Wiror | 3o 0 1100
Depresion Wiwesr | 426 W33 | se1 | 708 | 536 Miaz | 183 | s76 W 1509
Ansiedad Wo270 Misas | ea7 | s42 | see | s3s M o1447 Wi4s3s Mieas [ 1279

Trastornos mentalesy del comportamiento

T 2 T T Y VYT T
0,00

000 0,00 0,00 323 0,00 000 0,00 0,00 0,00
debidos al uso de sustancias psicoactivas
Epilepsia | 133 ooo | sea Warst | 484 | 4a7 opo | 189 | 435 | 143
Depresion W47 0 870 Wiset | 452 | 484 [WMz2083 Eboo | ses W1304 Wi1ss7
Ansiedad Mmos?r | 435 | sz I eo4 I soe | 497 opo W 1132 Wis2z | 1000

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

En 2024, San Andrés de Cuerquia presenta una menor prevalencia de
enfermedad renal crénica fase 5 (78.7 por 100.000 hab.) que Antioquia (88.2),
pero una mayor incidencia (13.1 vs. 10.9), lo que sugiere un aumento reciente
de nuevos casos. No se reportan datos locales sobre VIH ni leucemia pediatrica,
lo que limita el analisis y evidencia la necesidad de fortalecer el sistema de
vigilancia para eventos de alto costo.
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Tabla 24. Tabla 29. Semaforizacion y tendencia de los eventos de alto costo, San Andrés de
Cuerquia, Antioquia 2024.

Comportamiento

Evento Antioquia San Andrés de

Cuerquia 228588 8
o~ ~ o~ o~ ~ o~ o~ o~
Prevalencia en Diagnosticados de la enfermedad renal
cronica en fase cinco con necesidad de ferapia de
restitucion o reemplazo renal por 100.000 habitantes (afio 882 ey 2N s
2024)
Tasa de incidencia de enfermedad renal crénica en fase
cinco con necesidad de terapia de restitucion o reemplazo 10,9 13,1 e
renal por 100.000 habitantes (afio 2024)
Taﬂsa de incidencia de VIH notificada por 100.000 afiliados 39,0 00 N - - AN
(afio 2024)
Tasa de incidencia de leucemia aguda pediatrica mieloide 13 00
(menores de 15 afios) (afio 2023) ! !
Tasa de incidencia de leucemia aguda pediatrica linfoide 44 00

(menores de 15 afios) (afios 2023)

Fuente: SISPRO-MSPS-RIPS

3.2.5 Morbilidad de eventos precursores

En el ano 2024, San Andrés de Cuerquia presenta una prevalencia de diabetes
mellitus del 3.1% vy de hipertension arterial del 9.9%, ambas inferiores al
promedio departamental de Antioquia (4.5% y 14.7%, respectivamente), lo que
sugiere una menor carga de enfermedad crénica en el municipio; sin embargo,
es necesario evaluar la calidad del registro, el acceso al diagnodstico y el
comportamiento histérico para interpretar adecuadamente estas cifras en el
contexto del ASIS.

Tabla 25. Eventos precursores del Municipio de San Andrés de Cuerquia, Antioquia 2017-2023

Comportamiento

San
Evento Antioquia Andrés de
Cuerquia & & 2 &8 5§ & & &
[=] (=] [=] (=] [=] (=] (=] (=]
o o o (3] o o o (3]
Prevalencia de diabetes mellitus (afio 2024) 45 3.1 N2 A N N A AR
Prevalencia de hipertensian arterial (afio 2024) 14,7 99 N2 A N N A AR
Fuente: SISPRO-MSPS-RIPS
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3.2.6 Morbilidad de eventos de notificacion obligatoria

Semaforizacion de los eventos de notificacion obligatoria

Al analizar los eventos de interés en salud publica que requieren vigilancia y
control correspondientes al Municipio de San Andrés de Cuerquia, que todos los
eventos tienen una diferencia significativa positiva con relacién al departamento.

Tabla 26. Tabla de semaforizacion de los eventos de notificacién obligatoria del Municipio de
San Andrés de Cuerquia, Antioquia, 2008-2023

| Comportamiento |

wnw o
-

EEEEEE

San Andrés de

Cuerquia
d &

Evento Antioquia

[l [-]

mﬂ

nﬂ]
mﬂ
m12
ET“’
HZO
m21
nzz
[“L‘PZS

113 -
DESNUTRICION

AGUDAEN 2168
MENORES DE 5

ANOS

300 -

AGRESIONES

POR ANIMALES
POTENCIALMENT 19051

E
TRANSMISORES
DE RABIA

340 - HEPATITIS B 275

343 -

HIPQTIROIDISMO 86
CONGENITO

348 - INFECCION
RESPIRATORIA

AGUDA GRAVE

IRAG INUSITADA

356 - INTENTO DE

sSuUICIDIO

370-

INTOXICACION 4284
POR FARMACOS

414 -

INTOXICACION

POR 1188
SUSTANCIAS

PSICOACTIVAS

459 - CANCER

INFANTIL

549 -

MORBILIDAD

MATERNA

EXTREMA

560 -

MORTALIDAD

PERINATAL Y 800
NEONATAL

TARDIA

850 -

VIH/SIDAMORTAL 2976
IDAD POR SIDA
875-VCM, VIF,
VSX

6818

6286

153

3780

24602 - - - - 7 N 7 7 M N 2 2 7 N - 7

Fuente: SISPRO-MSPS-RIPS
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3.2.7 Morbilidad poblacion migrante
Atenciones en salud de la poblacion migrante

Para el ano 2024 para el municipio de San Andrés de Cuerquia segun cifras
entregadas por la SSSA en el municipio de se cuenta con 24 migrantes
atendidos, solo se cuenta con afiliacion al régimen contributivo 6 personas,
subsidiado 11, atendidos particular 3, no afiliados 2 y otro 2.

Tabla 27. Atenciones en salud de Poblacion Migrante al Municipio de San Andrés de Cuerquia,

2024

Regimen de afiliacion Antioquia % Municipio %
Caontributivo 45302 29,0 ] 25,0
Subsidiado 45083 28,9 1 45,8
No afiliada 16177 10,4 2 8,3
Particular 29906 19,2 3 12,5
Otro 17207 11,0 2 8,3
En desplazamiento con afiliacion
al regimen contributivo 569 0,4 0,0
En desplazamiento con afiliacion
al régimen subsidiado 348 0,2 0,0
En desplazamiento no asegurado 1518 1,0 0,0
Sin dato 0 0,0 0,0
Total de migrantes atendidos 156110 100 24 100

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Afiliacion en salud de la poblacion migrante

Figura 32. Atenciones en salud de Poblacion Migrante al Municipio de San Andrés de Cuerquia,

2024
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Atenciones en salud poblacién migrante - seguin régimen de afiliacion
Afio

5in dato

En desplazamiento no asegurado |
En desplazamiento con &filiacian al régimen
subsidiado

En desplazamiento con sfiliacion al régimen |
contributivo

Otro
H Antioquia

~ E Municipic
Particular

Régimen de afiliacion

No afiliada

Subsidiado W
Contributivo W

U U U U
o 10000 20000 30000 40000 50000

Total de atenciones

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

3.2.8 Conclusiones de morbilidad

e Para el afio 2024 en el municipio de San Andrés de Cuerquia se observéd
que las enfermedades no trasmisibles son la principal causa de
morbilidad, principalmente en el grupo de edad de las personas mayores.

e Las principales causas de morbilidad por subgrupo de casusas en las
enfermedades no transmisibles, tanto para hombres como para mujeres
fueron las infecciones respiratorias.

e Para las condiciones materno — perinatales en el Municipio de San Andrés
de Cuerquia para el afio 2024 la principal causa de consulta tanto en
hombres como en mujeres fueron las Condiciones maternas.

e Para las enfermedades no transmisibles en el afo 2024 la principal causa
de consulta en ambos sexos fueron las enfermedades cardiovasculares.

e En el municipio de San Andrés de Cuerquia para el afio 2024 se tiene que
las principales de causas de morbilidad por lesiones tanto en hombres
como en mujeres son los traumatismos, envenenamientos u algunas otras
consecuencias de causas externas.

e En el municipio de San Andrés de Cuerquia, se observa que la primera
causa de morbilidad en salud mental para el afo 2024 fueron los
trastornos mentales y del comportamiento.

e San Andrés de Cuerquia muestra una incidencia creciente de enfermedad
renal cronica fase 5, lo que exige reforzar las acciones de prevencion y
diagndstico oportuno, mientras que la ausencia de datos sobre VIH y
leucemia pediatrica evidencia debilidades en el sistema de vigilancia.

(@)
Centro Administrativo Departamental Jose Maria Cordova (La Alpujarra) icontec
Calle 42 B No. 52 - 106 - Linea de Atencion a la Ciudadania: 604 409 9000
Medellin - Colombia. SC4887-1




&)

Salud GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Republica de Colombia

e San Andrés de Cuerquia podria tener una carga cronica mas baja que el
promedio departamental, pero se requiere fortalecer los sistemas de
informacidn y vigilancia para validar esta tendencia y orientar
adecuadamente las acciones en salud publica.

e Para el afio 2025 para el municipio de San Andrés de Cuerquia segun
cifras entregadas por la SSSA en el municipio de se cuenta con 24
migrantes atendidos, solo se cuenta con afiliacién al régimen contributivo
6 personas, subsidiado 11, atendidos particular 3, no afiliados 2 y otro 2.

3.3 Analisis de la cartografia social en la priorizacion de los efectos
de salud

La cartografia social en salud desarrollada de forma participativa en San Andrés
de Cuerquia permitid recoger las percepciones, vivencias y prioridades de la
comunidad, ofreciendo una visidén integral de los factores que inciden en su
bienestar. Este ejercicio fue clave para comprender las causas estructurales que
afectan la calidad de vida, destacando problematicas como el deterioro de la
salud mental, vinculado al consumo de sustancias psicoactivas, violencia
intrafamiliar y de género, estigmatizaciéon de poblaciones vulnerables y limitada
respuesta institucional. Esta situacion repercute negativamente en la cohesion
social, la dinamica familiar y la productividad individual.

Asimismo, se identific6 como prioridad la desnutricidn y los malos habitos
alimenticios, asociados al aumento de enfermedades cardiovasculares y otras
comorbilidades. La dificultad para acceder a una canasta basica familiar,
derivada de la falta de empleo digno y estable, agrava esta problematica y
compromete la salud general de la poblacion. En el ambito ambiental, la
contaminacidon de cuerpos de agua por vertimiento de residuos genera riesgos
sanitarios, como la proliferacion de vectores transmisores de enfermedades vy la
afectacién de fuentes de agua potable, lo que representa una amenaza directa
para la salud publica.
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El diagndstico también evidencid barreras estructurales que enfrentan
poblaciones vulnerables, como personas con discapacidad y jovenes. La falta de
infraestructura accesible limita la inclusidon social, mientras que el embarazo
adolescente genera desercidon escolar y mayor vulnerabilidad. Se observé
ademas una inequidad en el acceso a programas sociales, debido a que el censo
no refleja adecuadamente las condiciones locales, dificultando la focalizaciéon de
intervenciones.

En cuanto a la infraestructura en salud, se reportaron deficiencias en el Hospital
Gustavo Gonzales Ochoa y el cierre de los cuatro puestos de salud rurales, lo
gue restringe el acceso a atencidn primaria. La escasez de personal capacitado
afecta la calidad y oportunidad de los servicios, y compromete la proteccién de
datos sensibles de los pacientes. Finalmente, se identifico una baja participacién
tanto de la comunidad como de las autoridades en los procesos de diagndstico
y seguimiento, lo que limita el impacto de las politicas publicas. Esta situacién
plantea la necesidad urgente de fortalecer los mecanismos de participacion
ciudadana vy articulacién institucional para avanzar hacia un desarrollo social y
sanitario mas equitativo y sostenible.
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4. 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 - 8
PAGINAS

El municipio de San Andrés de Cuerquia presenta un conjunto de problematicas
sociales y ambientales que inciden de manera directa en las condiciones de salud
de su poblacion. A partir del andlisis de las respuestas institucionales vy
comunitarias consignadas en el Plan de Desarrollo Territorial, se evidencia una
estructura de intervencion predominantemente sectorial, liderada por la
Direccidn Local de Salud y la ESE Hospital Gustavo Gonzalez Ochoa, con escasa
participacion de organizaciones no gubernamentales. Esta situacion configura un
escenario de atencién fragmentada, donde la capacidad de respuesta depende
en gran medida de la articulacion comunitaria y del alcance operativo de las
entidades publicas.

Uno de los nucleos criticos identificados corresponde a la persistencia de
violencia intrafamiliar, de género y sexual, fendmeno que afecta la convivencia
y el bienestar psicosocial de los habitantes. Las acciones institucionales se han
orientado hacia la promocién de espacios educativos, atencidn psicosocial y
campafias de sensibilizacién, sin embargo, la ausencia de actores no
gubernamentales limita la posibilidad de generar redes de apoyo sostenibles. La
comunidad ha sido convocada como agente activo en la transformacion, aunque
persisten desafios en la consolidacion de mecanismos de denuncia y proteccion
gue garanticen una atencion integral.

En las zonas rurales del municipio se registra una alta incidencia de
enfermedades transmitidas por agua contaminada, producto de la carencia de
sistemas adecuados de acueducto y alcantarillado. La implementaciéon de pozos
sépticos y filtros ha sido una estrategia comunitaria relevante, complementada
por jornadas educativas sobre higiene y manejo seguro del agua. No obstante,
la falta de acompafiamiento técnico especializado y la limitada cobertura de
infraestructura basica continlan siendo factores de riesgo. Las juntas de
acueducto veredal han asumido un rol de mediacién, aunque se requiere una
mayor inversidn publica para garantizar condiciones sanitarias dignas y
sostenibles.

El manejo de residuos sdlidos representa otro foco de afectacién ambiental con
implicaciones directas en la salud publica. Las campafas de educacion sobre
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reciclaje y separacion de residuos han sido promovidas desde la alcaldia
municipal, pero no se registra participacion activa de entidades no
gubernamentales ni de actores privados. La comunidad ha respondido con
jornadas de limpieza y apropiacién de entornos saludables, aunque se requiere
una estrategia mas robusta que incluya incentivos, seguimiento vy
fortalecimiento institucional para lograr cambios sostenibles en el
comportamiento ambiental. La articulacién con el sector ambiental ha sido
incipiente y demanda una mayor coordinacién intersectorial.

Las barreras de accesibilidad para personas en situacién de discapacidad
configuran una problematica estructural que limita su inclusiéon social y el
ejercicio pleno de sus derechos. Las acciones de sensibilizacion desarrolladas por
la Direccién Local de Salud han generado espacios de reflexidn, pero no se
evidencian programas especificos ni alianzas estratégicas que garanticen la
eliminacion progresiva de dichas barreras. La ausencia programas con enfoque
diferencial en discapacidad en el territorio refleja una brecha en la atencién, lo
gue exige una revisidn de las politicas locales de inclusién y accesibilidad, asi
como el fortalecimiento de la participacién de estos grupos en los escenarios de
planeacion territorial.

La incidencia de enfermedades transmisibles como gripe, EDA, IRA y VIH/SIDA
se mantiene como un desafio sanitario relevante. Las campanas educativas
sobre higiene, vacunacion y habitos saludables han sido implementadas con
apoyo institucional, sin embargo, el subregistro de casos relacionados con
VIH/SIDA, derivado del estigma social, limita la efectividad de las estrategias de
deteccidn temprana. La comunidad ha participado en jornadas de pruebas
rapidas, aunque se requiere una mayor capacitacion del personal de salud en el
manejo de indicadores sensibles y en la promocion de entornos libres de
discriminacion.

La salud mental ha mostrado un deterioro progresivo, asociado al consumo de
sustancias psicoactivas, el alcohol y el debilitamiento de los vinculos
comunitarios. Las acciones contempladas en el PIC incluyen talleres
psicoeducativos, acompafiamiento psicosocial y formacion de redes de apoyo,
sin embargo, la cobertura sigue siendo limitada y no se cuenta con actores que
fortalezcan la atencién clinica. El Comité de Salud Mental y la Comisaria de
Familia han asumido funciones de orientacién, aunque se requiere una estrategia
intersectorial que articule educaciéon, salud y cultura para abordar esta
problematica desde un enfoque preventivo y restaurativo.
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5. CAPITULO V: PRIORIZACION DE LOS PROBLEMAS Y
NECESIDADES SOCIALES DE LA SALUD EN EL TERRITORIO - 15
PAGINAS

El proceso de priorizacién de los problemas socio-sanitarios en el municipio de
San Andrés de Cuerquia se desarrolld mediante la aplicacién de la metodologia
planteada por el ministerio de salud que permitié valorar de forma sistematica
la magnitud, pertinencia social, trascendencia, factibilidad y viabilidad de cada
situacion identificada. Esta metodologia se fundamentd en criterios técnicos,
econdmicos, politicos, institucionales y comunitarios, con el propdsito de
establecer un orden de intervencidn que responda a las necesidades reales del
territorio. La informaciéon fue consolidada a partir de fuentes locales,
diagndsticos participativos y registros institucionales, lo que permitié construir
una visién integral de los factores que afectan la salud colectiva.

Los resultados obtenidos evidencian que la problematica con mayor puntaje
corresponde a la alta incidencia de violencia intrafamiliar, de género, sexual y
social, la cual alcanzd un total de diecinueve puntos. Este resultado se explica
por la elevada magnitud del fendmeno, su impacto directo en la calidad de vida
de las personas, la afectacion intergeneracional y la demanda social expresada
por diversos actores comunitarios. La trascendencia de esta situacion se refleja
en su capacidad de alterar el tejido social y generar consecuencias psicosociales
profundas, mientras que la factibilidad de intervencién se encuentra
condicionada por la limitada presencia de organizaciones especializadas y la
necesidad de fortalecer la articulacidn institucional.

En segundo nivel de prioridad se ubican seis problematicas que obtuvieron
diecisiete puntos cada una. Estas incluyen la falta de agua potable y
alcantarillado en la zona rural, el manejo inadecuado de residuos sdlidos, las
barreras de accesibilidad para personas con discapacidad, la alta incidencia de
enfermedades transmisibles, el deterioro de la salud mental y el consumo de
sustancias psicoactivas. La puntuacion elevada en estas categorias responde a
su alta pertinencia social y trascendencia, asi como a la posibilidad de ser
abordadas desde el Plan de Desarrollo Territorial. No obstante, la viabilidad
técnica y politica presenta limitaciones, especialmente en lo relacionado con la
cobertura de infraestructura basica y la ausencia de actores no gubernamentales
que acompafien los procesos.
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Las problematicas que obtuvieron dieciséis puntos, como los embarazos a
temprana edad, las enfermedades cronicas y la presencia de grupos al margen
de la ley, también reflejan una alta relevancia en el contexto local. En estos
casos, la puntuacién se vio afectada por la baja factibilidad de intervencion en
zonas rurales y por la dificultad de implementar acciones sostenidas en
contextos de inseguridad. La valoracién de estas situaciones pone en evidencia
la necesidad de fortalecer las capacidades institucionales y comunitarias para
garantizar el acceso equitativo a servicios de salud y educacidn, asi como para
promover entornos protectores para la infancia y la adolescencia.

Las categorias con menor puntaje, como el desconocimiento sobre protocolos de
gestion del riesgo, las deficiencias en la atencidn en salud por falta de personal,
los accidentes de transito y la desconfianza institucional, obtuvieron entre once
y quince puntos. Aunque estas problematicas presentan una afectacién
significativa en la vida cotidiana de la poblacién, su baja puntuacién se relaciona
con la limitada percepciodn social de urgencia, la escasa demanda organizada y
la dificultad de implementar soluciones estructurales en el corto plazo. Estos
resultados sugieren la necesidad de desarrollar estrategias de sensibilizacion,
formacién comunitaria y fortalecimiento de la gobernanza local para mejorar la
respuesta ante emergencias y fomentar la participacién ciudadana.

En términos generales, el analisis interpretativo del proceso de priorizacién
permite concluir que las categorias con mayor puntaje se caracterizan por su
alta visibilidad social, su impacto directo en la salud fisica y mental de la
poblacion, y por la existencia de una base institucional que, aunque limitada,
ofrece posibilidades de intervencion. Los factores que influyeron en los
resultados incluyen la disponibilidad de informacidn, la capacidad técnica de los
actores locales, la articulacion intersectorial y el reconocimiento comunitario de
las problematicas. Este ejercicio constituye un insumo fundamental para la
planificacion en salud, orientando la asignacién de recursos y la formulacion de
politicas publicas que respondan a las realidades del territorio.
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Tabla 28. Problemas priorizados en salud San Andrés de Cuerquia, 2025

Problemas Priorizados/ Nicleos de Inequidad

Puntaje total
priorizacion

En el Municipio de San Andrés de Cuerquia se tiene una alta incidencia de
violencia intrafamiliar, de género, violencia sexual y social.

19

En el area rural del Municipio de San Andrés de Cuerquia no cuenta con
agua potable ni alcantarillado lo que genera problemas de enfermedades
trasmisibles.

17

El Municipio no cuenta con un adecuado manejo de las basuras

17

En el municipio prevalecen las barreras de accesibilidad para las personas en
situacion de discapacidad

17

Los habitantes del Municipio de San Andrés de Cuerquia presentan una alta
incidencia en enfermedades transmisibles como Gripe, EDA, IRA, en lo
relacionado con el VIH/SIDA afirman tener subregistro por los Tabu y
estigma social

17

La comunidad presenta un deterioro de la salud mental de manera creciente
en los Ultimos afios asociado al consumo de sustancias psicoactivas, alcohol
y el deterioro de la convivencia social

17

En el Municipio de San Andrés de Cuerquia se presentan una incidencia de
embarazos a temprana edad.

16

La comunidad presenta una alta incidencia de enfermedades crénicas como
diabetes, hipertension, obesidad y demas comorbilidades asociadas a los
malos habitos alimenticios y al sedentarismo

16

En el Municipio de San Andrés de Cuerquia se tiene presencia de grupos al
margen de la ley, lo que genera una limitacion para la ejecucion de los
programas de PIC y EBAS principalmente en la zona rural.

16

La comunidad presenta una falta de conocimiento sobre los protocolos de
gestion del riesgo en salud, lo que limita su capacidad de respuesta ante
situaciones de emergencia.

15

Se ha realizado mantenimiento en cuanto a la mejor en la infraestructura del
ESE hospital, sin embargo, la atencion en salud sigue siendo deficiente ya
gue no se cuenta con el personal suficiente, ademas se cuenta con cuatro
sedes en la zona rural las cuales no esta habilitadas.

15

El municipio presenta una alta incidencia de accidentes de transito, lo cual
representa un riesgo significativo para la salud y seguridad de la poblacion

11

La comunidad del Municipio de San Andrés de Cuerquia carece de confianza
en la institucionalidad y por ende es apatica a participar en los diferentes
espacios y comités

11

Fuente: Elaboracion propia.

Centro Administrativo Departamental Jose Maria Cordova (La Alpujarra)

Calle 42 B No. 52 - 106 - Linea de Atencion a la Ciudadania: 604 409 9000
Medellin - Colombia.

©

150 9001

SC4887-1




¢

Salud GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Republica de Colombia

6. 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
ATENCION PRIMARIA EN SALUD - APS - 5 PAGINAS

El analisis de las matrices priorizadas en el capitulo VI del ASIS de San Andrés
de Cuerquia 2025 permite identificar con claridad los nucleos de inequidad
sociosanitaria que afectan de manera estructural a la poblacién del municipio.
Cada uno de estos nucleos ha sido vinculado a transformaciones esperadas o
actividades sectoriales e intersectoriales, enmarcadas dentro de los ejes
estratégicos del Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031. Esta articulacion
evidencia un esfuerzo por integrar la planeacion territorial con los lineamientos
nacionales, reconociendo la diversidad de determinantes sociales, ambientales
y culturales que inciden en la salud colectiva.

Uno de los aspectos mas relevantes se encuentra en la apuesta por fortalecer la
Atencién Primaria en Salud como eje articulador de las acciones del sistema. Se
destaca la necesidad de consolidar redes integrales e integradas territoriales de
salud, con énfasis en la continuidad del cuidado, la participacién comunitaria y
la presencia efectiva de equipos de salud en el primer nivel de atencidn. Esta
orientacién responde a la urgencia de garantizar el acceso equitativo a servicios
de salud resolutivos, especialmente en zonas rurales y dispersas, donde
histéricamente se han concentrado las brechas de atencidn.

En el eje de determinantes sociales de la salud, se resalta la importancia de
transformar las condiciones estructurales que perpetian la inequidad. Las
matrices priorizadas sefialan la necesidad de generar entornos econdmicos y
sociales favorables para la salud, mediante intervenciones intersectoriales que
promuevan la movilizacidn social, la organizacion comunitaria y la participacion
activa de los actores locales. Esta perspectiva reconoce que la salud no puede
abordarse de manera aislada, sino que requiere una accién coordinada entre
sectores como educacién, vivienda, empleo y medio ambiente.

Otro hallazgo significativo se relaciona con la gestion del conocimiento en salud
publica y la soberania sanitaria. Se plantea como prioridad el fortalecimiento de
capacidades locales para la produccién, andlisis y uso de informacidn
estratégica, asi como la promocién de procesos de investigacion e innovacion
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tecnoldgica en salud. Esta linea de accién busca reducir la dependencia externa
y fomentar una toma de decisiones informada, contextualizada y basada en
evidencia, lo cual resulta fundamental para enfrentar desafios emergentes como
pandemias, desastres naturales y el cambio climatico.

Finalmente, se identifica un compromiso explicito con la equidad de género, el
reconocimiento de la diversidad étnica y cultural, y la inclusién de poblaciones
histéricamente marginadas. Las estrategias propuestas apuntan a garantizar el
respeto por los saberes ancestrales, la participacién efectiva de comunidades
indigenas, campesinas y LGBTIQ+, Yy la construccion de respuestas
institucionales que reconozcan las particularidades territoriales. Esta orientacion
ética y politica fortalece la gobernanza en salud publica y promueve un modelo
de atencion mas justo, intercultural y centrado en las personas.
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Anexos.
Carpeta comprimida
1. Cartografia Social: fotos, bitacora

2. Infografia
3. Anexos de los capitulos IV, V y VI.
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