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INTRODUCCION

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
descripcion de dafios y problemas de salud, asi como de sus determinantes, sean
estos de competencia del sector salud o de otros sectores. Ademas, facilitan la
identificacion de necesidades y prioridades sanitarias, asi como el disefio de
intervenciones, programas y proyectos en el marco de la 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 gestién 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
gestion territorial en salud.

En concordancia, el Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 establece una
hoja de ruta para avanzar en el mejoramiento de la salud de la poblacion en un
contexto atravesado por inequidades y retos emergentes. Bajo este marco, el
analisis de situacién 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

Para la elaboracién del documento ASIS del municipio de San Vicente
Ferrer, 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 empleé la informacion del
periodo 2015-2024, proveniente de las estadisticas vitales (nacimientos y
defunciones) consolidadas por el Departamento Administrativo Nacional de
Estadistica (DANE).

Respecto a la morbilidad, se analizaron los Registros Individuales de Prestacion
de Servicios (RIPS) del periodo 2015-2024, 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 2015 y 2023, a partir de los indicadores
calculados y entregados por el MSPS al ente territorial.

La presentacidén 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 célculo en Excel.

En el componente participativo, se desarrollaron escenarios orientados a
consolidar e integrar informacién cuantitativa y cualitativa, con el propdsito de
explicar los principales problemas y necesidades en salud del territorio. Para ello,
se aplico la técnica de investigacion accidén-participativa bajo la metodologia de
cartografia social, lo que permitidé construir un panorama desde la realidad de
las comunidades y priorizar los efectos en salud identificados en el proceso.
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ASIS: Analisis de la Situacion de Salud
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MSPS: Ministerio de Salud y Proteccién Social
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OMS: Organizacidon Mundial de la Salud

OPS: Organizacién Panamericana de Salud

RIPS: Registro Individual de la Prestacion de Servicios
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para los Programas Sociales.
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TB: Tuberculosis
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1. CAPITULO I: CONFIGURACION DEL TERRITORIO

El Municipio San Vicente Ferrer estd ubicado en el oriente Antioquefio, se
encuentra localizado en la Cordillera Central Antioquefa, a una altura de 2.150
metros sobre el nivel del mar, con una extensién territorial de 243 Km? de los
cuales 1.7 km corresponden al area urbana de este Municipio.

1.1 Contexto territorial
1.1.1 Localizacion

El Municipio San Vicente Ferrer ubicado en el oriente Antioquefio, se encuentra
localizado en la Cordillera Central Antioquefia, a una altura de 2.150 metros
sobre el nivel del mar, con una extension territorial de 243 Km? de los cuales
1.7 km corresponden al area urbana de este Municipio; limita por el occidente
con los municipios de Guarne y Rionegro, por el norte con los municipios de
Concepcidn y Barbosa, por el sur con Marinilla y por el oriente con el Pefol.

La parte rural es de minifundios que derivan su sustento diario de las labores
agricolas; esta dividido en 38 veredas las cuales se agrupan en nueve 9 centros
zonales cuenta con una temperatura aproximadamente de 17°C, contando hasta
el momento con una poblacion estimada de 16.509 habitantes (anuario
estadistico 2011). Cuenta con una malla vial que comunica entre si todas las
veredas y hacia los municipios vecinos.

Es un municipio productor de cabuya, con una rica historia ligada a esa cultura
del fique. En el recorrido rural sobresale la piedra de Pefiolcito, un monolito de
similar aspecto al del Pefion de Guatapé, aunque mas pequefo. En el area
urbana, su conservada arquitectura permite ver imdagenes que evocan la
Antioquia de principios del siglo XX.

Con respecto a la siguiente informacidon que encontramos en la tabla se halla
que el Municipio tiene la mayor extension territorial en la zona rural, la cual es
mas de un 99%.
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Tabla 1. Poblacién del Municipio San Vicente Ferrer de acuerdo con urbana y rural

Municipi Extension urbana Extension rural Extension total
unicipio

g Extension Porcentaje Extension Porcentaje Extension Porcentaje
San Vicent
F e::er cente 1.7 K 0,69% 241,3 K 99,31% 243 ki 100%

Fuente: www.sanvicente-antioguia.gov.co

Mapa 1. Divisién Politica administrativa y limites, San Vicente Ferrer.
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Fuente: https://antioquia.gov.co/index.php/san-vicente

El Municipio de San Vicente Ferrer se encuentra ubicado a 14km de la autopista
Medellin — Bogotd, a unos 15 minutos aproximadamente, cuenta con 39 veredas,
la mayoria de su poblacién es rural y su extension también. La zona rural del
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municipio cuenta con transporte terrestre con carreteras destapadas, su vereda
mas lejana se llama San José y se encuentran a 2 horas aproximadamente de la
poblacién urbana y la vereda mas cercana es el Alto de la Compaiiia la cual
queda a 5 min de la cabecera municipal.

Cabe resaltar que el Municipio de San Vicente Ferrer, aunque no cuenta con
carreteras pavimentadas hacia sus veredas, tiene unas vias de comunicacion
accesibles a los municipios lindantes, contando ademas con un excelente estado
fisico lo que permite una reduccion en el tiempo de traslado a cada vereda.

Cuenta con carretera destapada intermunicipal que conecta al municipio de San
Vicente Guarne, por la vereda Ovejas, aunque también se puede acceder por la
vereda Chaparral; también se cuenta con carretera destapada que conecta al
municipio con El Penol por la vereda la Honda o Pefolcito.

1.1.2 Relaciones de la sociedad y el ambiente en el territorio

Se encuentra ubicado en la subregion del oriente antioquefio, a una altura de
2.150 metros sobre el nivel del mar, con un relieve predominantemente
montafioso.

Mapa 2. Relieve, hidrografia, zona de riesgo del municipio San Vicente Ferrer
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Hidrografia

San Vicente esta bajo la influencia del Rionegro, Rio aburra y Rio Nare, ademas
de la influencia del cafién del rio Porce y la cuenca media del Nare.

Se conforma principalmente por el subsistema hidrografico, compuesto a su vez
por cuencas abastecedoras de acueductos veredales, bocatomas, rondas
hidricas y areas de protecciéon hidrica a corrientes y nacimientos de agua.
Subsistema de especial importancia por el servicio ecosistémico de
aprovisionamiento y regulacidon hidrica. La siguiente tabla, relaciona las
principales fuentes hidricas del Municipio.

Tabla 2. Principales fuentes hidricas San Vicente Ferrar, 2025.

FUENTE ORDEN
Rio Negro
Quebrada Piedra Gorda
Quebrada Penol cité
Quebrada El Salado
Quebrada La Compaiiia
Quebrada La Magdalena
Quebrada Las Frias
Quebrada Pantanillo
Quebrada Ovejas
Quebrada La Honda
Quebrada La Porquera
Quebrada San Antonio
Quebrada Chaparral
Quebrada San Nicolas
Quebrada La Bautista
Quebrada Caliche
Quebrada San Ignacio
Quebrada Jiquimal
Quebrada Chorro Claro
Quebrada El Guarguero
Quebrada Careperro
DEMAS AFLUENTES

O R R IR R R BB B BREBNONNNNRNNRNNNDQ

Fuente: Construccion propia PBOT
Zonas de riesgo

Para el area urbana de San Vicente Ferrer, predomina el riesgo bajo. Las zonas
asociadas a riesgo bajo se encuentran asociadas a las llanuras aluviales de las
quebradas La Palma y El Salado y algunos afluentes menores, ocupa el 25 % de
la cabecera municipal. Las zonas asociadas a riesgo bajo ocupan el 70% del area
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urbana, zonas de pendientes suaves a moderadas, colinas de cima redondeada
y estan asociadas a algunas terrazas aluviales de los fluentes que cruzan la zona.
Las zonas con riesgo medio se encuentran asociadas a areas con pendientes
moderadas a altas, son zonas condicionadas a tratamientos civiles, en la
cabecera municipal, hay pocos lugares asociados a este tipo de riesgo. Las areas
con condicion de riesgo son segmentos del municipio en donde existe una alta
probabilidad de afectacién por ocurrencia de un proceso de remocion en masa,
debido a la baja resiliencia de los habitantes, la ubicacién de la vivienda. Son
depdsitos ubicados en zonas de altas pendientes, en las cuales no existe una
cultura de prevencién y presentan afectaciones a infraestructura vy
asentamientos humanos. La siguiente tabla muestra las areas en condicién de
las zonas de riesgo en la zona urbana, el area tiene incluidas tanto las zonas
urbanas como de expansion.

1.1.3 Accesibilidad geografica

Tabla 3. Tiempo de traslado, tipo de transporte y distancia en kildmetros, Municipio San Vicente
Ferrer 2025

MUNICIPIOS TIEMPO DISTANCILA TIPO DE Via
1.EL POTRERC 10 min 3 km DESTA
2.LA PERA 15 min 5 ko DESTA X
3.LAS HOUAS A0 nmin 11 ko DESTAPADAS
4. LA COMPARIA ARSI . 5 ko CESTAPADA

15 mdn

5.ALTC DE LA COMPAR LA 5 i 3 km Z"""'V'MEN Tab
§.PERFPETUD SOCORRO 15 man 5 ko DESTAPADA
7.SAMN ISIDRO 2 min 5 kan Z'A'V'ME”TAD
8. CHAFPARRAL 20 mnar 10 ko DESTAFRPADA
o LA POROQUERA 10 nndn: o K Z'A'VIMEN TAD
10 .SANTA RITA 40 min 12 ko
11 EL CORAL 30 nndn 10 ko
12 5N NICOLAS 30 nndn o K
13 CRUCES 40 min 13 kmn
14 LA ENEA 10 nndn 5 kmn
15 OVEJAS G0 man 16 ko .
18 . GUAMITO S0 mar 19 ko DESTAFRPADA
17 _SAN IGNACIHD G0 man 16 ko DESTAFRPADA
12 CANTOR G0 mar 16 ko DESTAFRPADA
18.EL CALVARIO 40 man 10 ko
20.GUACIRU 20 marn 5 ko
21.LA TRAVESLA 10 man 4 kamn
22.5AMN CRISTOBAL 20 marn 2 km X
23.EL PORVEMNIR 30 min 12 ko DESTAPADAS
24.EL CARMELC A0 nmin 15 ko =
25.CORRIENTES S0 min 18 ko s
26.EL CAMNELD A0 nmin 12 ko s
27 LA MAGDALEMNA 30 min 10 ko A
28 MONTEGRANDE A0 nin 13 ko A
29.5AMN JOSE S0 min 18 ko A
3I0.LAS FRIAS A0 nin 12 ko =
31.SANTA ISABEL 50 min 47 ko =
32 POTRERITO FO nndn 20 kmn (e
FIB FEROCLCITO G0 nndn 16 kmn
34 GulAamMmalL G0 nndn 16 kmn
35 PIEDRAGOR DM 55 nin 14 ko v
A6 LA CABARLA 55 man 14 ko DESTAFRPADA
37 LA HOMNDWA 30 mnary 7 ko DESTAFRPADA
32 LA FLORESTA 20 mnar 5 ko DESTAFRPADA
3D SANTANA 20 i 5 kan DESTAPADS

Fuente: secretaria de salud y Proteccidn Social Municipal
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Tabla 4. Tiempo de traslado, tipo de transporte, distancia en kilémetros desde el municipio de
San Vicente Ferrer hacia los municipios vecinos de Rionegro y Medellin.

. Municipio Distancia en Ifl!olmetros Tipo de tm,“s,p,(me entre Tiempo estimado de traslado entre el
Municipio . entre el municipio y el el municipio y el L L .
Vecino i . s . municipio al municipio vecino
municipio vecino municipio vecino
Horas Minutos
SAN VICENTE FERRER Medelin 48 km Terresire 1 15
SAN VICENTE FERRER Rionegro 23 km Terresire 0 40

GUarne 1.1 km

Santuario 17,5 km
Guatapé 206 kn

Bello 5.1 km

La Ceja 29,2 km

Municipios vecinos de San Vicente

Marinilla 1.1 km

Girardota

El Retiro z0.4 km

San Pedro de los Milagros z:.5 km

Fuente:

Pagina web, Municipios de Colombia

Mapa 3. Vias de comunicacion del Municipio San Vicente Ferrer 2025

Mapa No. 67414407

> TERRITORIAL

o

" TRANSPOR

PROYECTOS DE INFRAESTRUCTURA VIAL
v o e
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1.2 Contexto poblacional y demografico

El municipio de San Vicente Ferrer cuenta con 23.714 habitantes segun
proyeccion estimada DANE a 2025, de los cuales el 52,1%, es decir, 12.358
personas son de sexo masculino y el 47,9% equivalente a 11.356 personas son
de sexo femenino; el 31,6% de los habitantes del municipio residen en zona
urbana, y el 68,4% restante habitan la zona rural.

Densidad poblacional por kilometro cuadrado

La densidad de poblacion es un concepto de geografia que se utiliza para indicar
la relacién que hay entre la cantidad de personas que viven en un territorio y la
extension de éste. Teniendo presente que el municipio de San Vicente Ferrer
cuenta con una extension territorial de 246 km2 y una poblacién de 23.714, se
puede deducir que densidad poblacional es de 96 habitantes por kildmetro
cuadrado.
Densidad = 23.714 = 96,4 Hab./Km?
246

Poblacion por area de residencia urbano/rural

En cuanto a la distribuciéon de la poblacién del municipio el 31,6% de los
habitantes reside en la zona urbana del municipio (7.501 hab), el 68,4%
restante habita en la zona rural (16.213 hab), segun las proyecciones del DANE
para el 2025.

Como se muestra en la tabla 5, la mayor parte de la poblacién reside en la zona
urbana, atribuible posiblemente a que también gran parte del territorio del
municipio estd definido como zona residencial urbana segun el PBOT y ademas
porque un buen nimero de la poblacidon que habita en el municipio no es oriundo,
lo cual tiene impacto en el lugar de residencia ya que se ubican en el casco

urbano.
Tabla 5. Poblacion por area del municipio San Vicente Ferrer 2025
Cabecera municipal Resto Grado de
Total ..
- - urbanizacion
N % N %
7.501 316 16.213 68 4 23714 316
Fuente: DANE 2018
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Grado de urbanizacion

El Municipio de San Vicente Ferrer muestra un grado de urbanizacion del 31,6%,
lo que muestra que es un municipio, donde la mayoria de su poblacidn reside en
areas rurales, los cual a su vez es asociado con la principal fuente de economia
del municipio, que es la agricultura.

Namero de viviendas y hogares

El municipio de San Vicente Ferrer cuenta con aproximadamente 12.386
viviendas construidas, de acuerdo con la estimacion del DANE DE 2018, el 81%
de las viviendas se encuentran construidas predominando el adobe, y
conservando las viviendas mas antiguas su estructura en tapia pisada. En estas
viviendas predominan los pisos de cemento y baldosa, es importante resaltar
gue las condiciones de las viviendas tanto en la zona urbana como rural son
buenas, ya que el municipio invierte recursos en el mejoramiento de estas, en
pro de una mejor calidad de vida y salud de sus habitantes.

El municipio segun el Censo DANE 2018, el municipio de San Vicente Ferrer
cuenta con 8.266 hogares y 12.386 viviendas, de estas viviendas, el 28%
corresponden al area urbana y el 72% al area rural.

Tabla 6. Niumero de hogares municipio de San Vicente Ferrer.

Variable Hogares % Viviendas %
Total 8.266 100% 12.386 100%
Cabecera
. 2.730 33,02 3.502 28,27
municipal
Centro
Fobladoy
5.536 66,98 3.884 71,73
rural
disperso

Fuente: DANE Censo 2018

Poblacion por pertenencia étnica

Segun el DANE, pertenencia étnica Se refiere a la identificacion de las personas
como integrantes de uno de los grupos étnicos, legalmente reconocidos. Los
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criterios de identificacion son: el autorreconocimiento (identidad étnica), la
lengua, usos y costumbres, la territorialidad y los rasgos fisicos.

Por su parte, los grupos étnicos son aquellas comunidades que comparten un
origen, una historia, una lengua, y unas caracteristicas culturales y/o rasgos
fisicos comunes, que han mantenido su identidad a lo largo de la historia como
sujetos colectivos. En Colombia se reconocen legalmente cuatro grupos étnicos:
Indigenas, Afrocolombianos (incluye afrodescendientes, negros, mulatos,
palenqueros de San Basilio), Raizales del archipiélago de San Andrés vy
providencia y Rom o gitano?

Para la poblacion del municipio, segun censo 2018 y la informacién encontrada
en la plataforma del SISBEN (local), predomina la poblacién en la categoria
“Ningun grupo étnico”; vale resaltar que los inicios de la poblacién, es originada
con los indigenas Tahamies y los Catios los primeros pobladores de que se tenga
noticia en estos territorios. Esta comunidad comenzd su vida civilizada como un
asentamiento minero durante el siglo XVI.

En 1759, José y Eusebio Ceballos Rojas, descendientes de conquistadores
espafoles, donaron en esta region los terrenos para construir una capilla. Este
es el afo que ha quedado en los canales como el de la fundacion oficial del
poblado, y los sefiores Ceballos Rojas como sus fundadores. Los vecinos de
entonces encomendaron la fundacién a San Vicente Ferrer, y de ahi el nombre
del pueblo. Igualmente lo encomendaron a Nuestra Sefiora de Chiquinquira, y la
comunidad todavia celebra sus fiestas patronales con ambos iconos catdlicos.

Terminado el auge minero inicial, los pobladores desarrollaron la ganaderia, la
agricultura y el comercio hasta el dia de hoy.

La composicion etnografica del municipio es:

Tabla 7. Poblacion por pertenencia étnica del municipio San Vicente Ferrer 2025

Autoreconocimiento étnico Casos %
Indigena 0 0,0%
Gitano(a) o Rrom 0 0,0%
Raizal del Archipiélago de San Andrés, Providencia y Santa Catalina 0 0,0%
Palenquero(a) de San Basilio 0 0,0%
Negro(a), mulato(a), afrodescendiente, afrocolombiano(a) 37 0,2%
Ningtn grupo étnico-racial 23.677 99,8%
Total 23.714 100%

Fuente: Censo Nacional de Poblacién y Vivienda (CNPV) 2018
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Solo se cuenta con la informaciéon del DNP con 37 personas reconocidas como
poblacion afrodescendiente constituyendo el 0.002%, sin embargo, no cuentan
con visibilidad como poblaciéon agrupada.

Las demas personas del municipio no informan pertenecer a algln grupo étnico
o se clasifican sin grupo.

1.2.1 Estructura demografica

En la Figura, podemos observar la poblacién distribuida por quinquenios segun
sexo y grupos de edad, en una tipica Piramide Poblacional.

La forma de la piramide del municipio de San Vicente Ferrer es regresiva, ya que
presenta el descenso de la fecundidad y la natalidad con un estrechamiento en
su base para el afo 2025 y que aumenta la disminucion para el afio 2030, los
grupos de edad donde hay mayor cantidad de poblacidon esta en la poblacion
joven entre los 20 a los 29 afios y a medida que avanza, se evidencia una
expansién significativa en los grupos de edad entre los 30 a 44 y entre los de 80
y mas la poblacién adulta mayor, ademas del descenso en la mortalidad, se
proyecta que para el ano 2030 la piramide poblacional se siga estrechando en
su base y aumente la poblacién de edades mas avanzadas.

Igualmente se evidencia una capacidad de reproduccién importante teniendo en
cuenta que las mujeres en edad fértil de los 15 a los 44 afios representan el
42,4% (4.815) del total de mujeres del municipio para el 2025, de acuerdo con
la proyeccién seguird en aumento.

A su vez, la poblacién joven ha venido en disminucién desde el afio 2020 al 2025
probablemente por los controles a la natalidad que se promueven a través de
los programas de proteccion especifica y deteccidn temprana, pero también en
parte por la violencia que azota a la poblacidon colombiana también en las
ciudades, bien sea por las muertes violentas o por los desplazamientos que se
presentan tanto por hechos violentos como por la busqueda de mejores
oportunidades laborales y educativas y que en gran parte afecta a la poblacion
joven; esto también se ve reflejado en que la poblaciéon con edades superiores
a los 44 afios, va en aumento debido a que la poblacién en edad media
permanecio sin muchas variaciones y pasé a engrosar los grupos de edad desde
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45 a 59 hasta los 80 y mas; otro factor que influye es el mejoramiento en la
calidad de vida que se da en el municipio.

A todo lo anterior y de acuerdo con la figura, en la Piramide poblacional del
municipio de San Vicente Ferrer, se observa una necesidad de planeacién y
disefio de estrategias locales que promuevan la atencidon e intervencion
multisectorial de la poblaciéon adulta y adulta joven de cara a su proceso de
envejecimiento saludable.

Se observa que para el afo 2025, la poblacion del municipio de San Vicente
Ferrer presenta un mayor porcentaje de habitantes en hombres,
correspondientes al 52,1% de la poblacion.

Segun el diagrama de Pareto, el 80% de la poblacién, se encuentra entre los 0-
54 afos, lo que quiere decir que el municipio cuenta en la actualidad con un
mayor porcentaje de poblacidn joven y econdmicamente activa. El 20% restante,
se ubica en la poblacion mayor de 55 afios.

De acuerdo con la distribucidn de la poblacién, se puede decir, que cada vez
disminuye mas su base y aumenta su cima, por lo que se puede determinar que
la poblacién esta envejeciendo, dato importante para el sector salud; ya que
debe estar preparado y tener en cuenta, que el adulto mayor demanda mayores
servicios de salud; también es importante plantear planes, programas y
proyectos para este tipo de poblacion.

Figura 1. Pirdmide poblacional del municipio San Vicente Ferrer 2020,2025,2030.
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Fuente: Censo DANE 2018
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Otros indicadores demograficos

Tabla 8. Otros indicadores de estructura demografica en el municipio de San Vicente Ferrer,
2020, 2025, 2030

- . Afio

Indice Demografico 2020 2025 2030
Poblacion total 22.763 23.714 24.351
Poblacion Masculina 11.815 12.358 12.678
Poblacion femenina 10.948 11.356 11.673
Relacion hombres:mujer 107.9 108,8 108,86
Razén ninos:mujer 30,9 27 .1 254
Indice de infancia 221 20,3 18,7
Indice de juventud 23,5 21,5 19,5
Indice de vejez 10,9 12,7 15,2
Indice de envejecimiento 492 62,5 81,2
Indice demografico de dependencia 49,3 49 4 51,1
Indice de dependencia infantil 33,1 30,4 28,2
Indice de dependencia mayores 16,3 19,0 229
Indice de Friz 1104 94,0 83,3

Fuente: DANE

Relacion hombres/mujer: En el afio 2020 por cada 108 hombres, habia 100
mujeres, mientras que para el afio 2024 por cada 109 hombres, habia 100
mujeres.

Razon nifos mujer: En el aio 2020 por cada 31 nifios y niflas (0-4afios), habia
100 mujeres en edad fértil (15-49afios), mientras que para el afio 2025 por cada
27 nifios y nifias (0-4afios), habia 100 mujeres en edad fértil.

Indice de infancia: En el afio 2020 de 100 personas, 22 correspondian a
poblacion hasta los 14 afios, mientras que para el afio 2025 este grupo
poblacional fue de 20 personas.

Indice de juventud: En el afio 2020 de 100 personas, 23 correspondian a
poblacion de 15 a 29 anos, mientras que para el ano 2025 este grupo poblacional
fue de 22 personas.

Indice de vejez: En el afio 2020 de 100 personas, 11 correspondian a poblacién
de 65 afos y mas, mientras que para el afio 2025 este grupo poblacional fue de
13 personas.

Indice de envejecimiento: En el afio 2020 de 100 personas, 49 correspondian
a poblacion de 65 afos y mas, mientras que para el afio 2025 este grupo
poblacional fue de 63 personas.

Indice demografico de dependencia: En el afio 2020 de 100 personas entre
los 15 a 64 afios, habia 49 personas menores de 15 afios 6 de 65 afios y mas
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(dependientes), mientras que para el afio 2025 este grupo poblacional fue de 49
personas.

Indice de dependencia infantil: En el afio 2020, 33 personas menores de 15
anos dependian de 100 personas entre los 15 a 64 afios, mientras que para el
afio 2025 fue de 30 personas.

Indice de dependencia mayores: En el afio 2020, 16 personas de 65 afios y
mas dependian de 100 personas entre los 15 a 64 afios, mientras que para el
afo 2024 fue de 19 personas.

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

Figura 2. Poblacién por sexo y grupo de edad de San Vicente Ferrer, 2025
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B Hombres 151 611 1.759 1.815 3.776 2.130 1.835 281
Mujeres 148 601 1.553 1.508 3.307 2.027 1.910 302

Fuente: Censo DANE 2018.

Al analizar la poblacion por sexo, se observa un mayor peso porcentual en los
hombres, que, en mujeres, con una diferencia de 4,2%, correspondiendo el
52,1% en hombres y el 47,9% en mujeres; en ambos sexos, exceptuando los
grupos de edad de 60 a 79 y mas de 80 donde hay mayor cantidad de mujeres;
el grupo de edad que mas poblacidn tiene se encuentra entre los 25 a 44 afios,
edad de poblacién econdmicamente activa, lo que resulta ser positivo para el
municipio y obliga a su vez al desarrollo social y econdmico. El grupo de edad
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que menor porcentaje representa se encuentra en los menores de un afo,
seguido de los de 80 afios y mas.

1.2.2 Dinamica demografica

Tasa de crecimiento natural, tasa de mortalidad, natalidad y migrantes
Las tasas de natalidad, mortalidad y fecundidad son base fundamental para la
implementacion de politicas publicas en salud dirigidas a la poblacion, pues a
través de ellas se observa el comportamiento demogréfico, permitiendo enfocar
y dirigir de manera acertada las actividades de Promocion de la Salud vy
Prevencion de la Enfermedad con miras a mejorar la calidad de vida.

e Tasa de Crecimiento Natural: Para el municipio de San Vicente Ferrer en
el ano 2024 la tasa de crecimiento natural fue positiva (4,5), lo que significa
que el niumero de muertes es menor al nUmero de nacimientos que ocurren
en el municipio. Se observa un aumento en este indicador con respecto al
mismo periodo de 2023 cuando la tasa de crecimiento fue de 4,0.

e Tasa Bruta de Natalidad: En el municipio de San Vicente Ferrer para el afio
2024 nacié 1 nino por cada 1000 habitantes del municipio. Es notable la
disminucidn de este indicador revisando el periodo 2014 - 2024.

e Tasa Bruta de Mortalidad: En el 2024 por cada 1000 habitantes del
municipio de San Vicente, murieron 6 personas por todas las causas
registradas.

En la dindmica demografica, se observa que ha disminuido el ritmo de
crecimiento, por lo que se encuentra reflejado al igual que en la piramide
poblacional un menor numero de nacimientos; lo cual puede ser atribuido a las
campafas realizadas sobre control de natalidad, como uso de métodos de
planificacion familiar y uso de anticonceptivos; otro factor que puede influir es
el cultural, dado que se nota un menor numero de hijos en las familias.
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Figura 3. Comparacién entre las Tasas Brutas de Natalidad y Mortalidad y la Tasa de
Crecimiento natural del Municipio de San Vicente Ferrer 2014 a 2024
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Fuente: SISPRO-DANE-MPS
Otros indicadores de la dinamica de la poblacion

Para 2024 la tasa de fecundidad especifica en mujeres de 10 a 14 afios es de 3
nacimientos por cada 1.000 mujeres en ese grupo de edad, mientras que en
mujeres de 15 a 19 afos la tasa corresponde a 37 nacimientos por cada 1.000
mujeres en ese grupo de edad. Se presume que los nacimientos en jovenes de
10 a 19 afios en comparacion con el afio 2023 aumentaron, lo que nos indica
gue se deben realizar campafas y acompafamiento en la planificacidn familiar
para mujeres desde los 10 a 14 afios, para asi evitar embarazos adolescentes.

Tabla 9. Otros indicadores de la dindmica de la poblacién del Municipio de San Vicente Ferrer,

2024
Tasa de
fecundidad 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024* Tendencia
especifica
De 10a 14 0,0 1,5 0,0 0,0 0,0 1,3 1,3 3,7 1,3 1,3 3,9

De15a19S 60,0 65,3 54,2 53,3 41,6 41,7 35,9 29,8 37,9 27,8 37,4

{{%

De10a 1S 311 34,4 27,6 26,9 20,8 21,7 18,7 16,8 19,5 14,4 20,4

Fuente: DANE
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1.2.3 Movilidad forzada

El municipio de San Vicente Ferrer se encuentra entre los municipios mas
afectados por el fendmeno de la violencia, tiene un dato de 2.650 personas
reportadas como victimas del desplazamiento; de los cuales el 51,1%
corresponde al sexo masculino y el 48,9% al sexo femenino. Se observa que el
grupo poblacién de los 15-19 afios es el que mas casos aportd. Se ha logrado
identificar que mucha de esta poblacion victima esta retornado lentamente a sus
hogares de origen, al igual que existe otra poblacidon que realizdé declaracion en
los municipios en que se radicaron y encontraron mejores opciones de calidad
de vida.

Figura 4. Pirdmide poblacion victima de desplazamiento por grupo de edad, sexo, Municipio
San Vicente Ferrer, septiembre 2025
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Fuente: SISPRO-DANE
1.2.4 Poblacion LGBTIQ+
En el municipio de San Vicente Ferrer se tiene 22 personas caracterizadas que

pertenecen a la comunidad LGBTIQ+ de las cuales: 2 son asexual, 3 bisexual, 1
demisexual, 6 homosexual, 1 pansexual y 9 se identifican con otro tipo.

(©)
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1.2.5 Dinamica migratoria

En el municipio de San Vicente la migracién de poblacion extranjera a 2025 es
gran reto social, econémico y administrativo por lo que implica en todos los
ambitos un sobreesfuerzo. De acuerdo con la informacién oficial, que debe
responder solo a las personas migrantes en legalidad, tenemos en el municipio
103 migrantes asi: 37 hombres y 66 mujeres, dato que no representa la realidad
del municipio teniendo en cuenta el movimiento que se ve en el municipio.

Figura 5. Piramide poblacion migrante por grupo de edad, sexo, Municipio de La San Vicente
2025
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Fuente: DANE-SISPRO
1.2.6 Poblacion Campesina

El municipio de San Vicente Ferrer, por su vocacion agricola, cuenta con un gran
porcentaje de poblacién cuyo sustento econdmico es el campo.

Se cuenta con asociaciones de agricultores e instancias de participacidon
comunitaria que cuenta con aproximadamente 2.000 campesinos:

(@)
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Tabla 10. Caracterizacidon de poblacion campesina organizada

Ti d
IP_D Ef . Nombre de la organizaciéon Enfoque Estado
organizacién

Asociacién Asocomunal Desarrollo comunal Activa
42 juntas de Accién comunal veredales y urbanas y Desarrollo comunal y proyectos

Asociacion ! v v ¥ proy Activa
una junta de vivienda. de vivienda.

Asociacian Asociacion de Productores de Leche y Derivados | Produccion y comercializacion Activa
Lacteos del Municipio de San Vicente de leche v derivados lacteos

Produccién y comercializacion
de figue. Comercializacion de Activa
combustibles

Asociacion de Productores de Fique y Artesanos de

Asociacié
soclacian la Cabuya del Municipio de San Vicente "AFAS”

Asociacion de Productores de Aguacate Hass del  Produccién y comercializacién

Asociacio Acti
oclacion Municipio de San Vicente "HASS™ de aguacate va
Produccion y comercializacion
. Asociacion Agropecuaria Nueva Alianza del de flores de exportacién .
Asociacién Activa
Municipio de San Vicente "ANA" Comercializacion de insumos.
agropecuarios
Produccién y comercializacién
Asociacién Agro San José — “COSECHANDO FUTURO"™ et v Activa
Produccion v alizacio
Asociacion Asociacion de hortofruticola ASFRUSAF rocueeion v comercializacion) sctva

de frutas y hortalizas.
Asociacion Asociacion de Jovenes Campesinos Javenes emprendedores Activa
Produccion y transformacion de.

Asociacion Planta Medicinales . Activa
plantas medicinales
Produccién y comercializacion
de frut I rtacio
Asociacién Asociacion de productores Sembrando Futuro e . Wles pars A exporzacion, Activa
café y otros productos
agricolas.
Prod an v | O
Asociacion Asociacion de productores de aguacate. reduceion y comercializacion Activa
de aguacate.
Asociacion Municipal de Mujeres de San Vicente Gestidn emprendimiento de
Asociacion - _ p: : ¥ P! Activa
AMUSAV mujeres.
Asociacian Asociacion de pequefios Comerciantes vy Gestion de temas comunes de Activa
empresarios “ASOCOPISVA™ comerciantes.
Gestidn ara la blacién
Asociacion Asociacion senderos de vida “"ASENVIDA™ * = Activa
discapacitada.
A D ando  huell del de R tatividad bl D
Asociacién sociacion renovando huellas del municipio de Representativida poblacien , .

San Vicente (victimas) victima del conflicto armadao.

Fuente: Oficina de Desarrollo econdmico

1.3 Contexto Institucional de proteccion social y sectorial en salud
Servicios habilitados IPS

Los indicadores de capacidad instalada estan de relacionados con la situacién
real del municipio, teniendo presente que solo cuenta con una IPS.
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Tabla 11. Servicios Habilitados IPS municipio de San Vicente Ferrer afio 2024

Oferta Prestadores-Servicios De Salud Habilitados

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de esterilizacién

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de laboratorio clinico

Mimero de IPS habilitadas con el servicio de radiologia e imagenes diagnosticas
APOYD DIAGNOSTICO Y Niimero de IPS habilitadas con el servicio de servicio farmacéutico
‘COMPLEMENTACION TERAPEUTICA | Mumero de IPS habilitadas con el servicio de tamizacion de cancer de cuello uterino

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

Niimero de 1PS habilitadas con el servicio de toma de muestras de laboratorio ciinico

Nlimero'de 1PS habilitadas con el servicio de toma e interpretacién de radiografias

Nimero de 1PS habilitadas con el servicio de enfermeria

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de medicina general

Himero de IPS habilitadas con el servicio de nutricion y dietética
CONSULTA EXTERHA Himero de IPS habilitadas con el servicio de odentologia general

Himero de IPS habilitadas con el servicio de psicologia

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de vacunacién

Himero de IPS habilitadas con el servicio de general adultos

INTERNACTON Himero de IPS habilitadas con el servicio de general pediatrica

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de obstetricia

MO DEFINIDO Hiimero de IPS habilitadas con el servicio de proceso esterilizacién

Pl e | e e | e

OTROS SERVICIOS Himero de IPS habilitadas con el servicio de atencién institucional no hospitalaria al
PROCESOS Himero de IPS habilitadas con el servicio de proceso esterilizacién
Mimero de IPS habilitadas con el servicio de atencion preventiva salud oral higiene

Himero de IPS habilitadas con el servicio de d ion temprana - alteraci dela

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de d i6n temprana - alteraci del

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de d i6n temprana - alteraci del

Nimero de IPS hahilitada‘snml;gl servicio de i6n temprana - alteraci del

Himero de IPS habilitadas con el servicio de deteccién temprana - alteraciones en el

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - cancer de cuello

DETECCION TEMPRANA Hiimero de IPS habilitadas con el servicio de planificacién familiar
Himero de IPS habilitadas con el servicio de promocidn en salud
Himero de IPS habilitadas con el servicio de proteccién especifica - atencién al recién
NIiI'I-IlEI‘O de 1Ps habilitadas con el servicio de proteccin especifica - atencién del parto
Himero de IPS habilitadas con el servicio de proteccidn especifica - atencion en
N:im;ro d‘e’]P’S ||a:II-1iIitl.1dasI con el servicio de proteccién especifica - atencién
Mlimert;-de 1Ps h;hi‘li;:ada; con el servicio de proteccién especifica - vacunacién
Niimero de IPS habilitadas con el servicio de vacunacién

2]

1

1

1

1

1

1

1

1

PROTECCION ESPECIFICA Y Mimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccién temprana - cancer seno 1
1

1

1

1

1

1

1

1

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

2
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

N N e N N e N N T e,
] | e e e e e e | e e e e e e e | e e

2 2
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1

I T T T T T T T T T e )
[N T T Y [ (e s T [ e e (e e RS e e e ey e )

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

URGENCIAS Himero de IPS habilitadas con el servicio de servicio de urgencias

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccidn Social. Bodega de Datos SISPRO-RIPS
Otros indicadores de sistema sanitario

Segun resultados del semaforo de los determinantes intermedios en salud el
indicador que se encuentran en estado critico son las coberturas de vacunacion
con BCG para nacidos vivos, y cobertura de afiliacion al SGSSS, las cuales se
encuentran por debajo de las del departamento, estos indicadores se encuentran
en rojo y deben ser intervenidos de forma prioritaria.

Los demas indicadores el sistema sanitario del municipio, no presentan
diferencia estadisticamente significativa con los indicadores departamentales sin
embargo es importante incorporar esfuerzos para mejores estos indicadores.

(©)
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Tabla 12. Otros indicadores de sistema sanitario en el Municipio San Vicente Ferrer, 2006-2024

Comportamiento

Determinantes intermedios de la salud Antioquia SanVicente 8 5 ¥ 8 2 T § ¢ F 2 2 k- 2 2 2 3 84 8 3
o o (=] (=] o o (=] (=] o o (=] (=] o (=] (=] (=] o =] o
~N N ~N ~N o~ N N ~N ~ N N ~N ~ o~ N ~N ~ o~ N
Porcentaje de hogares con barreras de acceso a
los servicios para cuidado de la primera infancia 7.3 1.2 7
(DNP-DANE) 2019
Porcentaje de hogares con barreras de acceso a 2,6 33 2
los servicios de salud (DNP- DANE) 2019
103,4 272 72 N N N N 272 720N N N 72NN
Cobertura de afiliacién al SGSSS (MSPS) 2024
Coberturas administrativas de vacunacion con 88,6 N7 N 70N N 772 N Y N Y N 72N N 27N
BCG para nacidos vivas (MSPS) 2024
Coberturas administrativas de vacunacién con DPT 89,0 90,3 N 72 N N 2 N 2N 2N N 2 AN AN,

3 dosis en menores de 1 afio (MSPS) 2024

Coberturas administrativas de vacunacion con

polio 3 dosis en menores de 1 afio (Informacién 88,8 89,7 N 2 N N 2N 2N 2N 2N 22N 22N 2
departamento-Preliminar) 2024

Coberturas administrativas de vacunaciéon con

triple viral dosis en menores de 1 afio (MSPS) 91,7 89,7 NN 22 N N 2N 22 72N 2N N 2N 2N
2024
Porcentaje de nacidos vivos con cuatro o mas 929 90,7 272 72N 72N 7N N 727 72 N N N N 2N

consultas de control prenatal (EEVV-DANE) 2024

Cobertura de parto institucional (EEVV-DANE) 99,4 100,0 N 2 2N 2N 2N 2N 2 - N2
2024

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccidn Social. Bodega de Datos SISPRO-RIPS

Caracterizacion EAPB

El municipio de San Vicente de Ferrer tiene para 2025, 23.714 habitantes y tiene
14.408 afiliados a la seguridad social en el municipio para una cobertura de
60,76%.

El 11,74% del total de afiliados (2.784 personas) pertenecen al régimen
contributivo, el 47,63% (11.295 personas) pertenecen al régimen subsidiado, al
régimen de excepcidon pertenecen 251 personas (1.06%) y a la fuerza publica el
0.33% restante con 78 personas.

1.889 personas son cotizantes y 895 personas son beneficiarias.

En el municipio hay 2 persona clasificada como poblacién pobre y vulnerable No
asegurada y 29 personas estan clasificadas como No pobre, No vulnerable, sin
seguridad social (Grupo D) de acuerdo con el SISBEN IV.

La poblacion afiliada al régimen subsidiado (11.295 personas) se clasifica por
niveles asi: listado censal (3.783), nivel I (5.677), nivel II (1.701), sin nivel

(134).
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Tabla 13. Caracterizacion EAPB
> & . i
w0 T amocus COBERTURA EN ASEGURAMIENTO DE LA POBLACION ANTIOQUENA
SUBREGION MUN B
23.714 14.408 60,76 %
Poblacién DANE Total Afiliados % Total Cobertura
L 2.784 11.295 251 78
Contributive Subsidiado Excepcién * Fuerza Piblica
PROVINCIA 1M.74% 47.63% 1.06 % 0.33 %
— 1.889 895 0
Cotis [ e
Poblacidn Pobre y Vulnerable No Asequrada e . Poblacién No Pobre, No Vulnerable, Sin
~6rupo A, B o C STSBEN TV (Abril * ifm;:”m por municipio, Antioquia 2025 Sequridad social STSBEN TV (Abril -Gestidn
-6estién municipio Junio 2025) municipio Junio 2025)
Concepcktn g castito

2

Girardota

Cascpd
Tendencia en Cobertura en Aseguramiento

e
.
.

2%

sa0m
ams

.
[IrTY
ey

% Cobertura

0w
L]

Ty

s2iam

29

Cascadn Matasani

LA TRINIDAD

Distribucién % por Régimen™

0,3%

5%

35.2%

"%

¢ Contribustvs. @5 Subidiacks 1% Fuerca Pibliea @ Encipcian % Mo Aiurada

*Na inchuye INFEC.

N pars el mes die junic, 5 exchap b poblaciin de migrantes venezokangs del consoldado general, dada que 3¢ cuenia con esadisicas expeciicas para esie grupa poblacoral Esa
medida s¢ adopad com el fin de evitar la duphcacin de datos.

POBLACION AFILTADA AL REGIMEN SUBSIDIADO SEGUN NIVEL SISBEN IV
3.162 174 447 2499 3.178 1.701 134
Listado Censal con Sisbén  Listado Censal sin Sishén Poblacion Sin Sisbén MNIVEL I (A} MIVEL I (B) MNIVEL 11 (C) Grupo D
Pobreza Pobreza Vulnerables Mo pobres y
extrema moderada no vul bl

Fuente: https://dssa.gov.co/OSSSA/Aseguramiento%20General.html

1.4 Gobierno y gobernanza en el sector salud

1.4.1 Politicas Publicas Municipales

e Acuerdo 007 de 2015. Politica Publica Equidad de Género
e Acuerdo 007 de 2018. Politica publica de envejecimiento y vejez

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.

(©)

icontec

15O 9001

SC4887-1



https://dssa.gov.co/OSSSA/Aseguramiento%20General.html

Alcaldia de
San Vicente Ferrer

&

\®/

[ S Antioquia
e Acuerdo
e Acuerdo
e Acuerdo
e Acuerdo
e Acuerdo
e Acuerdo
e Acuerdo

001 de
004 de
019 de
021 de
018 de
039 de
044 de

Salud

2019. Politica Publica Discapacidad
2019. Politica Publica Salud Mental y Adicciones
2020. Politica Publica Uso de la bicicleta
2020. Tasa Pro Deporte y Recreacién

2022. Plan Educativo Municipal
2023. Politica de Presupuesto Participativo
2023. Politica Publica de Juventud

Tabla 14. Politicas Publicas, San Vicente Ferrer.

GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Republica de Colombia

OBJETNODELA wpimgfm wpacTo  MNOWBRE  OBJETIO VALORTOTAL DURACION  DURACION DF‘H:'EB'ON T m;‘\c'o DEScRECION IOA FECHA || L PROVEGIOAL
POLITICA PUBLICA e SUBSECTOR PROYECTODE PROYECTODE PROYECTODE  INICIAL  ACTUAL oo oo o PRODUCTOS o o INCIACION = VG
NACIONAL T IVERSION  IVERSION INVERSION  (MESES) ~ (MESES) o o a  CENERADOS T PROYECTO
GARANTIZARLOS GENERAR pENEsTiR | POUTIA [ #POYOE [ LAPOLITIGY EQUIDADDE - ]
DERECHOSHUMANOS | CONDICIONES | 284U | * - PUBLICA | INCLUSION | PuBLICA | $31874081 12 12 234 | 2384 | 11268 [OPORTUNDADES| 1 | 10012023 PLITICAPUBLICAENEJECUCIO
INTEGRALESE Que PRETENDE | SOCIAL DELA | PRETENDE YEJERCICIOY
“TGARANTIZAR EL GUGE TGENCIAN AT LA | ACUWEANAIIEN GARAN T IZAT TNCLUQION
PLENO, YEN CONDICIONES BIENESTAR | UNAPOLITICA |  TOALA | UNAPOLITICA N SOCIL DE P .
conoconesce | ormwsoe | 25U | socw | oemeiuson | roeuioon | oemcuusion| SIS B 2 el B B emmsonscon| | VA PUTCAPUALICAENEECLCO
1AL DN DE TADNS APDEMDITAIE DELAS LON DE 1A NISCABACINAD
PROMOVERLASALUD [DESARROLLAR LA PERMITRLA PERMITRLA
MENTAL COMO POLITICA arntiace | PO | cpiace (RENTIDA
ELEMENTOINTEGRAL PUBLICADE BENESTIR LAATENCION ﬁﬁiﬁzﬂ‘js LAATENGION ::[?J;f::v - )
DELAGHRANTADEL | COMNENCA | 1284UD |\ " | INTEGRALDE | ° o, INTEGRALDE | §7379¢940 12 12 e I (R iy 1| 1012023 pLITICAPUBLICAENEJECUCIO
DERECHOALASALUD | SOCIAL SALUD LASALUD ; LASALUD
DETODASLAS MENTALY MENTALENEL ‘F‘E::g: MENTALENEL )ﬂg{:ﬂg&
PERSONAS FAMILIASY | ADICCIONESEN MUNICPIO, MUNICIFIO
GARANTIZAR ATODOS | ESTABLECEREL CARNTIEDE | APOYOENEL | GARANTIADE PRONOVER CF
LOSYLAS JOVENESEL | PRINCIPIODE LA pENEsTiR | PERECHOSDE | DESARROLLO (DERECHOSDE F-‘\RTIC\P'.E.CION - )
EJEROICIOPLENODE LA CORRESPONSIBI| 1284LUD | ™ ™" [ LAPOBLACION | INTEGRALY | LAPOBLACION | §74765:348 12 12 23 | e 428 |DELOSJOVENES| 1 [ 1012023 JoLITICAPUBLICAEN EJECUCIO
CIUDADANIA JUVENILEN|  LIDAD CON JOVENDEL | PARTICIPATNO |  JOVEN DEL ENLOS
OSMRTOSCMI O | ENTES MUNIC) DEL0S | MUNICRID DIFERENTES
APOVARAPROGRAMAS  APOYARA APOVAR | MPLEMENTACT| APOYARLA PROMOVER
DELDEPORTE, LA PROGRAMAS QUE] PROGRAMAS | ONDELA  [PARTICIPACION ESPACIOSPARA
EDUCACIONFISICAYLA  PERMITANLA BIENESTAR | ENFOCADOS | ESCUELADE | DEATLETASY . N LAACTIVDAD i .
recreconpaLs evTEGoony] 2o | soce e momwvR| TaenTosen [oepomsas | $32E E 2 | I I enyesmios| || 1OV PUTIGARUECARNEECUCO
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1.4.2

relacionados.

Fuente: elaboracién propia

Agenda Antioquia 2040 resultados del municipio en indicadores

La agenda Antioquia 2040 “Unidos construimos nuestro futuro” es un proceso
de construccién colectiva de una visién departamental que contempla las
particularidades regionales y locales para avanzar en unos ejes comunes, dentro
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de la metodologia empleada se han realizado talleres intersectoriales donde se
abordaron los temas alrededor de una agenda politico - social.

Uno de los puntos de partida fue el ejercicio de reconocimiento donde para las
personas encuestadas en este caso del municipio de San Vicente Ferrer relataron
que al responder la pregunta ¢CoOmo nos reconocemos hoy?, que se reconocen
primero por su diversidad natural, por su cultura, por su turismo, por el
desarrollo econdmico y por sus habitantes en mayor medida.

Se reconoce en paz, segura, incluyente, sin corrupcidon, con instituciones
eficientes y valoradas, donde se respeten los derechos de las minorias vy
poblaciones vulnerables, donde se cumplan las politicas publicas y los planes de
desarrollo, donde haya servidores comprometidos con el progreso de los
territorios. Queremos un departamento que apoye a las asociaciones y juntas
comunales, donde se incentiven los espacios de participacién y el liderazgo
juvenil, donde haya una inversidén equitativa que privilegie las necesidades de
todas las subregiones y municipios, sin importar la categoria y subregion.
Sofiamos una ruralidad que valore la cultura e identidad de los campesinos y
campesinas, donde se privilegie el desarrollo representado en calidad de vida,
viviendas dignas, acceso a los servicios publicos, soberania alimentaria,
capacitacion, vias veredales en buen estado, precios justos de comercializacién,
control a los precios de los insumos, posibilidad de transformar productos y
emprender nuevos negocios, tecnologia agricola e innovacion. Un departamento
que cuide y proteja el medio ambiente, los recursos hidricos, la biodiversidad y
los bosques, que incentive un manejo adecuado de los residuos solidos, el
reciclaje y los cultivos organicos. Visionamos un turismo organizado, planeado y
respetuoso, donde cada territorio pueda ofrecer y mostrar sus riquezas
naturales, culturales y rurales, generando asi una estrategia integral con redes
de trabajo, rutas y circuitos atractivos para los visitantes. Deseamos una
Antioquia educada, con infraestructura de calidad, docentes preparados y
actualizados, acceso a herramientas tecnoldgicas e internet, nuevas formas de
enseflanza, contenidos basados en el ser y en el hacer, con énfasis en la
formacidon en el respeto, la diferencia y la diversidad. Queremos un
departamento donde los jovenes puedan acceder a programas de educacion
superior pertinentes y en sintonia con sus gustos y necesidades. Nos
imaginamos una Antioquia con un sistema de salud integral, digno, eficiente y
proactivo, con hospitales bien dotados, acceso a especialistas, medicinas y
profesionales capacitados, humanos y empaticos, tanto en las zonas urbanas
como rurales.
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Posterior a eso en el ejercicio prospectivo se respondié a la pregunta écdmo
gueremos ser reconocidos en el afio 2040? En primer lugar, se tuvo como
resultado su desarrollo, seguido de su oferta de turismo, la educacion de su
gente, tener equidad en las oportunidades y su infraestructura.

Cuando se contrastan ambas percepciones se encuentra un enfoque aspiracional
alineado con el reconocimiento actual, donde todos hacen parte de la realidad
percibida del sanvicentino durante la realizacion del ejercicio.

Otro aspecto que se tuvo en cuenta fueron los sentimientos frente a la situacion
actual con la pregunta ¢Cdmo nos sentimos? Se encontrdé que los sentimientos
positivos representaron un 80.4% mientras que los negativos representaron el
19.6%, los sentimientos positivos, aunque se encuentran por debajo a los de la
region oriente antioquefio que promedio un 87.6% y al total general de Antioquia
que fue del 85.8%, se encuentran dentro de un rango muy valioso de
positivismo, confianza y esperanza.

Otro de los aspectos importantes fue como se realizaria la inversién en 10 temas
prioritarios, para el municipio de San Vicente se tiene que el 14,42% priorizaria
la educacién y la formacién, seguido de agricultura y desarrollo rural, salud y
vivienda en tercer lugar, luego cultura, recreacion y deporte, proteccion del
medio ambiente en quinto lugar, desarrollo econdmico, emprendimiento y
empleo en sexto lugar estaria, y en los ultimos lugares de lo que se considera
prioritario esta ciencia tecnologia e innovacién, infraestructura y transporte,
seguridad y acuerdos de paz y reconciliacion. Es importante resaltar que hay
diferencias entre los diferentes grupos encuestados estos fueron: Adultos
Mayores, funcionarios y servidores publicos, mujeres, personas del ambito
ambiental, instancias de participacién organizaciones sociales y comunitarias,
personas con discapacidad, empresarios y emprendedores, juventudes vy
victimas.

Posterior al reconocimiento se pasé a un analisis con los objetivos del desarrollo
sostenible, donde de acuerdo a lo que se tiene y lo que se desea se muestran
las brechas, para el municipio de San Vicente con grandes brechas se observan
los ODS 9 Industria, innovacién e infraestructura y el ODS 12 Produccién vy
consumo responsables.
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Con una brecha media de lo deseado frente lo logrado se tienen: el ODS 1 Fin
de la pobreza, ODS 6 Agua limpia y saneamiento basico, ODS 8 Trabajo decente
y crecimiento econdmico, ODS 10 Reduccion de las desigualdades, ODS 11
Ciudades y comunidades sostenibles, ODS 14 vida submarina y ODS 15 Vida de
ecosistemas terrestres.

Dentro de los Objetivos que no aparecen con brechas estan: ODS 2 Hambre
cero, ODS 3 Salud y bienestar, ODS 4 Educacién de calidad, ODS 5 Igualdad de
género, ODS 7 Energia asequible y no contaminante, ODS 13 Accién por el clima,
el ODS 16 Paz, justicia e instituciones sodlidas, y el ODS 17 Alianzas para los
objetivos.

Cuando se exploran por territorios se tienen las siguientes demandas dentro de
las generales:

En la parte inferior se tienen los participantes y el porcentaje que representa
sobre los encuestados las 3 principales demandas para el municipio alineadas
con la vision actual y de futuro son Desarrollo econdmico, Desarrollo rural y
agropecuario y ambiente y sostenibilidad.

Entre otra informacién relevante que tiene la herramienta tiene una proyeccién
poblacional que a la luz de los resultados del presente ASIS municipal confirman
las tendencias que tiene gran impacto en los aspectos sociales, econdmicos y
culturales de la regién.

Esta es la proyeccién de San Vicente Ferrer al aiilo 2040 donde se observa como
se aumenta la poblacién urbana, se mantiene el incremento en el indice de
envejecimiento pronunciando mas una la piramide regresiva actual.

A modo de conclusién se encuentran insumos importantes para la planeacién
territorial, en el marco del cuidado a la naturaleza, con pactos por los cambios
en las dindmicas econdmicas, nos lleven a megaproyectos, no solo de
infraestructura sino también sociales que ponen a la vida en el centro de todo,
seguridad alimentaria, seguridad y justicia con enfoque diferencial, seguridad y
salud, seguridad vial, gestion del riesgo.
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1.5 Reconocimiento del territorio desde la Cartografia social

El Andlisis de Situacion de Salud (ASIS) elaborado en el contexto municipal
corresponde a un informe técnico que permite caracterizar de manera precisa el
estado de salud de la poblacién residente en un territorio determinado. Su
finalidad principal radica en servir como insumo estratégico para los procesos de
gestion y planificacion en salud publica, facilitando la identificacién de los
principales problemas que afectan a la comunidad, el reconocimiento de las
necesidades mas urgentes y la formulacion de intervenciones orientadas a
mejorar las condiciones existentes. Este tipo de andlisis contempla la
recopilacion y el estudio detallado de indicadores clave, entre los que se incluyen
variables epidemioldgicas, demograficas, sociales, econdmicas y ambientales,
con el propdsito de construir un panorama integral que refleje las dinamicas
locales en materia de salud.

Asimismo, el documento incorpora una revision de la oferta institucional
disponible, evaluando tanto la cobertura como la accesibilidad de los servicios
de salud, junto con el estado de la infraestructura fisica y la capacidad instalada
en términos de talento humano. Esta informacion resulta indispensable para que
las entidades responsables de la toma de decisiones y los actores vinculados a
la prestacion de servicios puedan disenar politicas publicas pertinentes, formular
programas ajustados a las realidades territoriales y responder de manera
efectiva a los retos que plantea la situacién sanitaria del municipio. En el proceso
de priorizacién de los problemas identificados se contd con la participacion activa
de representantes de los distintos grupos poblacionales presentes en el area,
quienes fueron convocados previamente mediante mecanismos institucionales,
y cuya asistencia quedo registrada como parte del ejercicio participativo.

Organizaciones Sociales y

Comunitarias

Actor Institucional

Liga de Usuarios

Alcaldia

Representantes del COPACO

EPS Savia Salud

Asociacién de Usuarios

I.E.R Santa Rita

PMJ

Secretaria de Salud

Comunidad en general de
diferentes veredas.

Secretaria de Educacion

Coordinadora Salud Mental

Hospital

Profesional de Apoyo salud

Personeria

Aseguramiento Hospital
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El 29 de octubre de 2025, En el territorio municipal se desarrollé una jornada
estratégica orientada a construir un diagndstico participativo que permitiera
comprender con mayor profundidad las condiciones actuales de salud de la
poblacion. Este ejercicio colectivo se concibié como una herramienta clave para
reconocer las necesidades mas urgentes en el ambito sanitario, con el propdsito
de fortalecer los procesos de toma de decisiones y establecer criterios de
priorizacion que contribuyeran de manera efectiva al mejoramiento del bienestar
comunitario. La actividad se fundamenté en una metodologia que promovié la
inclusion de diversos actores sociales, garantizando espacios de reflexion
conjunta y didlogo estructurado entre representantes de distintos sectores del
municipio.

Para facilitar el analisis, se conformaron equipos de trabajo integrados por
personas provenientes de diferentes comunidades locales, quienes participaron
activamente en la revision de indicadores seleccionados por su relevancia en la
identificacion de problematicas prioritarias. A cada grupo se le asignod la tarea
de examinar los datos disponibles desde la perspectiva de su entorno, lo que
permitid construir una visién mas precisa sobre los factores que afectan la salud
colectiva. Los resultados obtenidos reflejaron las preocupaciones mas
recurrentes entre los participantes, asi como los aspectos que demandan
atencion inmediata por parte de las autoridades responsables.

Durante la segunda fase del encuentro, los grupos expusieron sus conclusiones
ante el resto de los asistentes, generando un espacio de intercambio que
favorecio el anadlisis de las causas estructurales asociadas a las necesidades
detectadas. Esta dinamica fortalecié el proceso de interpretacion y permitid
ampliar la comprension sobre las interacciones sociales, econdmicas vy
ambientales que inciden en las condiciones de salud del municipio. Se evidencié
un municipio rural y disperso, con mas del 68% de la poblaciéon en veredas y un
proceso de envejecimiento progresivo. La cartografia social, en contraste,
muestra una baja participacidén comunitaria en los espacios de diagndstico, lo
que refleja una débil apropiacién de los problemas colectivos. Esta combinacion
sugiere que la dispersion territorial y las dificultades de acceso a la cabecera
municipal limitan la capacidad de la poblacidn para involucrarse en procesos de
planificacion, generando una brecha entre las necesidades reales y las politicas

disefadas.
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La piramide poblacional regresiva y el aumento del indice de envejecimiento se
alinean con las preocupaciones expresadas en la cartografia social sobre la
insuficiencia de servicios de salud y cobertura institucional. La comunidad
percibe la falta de infraestructura y personal sanitario, y los datos confirman que
solo existe una IPS en el municipio, con coberturas criticas en vacunacion y
aseguramiento. La causa principal parece ser la combinacién de baja capacidad
instalada, dispersién poblacional y escasa articulacion intersectorial, lo que
deriva en problemas de acceso y atencion oportuna.

Otro punto de cruce es la movilidad forzada y migracion. Los datos muestran
mas de 2.600 victimas de desplazamiento y un flujo creciente de migrantes,
mientras que la cartografia social refleja una débil cohesién comunitaria y falta
de compromiso en los procesos participativos. Esto puede explicarse porque la
violencia y el desplazamiento han fragmentado el tejido social, reduciendo la
confianza en las instituciones y debilitando la organizacién comunitaria.

Tanto los indicadores como la cartografia social apuntan a un déficit en
gobernanza y corresponsabilidad. Los datos muestran politicas publicas en
género, juventud y envejecimiento, pero la comunidad no las reconoce como
propias ni se involucra activamente en su implementacién. La causa esta en la
falta de comunicacién efectiva y en la ausencia de procesos pedagdgicos que
fortalezcan el sentido de pertenencia territorial. El problema central es que las
politicas existen en el papel, pero no logran transformar la realidad porque no
cuentan con una base social sélida que las respalde.

Como cierre del ejercicio, los hallazgos fueron plasmados en fichas técnicas que
se ubicaron sobre el mapa del territorio, con el fin de representar graficamente
tanto la situacion actual como los objetivos proyectados, ofreciendo asi una
lectura integral de los desafios y expectativas que orientan la planificacidon en
salud.

A pesar de los esfuerzos realizados para convocar a los distintos actores sociales,
se evidencid una participacion limitada durante el desarrollo del proceso, tanto
por parte de la comunidad como de las entidades locales con competencia en
salud. Esta baja implicacién refleja una débil apropiacién por parte de la
poblacion frente a las iniciativas orientadas al mejoramiento de las condiciones
de vida en el municipio, lo cual representa un desafio significativo para la
consolidacién de procesos de planificacion participativa. La escasa vinculacidon
de los sectores convocados pone en evidencia la necesidad de implementar
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acciones que fortalezcan el sentido de pertenencia territorial y promuevan una
construccién colectiva de los objetivos de desarrollo.

La ausencia de compromiso activo por parte de los grupos poblacionales y de las
instituciones responsables limita la posibilidad de generar transformaciones
sostenibles en el ambito de la salud publica. Para avanzar en la formulacién de
estrategias eficaces que respondan a las necesidades reales del territorio, resulta
indispensable contar con una participacion amplia, representativa y constante
de todos los sectores involucrados. Sin este componente fundamental, los
esfuerzos por alcanzar mejoras estructurales en los indicadores de bienestar se
veran restringidos, afectando la capacidad del municipio para consolidar una
politica de salud equitativa, pertinente y ajustada a las dinamicas locales.

Figura 6. Mapas de prioridades municipio de San Vicente Ferrer 2025
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Evidencias de la participacion comunitaria e institucional:
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1.6 Conclusiones del capitulo

e La poblacién del municipio, para el ano 2025, seguin proyeccién DANE
2018 fue de 23.714 habitantes, el 52.1% son hombres y el 47.9%
mujeres.

e El grado de urbanizacién en el municipio de San Vicente Ferrer es de
31.6%, que corresponde a la poblacién que se ubica en el drea urbana.

e La piramide del municipio de San Vicente Ferrer es de tipo regresiva, lo
cual indica que presenta descenso en la fecundidad y la natalidad con un
estrechamiento en su base.

e Los grupos de edad donde hay mayor cantidad de poblacion esta en la
poblacién joven entre los 20 a los 29 afios y a medida que avanza, se
evidencia una expansion significativa en los grupos de edad entre los 30
a 44.

e Con relacion a los indices de fecundidad, podemos observar que han
aumentado los embarazos en jovenes de 10 a 19 afios en comparacion
con el afo 2023, lo que nos indica que se deben realizar campanas y
acompafiamiento en la planificacién familiar para mujeres desde los 10 a
14 afios, para asi evitar embarazos adolescentes.

e Con relacion a la comunidad LGBTIQ+ se tiene que el municipio de San
Vicente Ferrer tiene caracterizadas 22 personas en este grupo.

e Con relacion a los determinantes intermedios los indicadores que se
encuentran en estado critico son las coberturas de vacunacion con BCG
para nacidos vivos, y cobertura de afiliacién al SGSSS.

e Con relacién al aseguramiento en salud, el municipio presenta una
cobertura del 60,76%, lo que indica un avance en la inclusién de la
poblacidn en los sistemas de salud. Sin embargo, aln existe un porcentaje
considerable de la poblacion sin acceso a este servicio de salud; por lo
tanto, se considera que se deben implementar estrategias para lograr el
aumento de la cobertura.
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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

2.1 Procesos econdomicos y condiciones de trabajo del territorio
2.2 Condiciones de vida del territorio

En el municipio de San Vicente Ferrer la condicién de vida de la poblacion, para
el ano 2023 ha mejorado, se observa que la cobertura de servicios de
electricidad, acueducto y alcantarillado tiene una cobertura total para el area
urbana. Se identifica que el area rural requiere mayor atencidon dado que las
coberturas de acueducto son muy bajas y no se tiene cobertura en el
alcantarillado.

Tabla 15. Determinantes intermedios de la salud - condiciones de vida del Municipio San
Vicente Ferrer, 2025

Determinantes intermediarios de la salud Cabecera Resto

Cobertura de servicios de electricidad 2023
(indice de cobertura de energia eléctrica ICEE 92,1 88,7
Unidad de Planeacidn Minero Energética -

Cobertura de acueducto (DNP - TerriData) 2022 99,4 -

Cobertura de alcantarillado (DNP - TerriData)

5022 99,4 0,0

Fuente: Superintendencia de Servicios Publicos Domiciliarios- SIVICAP-DNP
Seguridad alimentaria

Para el municipio de San Vicente Ferrera en el aino 2024, se observa que en el
bajo peso al nacer en el municipio en el Ultimo afio no presenta diferencias
estadisticamente significativas con respecto a Antioquia, sin embargo, arroja un
valor inferior y presenta una tendencia a disminuir en el afio 2025 del 7,9%.
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Tabla 16. Determinantes intermedios de salud, municipio San Vicente Ferrer 2007-2024

Comportamiento

Determinantes intermediarios de la . . .
Antioquia SanVicente 5 £ 2 2 T & © ¥ v 2 &~ 2 = 2 = o 9 %
salud & &8 &8 & © © © © © o © © © © © o o o
~ ~ o~ o~ o~ o~ o~ ~ ~ o~ o~ ™~ o~ o~ o~ ~ o~ ~N
Porcentaje de nacidos vivos con bajo
y ! 11,3 7,9 L N T N N VNV

peso al nacer (EEVV-DANE) 2024*

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccidén Social. Bodega de Datos SISPRO-RIPS.

Cobertura de vacunacion Programa Ampliado de Inmunizaciones - PAI

Las coberturas administrativas de vacunacion del municipio de San Vicente
Ferrer demuestran que existen diferencias estadisticamente significativas para
el municipio comparado con el departamento, pero si deben crearse nuevas
estrategias por parte del ministerio de salud, que evalle de una mejor manera
las coberturas en vacunacion, puesto que el municipio realiza su vacunacion
constante segun los grupos de poblacién clasificable para la aplicacién de estos
bioldgicos.

La vacuna BCG para nacidos vivos (MSPS), presenta un valor muy por debajo
del valor departamental; al igual que las coberturas de afiliacién al sistema
general de seguridad social en salud por lo que se hace necesario verificar en el
municipio los factores que estan afectando este indicador y focalizar esfuerzos
para mejorarlos.

Tabla 17. Determinantes intermedios de la salud - Sistema sanitario del departamento de
Antioquia comparado con el Municipio de San Vicente Ferrer 2006-2024

Comportamiento
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Porcentaje de hogares con barreras de acceso a
los servicios para cuidado de la primera infancia 7.3 1.2
(DNP-DANE) 2018

Porcentaje de hogares con barreras de acceso a 286 3,3
los servicios de salud (DNP- DANE) 2018

1034 L A SR "R VN Y S ¥
Cobertura de afiliacién al SGSSS (MSPS) 2024
Coberturas administrativas de vacunacion con 88.6 AT N T T e O T T T
BCG para nacidos vivos (MSPS) 2024

Coberturas administrativas de vacunacién con DPT 89,0 90,3 w > b ~
3 dosis en menores de 1 afio (MSPS) 2024

Coberturas administrativas de vacunacién con

polio 3 dosis en menores de 1 afio (Informacién 88,8 887 Y b ~ u
departamento-Preliminar) 2024

Coberturas administrativas de vacunacién con

triple viral dosis en mencres de 1 afio (MSPS) 81,7 89,7 ~ N > ks ~ ~ s N 2 2 I Y 2 ~ ~ ks Y I h
2024

Parcentaje de nacidos vivos con cuatro o mas 92,9 20,7 L T R T T R VI Y S VR ¥
consultas de control prenatal (EEVV-DANE) 2024

Cobertura de parto institucional (EEVV-DANE) 99,4 100,0 N 22 ~ 2 N 2 N 7 N 7 - ~ 7
2024

Porcentaje de partos atendidos por personal 88,4 100,0 Y I ” ks z ” 2 K I Y ” - . ”

calificado (EEVV-DANE) 2024
Fuente: SISPRO-MSPS-RIPS
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En el municipio de San Vicente Ferrer para el ano 2022 en educacidon se
presentan diferencias significativas con respecto al nivel departamental, el
municipio cuenta con bajas coberturas en la tasa de cobertura bruta de
Educacién categoria media (MEN); y para la tasa de cobertura bruta de
educacién categoria secundario (MEN) el municipio tiene un porcentaje en
comparacién con el departamento bajo; también se observa que el porcentaje
de analfabetismo no cuenta con datos para saber cual fue su comportamiento
en comparacion con los afos anteriores.

Tabla 18. Cobertura de educacion, municipio de San Vicente Ferrer.

Comportamiento

Indicadores Antioquia SanVicente 8 8 5 8 & 2 ¢ ¥ ¢ T v L ~ =2 2 2 o o
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Porcentaje de hogares con

) N 45 83 - p
analfabetismo (DNP-DANE) 2018
Tasa de cobertura bruta de Educacion
103,3 85,2 27 7 0N 7 N N Y Y N Y N N 72N N N7

categoria Primaria (MEN) 2022

Tasa de cobertura bruta de Educacion 115.4 A A A A AN v N NN AN A AN A Ao
Categoria Secundario (MEN) 2022 '
Tasa de cobertura bruta de Educacion

Categoria Media (MEN) 2022 94,2 L N A N N L

Fuente: SISPRO-MSPS-RIPS
Pobreza (NBI o IPM)

Para el afio 2018 se estimd un 10,97% de personas con necesidades basicas
insatisfechas en el municipio. El 1,02% de las personas se encuentra en
condicién de miseria, el 2,95% en condiciones de hacinamiento, el 1,50% se
encontraba en condicidn de inasistencia y el 7,27% en condicién de dependencia
econdmica.

Revisando la informacién por zona, la zona con mayor afectacién de manera
proporcional es la zona rural. Mientras que para la zona urbana la proporcién de
personas con necesidades basicas insatisfechas llega a 5,78% para la zona rural
es de 13,15%.

Lo anterior refuerza que la poblacidon rural requiere mayor inversién en
infraestructura y asistencia social.
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2.3 Dinamicas de convivencia en el territorio
Condiciones factores, psicologicos y culturales

Para el municipio San Vicente Ferrer se encuentra que los casos reportados por
violencia intrafamiliar y violencia contra la mujer indican que fueron mas bajos
para el municipio comparado con el departamento; se debe seguir trabajando
para mantener este indicador en verde y reducir cada vez mas los casos.

Tabla 19. Determinantes intermedios de la salud - factores psicologicos y culturales del
Municipio.

Determinantes intermedios de la salud Antioquia San Vicente

Tasa de violencia intrafamiliar. Fuente: Instituto Naciconal de

Medicina Legal y Ciencias Forenses - INMLCF 2023 47.5 ol
Tasa de Viclencia contra la mujer. Fuente: Instituto
Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses - INMLCF 52,2 8,9

2023
Fuente: DNP- DANE y Superintendencia de Servicios Publicos Domiciliarios

2.4 Analisis de la poblacion en condicion de discapacidad

El Municipio de San Vicente Ferrer para el afio 2025, tiene un censo de poblacion
en situacion de discapacidad de 88, de los cuales 44 se dio en hombres y 44 en
mujeres, se observa mayor presencia en los grupos de edad de 65-69.
En los hombres el mayor nimero de casos se dio en el grupo de 30-34

Figura 7. Piramide poblacional de las personas con alteraciones permanentes municipio de San
Vicente Ferrer, 2025
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2.5 Condiciones sociales, econdmicas y de la vida desde la cartografia
social

De acuerdo con la cartografia social realizada el 29 de octubre de 2025, se
identificaron las siguientes condiciones en el municipio de San Vicente de Ferrer:

Condiciones Sociales

El municipio cuenta con una infraestructura educativa basica, que incluye 40
instituciones en la zona rural y 2 en la zona urbana. Esto facilita el acceso a la
educacion primaria y secundaria para los nifios y jévenes de la comunidad.

Seguridad

En términos de seguridad, el municipio dispone de una estacidon de policia, una
estacion de bomberos y una ambulancia, pero enfrenta serios desafios en el
control del microtrafico, especialmente en areas de mayor concentracion juvenil.
Este fendmeno afecta gravemente a la poblacién joven, generando un ambiente
de vulnerabilidad y exponiéndolos a riesgos sociales y de salud.

Servicios de Salud

San Vicente de Ferrer dispone de la Fundacion Hospital San Vicente Ferrer, una
institucion privada de primer nivel de complejidad, que brinda atencién de salud
a la poblacion. Ademas, operan en el municipio una EPS: Savia Salud y Nueva
EPS, que ofrecen cobertura para los afiliados al sistema de seguridad social en
salud; también dispone de una IPS privada que presta servicio en la zona urbana
y tres puestos de salud sin habilitar en proyecto de mejoramiento con el
Ministerio de Salud.

Condiciones EconOmicas

El municipio de San Vicente Ferrer presenta una economia predominantemente
agricola, con cultivos tradicionales como papa, frijol y tomate de mesa que
aportan mas de 64 mil toneladas anuales. Los frutales, el café y las flores suman
cerca de 16 mil toneladas adicionales, destacandose el aguacate y el tomate de
arbol por su volumen. La ganaderia bovina cuenta con mas de 10 mil animales
y una produccion lechera distribuida en sistemas especializados, tradicionales y
de doble propodsito. El inventario porcino alcanza los 5.250 ejemplares,
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principalmente lechones. La actividad agropecuaria se complementa con mas de
4 mil hectareas de pastos y forrajes. En el ambito laboral, la agricultura y el
comercio lideran el empleo local, mientras que las floristerias de municipios
vecinos representan una fuente formal de trabajo para numerosos habitantes.

Aseguramiento en Salud

Segun la informacidon de la pagina de cifras Aseguramiento del Ministerio de
Salud y Proteccién Social y los datos poblacionales del DANE, el aseguramiento
en salud en San Vicente de Ferrer se distribuye de la siguiente manera:

e Total, de la poblacién: 23.714

e Cobertura de afiliacidon: 62.16%, lo que equivale a 14,763 personas
e Régimen Contributivo: 2,849 personas

e Régimen Subsidiado: 11,641 personas

e Régimen Excepcidn o Especial: 273 personas

Se observa que aproximadamente 8,951 personas de la poblacidon del municipio
no estan afiliadas al SGSSS, lo que representa una problematica critica. Estas
personas carecen de acceso a atencidn médica basica y a servicios esenciales de
salud, lo que las coloca en una situacion de vulnerabilidad ante enfermedades y
emergencias. Esta falta de cobertura sanitaria no solo limita la capacidad de la
poblaciéon para recibir atencion preventiva o de urgencia, sino que también
afecta gravemente su calidad de vida y bienestar.

La ausencia de afiliacién al sistema de salud genera un desafio significativo tanto
para las familias afectadas como para la comunidad en general, ya que la falta
de acceso a servicios médicos adecuados impide la prevencién de enfermedades
y dificulta el tratamiento de condiciones crénicas o emergentes. Esta situacién
afecta la capacidad de los habitantes para mantener un bienestar integral y
limita su participacidén activa en el desarrollo social y econémico del municipio.

Condiciones de Vida
Las condiciones de vida en San Vicente de Ferrer presentan contrastes marcados

entre las zonas urbanas y rurales, especialmente en términos de infraestructura
y servicios basicos, factores clave para el bienestar de la comunidad.
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En el drea urbana del municipio de San Vicente Ferrer, la cobertura de servicios
publicos esenciales alcanza niveles cercanos a la universalidad. El 99,3% de las
viviendas cuentan con acceso a agua potable, el 98% estan conectadas al
sistema de alcantarillado y el 100% disponen de energia eléctrica. Esta
infraestructura consolidada permite garantizar condiciones de vida adecuadas
para la mayoria de los hogares, favoreciendo la salubridad, la seguridad y el
bienestar de la poblacion residente en el casco urbano.

En contraste, la situacion en la zona rural presenta limitaciones estructurales
que afectan de manera directa la calidad de vida de sus habitantes. Aunque el
servicio de electricidad alcanza una cobertura del 99,6%, el acceso al agua
potable mediante acueducto solo beneficia al 8,9% de las viviendas, lo que
obliga a la mayoria de las familias a recurrir a fuentes hidricas alternativas cuya
calidad no siempre estd asegurada. Esta condicion representa un riesgo
permanente para la salud publica, especialmente en contextos de alta
vulnerabilidad ambiental. Por otra parte, la cobertura de alcantarillado en el
sector rural es apenas del 2,7%, lo que genera entornos insalubres y eleva la
exposicion a enfermedades de origen hidrico. Como respuesta parcial a esta
problematica, durante el afilo 2024 se instalaron diez pozos sépticos en viviendas
rurales, con el objetivo de mitigar la contaminacién de las fuentes de agua y
mejorar las condiciones sanitarias.

La brecha entre las zonas urbanas y rurales en materia de servicios basicos
continla siendo un desafio prioritario para la gestién territorial. Si bien se ha
proyectado la potencializacién del sistema de acueducto para el periodo 2024-
2025, lo que permitiria alcanzar una cobertura del 98% en todo el municipio,
persisten rezagos significativos en el acceso al saneamiento basico en las areas
rurales. Con un total de 7.367 viviendas y 7.448 hogares registrados en el
SISBEN 2025, resulta indispensable implementar estrategias integrales que
garanticen el acceso equitativo a condiciones de vida dignas, sin distincién de
ubicacion geografica. El fortalecimiento de la infraestructura rural debe ser
abordado como una prioridad institucional para avanzar hacia un desarrollo
territorial mas justo y sostenible.

Participacion Comunitaria e Institucional

El ejercicio participativo permitid reconocer que la comunidad percibe una
marcada desigualdad entre la zona urbana y la rural en cuanto a servicios
basicos, ya que mientras en el casco urbano la cobertura de agua potable,
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alcantarillado y energia es casi total, en las veredas el acceso es minimo y obliga
a las familias a recurrir a fuentes inseguras, lo que incrementa riesgos de
enfermedades y deteriora la calidad de vida, esta situacién fue sefialada como
uno de los principales problemas que requieren atencion prioritaria porque
condiciona la salud publica y limita el bienestar de la poblacion rural.

En el ambito de la salud, la comunidad identific6 como critica la falta de
aseguramiento, pues 8.951 personas no estan afiliadas al sistema y esto se
traduce en barreras para acceder a servicios médicos basicos, ademas se
reconocié que las coberturas de vacunacion, especialmente la BCG en nacidos
vivos, son muy bajas en comparacién con el nivel departamental, lo que genera
vulnerabilidad frente a enfermedades prevenibles y refleja la necesidad de
focalizar esfuerzos en ampliar la cobertura y garantizar equidad en el acceso a
la atencion sanitaria.

Respecto a la educacidn, los participantes sefialaron que aunque existen
instituciones educativas en la zona rural, la cobertura en secundaria y media es
insuficiente y se traduce en riesgos de desercidn escolar, este hallazgo coincide
con los datos técnicos que muestran tasas bajas de cobertura bruta en
comparacién con el departamento, la comunidad percibe que esta limitacidn
reduce las oportunidades de los jovenes y perpetua la desigualdad social, lo que
obliga a fortalecer la infraestructura educativa y a disefiar programas que
garanticen continuidad en la formacion.

En lo econdmico, el ejercicio participativo reafirmé la vocacién agricola del
municipio, destacando la produccién de papa, frijol, tomate y frutales como base
de la economia local, sin embargo se sefiald que la falta de diversificacion
productiva y de canales de comercializacidn justos limita el desarrollo y mantiene
altos niveles de dependencia, este hallazgo se conecta con los indicadores de
pobreza que muestran mayor afectacion en la zona rural, donde las necesidades
basicas insatisfechas alcanzan el 13,15%, la comunidad percibe que la economia
agricola requiere apoyo institucional para generar valor agregado y mejorar las
condiciones de vida.

En cuanto a la convivencia y seguridad, los participantes reconocieron avances
en la reduccion de violencia intrafamiliar, pero expresaron preocupacioén por el
microtrafico y su impacto en la juventud, este hallazgo participativo
complementa los datos oficiales mostrando que la seguridad es un tema sensible
que afecta la salud mental y la cohesién social, la comunidad identificé que la
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falta de espacios de participacidn activa y de programas preventivos debilita la
capacidad de respuesta frente a estos problemas, lo que exige acciones
integrales que fortalezcan la convivencia y la proteccién de los derechos
humanos.

El ejercicio participativo dejé en evidencia una baja apropiacién comunitaria en
los procesos de planificacién, lo que limita la posibilidad de generar
transformaciones sostenibles, aunque se convocaron actores sociales e
institucionales la participacion fue reducida y esto refleja una débil articulacion
entre la poblacion y las entidades responsables, este hallazgo coincide con la
necesidad de fortalecer la gobernanza local y de promover procesos pedagdgicos
gue motiven a la comunidad a involucrarse activamente en la construccién de
su propio bienestar, la conclusion general es que los problemas identificados solo
podran resolverse si se logra una participacién amplia y constante de todos los
sectores.

2.6 Conclusiones del capitulo

Las coberturas de acueducto y alcantarillado en la zona rural del municipio se
encuentran en condiciones precarias, esto representa un factor de riesgo para
la salud publica del municipio; y para la cabecera municipal se tiene una
cobertura casi que total de las coberturas de los servicios de electricidad,
acueducto y alcantarillado.

El municipio de San Vicente Ferrer en 2024 reporté que 7,9 de cada 100
nacimientos presentaron bajo peso al nacer; se puede observar que ha venido
disminuyendo en los ultimos afios. Se debe profundizar en la atencidn de las
mujeres embarazadas y todo lo relacionado con salud prenatal para seguir
bajando este indicador.

En cuanto a la vacuna BCG para nacidos vivos (MSPS), presenta un valor muy
por debajo del valor departamental; al igual que las coberturas de afiliacion al
sistema general de seguridad social en salud por lo que se hace necesario
verificar en el municipio los factores que estan afectando este indicador vy
focalizar esfuerzos para mejorarlos.

En cuanto a las coberturas educativas, se observa que el municipio cuenta con
bajas coberturas, en las tasas de cobertura bruta de Educacién categoria media
(MEN), y para la tasa de cobertura bruta de educacién categoria secundario
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(MEN); esto genera la necesidad de buscar estrategias para fortalecer el sistema
educativo en el municipio.

En relacion con los factores psicoldgicos y culturales, se observa una diferencia
positiva en comparacién con el departamento; sin embargo, se deben buscar
estrategias para seguir reduciendo estos indices. Se puede realizar a través de
acciones que promuevan la seguridad integral de las personas, fomenten la
convivencia pacifica, el respeto mutuo y garanticen la proteccion de los derechos
humanos.

En el municipio se registran un total de 88 personas con algun tipo de
discapacidad, de las cuales 44 son hombres y 44 son mujeres. Este dato resalta
la importancia de implementar politicas y programas de inclusion.
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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

3.1 Analisis de la mortalidad

3.1.1 Mortalidad general por grandes causas:

Mortalidad general por grandes causas
El andlisis de mortalidad por grandes causas se realizé por la estimacion y ajuste
de tasas por edad segun el método directo; se tomaron como referencia los
listados de agrupacidén de mortalidad 6/67 de la Organizacion Panamericana de
la Salud en Antioquia en el periodo de 2015 a 2024. El analisis se desagregd por
quinquenios y sexo en el periodo evaluado.

En el municipio de San Vicente Ferrer, segun la tasa de mortalidad ajustada por
grandes causas encontramos que para el periodo 2024 la principal causa de
muerte fue por las enfermedades del sistema circulatorio, seguido de las demas
causas que vienen en disminucion a comparacién con el 2023; seguido de las
Neoplasias, las causas externas aparecen en cuarto lugar, enfermedades
transmisibles en quinto lugar y por ultimo signos y sintomas mal definidos.

Figura 8. Tasa ajustada de mortalidad del Municipio San Vicente Ferrer 2015 - 2024
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Tasas de mortalidad Hombres

Analizando la tasa de mortalidad ajustada por edad para el municipio de San
Vicente Ferrer entre los anos 2015 y 2024, en los hombres segun lista 6/67, se
evidencia que las principales causas de muerte en los hombres del municipio son
por orden de importancia para el afo 2024, las enfermedades del sistema
circulatorio, las neoplasias y las causas externas que aparecen en tercer lugar.

Las Enfermedades del sistema circulatorio presentaron una tasa de 132,2
muertes por cada 100.000 hombres para el aino 2024, teniendo un aumento de
21,2 las neoplasias tuvieron igualmente un aumento en su tasa pasando de 77,5
a 81,7 muertes por cada 100.000 hombres para el afio 2024, las causas externas
han tenido disminucion con relacion al afio 2023 pasando de 82,1 a 74,4 por
cada 100.000 habitantes en 2024, las demas causas tuvieron una disminucién
considerable ya que pasaron de 105,8 en 2023 a 63,7 en 2024.

Tasas de mortalidad Mujeres

En el grupo de las mujeres, en el municipio de San Vicente Ferrer entre los afos
2015 a 2024 se encuentran que la principal causa de muerte son las demas
causas, seguido de enfermedades del sistema circulatorio y neoplasias.

Las muertes por demas causas han aumentado en el Ultimo afio pasando de 95,0
a 106,5. Igualmente las muertes por enfermedades del sistema circulatorio
presentan un aumento muy significativo con respecto al afio 2023, pasando de
43,2 muertes por cada 100.000 mujeres a 81,1, las neoplasias en el ano 2022
habian tenido una tasa de 81,0 muertes por cada 100.000 mujeres, para el aifo
2023 disminuyo a 14,3 y para el afio 2024 aumento a 29,0 se debe buscar las
estrategias necesarias para que el indicador no siga subiendo; y se mantenga
en un bajo valor.

El comportamiento de las enfermedades transmisibles en 2022 tuvo una
disminucion significativa frente a 2023 pasando de 19,5 a 5,4 muertes por cada
100.000 mujeres.

Se deben generar politicas para que las instituciones mejoren las estrategias
para que la poblacién se adhiera a los programas de promocién y prevencion,
especialmente en lo que tiene que ver con la vacunacién por la prevencion de
enfermedades inmunoprevenibles. En el municipio se cuentan con estrategias
tales como programas radiales, publicaciones en redes sociales, jornadas de
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vacunacion nocturnas, jornadas en colegios para la aplicacion del VPH y se han
realizado 5 jornadas extramurales.

Anos de Vida Potencialmente Perdidos — AVPP

El indicador Afios de Vida Potenciales Perdidos (AVPP) ilustra sobre la pérdida
que sufre la sociedad como consecuencia de la muerte de personas jovenes o
de fallecimientos prematuros. El supuesto en el que se basan los AVPP es que
cuando mas prematura es la muerte, mayor es la pérdida de vida. Este indicador
ha sido ampliamente utilizado para el estudio de las desigualdades en salud,
tanto a nivel nacional, como para efectuar comparaciones a nivel mundial. El
analisis de la distribucién de los AVPP en los distintos estratos socioecondmicos
y su evolucidn en el tiempo es de utilidad para conocer el impacto de las politicas
publicas sobre acceso y proteccion de grupos vulnerables.

En el Municipio de San Vicente Ferrer se tiene para el periodo de 2015 a 2024
que las causas de mayor incidencia en los AVPP (afios de vida potencialmente
perdidos) segun la lista de enfermedades 6/67 son las enfermedades del sistema
circulatorio, mostrando su predominio en la figura expuesta a continuacién,
siguiéndola las demas causas, en tercer lugar, tenemos las causas externas, en
cuarto lugar, las neoplasias.

Figura 9. Anos de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP por grandes causas lista Municipio San
Vicente Ferrer, 2015 - 2024
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AVPP Hombres

En hombres se evidencia que el mayor aporte lo hicieron las enfermedades del
sistema circulatorio, en segundo lugar, las causas externas, en tercer lugar, se
encuentran las neoplasias, las enfermedades transmisibles y las demas causas,
en el cuarto lugar y en quinto lugar se encuentran las afecciones en el periodo
perinatal.

AVPP Mujeres

En las mujeres la mayor proporcion de anos de vida potencialmente perdidos
estd dada en las demas causas, seguido de las enfermedades del sistema
circulatorio, y en tercer lugar las neoplasias; estas tres en comparacion del afio
anterior tuvieron un aumento considerable, en cuarto lugar, se encuentran las
causas externas.

3.1.2 Mortalidad especifica por subgrupo
Tasas ajustadas por la edad

Analizando el comportamiento de las enfermedades transmisibles, aquellas
enfermedades causadas por agentes infecciosos especificos o por sus productos
toxicos en un huésped susceptible, conocidas cominmente como enfermedades
contagiosas o infecciosas, lo que significa que se trasfieren de persona a
persona, se pudo observar que en los hombres las enfermedades que mayor
peso tienen en las enfermedades transmisibles, tomando como punto de
referencia aquellas que demuestran aumento para los ultimos anos, son en
primer lugar las septicemia, excepto neonatal, que ha venido aumentando. En
2023 no se presentaron muertes por cada 100.000 hombres del municipio y en
el afio 2024 se presentaron 13,1 muertes por cada 100.000 hombres. También
han venido presentandose los ultimos anos casos de la enfermedad del VIH
(SIDA) con una tasa de 7,9 por cada 100.000 hombres en 2023 y para el 2023
hubo a una tasa de 8,2 por cada 100.000 hombres del municipio.
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Figura 10. Tasa de mortalidad para enfermedades transmisibles en hombres del Municipio de
San Vicente 2015-2024
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En el caso de las mujeres, la Unica causa de muerte es por las infecciones
respiratorias agudas, con una tasa de 5,4 muertes por cada 100.000 mujeres en
el municipio, en segundo lugar, se encuentra las infecciones respiratorias agudas
gue tuvo una disminucion para el afio 2023 con una tasa de 5,5 muertes por
cada 100.000 mujeres.

Figura 11. Tasa de mortalidad para enfermedades transmisibles en mujeres del Municipio de
San Vicente 2015-2024
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Analizando el grupo de las neoplasias, en los hombres, se identifica que la tasa
mas alta para el periodo que se presentd en el aio 2024 fue Tumor maligno del
estdmago con 23,3 muertes por cada 100.000 hombres del municipio, teniendo
un aumento considerable ya que para el 2023 su tasa fue de 6,1 muertes por
cada 100.000 hombres, le siguen Tumor maligno de la traquea, los bronquios y
el pulmén y Tumor maligno de otros drganos genitourinarios con una tasa de
17,4 ambos; teniendo aumentos considerables en comparacion con el afio
anterior.

Figura 12. Tasa de mortalidad para las neoplasias en hombres del municipio de San Vicente,
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Para las mujeres los tumores mas frecuentes fueron Tumor maligno de otros
organos genitourinarios con 11,5 muertes por cada 100.000 mujeres, teniendo
un aumento considerable con referencia al afno anterior que su tasa fue de 0, y
seguido de este tenemos Tumores in situ, benignos y los de comportamiento
incierto o desconocido con una tasa de 10,6 muertes por cada 100.000 mujeres,
teniendo igualmente un aumento considerable ya que su tasa en el 2023 fue de
0.
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Figura 13. Tasa de mortalidad para las neoplasias en mujeres del municipio de San Vicente,

2015 - 2024
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Enfermedades del sistema circulatorio

En los hombres se presenta un mayor nimero de muerte en las enfermedades
isquémicas del corazén con una tasa de 97,7 muertes por cada 100.000
hombres, una tasa que a comparacién con el 2023 es considerablemente alta ya
gue para este afio se tuvo una tasa de 29,0, seguido de las enfermedades
hipertensivas con 22,9 muertes por cada 100.000 hombres, este indicador ha
tenido una leve disminucidén ya que para el afio 2023 tuvo un resultado de 29,9
muertes por cada 100.000 hombres.
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Municipio de San Vicente Ferrer 2015-2024

Las demas enfermedades del sistema circulatorio

Para las mujeres en los subgrupos de causas por muerte en el sistema
circulatorio se encuentra con mayor frecuencia las enfermedades isquémicas del
corazon, que para el 2024 tuvo un aumento considerable en comparacién con el
2023 pasando de una tasa de 11,3 a 40,0 por cada 100.000 mujeres en segundo
lugar, las Enfermedades cerebrovasculares con una tasa de 11,1 muertes por
cada 100.000 mujeres.

Figura 15. Tasa de mortalidad para las enfermedades del Sistema Circulatorio en mujeres
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Causas externas

Para los hombres se encuentra que los principales eventos que se presentaron
fueron los accidentes de transporte terrestre con 21,0 muertes por cada 100.000
hombres, seguida de eventos de intencidn no determinada con 13,9 muertes por
cada 100.000 hombres. Agresiones (homicidios) es la tercera causa de muerte
para el ano 2024 con 13,7 muertes por cada 100.000 hombres.

Figura 16. Tasa de mortalidad para las causas externas en hombres del municipio de San
Vicente, 2015- 2024.
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Las demas causas externas

En 2024 solo se presentaron 2 causas de muerte en esta categoria: accidentes
de transporte terrestres con 5,8 muertes por cada 100.000 mujeres y accidentes
gue obstruyen la respiracién con 5,4 muertes por cada 100.000 mujeres.
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Figura 17. Tasa de mortalidad para las causas externas en mujeres del municipio de San
Vicente, 2015- 2024.
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Demas Causas

Para los hombres se encuentra que la enfermedad que mas prevalece en 2024
son el resto de las enfermedades con 12,1 muertes por cada 100.000 hombres,
le siguen las enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores con 11,5
muertes por cada 100.000 hombres. En tercer lugar, estan las enfermedades
del sistema nervioso, excepto meningitis con 11,4 muertes por cada 100.000
hombres.

Figura 18. Tasa de mortalidad para las demas causas en hombres del municipio de San Vicente,
2015 - 2024
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Para el caso de las mujeres, la principal causa en el grupo de enfermedades de
las demas causas es resto de enfermedades del sistema respiratorio con 27,6
muertes por cada 100.000 mujeres, que en comparacién con el afio anterior
tuvo un aumento considerable ya no habia tenido casos; en segundo lugar, el
resto de enfermedades del sistema digestivo con 25,4, en tercer lugar, estan las
enfermedades del sistema nervioso, excepto meningitis con 16,2 muertes por

cada 100.000 mujeres.

Figura 19. Tasa de mortalidad para las demas causas en mujeres del municipio de San Vicente,
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3.1.3 Mortalidad materno - infantil y en la nifez

Mortalidad infantil

El analisis de la mortalidad infantil y en la nifiez se realizd estimando el nUmero
de casos presentados, se presenta la informacidén por sexo y grupo de edad en
menores de 1 afo, de 1 a 4 afos y menores de 5 afos.

En la poblacion menor de 1 afo para el caso de los nifios a lo largo del periodo,
se identifica que no se presentan casos de mortalidad neonatal para el afio 2024

en el municipio.
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Tabla 20. Defunciones en poblacidn infantil (menor de un afio) Municipio de San Vicente, 2015

- 2024.
L .. . . B Hombres Mujeres
Causa de muerte segyin lista de tabulacién para la mortalidad infantil y " pry - = Py = = = Py X " pry - = & = = ~ ™ £
del nifio 5 & & & o o 3 5 8 &8/ 3 3 2 =3 = S 5 8 &5 o
~ N N NN N ~ ~ N 2 ~ N N ~ ~ ~ N ~ ~ ]
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ,00 0,00 0,00 000 OO0 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ©G00 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades de la sangre y de los érganos hematopoyéticos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabadlicas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ,00 0,00 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 ,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 .00 0,00 0,00 000 000 000 000 0,00 0,00 000 000 000 0,00
enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 600 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ,00 0,00 000 000 000 000 000 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 .00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 .00 0,00 0,00 000 000 000 000 0,00 0,00 000 000 000 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal B0 o000 000 0,00 o,00 S8 IIEE. GEY o000 o.008E2 oo00 EEs o000 o000 o000 o000 ooolEEE o00|
Malfarmaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas 0,00 0,00 000 0,00 000 0,00 8ol oo00 000 o000 coo @ s o000 oo o000 ooo 000 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 000 0,00 000 000 000 0,00 ,00 0,00 0,000 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 000 000 0,00 0,00
Todas las demdas enfermedades 0,00 000 000 000 000 000 000 .00 0,00 0,00 000 000 000 000 0,00 0,00 000 000 000 0,00
Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,00 0,00 0,00 000 000 0,00 0,00 ,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 000 000 0,00 0,00
Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Mortalidad infantil
e . . . .
Para el grupo de poblacion correspondiente a mortalidad infantil, se observa que
. e ~
en el municipio no se presentan casos para el ano 2024.
Tabla 21. Tasas especificas de mortalidad infantil y nifiez, en menores entre 1 a 4 afios,
Municipio de San Vicente, 2015 - 2024.
L L. ~ . . Hombres Mujeres
Causa de muerte segun lista de tabulacién para la mortalidad infantil y "y 3 - ) - > = ~ - % "y Iy - = = - = ~ ™ A
del nifio 2 o = o5 = o 8 ] S 8| 3 3 =3 2 2 s g 8 8 o
N ~ ~N ~N ~ ~ N ~N ~N ~N N ~N ~ ~N N ~N ~N ~ ~N ~N
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 DEDD DiDD @,DD d,DD ,00 ,00 0,000 0,00 000 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 000 000 0,00 0,00 ,00 ,00 0,000 000 000 000 000 -E 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades de la sangre y de los érganos hematopoyéticos 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,00 ,00 ,00 0,000 0,00 000 000 000 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabadlicas 0,00 000 000 0,00 000 000 0,00 ,00 ,00 0,000 0,00 0,00 - 0,00 0,00 0,00 000 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,00 ,00 ,00 0,000 000 000 000 000 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del oido y de la apofisis mastoides 0,00 0,00 0,00 000 000 0,00 0,00 ,00 ,00 0,000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,00 ,00 ,00 0,000 000 000 000 000 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 000 o000 000 000 000 000 000 00 .00 0,000 0,00 000 000 0,00 000 0,00 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,00 ,00 ,00 0,000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 000 o000 000 000 000 000 000 00 .00 0,000 0,00 000 000 0,00 000 0,00 000 000 000 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,00 ,00 ,00 0,000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosdmicas 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,00 ,00 ,00 0,000 000 000 000 000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 000 000 0,00 000 000 0,00 ,00 ,00 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Todas las demds enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 600 @00 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00
Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 -3 ,00 ,00 0,000 000 000 000 000 000 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Mortalidad en la nifiez

La mortalidad infantil y en la nifiez para menores de 5 afos no presento casos
en el municipio para el afio 2024.
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Tabla 22. Tasas especificas de mortalidad infantil y nifiez, municipio de San Vicente, 2015 -
2024 en menores de 5 afios.

- » . . . Hombres Mujeres

Causa de muerte segun lista de tabulacién para la mortalidad infantil y "y ) . = - = = ~ ™ ) Y ) ~ = & = = ~ ™ 5

del nifio = 5 & = = 8 s 3 g 8|2 =3 = = 2 2 2 &8 8 =&

~ ~ ~N ~N ~ ~ ~ ~ ~N ~N ~ ~ ~ ~ ~N ~N ~ ~ ~N ~N
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 o000 0,00 0,00 000 OO0 000 O00 000 O0OCf 000 000 000 000 000 0,00 0,00 0j00 D,Doﬂ
Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 -5 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoyéticos 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 000 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabolicas 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 - 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 o000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 00 0,00 0,00
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 o000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 000 000 00C 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 o000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 585 000 000 000 000 HEE: ocoENE do0 000 HEEEE o00lETE o000 oo  o00[EHs ojoo [EEEE: o000
Malformaciones cangénitas, deformidades y anomalias cromosémicas 0,00 000 0,00 000 000 o000 @8Hs ¢o00EEE 0,000 000 o00SHEE o000 oo00 B @@L 000 oo 0,00 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 @,00 Qj,DO 0,00 000 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Todas las demas enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 [:),uu [:),DD 0,00/ 000 0,00 000 000 000 000 0,00 000 000 0,00
Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,00 0,00 0,00 000 000 0,00 -9 é,DO 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,00 0,00 000 0,00 0,00

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Mortalidad materno - infantil y nifez

Al comparar las tasas de mortalidad materno - infantil del municipio con respecto
a las del departamento no se presentaron casos de mortalidad para ningun ciclo
de edad en los menores.

En las tasas de mortalidad materna, tasa de mortalidad por IRA en menores de
cinco afios, tasa de mortalidad por EDA en menores de cinco afios, tasa de
mortalidad por desnutricion en menores de cinco anos.

Por su parte la tasa de mortalidad neonatal, mortalidad infantil y mortalidad en
la nifiez, presentan diferencias estadisticamente significativas favorables para el
municipio con respecto al departamento, ya que no se presentan casos para el
municipio.

A continuacion, se presenta la tabla de semaforizacidén de las tasas de mortalidad
materno - infantil, analizadas dentro de los intervalos de confianza que permiten
comparar cada uno de los indicadores con un referente, en este caso el
departamento de Antioquia definiendo la peor o mejor situacion con respecto de
este, ademas se presenta el comportamiento de estas a lo largo del periodo
20015-2024.
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Figura 20. Tabla de semaforizacién de las tasas de mortalidad materno - infantil Municipio de
San Vicente 2015-2024

Comportamiento

Causa de muerte Antioquia  San Vicente ;045 3016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024*
Razén de mortalidad materna 30,7 0,0
Tasa de mortalidad neonatal 54 0,0 > v > N - rd N N 2 N
Tasa de mortalidad infantil 8,4 0,0 e N rd N - rd e N e N
Tasa de mortalidad en la nifiez 11,5 0,0 N N e N 2 2 4 N s N
T;sa t:|e~ mortalidad por IRA en menores de 7.3 0,0
cinco afios
Tasa de mortalidad por EDA en menores de 28 00
cinco afios ’ !
Tasa de mortalidad por desnutricién en 33 0.0

menores de cinco afios

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

Indicadores de Razon de mortalidad materna y la Tasa de mortalidad
neonatal por etnia

En el municipio de San Vicente Ferrer no se dispone de informacion relacionada
con la Razén de Mortalidad Materna ni con la Tasa de Mortalidad Neonatal
desagregada por etnia. La ausencia de estos datos limita la posibilidad de
realizar un analisis diferencial que permita identificar inequidades en salud
materna y neonatal entre los distintos grupos poblacionales.

Indicadores de Razén de mortalidad materna y Tasa de mortalidad
neonatal por area de residencia

En el municipio de San Vicente Ferrer no se registran casos asociados a la Razoén
de Mortalidad Materna ni a la Tasa de Mortalidad Neonatal, desagregados por
area de residencia (urbana o rural). La ausencia de casos en este indicador
refleja una situacién favorable en términos de mortalidad materna y neonatal,
aunque también limita la posibilidad de realizar un analisis comparativo entre
areas de residencia.

3.1.4 Mortalidad relacionada con Salud Mental
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Mortalidad Por Salud Mental

Las enfermedades mentales son afecciones graves que pueden afectar la manera
de pensar, su humor y su comportamiento. Pueden ser ocasionales o de larga
duracién. Pueden afectar su capacidad de relacionarse con los demas y funcionar
cada dia. Los problemas mentales son comunes; sin embargo, hay tratamientos
disponibles. Las personas con trastornos de salud mental pueden mejorar y
muchas de ellas se recuperan por completo.

Para el ASIS 2025, se tuvieron en cuenta los casos de muerte por consumo de
sustancias psicoactivas, trastornos mentales y de comportamiento y Epilepsia.

La mortalidad por trastornos mentales, debido al consumo de spa no venia
presentando casos en el municipio hasta el afio 2022, donde se presenté un caso
en una mujer del municipio, pero para los afios 2023 y 2024 nuevamente no se
presentan casos, en la epilepsia no se presentan casos en los ultimos anos y
para los trastornos mentales y del comportamiento se encontré 1 caso en
hombres para el afio 2024.

Tabla 23. Casos de mortalidad por salud mental, Municipio de San Vicente, 2015 - 2024

Mortalidad Salud Mental 2015-2024

Muertes por transtornos
) . . Transtornos mentales y de
mentales, debido al consumo Epilepsia ,
- . . . comportamiento
Afio de sustancias psicoactivas (G40-G41)
(Fo0-Fg9)
(F10-F13)

HOMEBRE MUIJER HOMBRE MUIER HOMERE MUIJER
2015 0 0 0 0 0 0
2016 1] 0 0 0 0 1]
2017 1] 1] 0 0 0 1]
2018 1] 0 1 0 ] 1]
2019 0 0 1 0 0 1
2020 1] 0 1 2 2 1]
2021 1] 1] 1 1 1 1]
2022 1] 1 ] 0 ] 2
2023 0 0 0 0 0 0
2024+ 1] 0 0 0 1 1]

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
3.1.5 Conclusiones de mortalidad

En el municipio de San Vicente Ferrer, segun la tasa de mortalidad ajustada por
grandes causas encontramos que para el periodo 2024 la principal causa de
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muerte fue por las demds causas seguido de Enfermedades del sistema
circulatorio, seguida de las demas causas.

En el Municipio de San Vicente Ferrer se tiene para el periodo de 2015 a 2024
gue las causas de mayor incidencia en los AVPP (anos de vida potencialmente
perdidos) segun la lista de enfermedades 6/67 son las enfermedades del sistema
circulatorio.

En la mortalidad especifica por subgrupo en los hombres la primera causa fueron
la septicemia, excepto neonatal, que ha venido aumentando.

En el caso de las mujeres, las causas mas frecuentes estan en las enfermedades
infecciosas respiratorias agudas.

Analizando el grupo de las neoplasias, en los hombres, se identifica que la tasa
mas alta para el periodo que se presentd en el afio 2023 fue Tumor maligno del
estdmago teniendo un aumento considerable.

Para las mujeres los tumores mas frecuentes fueron Tumor maligno de otros
organos genitourinarios.

Tanto en los hombres como en las mujeres; en las enfermedades del sistema
circulatorio presentan un mayor numero de muerte en las enfermedades
isquémicas del corazén, teniendo un aumento considerable.

Las causas externas para los hombres y mujeres tienen que el evento donde
mas muertes se presentaron fue en los accidentes terrestres.

la tasa de mortalidad neonatal, mortalidad infantil y mortalidad en la nifiez,
presentan diferencias estadisticamente significativas favorables para el
municipio con respecto al departamento, ya que no se presentan casos para el
municipio.

La mortalidad por salud mental Unicamente presento un caso en hombres para
los trastornos mentales y del comportamiento, de resto para la epilepsia y los
trastornos mentales, debido al consumo de sustancias psicoactivas no presento
casos ni en hombres ni en mujeres.
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3.2 Analisis de la morbilidad

Principales causas y subcausas de morbilidad

Se realizd un analisis de la morbilidad agrupada, los eventos de alto costo, los
eventos precursores y los eventos de notificacion obligatoria, las fuentes
informacién corresponden a los Registros Individuales de Prestacidon de Servicios
- RIPS, bases de datos de alto costo, del Sistema de Vigilancia de la Salud
Publica - Sivigila, y otra informacién que contribuya al andlisis de la morbilidad
en su territorio.

El término morbilidad es un término de uso médico y cientifico que sirve para
sefialar la cantidad de personas o individuos considerados enfermos o victimas
de una enfermedad en un espacio y tiempo determinados. La morbilidad es,
entonces, un dato estadistico de altisima importancia para poder comprender la
evolucion y avance o retroceso de una enfermedad, asi también como las
razones de su surgimiento y las posibles soluciones.

En este analisis se encuentran diferentes mediciones, que acercan al lector en
un panorama sobre el comportamiento de la situacion, tales como: La tasa de
incidencia que se refiere al nUmero de personas que adquieren una enfermedad
a lo mide un periodo de tiempo concreto; este dato es de vital importancia para
prevenir enfermedades o bien para organizar un sistema de vacunacion. La tasa
de prevalencia que hace referencia al numero de individuos con una dolencia
especifica, este dato proporciona informacion relevante para conocer los niveles
de salud de una poblacién con respecto a una enfermedad. La tasa de letalidad
que se refiere al porcentaje de la poblacion que como consecuencia de una
enfermedad se produce la muerte entre otros.

Se presenta la informacién por grupos de edad, primera infancia (0 - 5 afos),
infancia (6 - 11 afios), adolescencia (12 -18 afos), juventud (19 - 26 afos),
adultez (27 - 59 afos) y persona mayor (> 60 afios) que consultaron de acuerdo
a la lista del estudio mundial de carga de la enfermedad, donde agrupa los
codigos CIE10 modificada por el MSPS, se realizé un analisis de la morbilidad
agrupada, con participacion de los eventos de notificacién obligatoria, con
fuentes de informacién que corresponde a los Registros Individuales de
Prestacion de Servicios, bases de dato de alto costo, del Sistema de Vigilancia
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de la Salud Publica y otra informacion que contribuyd al analisis de la morbilidad
en el territorio.

3.2.1 Principales causas de morbilidad
Ciclo vital general

Las enfermedades no transmisibles son el motivo de la mayor cantidad de causas
de consulta en todos los ciclos vitales.

En la primera infancia esta causa en el afio 2024 representa el 49,79% de las
consultas, seguida de las condiciones mal clasificadas que representan el
22,82% de las consultas para el mismo ano. Para el caso del ciclo vital de la
infancia el primer lugar de morbilidad lo ocupan también las enfermedades no
trasmisibles con el 60,27%, esta causa obtuvo una disminucién de 6,74 puntos
porcentuales con respecto al afio anterior; le siguen en orden las condiciones
mal clasificadas con un 21,46% teniendo un aumento de 10,25 puntos
porcentuales.

En la adolescencia la mayor proporcién de morbilidad lo presentan las
enfermedades no trasmisibles 71,25%, seguida de condiciones mal clasificadas
ambas con una tendencia al aumento en el Ultimo afio de analisis; en el ciclo
vital de Juventud nuevamente la primera opcién son las enfermedades no
trasmisibles 63,31% vy las condiciones mal clasificadas como segunda causa de
consulta dentro del ciclo vital con una proporcién de 18,45% para 2024, con un
aumento de 4,65 punto porcentuales.

En los ciclos vitales de adultez y personas mayores igualmente se presentan las
mayores proporciones de morbilidad las enfermedades no trasmisibles con un
76,69% y un 82,68% respectivamente para 2024; en el ciclo de personas
mayores se ve un notable aumento en esta causa de consulta, ya que para el
ano 2023 se tenia una proporcion de 47,63%.
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Tabla 24. Morbilidad atendida por ciclo vital San Vicente Ferrer, 2015 - 2024

Total
Ciclovital Gran causa de morbilidad
2015 W16 017 2018 2019 2020 2020 NQ B 204 “50222*
P”;er:a":::)m Condiciones ransrisibles y nutricionales I&m I15,54 I7,97 Is‘gs Iw I15‘31 I16,14 Izo,ao Iwg‘as Iwaze i*?
Condiciones perinatales | 316 D790 | 496 | 448 | 120 N ose I a4 Wua2s Wi27s | 415 461
Enfermedates no ransmisibles WEEs DEE DEEe: WEohs ST EEEe EEo EE EEE: e 14
Lesiones | 632 | 497 0 813 | 554 Bt Jos1 Wrza | 782 | 463 )| 9% % ]
Condiciones mal clasificadas Wisso 0 oast Boos Bwss Boe Booo B ok B ors Miare s ol
Infancia . .
{6-11 afis) Condiciones transmisibles y nuricionales I16‘64 I11,54 I12,16 I10‘49 I9‘75 | 406 | 6,62 | 483 I&Cﬂ I9‘13 042
Condiciones maternas | 0% 000 000 000 000 063 000 000 053 000 053
Enfermedats no ransmisibles WS2s WESE MESpc NEM: NERD NEm: S NenE NEId Wm0 4
Lesiones Biss2 Wisss ets M214s Woioar Eise W3z Woisst Wizes [ 9 3,
Condiciones mal clasificadas B3 | 62 B4 B33 0oss Bwe | 613 B Bnz W2 105
Adolescencia Condiciones ransmisibles y nulicionales | 557 | 388 | 541 | 871 | 669 ‘ 13 ‘ 103 | 300 | 324 ‘ 008 2
(12-18 afios)
Condiciones maternas | 495 | 623 | 189 | 263 | 282 [ 818 | 232 | 631 | 344 | 2985 040
Enfermedates no ransmisibles S e WS ST SRR WG WDy SE: NS0 WS 0 of
Lesiones Bisst W07 Wiote Bkss2 [basc WEGeo WEEze MRoss Wi4ss | 541 K
Condiciones mal clasificadas Wiess | 712 Wrase W3go Booar §o7rs | oooe | oo24 Wiss2 W9t 3}1
Juventud . . i
{14- 28 afos) Condiciones transmisibles y nufricionales | 620 | 585 | 594 | 6,66 | 615 | 524 | 406 I 782 I 667 | 6829 4),{38
Condiciones maternas Wiass Wizes | 6eo 0 775 | 854 Wizes Wzae o oss Wi | 314 —tz
Enfermedates no ransmisibles S WEcs WSSH: WSSEc MGOS: WSX: GOE: SGiv NSSEE TS iz
Lesiones § 1148 MBoso Wieoz Woraeo Wi3es Wiege § 1130 Wieoo W32 [ 88 40
Condiciones mal clasificadas Bos § oo1s Bsa W22 Boso § o7 Biss Fais Wizso Wis4s It 3
Adultez
. Condiciones transmisibles y nutricionales 457 3,16 454 5,79 447 3N 464 181 333 223 =100
(27 - 59 afios)
Condiciones maternas | 281 | 306 | 135 | 200 | 177 | 297 | 23 | 207 | 178 064 EL L
Enfermedades no transmisibles U7sizl [ [ aas) st [mst [ eml [ essl mwer| wer |l el if
Lesiones I 73 Bzos |oess | oate §7ea Buz Qg e Bos |78 253
Condiciones mal clasificadas Bost | 741 B1221 Qoes | s2r o6 | os6 | 985 [ ora [ 1261 2‘@
Persana mayor Condiciones transmisibles y nuticionales 50 | 629 | 474 | 406 | 427 | 256 | 210 | 38 | 223 | 82 6/
(Mayores de 60 afios) |
Condiciones maternas 0,00 0,00 0,00 000 0,02 0,00 0,00 0,00 01 000 -(),‘iH
Enfermedates no ransmisibles Cmag 7883 aie1 w2 | esee | esd0 | er0s || eper | aré: [ eae  ox
Lesiones | 350 B oaoo | 558 | a0 | 378 | 384 | 507 Noote | 240 | 27 031
Condiciones mal clasificadas 747 | 58 Dsos D797 | 6s | 520 | s80 | 435 S | s Ao

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
Principales causas de morbilidad en hombres

Se estimé la morbilidad para los hombres por grandes causas en el municipio de
San Vicente para el periodo de 2015 a 2024, se calcularon las proporciones y se
midid la variacion en puntos porcentuales para el afo 2024, donde se
encontraron los siguientes hallazgos:

En todos los ciclos vitales se destacan las enfermedades no transmisibles como
primera causa, teniendo un aumento muy considerable en el ciclo de vida de las
personas mayores, con un aumento de 32,73 puntos porcentuales; para los
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ciclos de vida primera infancia, infancia y juventud la segunda causa fueron las
condiciones mal clasificadas; para los ciclos de vida adolescencia y adultez las
lesiones son la segunda causa de consulta y en las personas mayores la segunda
causa de consulta fueron las condiciones transmisibles y nutricionales.

Principales causas de morbilidad en mujeres

Se estimd la morbilidad para las mujeres por grandes causas en el municipio de
San Vicente para el periodo de 2015 a 2024.

En todos los ciclos vitales se destacan las enfermedades no transmisibles como
primera causa, para los demas ciclos de vida la segunda causa se encuentran
las condiciones perinatales, en la infancia se tienen las condiciones mal
clasificadas, exceptuando en las personas mayores que la segunda causa fueron
las condiciones transmisibles y nutricionales.

3.2.2 Morbilidad especifica por subgrupo
Condiciones transmisibles y nutricionales

La principal causa de morbilidad para las condiciones transmisibles vy
nutricionales son las enfermedades infecciosas y parasitarias con una alta
proporcion 69,14%; teniendo un aumento considerable de 32,88 puntos
porcentuales con relacion al 2023, Le siguen con un 19,75% las infecciones
respiratorias con una disminucién de 34,35%.

Las deficiencias nutricionales son la causa con menos frecuencia de consulta con
un 11,11%, vienen en aumento en el Ultimo afio.

Condiciones materno-perinatales

Para las condiciones materno - perinatales como causa de morbilidad en el
municipio se presenta que las condiciones maternas presentan la mayor
proporcién, 93,54%, aumentando 17,80 puntos con respecto al afio anterior; y
las condiciones derivadas durante el periodo perinatal tuvieron una disminucion
pasando de 24,26 en 2023 a 6,46 en 2024.
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Enfermedades no transmisibles

Las enfermedades cardiovasculares son la principal causa de consulta por
enfermedades no transmisibles, seguido de condiciones orales y de las
enfermedades musculo-esqueléticos.

Lesiones

La principal causa de morbilidad por lesiones es por traumatismos,
envenenamientos u algunas otras consecuencias de causas externas (S00-T98)
con 94,01%. Las demas lesiones tienen mucha menor presencia dentro del total
de consultas. Las lesiones no intencionales, tienen un mayor peso porcentual
con respecto a las lesiones intencionales y las de intencionalidad indeterminada
que no tienen ningun caso.

Tabla 25. Morbilidad especifica en las condiciones trasmisibles y nutricionales, condiciones
maternas perinatales, enfermedades no trasmisibles, lesiones y signos y sintomas mal definidos
del Municipio San Vicente Ferrer, 2015 - 2024

Total
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad -
bgrupe 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 A"gﬂigz"

G v (A00829, ¥ (A00-B99,
GOO-GO4, N70-N73, JOO-J0B, J10-J18, J20-122, HB5- GO0, GO3-GO4.NT0-NT3) |39‘27 IE'D‘M I31 o Iaz‘m IGﬁ,B? § Im‘89 Iaﬁ‘25 Ise,14 -

H68, E00-E02, E40-E46, E50, D50-D53, D84 9, E51-  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-118, J20-122,
E64) He5-Ha)

|53‘44 |43‘05 Isms Isme ISS‘M I59,62 I4zus ISO‘DS Is«m |19,75 3435 |
[

Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E48, ES0, |
720 6,84 463 310 | 442 342 | 1004 | 1806 | o84 | 1111 147
D50-D53, D34.9, E51-E64)) | ’ | ’ | ' ' | ’ | ’ ' | ' | : | : ’ I
Condiciones matemas perinatales (000-099, P00-P96) Condiciones maternas (000-099) P7s0s B7s77 [83ss Desc2 Dor63 1 ess1 L8450 L6709 L7574 L9354 17i
Gond derivadas durante el period tal :
ondiciones dervadas duranie elperodopennaal - Bo1ae F2123 F16as | 1138 | 237 [ 1119 [ 1ss0 Fazer F2aze | 646 | oia0
(P0O-P6) 1
Enfermedades no transmisibles (C00-CA7, D00-D48,  Neoplasias malignas (C00-C97) [ 481 [ 1003 [ 326 | 279 | 213 [ 417 | 638 | 308 [ 4090 [ 302 1,07
D55-D64 (menos D64.9), D65-D89, E03-E07, E10-E16, Otras neoplasias (D00-D48) P 203 [ 236 [ 148 | 134 | 102 [ 207 | 244 | 202 | 188 | 184 26
E20-E34, Diabetes mellitus (E10-E14) [ 251 [ 340 [ 341 [ 340 [ 208 [ 325 | 326 | 358 [ 245 | 275 31
E65-E88, F01-F99, G06-GE8, HO0-HB1, H68-He3, 100-
; ) . . . Desordenes endoctinos (D55-D64 excepto D64.9,
199, J30-J98, K0O-K92, NOO-N64, N75-N98, L00-L98, 852 905 | 1002 | 950 939 923 7.70 685 779 862 83
M09, 000-059) D65-D89, E03-E07, E15-E16, E20-E34, E65-E88) | | | | | | ‘ | | | I
Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99, G0G-G98) | 11,08 | 1237 | 12,00 | 1183 | 1169 | 11,03 | 10,14 | 890 | 1069 | 10,13 0,56
Enfermedades de los drganos de los sentidos (HO0-
H61, Hoa.Ho3) | 712 | 589 | 5,02 | 539 | 590 | 6,03 | 7.80 | 727 | 6.30 | 545 085
Enfermedades cardiovasculares (100-19) F23s5 Fieoo F13ge F1s20 F2116 Wasez F1722 F2220 F2135 2028 1,07
Enfermedades respiratorias (J30-J98) Feao Fsor Ferr [e2r [s25 337 [ase Feso [er7 | 438 239
Enfermedades digestivas (K20-K92) | 647 [ 659 [ 669 [ 615 [ 613 [ 645 [ 731 [ 721 [ 667 | 673 06
Enfermedades genitourinarias (NOO-N54, N75-Nog) | 941 | 1051 | 11,07 | 10,00 | 938 | 850 | 11,08 | 852 | 8,30 | 851 24
Enfermedades de la piel (L00-L98) [ a52 [ 334 [ s07 [ 496 [ 396 | 346 [ 386 [ 397 [ 33 | 397 §60
Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-Mgg) | 10,81 | 10,39 | 13,18 | 1192 | 11,39 | 1137 | 1253 | 1278 | 1233 | 1158 075
Anomalias congénitas (Q00-Q99) | oos | 140 [ os8 [ o082 [ o7 | 154 [ 09 [ 139 | os | o83 0,15
Condiciones orales (KO0-K14) [ 192 [ 274 [ 738 [ 726 [ 891 | 380 [ 493 [ a4 [ 733 | 1180 us7 |
Lesiones (V01-Y89, S00-T98) I;:;\Ionesmomtenc\ona\e.ﬁ(\01—)(59.\’40—\’86‘YSE‘ | 363 | 164 | 102 | 283 | 30 | 362 | 202 | 262 | 348 | 546 1‘.
t;;o‘nesmtenclonales(XBD—‘(DEVB&VBB‘VETD‘ | 030 | o0 | 041 | 061 | 027 | 014 | 352 | 066 | 050 | 053 op2
I\:;\;nesdemlenmonahdad|ndeterm|nada(Y1[l—V34, 000 | 000 | 000 | 000 | 045 | 000 | 000 | 000 | 00 | 000 u‘bu

Traumatismos, envenenamientos u algunas otras 5,98 97,95 9557 96,56 04,08 9621 9446 %672 96,02 9401 721101
consecuencias de causas externas (S00-T98) !

Signas y sintomas mal definidos (RO0-R99) Iwm Imm Imo0 Imom Iwm Imm Iw(m0 Imm Imm lwm om0

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
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3.2.3 Morbilidad especifica salud mental

Analizando la morbilidad asociada a eventos de salud mental en el municipio de
San Vicente, se encontré que los trastornos mentales y del comportamiento
presentaron la primera causa de consulta en todos los ciclos vitales, es
importante fortalecer la Ruta de atencion en Salud Mental del municipio que se
encuentra en vigencia, esta ruta incluye la Comisaria de Familia, Inspeccién,
Personeria Municipal, secretaria de Proteccién Social y Desarrollo Comunitario,
Comando de Policia y el Hospital. En segundo lugar, para los ciclos de vida de
primera infancia e infancia y adultez se ubicé la epilepsia, en la adolescencia se
encuentra la depresidn, y en la vejez fue la ansiedad.

Tabla 26.Morbilidad especifica de los eventos de salud mental del Municipio San Vicente Ferrer,
2015 - 2024

Total

Ciclo vital Gran causa de morbilidad
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 App 2024-

Primera infancia Trastormos mentales y del comportamiento 1250 3 86 86 69 15)
0- Safios)
0,00 000 000 000

Trastornos mentales y del comportamiento

debidos al uso de sustancias psicoactivas 000 000 000

204 0,00 0,00

Epilepsia B 1111 EES0N MEEc: Mie7s SHoz WEEE: WSa1 M20s51 B0 W 1525 4&5
Depresion 0,00 0,00 0,00 000 | 408 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 050
Ansiedad I 556 0,00 0,00 0,00 000 | 478 000 o0 M1000 | 169 g

Trastornos mentales y del comportamiento
debidos al uso de sustancias psicoactivas

[
rencie Trastornos mentales y del comportamiento 61 27]
(6-11afios) v PO
- 11 aiios)
000 000 000 52 000

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

Epilepsia N n7e | 657 [EEs1 [M22es [ks24 2000 ooc | ere | 470 | en 34
Depresién | 235 000 | 13@ 000 | 353 0,00 0,00 ooo I 604 | o090 g4
Ansiedad i 1059 ooe | 138 | s71 | 353 0,00 ooo | 508 | 201 | 380 149

Adol
(1;:5;::(1? Trastornos mentales y del comportamiento .02 .ﬂ5 l)‘58 .56 . - .65

EHE ]
0,00 0,00

Trastornos mentales y del comportamiento 000 1206 707 744 187 000 0,00 213 060
debidos al uso de sustancias psicoactivas ]
Epilepsia WEs73 W2407 WBoss Meoso Mz2083 | es67 8377 | 638 Wiise | 114 -fdla3
Depresion 000 | 556 | 435 | ssa | 208 ) sse | 770 W 922 W20 W 1591 142

Ansiedad Wo224 | ss6 | 725 | 512 | ose W11 | 779

W20
Juventud
(1828 afos) Trastormos mentales y del comportamiento 5,04 7 20 77 8 4,

Trastornos mentales y del comportamiento | 511 IZ4‘€'2 287 IW‘BE

Wises W 1420 -

debidos al uso de sustancias psicoactivas 20 08 a1z 262 a2

Epilepsia WS63s | 1385 [W@sco [esas W1so2 942 | 19 | 245 | 410 | 546 136
Depresién | 365 | 615 | esc | soe ) s&7e | 200 | 458 J 770 | 482 [ 1290 X |
Ansiedad | 584 | 462 | 400 MW1a62 | 980 [M1990 [M2353 [M2090 [hozs M2035

147
Adult
2 s“gef ) Trastornos mentales y del comportamiento -s - '7 .3 '6 .5l .0 -7 - .79 7*3
-59 afios
369 Iﬁm 320 ~|JA
of
076
ad

Trastornos mentales y del comportamiento

debidos al uso de sustancias psicoactivas 134 880 .33 061 332 81 83

Epilepsia W 1624 051 [M2314 MWiess WM2117 Wisae | 711 | 711 W00z Wiess
Depresién 0 o400 W337 | 424 | sae W 1074 Wiror B 13a1 | sss W oest | ave
Ansiedad B oiss B3t Waisez Wass | o7z 1046 W2114 WRs1e Wi132s W 1857

Ve
EAp—— 1 3 3 3 2 0% I

Trastornos mentales y del comportamiento

074 100 0,00 024 025 0,00 149 322 030 202 Rl
debidos al uso de sustancias psicoactivas
Epilepsia W97 | 500 M55 1130 W1arr Wisaz | ses [ sos Wie7rr N 1210 AT
Depresién B oo3 QHmoo | 514 | oo W1302 W1147 | 744 | 670 | 453 | 544 0,91
Ansiedad N 1324 W1400 M2198 Wss7 I 1014 W38 [eres Moo M3t M2258 053

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

En comparacién con el departamento, el municipio de San Vicente no presentd
incidencia de leucemia pediatrica aguda mieloide (afno 2023), ni para Tasa de
incidencia de leucemia aguda pediatrica linfoide (menores de 15 anos) (afio
2023).

La tasa de incidencia de VIH notificada presenta diferencias estadisticamente
significativas a favor del municipio comparada con la tasa presentada por el
departamento, teniendo una disminucion pasando de 17,3 a 4,3 casos
notificados por cada 100.000 afiliados, la tasa de incidencia de enfermedad renal
cronica en fase cinco con necesidad de terapia de restitucidn o reemplazo renal
por 100.000 habitantes tiene un valor mayor para el municipio en comparacion
con el departamento y tuvo un aumento considerable con respecto al 2023 ya
gue en este afio no se presentaron casos, y la prevalencia en Diagnosticados de
la enfermedad renal crénica en fase cinco con necesidad de terapia de restitucion
o reemplazo renal que es menor que valor del departamento tuvo un aumento
en el municipio pasando de una tasa de 51,6 a 72,5 en 2024.

Tabla 27. Semaforizacidn y tendencia de los eventos de alto costos del Municipio San Vicente
Ferrer 2017-2024

Comportamiento
q

[=]
~

Evento Antioquia San Vicente

2017
2018
2019
2020
2021
2023
2024

Prevalencia en Diagnosticados de la enfermedad renal
crénica en fase cinco con necesidad de terapia de

restitucion o reemplazo renal por 100.000 habitantes (afio 88,2 [es VY2 A e 27
2024)

Tasa de incidencia de enfermedad renal crénica en fase

cinco con necesidad de terapia de restitucion o reemplazo 10,9 12,8 A2 A2 AN - - 2
renal por 100.000 habitantes (afio 2024)

Taﬂsa de incidencia de VIH nctificada por 100.000 afiliados 390 43 AN - - AN AN
(afio 2024)

Tasa de incidencia de leucemia aguda pediatnca mieloide 13 0.0 PN
(menores de 15 afios) (afio 2023) !

Tasa de incidencia de leucemia aguda pediatrica linfoide 44 0.0 PN

(menores de 15 afios) (afios 2023)

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

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

SC4887-1




\ W4 <
Alcaldia de () ;
W San Vlcente Ferrer Sa lUd GOBERNACION DE ANTIOQUIA
VoV

Anﬁoquia Republica de Colombia

3.2.5 Morbilidad de eventos precursores

Tanto la diabetes mellitus como la hipertension arterial son patologias crénicas
gque demandan una gran cantidad de recursos en materia de promocion y
prevencion con el fin de evitar las complicaciones renales propias de ellas. Las
complicaciones y secuelas de ambas son un importante marcador en materia de
adherencia a los tratamientos establecidos.

En el municipio en 2024, se puede observar que los valores del departamento
son mayores en comparacion con el municipio, ambos eventos aumentaron en
comparaciéon con el afo 2023; la prevalencia de diabetes mellitus aumento en
el Ultimo ano pasando de 1,6 en el 2023 a 2,1 en el 2024, y la hipertension
arterial, pasé de 4,9 a 6,1 en 2023; se hace necesario fortalecer los programas
de promocion y prevencidon para promover los estilos de vida saludable y
disminuir la incidencia de estos casos.

Tabla 28. Semaforizacién Eventos precursores del Municipio San Vicente Ferrer 2017-2024

Comportamiento
San

Evento Antioquia .
Vlcente P [-+] [=1] [=] - o [x]
- - - o o o o g
[=] [=] [=] [=] [=] [=] [=] [=]
o o o o o o o o
Prevalencia de diabetes mellitus (afio 2024) 45 2.1 A2 2 N N N 22
Prevalencia de hipertensidn arterial (afio 2024) 147 6,1 A2 2 N N N 22

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
3.2.6 Morbilidad de eventos de notificacion obligatoria

Observando la semaforizacién de los eventos de notificacién obligatoria,
presentados en el municipio, se identifica que, los casos presentados tienen una
diferencia positiva significativa en comparacion con el departamento; el evento
con mas casos para el municipio fue agresiones por animales potencialmente
transmisores de rabia con 73 casos, teniendo una disminucién en comparacion
con el afo anterior (2022).
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Tabla 29. Tabla de semaforizacion de los eventos de notificacion obligatoria municipio de San
Vicente Ferrer, 2016-2023

s Comportamiento
. . an

Evento Antioquia vicente | 2| 5] 2| 2| 3 o n|om

- - xl |« - - - - - - -

113 - DESNUTRICIGN AGUDA EN MEMORES DE 5 Afl0S 2168 2 -l Al -l AN A - |
155 - CANCER DE LA MAMA Y CUELLO UTERING 2516 6 - - A - 7
300 - AGRESIONES POR ANIMALES POTENCIALMENTE
TRANSMISORES DE RABIA 19081 -~ ks > »
330 - HEPATITIS A (BROTE) 684 1 NP - - -] - - | 2
345 - ESI - IRAG [VIGILANCIA CENTINELA) 728 2 -l A s AN - 2~ -
348 - INFECCION RESPIRATORIA AGUDA GRAVE IRAG
INUSITADA G818 14 PR Y A R AR
356 - INTENTO DE SUICIDIO 6286 11 AlA2l -2 2 ] 2|~
360 - INTOXICACION POR PLAGUICIDAS 819 4 Alys| A A vy | N
370 - INTOXICACION POR FARMACOS 4284 3 IRV BV T R - RV
452 - LESIONES POR ARTEFACTOS EXPLOSIVOS 199 1 N w | Al A s ] -] 2
530 - MENINGITIS TUBERCULOSA 72 1 -l -l A= - -17
549 - MORBILIDAD MATERNA EXTREMA 3780 13 Al -l -] Al N] 2 -
735 - ANOMALIAS CONGENITAS 1445 7 Nl AN s - - 2] 7
740 - SIFILIS CONGENITA 156 1 Al -] - Al x] -1~
750 - SIFILIS GESTACIONAL 1237 2 Al - -2l ] 2] N
850 - VIH/SIDA/MORTALIDAD POR SIDA 2876 1 Al -l A -] 2] N
875 - WCM, VIF, VSX 24602 37 Al Al Al A 2] 2

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS
3.2.7 Morbilidad poblacién migrante

Para el afio 2025 segun cifras entregadas por la SSSA en el municipio de San
Vicente Ferrer se cuenta con 105 migrantes atendidos, se cuenta con que de
estas atenciones 30 personas pertenecian al régimen contributivo, 45 al
subsidiado, 2 no afiliados, 8 particular y 20 fueron atendidos por otro régimen.

Tabla 30. Atenciones en salud de Poblacién Migrante al Municipio de San Vicente Ferrer, 2025

Regimen de afiliacion Antioquia % Municipio %
Contributivo 45302 29,0 30 28,6
Subsidiado 45083 28,9 45 42,9
Mo afiliada 16177 10,4 2 1,9
Particular 29906 19,2 8 7.6
Otro 17207 11,0 20 19,0
En desplazamiento con afiliacion
al régimen contributivo 569 0.4 0,0
En desplazamiento con afiliacion
al regimen 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 100 105 100

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

Figura 21. Atenciones en salud de Poblacién Migrante al Municipio de San Vicente Ferrer, 2025

Atenciones en salud poblacion migrante - segtin régimen de afiliacion
Afio

Sin dato

En desplazamiento no asegurado

En desplazamiento con afiliacion al régimen
subsidiado

En desplazamiento con afiliacion al régimen |
contributive

Otro
M Antioquia

B Municipio
Particular P

Régimen de afiliacion

No afiliada

subsidiado W
Contributivo W

T T T T
o 10000 20000 30000 40000 50000

Total de atenciones

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS

3.2.8 Conclusiones de morbilidad

Se observd que para en el municipio de San Vicente Ferrer la principal causa de
morbilidad atendida segun los grandes grupos en el afio 2024, fueron generadas
por las enfermedades no trasmisibles; esto se dio en todos los ciclos de vida
analizados; igualmente en los hombres como en las mujeres es la principal
causa.

En la morbilidad especifica por subgrupos; la principal causa de morbilidad para
las condiciones transmisibles y nutricionales son las enfermedades infecciosas y
parasitarias que obtuvo un aumento significativo, Para las condiciones materno
- perinatales como causa de morbilidad en el municipio las condiciones
maternas, las enfermedades cardiovasculares, las condiciones orales y las
enfermedades musculo esqueléticas; son las principales causas de consulta por
enfermedades no transmisibles, la principal causa de morbilidad por lesiones es
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por traumatismos, envenenamientos u algunas otras consecuencias de causas
externas

Analizando la morbilidad asociada a eventos de salud mental en el municipio de
San Vicente, se encontré que los trastornos mentales y del comportamiento
presentaron la primera causa de consulta en todos los ciclos vitales. En segundo
lugar, para los ciclos de vida de primera infancia e infancia y adultez se ubico la
epilepsia, en la adolescencia se encuentra la depresion, y en la vejez fue la
ansiedad.

En el municipio en 2024, se puede decir que no hay diferencia estadisticamente
significativa entre el municipio y el departamento para la prevalencia de diabetes
mellitus y la hipertension arterial.

La semaforizacion de los eventos de notificacidon obligatoria, presentados en el
municipio, se identifica que, los casos presentados tienen una diferencia positiva
significativa en comparacion con el departamento.

En el municipio de San Vicente Ferrer se cuenta con 105 migrantes atendidos,
se cuenta con que de estas atenciones 30 personas pertenecian al régimen
contributivo, 45 al subsidiado, 2 no afiliados, 8 particular y 20 fueron atendidos
por otro régimen.

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

La cartografia social en salud, implementada de manera participativa en el
municipio de San Vicente Ferrer, facilitd la identificacién de las principales
prioridades en salud publica desde la dptica de la comunidad. Este enfoque
participativo permitié recolectar informacion sobre las percepciones vy
experiencias de los habitantes, lo cual permitié identificar tanto las causas como
los efectos que impactan directamente en la calidad de vida de la poblacion.

Uno de los hallazgos mas significativos fue el deterioro de la salud mental,
estrechamente vinculado a determinantes sociales de salud como el consumo de
sustancias psicoactivas, la violencia intrafamiliar y de género, el estigma hacia
poblaciones vulnerables, la ideacidn suicida y la respuesta insuficiente de las
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autoridades competentes. Este deterioro no solo compromete el bienestar
individual, sino que tiene repercusiones profundas en la cohesién social, la
dindmica familiar, la productividad econdmica y la salud general de la
comunidad. En este contexto, se vuelve urgente la implementacion de
estrategias intersectoriales que no solo aborden los factores de riesgo, sino que
también promuevan la salud mental y prevengan los trastornos psicosociales.

La mala alimentacién fue identificada como otro problema prioritario en el
analisis. Los habitos alimentarios inadecuados son factores determinantes en el
desarrollo de enfermedades crénicas no transmisibles, tales como enfermedades
cardiovasculares, hipertensién y otras comorbilidades. La falta de acceso a una
nutricién adecuada se vincula directamente con la escasez de recursos
econdmicos, especialmente con la limitacion del acceso a la canasta basica
debido a la falta de empleos estables y dignos. La inseguridad alimentaria es un
desafio critico para la salud, y requiere politicas publicas que aseguren el acceso
a alimentos saludables y nutritivos para toda la poblacion, ademas de fomentar
una cultura de manejo adecuado de los recursos agricolas.

La pérdida de la vocacion productiva del suelo, impulsada por el crecimiento
urbano, es otro de los problemas clave identificados. Este proceso ha desplazado
las actividades agricolas, lo que ha afectado la autosostenibilidad de los hogares
y disminuido la capacidad de la comunidad para garantizar su seguridad
alimentaria, lo que impacta directamente en su bienestar. Es esencial desarrollar
politicas que logren un equilibrio entre el desarrollo urbanistico y la preservacion
de las actividades agricolas, con el fin de asegurar un modelo de desarrollo
sostenible que beneficie a la poblacién local.

Un aspecto critico identificado en el proceso de cartografia social fue el acceso
limitado al agua potable en las zonas rurales dispersas. Esta deficiencia refleja
profundas brechas de inequidad que afectan particularmente a las comunidades
campesinas, que ademas enfrentan un riesgo elevado de enfermedades
transmitidas por vectores y dificultades para acceder a los servicios de salud, lo
que aumenta su vulnerabilidad.

La situacion de los adolescentes también emergi® como una preocupacion
central durante el proceso participativo. La falta de intervenciones efectivas que
fortalezcan los entornos familiares y educativos en la prevencién de embarazos
adolescentes, asi como la creciente exposiciéon de los jévenes al consumo de
sustancias psicoactivas, se identificaron como problemas urgentes. Es
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imperativo disefiar politicas de prevencion centradas en la educacion, el
fortalecimiento de la familia y la creacion de espacios seguros y protectores para
los jévenes, con el objetivo de reducir su vulnerabilidad ante estos riesgos.

Asimismo, se evidencid la existencia de importantes brechas de inequidad en el
acceso de la poblacién migrante y poblacion rural a servicios de salud de calidad.
Las deficiencias en la infraestructura de los centros de salud y la baja cobertura
de aseguramiento para los migrantes, ha generado disparidades en la atencion
en salud. Otro sector en riesgo es el de los animales de compaiiia, como perros
y gatos, cuya falta de una cultura adecuada de tenencia responsable ha
conducido al aumento de la poblacién animal en situacion de calle, lo que agrava
los problemas de salud publica, incluyendo un incremento en los ataques a las
personas.

Finalmente, la apatia de la comunidad y la falta de compromiso por parte de las
autoridades frente a los procesos de diagndstico y seguimiento de politicas
sociales fueron sefialadas como barreras significativas para la mejora de las
condiciones de salud publica. Este desinterés limita la efectividad de las acciones
de salud publica y pone de manifiesto la necesidad de fortalecer los procesos
participativos, promoviendo una mayor colaboraciéon entre la poblacion, las
autoridades locales y las instituciones de salud.
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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

En el municipio de San Vicente Ferrer se identifican multiples problematicas que
inciden negativamente en el proceso salud-enfermedad-atencion, las cuales han
sido abordadas de manera desigual por los actores institucionales vy
comunitarios. La escasa educacion en salud sexual y reproductiva representa
una limitacién estructural que expone a la poblacidon joven a infecciones de
transmision sexual y embarazos no deseados. Aunque la Secretaria de Salud y
el hospital local han implementado acciones de promocidon en espacios
educativos, no se evidencian organizaciones no gubernamentales que
fortalezcan esta intervencién, lo que restringe la cobertura y sostenibilidad de
las estrategias.

La salud mental de la comunidad enfrenta un deterioro progresivo, evidenciado
en el aumento de intentos de suicidio, violencia intrafamiliar, trastornos
psicoldgicos y consumo de sustancias psicoactivas. La respuesta institucional
contempla jornadas de atencién psicosocial y orientacién emocional, sin
embargo, la ausencia de actores no gubernamentales limita la articulacidn
intersectorial. La exclusién de poblaciones LGBTIQ+ y migrantes agrava esta
situacion, al no existir mecanismos efectivos de inclusidon ni acciones afirmativas
gue garanticen su bienestar integral. La participacion de la Comisaria de Familia
y la Policia Nacional ha sido puntual, pero insuficiente frente a la magnitud del
problema, de igual forma la participacion de las Juntas de Accion Comunal ha
sido incipiente, lo que refleja una débil apropiacién social del problema y una
limitada capacidad de respuesta desde los entornos familiares y educativos.

Las deficiencias en el manejo de residuos soélidos y el control animal generan
riesgos ambientales que repercuten directamente en la salud publica. La
Secretaria de Salud ha promovido asesorias técnicas para mejorar la disposicion
final de residuos, aunque no se reportan organizaciones comunitarias activas en
este frente. La falta de corresponsabilidad social y la limitada capacidad
institucional para fiscalizar practicas inadecuadas dificultan la transformacién del
entorno. La Asociacion Campesina ha sido identificada como actor potencial,
pero su vinculacion efectiva aun no se consolida.

La exclusion de las personas con discapacidad se mantiene como una
problematica persistente, derivada de la ausencia de programas especificos y
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recursos destinados a su atencidén. La Secretaria de Salud y la Oficina de
Desarrollo Social han reconocido esta necesidad en el Plan de Desarrollo
Territorial, sin embargo, no se han identificado organizaciones no
gubernamentales que acompafien el proceso. Esta carencia institucional
perpetUa la vulnerabilidad de estas personas y limita su participacion en la vida
comunitaria, afectando la calidad de vida de ellas y sus familias.

La oferta institucional en zonas rurales presenta debilidades significativas,
especialmente en lo relacionado con el acceso a espacios deportivos y
actividades saludables. Aunque el Plan de Desarrollo contempla la adecuacion
de escenarios deportivos, la ejecucion ha sido parcial y no se ha logrado una
articulacion efectiva con las Juntas de Accion Comunal. Esta situacion limita el
desarrollo integral de nifios, niflas y adolescentes, y restringe las oportunidades
de promocion de estilos de vida saludables en la comunidad.

Los habitos y estilos de vida poco saludables continlan generando condiciones
crénicas de alto costo como la hipertensidon y las enfermedades isquémicas del
corazoén. Las campafas de promocién lideradas por la ESE Hospital han sido
constantes, pero no se cuenta con el respaldo de organizaciones no
gubernamentales que amplien el alcance de estas acciones. La falta de
corresponsabilidad comunitaria y la baja percepcién del riesgo dificultan la
adopcién de practicas saludables, lo que incrementa la carga de enfermedad y
los costos para el sistema de salud.

La infraestructura de los centros de salud del municipio se encuentra obsoleta,
con deficiencias en dotacién y condiciones locativas que afectan la calidad de la
atencién. Aunque el gobierno local ha reconocido esta problematica y ha iniciado
gestiones ante entes departamentales, no se han concretado inversiones
significativas. La ausencia de organizaciones que acompafen el proceso de
mejora limita la presion social necesaria para acelerar las intervenciones, lo que
perpetUa las barreras de acceso a servicios dignos y oportunos.

Finalmente, el desinterés de la comunidad en procesos participativos como las
veedurias y el control social refleja una debilidad estructural en la gobernanza
local. A pesar de que el Plan de Desarrollo promueve la participacién ciudadana,
no se han consolidado mecanismos efectivos que fortalezcan |la
corresponsabilidad en la gestidon publica. La falta de liderazgo comunitario y la
escasa articulacién con actores institucionales impiden la construccidon de un
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tejido social robusto que permita enfrentar de manera colectiva los desafios en

salud.
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5. CAPITULO V: PRIORIZACION DE LOS PROBLEMAS Y NECESIDADES
SOCIALES DE LA SALUD EN EL TERRITORIO

Este analisis se fundamenta en la valoracién de criterios establecidos en la matriz
de priorizacién, la cual incluydé dimensiones como magnitud, pertinencia social,
trascendencia, factibilidad y viabilidad. Cada problematica fue evaluada con base
en su impacto sobre la calidad de vida, la afectacién intergeneracional, la
posibilidad de intervencion, el reconocimiento por parte de la comunidad y su
alineacion con politicas publicas vigentes.

La metodologia empleada consisti6 en la aplicacion de un sistema de
semaforizacién y puntuacidon por rangos, que permitiod clasificar los problemas
segun su nivel de urgencia y relevancia. Para ello, se formularon preguntas
orientadoras que abordaron aspectos técnicos, econdmicos, politicos,
institucionales, sociales y comunitarios. Las respuestas fueron codificadas en
rangos de valoracidn que oscilaron entre bajo, medio, alto y muy alto, asignando
puntajes especificos a cada categoria. La sumatoria de estos valores permitié
establecer un orden de prioridad, facilitando la identificacién de los problemas
mas criticos para la salud publica local.

El analisis interpretativo del proceso revela que las problematicas con mayor
puntaje fueron aquellas relacionadas con la educacién en salud sexual y
reproductiva, asi como el deterioro de la salud mental en la comunidad. Estos
temas alcanzaron puntuaciones de 20 y 19 respectivamente, lo que evidencia
una alta percepcién de riesgo, una fuerte demanda social y una clara afectacién
al bienestar colectivo. La categoria de pertinencia social fue la que mas
contribuy6 al puntaje total, reflejando el reconocimiento comunitario de estas
situaciones como necesidades urgentes. Asimismo, la trascendencia
intergeneracional y la factibilidad de intervencién fueron factores determinantes
en la priorizacion, dado que permiten proyectar soluciones sostenibles y
alineadas con los planes de desarrollo territorial.

Entre los factores que influyeron en los resultados se destacan la participacién
de actores sociales en la identificacién de problemas, la existencia de brechas
estructurales en el acceso a servicios de salud y el impacto negativo sobre
poblaciones vulnerables como jévenes, personas con discapacidad, migrantes y
comunidades LGBTIQ+. La valoracidn técnica también considerd el costo que
estas problematicas representan para el sistema de salud, asi como su incidencia
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en la productividad y la cohesidén social. En conjunto, estos elementos configuran
un panorama complejo que exige respuestas integrales, intersectoriales y
culturalmente pertinentes para mejorar las condiciones de salud en el municipio.

Este ejercicio de priorizacidon constituye una herramienta estratégica para la
toma de decisiones en salud publica, al permitir focalizar recursos, disefar

intervenciones efectivas y fortalecer

la gobernanza

local.

La claridad

metodoldgica y la participacion comunitaria aportan legitimidad al proceso,
garantizando que las acciones futuras respondan a las verdaderas necesidades
del territorio. En este sentido, el analisis realizado no solo orienta la planificacién,

sino que también promueve una vision

derecho a la salud.

inclusiva y transformadora del

Criterios
Problemas/ Nicleos de
inequidad

Magnitud

Pertinencia
social

Trascendencia
del problema
o necesidad

Factibilidad de
intervenir la
problematica o
necesidad en
salud

Viabilidad
del
problema o
necesidad
en salud

Puntaje
total
priorizacion

La escasa educacion sobre
proyectos de vida y salud
sexual 'y reproductiva
aumenta el riesgo de ITS,
limita el acceso oportuno a
programas de
planificacion y derechos

Muy alto:

Muy alto: 6

Muy alto: 4

Muy alto: 4

Muy alto: 2

20

La comunidad enfrenta un
deterioro en la salud
mental, con aumento de
intentos de suicidio, VIF,
trastornos psicolégicos y
consumo de sustancias
psicoactivas, agravado
por la falta de atencion
psicosocial, orientacion
emocional y cobertura en
salud.

Ademas, la exclusion de
poblaciones LGBTIQ+ vy
migrantes limita su
bienestar

Muy alto:
4

Muy alto: 5

Muy alto: 4

Muy alto: 4

Muy alto: 2

19

Deficiencias en manejo de
residuos y control animal
en San Vicente aumentan
riesgos ambientales y de
salud publica.

Muy alto:
4

Muy alto: 5

Alto: 3

Muy alto: 4

Muy alto: 2

18

Falta de programas vy
recursos destinados a
atender las necesidades
de las personas con
discapacidad lo que
conduce a una exclusidon
social y una limitada

Medio: 2

Muy alto: 6

Alto: 3

Muy alto: 4

Muy alto: 2

17
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Débil oferta institucional y
deterioro de espacios
deportivos en zonas
rurales limitan el acceso a
actividades saludables
para jévenes y
comunidad.

Alto:

Muy alto: 5

Medio: 2

Muy alto: 4

Muy alto: 2 16

Habitos y estilos de vida
que afectan la salud vy
generan condiciones
cronicas de alto costo
como la Hipertension y
problemas isquémicos del
corazén.

Alto:

Alto: 4

Alto: 3

Muy alto: 4

Muy alto: 2 16

Los centros de salud que
se tienen en el municipio
estan obsoletos,
deficiencia y malas
condiciones en
infraestructura, carecen
de suministros necesarios
para brindar atencion
adecuada a la poblacién.

Bajo:

Muy alto: 6

Alto: 3

Muy alto: 4

Muy alto: 2 16

Desinterés de la
comunidad en procesos
participativos como
veedurias o control social

Bajo:

Medio: 3

Muy alto: 4

Alto: 3

Muy alto: 2 13
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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

La tabla del Capitulo VI del ASIS territorial consolida las transformaciones
esperadas para cada nucleo de inequidad sociosanitaria priorizado, articulando
las acciones sectoriales e intersectoriales con los ejes estratégicos del Plan
Decenal de Salud Publica 2022-2031. Este ejercicio permite vincular las
problematicas identificadas con objetivos concretos, resultados esperados y
pilares del modelo de salud preventivo, predictivo y resolutivo, facilitando la
planificacion territorial en salud.

Uno de los aspectos mas relevantes identificados en la matriz es la reiterada
vinculacién de los nucleos priorizados con el eje de Atencidn Primaria en Salud.
Este eje aparece en multiples entradas, lo que evidencia la necesidad de
fortalecer el nivel primario de atencién como puerta de entrada al sistema de
salud. Las transformaciones esperadas incluyen el desarrollo de acciones
universales y permanentes en entornos rurales y periurbanos, asi como la
consolidacién de redes integrales e integradas territoriales de salud. Esta
orientacion responde a la urgencia de mejorar la cobertura, la continuidad vy la
calidad de los servicios, especialmente en zonas con infraestructura limitada.

Otro eje con alta presencia en la matriz es el de Determinantes Sociales de la
Salud, el cual se vincula a transformaciones que buscan reducir brechas
estructurales mediante la movilizacién social, la transformacion cultural y la
generacion de entornos econdmicos favorables. Este enfoque permite abordar
problematicas como la exclusion de personas con discapacidad, el consumo de
sustancias psicoactivas y la falta de espacios deportivos, desde una perspectiva
intersectorial que reconoce la influencia de factores sociales, econdmicos y
ambientales en la salud colectiva.

El eje de Gobernabilidad y Gobernanza de la Salud Publica también se destaca
por su transversalidad en la tabla. Las transformaciones esperadas en este
componente se orientan al fortalecimiento de capacidades institucionales, la
articulacion con actores sociales y el liderazgo territorial en la formulacién de
politicas publicas. Esta dimensidén resulta clave para enfrentar problematicas
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como el desinterés comunitario en procesos participativos y la debilidad en la
rectoria local, promoviendo una gestidn mas transparente, corresponsable y
centrada en las necesidades reales del territorio.

Asimismo, se identifican transformaciones vinculadas al eje de Conocimiento en
Salud Publica y Soberania Sanitaria, especialmente en relacion con el desarrollo
de sistemas integrados de informaciéon y el fortalecimiento de capacidades
locales para la gestién del conocimiento. Este componente es fundamental para
mejorar la toma de decisiones, optimizar los recursos disponibles y garantizar la
trazabilidad de las intervenciones en salud. La articulacion con procesos de
investigacion, innovacion y produccion tecnoldgica territorial se plantea como
una estrategia para avanzar hacia una soberania sanitaria efectiva.

El eje de Cambio Climatico, Emergencias, Desastres y Pandemias aparece
vinculado a problematicas ambientales como el manejo de residuos y la
contaminacion del aire. Las transformaciones esperadas incluyen la formulacion
de politicas publicas orientadas a la mitigacion y adaptacién, asi como el
fortalecimiento de los mecanismos de respuesta ante eventos adversos. Este
enfoque permite integrar la gestidn del riesgo en la planificacion territorial,
protegiendo la salud humana y ambiental frente a amenazas emergentes.

El eje de Personal de Salud se vincula a transformaciones que buscan mejorar
las condiciones laborales, la formacidn continua y la distribucién equitativa del
talento humano en salud. Este componente resulta esencial para garantizar la
sostenibilidad de las intervenciones, mejorar la calidad de los servicios y
consolidar capacidades territoriales para la gestién publica en salud.

En conjunto, la tabla del Capitulo VI evidencia una articulaciéon coherente entre
los nucleos priorizados y los ejes estratégicos del PDSP 2022-2031. Las
transformaciones esperadas reflejan un enfoque integral, territorial vy
participativo que orienta la accion institucional hacia la superacion de las
inequidades en salud. Este analisis constituye una herramienta clave para la
formulacidon de politicas publicas efectivas, sostenibles y centradas en el
bienestar de la poblacion de San Vicente Ferrer.
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