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PRESENTACION

El Plan Decenal de Salud Publica, instituy6 el marco nacional de politica sanitaria, en el cual las
entidades territoriales deben adoptar las orientaciones alli plasmadas. El pilar fundamental para la
construccion de los Planes de Desarrollo Territorial (PDT) y los Planes Territoriales de Salud Publica
(PTSP), es el Andlisis de Situacion de la Salud - ASIS. Razdn por la cual, el Ministerio elaboré la Guia
conceptual y metodoldgica con el modelo de Determinantes Sociales de Salud — DSS, para la
construccion del documento que da cuenta del ASIS de cada municipio siendo este el de Abriaqui,
Antioquia.

El documento, Analisis de Situacién de Salud para el municipio, esta estructurado en tres partes: la
primera, corresponde a la caracterizacién de los contextos territorial y demografico; demografia
estructural y dinamica, la segunda es, el abordaje de los efectos de la salud y sus determinantes;
mortalidad, morbilidad y determinantes sociales en salud y la tercera corresponde a la priorizacion de
los efectos de salud; de acuerdo a los lineamientos establecidos para el reconocimiento y priorizacion
de los problemas en salud y la estimacidn de los indices de necesidades en salud.

El documento se desarrolld siguiendo la estructura propuesta, orientaciones, recomendaciones
conceptuales y metodologicas, consolidando asi el Analisis de la Situacién en Salud - ASIS para el
municipio, procesando las salidas de informacién con relacion a tablas, mapas vy figuras y la
interpretacion de estas, herramienta que permite consolidar datos latentes del municipio de Abriaqui
desde el sector salud para direccionar modelos de atencion integral de toda su poblacion.

El Andlisis de la Situacién en Salud del municipio de Abriaqui continuara su actualizacion y
profundizacién, gracias a los aportes de informacién y consolidacion de datos en fuentes locales y
nacionales, como insumo principal para desarrollar programas, objetivos y metas que determinen,
contrarresten y eliminen barreras de acceso e inequidades en salud de toda la comunidad.
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INTRODUCCION

El Andlisis de  Situacion en Salud — ASIS es un proceso sistematico, estadistico y analitico, que
permite la caracterizacion de un contexto territorial y demografico en su estructura y dinamica
poblacional, al abordar los efectos de la salud segun el comportamiento de la mortalidad y la
morbilidad, sus determinantes sociales y la inequidad, dicho proceso conduce a la priorizacién de los
efectos mediante el reconocimiento de los problemas en salud, a priorizarlos y a la estimacion de las
verdaderas necesidades en el municipio.

Para el municipio de Abriaqui, llevar a cabo el proceso de Andlisis de Situacion en Salud es de gran
importancia ya que permite identificar, medir y explicar el perfil de la salud del individuo, la familia y la
comunidad y obtener la informacidn necesaria para la planeacion y toma de decisiones e intervenir en
las problematicas de salud identificadas que contribuyan al mejoramiento de la situacion en salud y se
conviertan en bienestar y equidad para todos y todas.

Entonces, el propésito de desarrollar el proceso de Analisis de Situacion de Salud es llegar a valorar
las situaciones y tendencias, hacer seguimiento y monitoreo a los cambios en la situacion de salud
para evaluar los servicios y poder asi identificar y priorizar los problemas e inequidades en salud y sus
determinantes, como insumo para la construccion de intervenciones integrales articuladas, que
contribuyan a mejorar las condiciones de salud y bienestar del individuo, la familia y la
comunidad. Busca identificar, analizar, comprender y medir los factores determinantes de la salud en
el municipio con el fin de avanzar en la reduccidn de situaciones intolerables y aplicar con equidad los
recursos sociales que contribuyan a modificar las condiciones de vida de la poblacién y fortalecer el
modo de gestidn de los servicios de salud.

Desde el enfoque de derechos y reconociendo que tal como lo plantea el analisis de determinantes
sociales, la salud es una produccion histérica social donde las enfermedades son el resultado de las
interacciones sociales, bioldgicas, culturales, historicas y politicas de los individuos y colectividades,
el centro de analisis del ASIS seran las personas que comparten un mismo territorio inmersas en unas
dinamicas y posiciones sociales que permiten expresar distintos grados de vulnerabilidad.

Finalmente, el centro del analisis y de reconocimiento estara en las etapas del ciclo vital, del conjunto
de caracteristicas que los conforman (género, raza, etnia, clase social, capacidad mental, fisica,
sexualidad) y realizar andlisis de equidad que puedan mostrar las desigualdades existentes o0 no por
estas condiciones y asi poderlas combatir, dando como resultado acciones de mejora continua
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evaluando permanentemente los resultados alcanzados en procura de lograr disminucion en los
factores de riesgo en toda la comunidad.

METODOLOGIA

El documento, Anélisis de Situacién de Salud del municipio de Abriaqui, estara estructurado en tres
partes: la primera, corresponde a la caracterizacion de los contextos territorial y demografico, la
segunda es al abordaje de los efectos de la salud y sus determinantes y la tercera corresponde a la
priorizacion de los efectos de salud. Para su construccion se empleo la siguiente metodologia y
proceso en cuanto a recoleccion de datos primarios y secundarios.

Para la caracterizacion del contexto territorial en el capitulo |, se utilizoé informacién del Esquema de
Ordenamiento Territorial - EOT, poblacion estimada segun DANE, Plan de Desarrollo Municipal y Plan
de Gestion del Riesgo, alli se describen aspectos geogréaficos como relieve, hidrografia y variables
climaticas, aspectos demograficos en su poblacion como el crecimiento de esta, distribucion y
conformacion de hogares, viviendas y sus caracteristicas, coberturas en servicio basicos entre otros.
De los indicadores demogréficos obtenidos dard como resultado la estructura de la piramide
poblacional, su distribucidn por ciclo vital, por sexo entre otros indicadores.

Para el Capitulo Il se desarrolla el analisis de mortalidad, se toman las bases de datos de estadisticas
vitales (nacimientos y defunciones), consolidadas por el Departamento Administrativo Nacional de
Estadistica — DANE y publicadas por el SISPRO. Alli se evidencian las tasas ajustadas por sexo,
calculo de los afios de vida perdidos- AVPP, listas agrupadas, mortalidad materno infantil y en la nifiez,
tasas especificas de mortalidad por el método directo entre otros datos mas.

En el andlisis de las desigualdades en salud, se estiman las diferencias relativas, tales como el
cociente y cociente ponderado de tasas extremas, el riesgo atribuible poblacional, el riesgo atribuible
poblacional relativo (%) y las diferencias absolutas a través de tasas extremas.

Para el andlisis de morbilidad se utilizé la informacién de los Registros Individuales de Prestacion de
Servicios - RIPS, el Sistema de Vigilancia de Salud Publica (SIVIGILA) del Instituto Nacional de Salud.
Se estimaron las medidas de frecuencia (prevalencia o Proporcién, incidencia, letalidad) y otras
medidas como la razon de prevalencia, la razén de incidencias y la razén de letalidad para estas
medidas se les estimé los intervalos de confianza al 95%.

En el Capitulo I, se priorizan aquellas necesidades en salud identificadas durante el analisis de los
capitulos anteriores y se consideran de acuerdo con las dimensiones del Plan Decenal de Salud
Publica.
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Para el Capitulo IV, se aborda el Andlisis de las respuestas de los diferentes actores ante las
problematicas y necesidades sociales y ambientales que afectan la salud en el territorio.

En el Capitulo V, se identifican y priorizan los problemas y necesidades sociales de la salud en el
territorio, mediante una matriz que nos arrojan unos resultados que analizar.

Y el Capitulo VI, se dan las Propuestas De Respuesta y Recomendaciones en el territorio, en marco
del Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 y el Modelo de Salud Preventivo y Predictivo
Fundamentado en la Atencién Primaria En Salud APS.

La Encuesta Nacional de Demografia y Salud (ENDS), la Encuesta Nacional de la Situacion Nutricional
(ENSIN), el Estudio Nacional de Factores de Riesgo de Enfermedades Crénicas (ENFREC), el Estudio
Nacional de Salud Bucal (ENSAB), el Estudio Nacional de Salud Mental, las Encuestas Anuales de
Calidad de Vida y la Encuesta Nacional de Salud (ENS), la Superintendencia Nacional de Servicios
Publicos, el indice de Riesgo de la Calidad del Agua - IRCA y Observatorio de coberturas de educacion
y el indice Multidimensional de la Pobreza del DNP, forman parte de las fuentes de consulta del ASIS.
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SIGLAS

ASIS: Analisis de la Situacion de Salud

AVPP: Anos de Vida Potencialmente Perdidos
CAC: Cuenta de Alto Costo

CIE10: Clasificacion Internacional de
Enfermedades, versién 10

DANE: Departamento Administrativo Nacional
de Estadistica

Dpto.: Departamento

DSS: Determinantes Sociales de la Salud
EDA: Enfermedad Diarreica Aguda

ESI: Enfermedad Similar a la Influenza
ESAVI: Eventos Supuestamente Atribuidos a
Inmunizacién

ERC: Enfermedad Renal Cronica

ETA: Enfermedades Transmitidas por
Alimentos

ETS: Enfermedades de Transmisién Sexual
ETV: Enfermedades de Transmitidas por
Vectores

HTA: Hipertension Arterial

IC95%: Intervalo de Confianza al 95%

INS: Instituto Nacional de Salud

IRA: Infeccion Respiratoria Aguda

IRAG: Infeccion Respiratoria Aguda Grave
LI: Limite inferior

LS: Limite superior

MEF: Mujeres en edad fértil

Mpio: Municipio

MSPS: Ministerio de Salud y Proteccién
Social

NBI: Necesidades Basicas Insatisfechas
No: Numero

ODM: Objetivos de Desarrollo del Milenio
OMS: Organizacion Mundial de la Salud
OPS. Organizacién Panamericana de Salud
RLCPD: Registro de Localizacion y
Caracterizacion de Personas con
Discapacidad

RIPS: Registro Individual de la Prestacion de
Servicios

RAP: Riesgo Atribuible Poblacional

PIB: Producto Interno Bruto

SSPD: Superintendencia de Servicios
Publicos Domiciliarios

SISBEN: Sistema de Identificacion y
Clasificacion de Potenciales Beneficiarios
para los Programas Sociales.

SGSSS: Sistema General de Seguridad
Social en Salud

SISPRO: Sistema Integral de Informacién de
la Proteccion Social

SIVIGILA: Sistema de Vigilancia en Salud
Publica

TB: Tuberculosis

TGF: Tasa Global de Fecundidad

VIH: Virus de Inmunodeficiencia Humano
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1. CAPITULO I. CONFIGURACION DEL TERRITORIO

1.1 Contexto territorial

Fuente: Admon Mpal.

Reseiia historica

Abriaqui tiene una ocupaciéon humana desde tiempos prehispanicos, segun los hallazgos arqueolégicos. Sin
embargo, los registros histdricos basados en crénicas dan cuenta del paso de Juan de Badillo en el afio de 1537, al
mando de 300 soldados, mas de 100 esclavos negros y muchos indigenas por estas tierras. Esta zona era parte del
dominio del cacique catio Toné, quien encabezaria la insurreccidn indigena contra los invasores espafoles. Fueron
muchos afios de guerra en las que valerosamente Tongé, Yutengo y Quinunchu, defendieron el territorio ante el asedio
y la posterior conquista espafiola.

El capitan Gaspar de Rodas y sus hombres, exploraron estos territorios, atraidos por el oro. Las comunidades
indigenas fueron reducidas por las enfermedades, el hambre y sometidas posteriormente al resguardo y los
encomenderos.
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En 1795, Andrés Lopez fue comisionado por el entonces gobernador de la Provincia para que, acompafado de
algunos politicos, recorriera las montafias que forman las vertientes del rio Herradura, y amojonaran y evaluaran
esas tierras. La region, en ese entonces, fue avaluada en cincuenta castellanos de oro.

En 1827, los vecinos de Abriaqui solicitaron al obispo de Popayan monsefior Salvador Jiménez, la ereccion de una
capilla segun los archivos. Pero esto no fue posible solo hasta 1931.

El municipio de Abriaqui fue creado mediante la ordenanza N° 39 del 29 de abril de 1912. Su nombre es de origen
indigena, debido a que hizo parte del protoestado de Guaca, espacio de los indigenas Catio, que habitaron un amplio
territorio que comprendia los valles altos y medios de Frontino, Buritica, Cafiasgordas, Dabeiba, Urrao, Caicedo,
Giraldo, Santa Fe de Antioquia.

Consolidada la época republicana de fines del siglo XIX, las primeras aberturas realizadas a golpe de hacha y la
construccion del poblado fueron realizadas por los hermanos Marcelo, Francisco Santos, Manuel Antonio y Salvador
Urrego provenientes de Santa Fe de Antioquia.

El 14 de enero de 1871 figurd en calidad de fraccion o corregimiento de Cafiasgordas con un inspector de Policia
con funciones de corregidor hasta el 1 de junio de 1912 fecha en que recibi6 la categoria de municipio. El primer
Alcalde del municipio fue Francisco Antonio Urrego.

1.1.1 Localizacion y Accesibilidad Geografica

Abriaqui es un municipio de Antioquia ubicado en la subregién del Occidente antioquefio. Tiene una extension de
290 km2 y su cabecera municipal esta a una altura sobre el nivel del mar de 1.920 metros. Limita al Norte con
Frontino y Cafiasgordas; al Sur con Caicedo; al Oriente con Giraldo y Santa Fe de Antioquia; y al Occidente con
Frontino y Urrao. Su distancia desde Medellin es de 125 kms. El gentilicio de sus habitantes es Abriaquicefio.
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El municipio de Abriaqui, ubicado en la subregion Occidente del departamento de Antioquia. Comparte con los
municipios de Frontino, Cafiasgordas, Peque, Uramita, Dabeiba, Mutata, Carmen de Atrato y Riosucio, la cuenca del
Rio Sucio, afluente del Atrato. Esta region es la parte montafiosa que se integra a la llanura Sur del Caribe y al valle
del Rio Atrato.

Rio Herradura, afluente del Rio Sucio.
Fuente: Admon Mpal.
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Abriaqui es uno de los municipios de menor extension de la subregién y también el que cuenta con la menor
poblacién. Los apelativos que tradicionalmente se le han dado a este municipio son: “Acuarela Natural’, “Remanso
de Paz’ y “Pesebre de Antioquia”.

Estratégicamente Abriaqui, juega un papel clave en la region en la medida que es parte del nacimiento de numerosas
fuentes hidricas, asi mismo, forma parte del Parque Nacional Natural Las Orquideas, del distrito de Manejo Alto de
INSOR, Reserva Forestal del Pacifico (Ley 2da de 1959), del Chocé Biogeografico. En Abriaqui se ubica la pequefia
central Hidroeléctrica la Herradura, el cual es uno de los proyectos de Mecanismo de Desarrollo de energia Limpia
en Colombia.

Vista desde El Parque Nacional Natural las Orquideas.
Fuente: PNN Las Orquideas.

Cima del cerro Morropelao (+ 3.400 msnm),
Fuente: PNN Las Orquideas.
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El Municipio de Abriaqui tiene una extension territorial total de 290 km?; la zona urbana tiene una extension de 1 km?,

que corresponde al 0.34% y la zona rural tiene una extension de 289 km? que corresponde al 99,66% de la extension
total del municipio.

Dada la extension territorial del municipio por area de residencia, la mayoria de la poblaciéon se encuentra
residenciada en la zona rural.

Tabla 1 Distribucion extension territorial y area de residencia, Municipio de Abriaqui 2022

Extension urbana Extension rural Extension total
Extensidn Porcentaje Extensién | Porcentaje | Extension | Porcentaje
1 Km2 0.34 289 Km?2 | 99.66 290 Km2 | 100

Fuente: Oficina de Planeacion municipal Abriaqui 2021.

Segun la division administrativa del municipio; la zona urbana del territorio se divide en 4 barrios y el area rural en 1
corregimiento y 15 veredas.

Tabla 2 Sectores de la zona urbana:

|dentificacion de barrios, zona urbana, Abriaqui Antioquia 2022.

Barrios zona urbana Municipio de Abriaqui
Cadigo de | Barrios

barrio

01 Nueva Vision Corcovado
02 Centro

03 El Diamante

04 Unidad deportiva

Fuente: Oficina de planeacién municipal Abriaqui.
Tabla 3 Corregimientos y veredas:

Identificacién de Corregimientos y veredas, Abriaqui Antioquia 2022.

Orden Cédigo Veredas municipio de Abriaqui
1 101 Corcovado

2 102 El Cejen

3 103 San Ruperto

4 104 San José

5 105 El Tambo

6 106 Monos
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7 107 El Edén

8 108 Las Juntas

9 109 Potreros |

10 110 Potreros Il

11 201 Piedras

12 202 La Nancui

13 203 Quimula

14 204 Santa teresa

15 205 La Antigua (Corregimiento)
16 206 La Timotea

Fuente: Oficina de Planeacion municipal Abriaqui.

Mapa 1 Division politica administrativa y limites Municipio de Abriaqui.
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Fuente: Oficina de planeaciéon Municipal Abriaqui 2022.
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Tabla 2 Tiempo de traslado, tipo de transporte y distancia en km a la capital

Tiempo d-e ’Ilegada Distancia en kildmetros | Tipo de transporte desde
. desde Abriaqui a la ., . .
Municipio ciudad de Medellin. en desde Abriaqui a la | Abriaqui a la ciudad de
. ’ ciudad de Medellin Medellin
minutos
Abriaqui 180 Minutos 125 Km Aerovan-Urban
Abriaqui 265 minutos 162 Km Bus

Tabla 3 Tiempo de traslado, tipo de transporte, distancia en km desde el Municipio hacia los Municipios vecinos

Fuente: Planeacion Municipal

Tipo de | Tiempo estimado
Distancia en | transporte del traslado entre
I . Kilometros entre | entre el el municipio al
Municipio vecino . I . .
el municipio y su | municipio y el | municipio vecino
. municipio vecino mur.uclplo horas | minutos
Municipio vecino
de Frontino 28.8 Bus 1.23 83
Abriaqui | Cafiasgordas 28.2 Bus 2.16 136
Caicedo 143 Bus 5.24 324
Giraldo 68.8 Bus 2.47 167
Santa Fe de|n, Bus 313|193
Antioquia
Urrao 172 Bus 7.4 424
Fuente: Planeacion Municipal
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Mapa 2. Vias de comunicacion

Accesibilidad rural = N O {_-\..\ = ...=§:: = e Tiempo de viaje de cada vereda
s (e =4 4 R CANASCORDAS: A, a su cabecera municipal
Zoom Subregién o . ,_"_./' ’\,L\'t. P o, Ve maat orcovado 0 min
Occidente.

.............................. d g, 3 7 El Cejen 40 min

Tiempo de viaje - .,.—\-._—,Q-J’“/ éx'“‘\r el Ly La Antigua 40 min
de cada vereda s = N > L La Nancui 55 min
a su cabecera B i ‘// - TR \\ V. e \.....:'— La Timotea 40 min
S W SO _ o " "'R%‘“g Las Juntas 10 min
@ Cabecera Municipal Z P T\_,\/ /? Monos 10 min
[ Limite Municipal 2 2 ’7‘\ Piedras 40 min
Limite Veredal o : 2 Potreros 20 min

{ 4 San Jose 30 min

W Sin informacion

B Menos de 1 minuto

B Menos de 15 minutos
Entre 15 - 30 minutos
Entre 30 - 45 minutos
Entre 45 mintuos -1 hora
Entre 1 - 1/2 horas
Entre 2 - 3 horas
Entre 3 - 4 horas

B Entre 4 - 5 horas

B Entre 5 - 6 horas

B Mas de 6 horas

Tiempo estimado por kas vias 45 N

San Ruperto 30 min
Santa Teresa 50 min

en transports motorizado 5 ':&7»:;—‘./
Fuente:
http://secretariainfraestructura.antioquia.gov.co/descargas/InformacionRedVialAntioquia/4.%20Mapas%20por%20
municipio/
Longitud Veredas

Orden Tramo (Km) beneficiadas.

1 Abriaqui- Corcovado 11,6 Corcovado

2 Las Juntas — San Ruperto 12,5 San Jose y  San
Ruperto

3 La Antigua ~Timotea 55 La Timotea 'y la
Antigua.

4 Potreros — Piedras 10,0 Piedras

5 La Antigua — Los Pomos 8,0 La Nancui

6 Quimula — Alto de Santa Teresa 2,2 Quimula -y Santa
Teresa.

7 Tres esquinas — El Porvenir 3,2 La Antigua.

8 EscEJeIa San José — Terminal San 5.0 San José

José
9 La Maria — Santa Teresa Popales 51 Santa Teresa
Total 63,1
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Vias e infraestructura

El Municipio de Abriaqui se conecta con el departamento a través de dos vias terrestres. La primera parte desde
Medellin por la via al mar y cerca de la cabecera urbana del municipio de Cafiasgordas, toma una via secundaria
que conduce directamente al municipio, la segunda via es un poco mas extensa pero mas utilizada y es la que
conduce desde el municipio de Frontino hasta Abriaqui.

Mejoramiento de Vias

A través de acuerdos, con la gobernacion de Antioquia, se han logrado importantes intervenciones en la red vial
del Municipio, permitiendo la movilidad de los habitantes para sacar sus productos, no solo en mantenimiento de
vias terciarias, sino la busqueda de la pavimentacion de la via secundaria Abriaqui-cafiasgordas, la realizacion de
bicimoto rutas y caminos veredales.

1.1.2 Relaciones de la sociedad y el Ambiente en el territorio

Altitud
La altitud de la cabecera municipal (metros sobre el nivel del mar) es de: 1.920 msnm.
Hidrografia

El sistema hidrografico del municipio se articula en torno a la cuenca del Rio Herradura. Este rio nace en el alto del
Junco, en limites con el municipio de Caicedo. Recorre al municipio en una extensién aproximada de treinta (30)
Kilémetros de Suroeste a Noreste. En su curso recibe el tributo de numerosas quebradas y arroyos asi: por la ribera
derecha: Riecito, La Cardona, San Josecito, La Julia, Aguadero, Amagamiento, Oso, Santa Rosalia, El Tambo, San
Pedro, El Rodeo, San Bartolo, La Cerrazon, Morrogacho, Santa Teresa, La Antigua y Timotea. Por la margen
izquierda recibe aguas de la Quebradona, Chupadero, La Mina, Guaguas, Corcovado, La Galeana, San Felipe, La
Julia Rosa, La Lucia, El Barranco entre otros afluentes. En la vereda las Juntas, desemboca al Herradura, el rio
Abriaqui que esta conformado por los rios San Ruperto y San José.
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i L.

Fuente: Admon Mpal.

Zonas de riesgo

Amenazas: Se entiende por amenaza, la probabilidad de ocurrencia de un evento potencialmente destructivo
durante cierto periodo de tiempo y en un lugar determinado. Las amenazas para considerar en el Ordenamiento
Territorial son las asociadas a fenémenos de origen natural y en particular las asociadas a procesos geoldgicos,
pues son éstas las que determinan las restricciones que ofrece el territorio a determinados usos del suelo. En este
sentido, es primordial tener en cuenta este tipo de amenaza dentro de la planeacion fisica, para que las actividades
proyectadas por el hombre sean compatibles con su entorno natural.

Identificacion de amenazas: Para la identificacion de amenazas existentes en el municipio se ha tenido en cuenta
tanto la posibilidad de ocurrencia de algunos fenomenos naturales, tecnoldgicos y antrépicos, asi como la
informacion existente histéricamente que se posee de la ocurrencia de eventos sucedidos en el municipio, con
consecuencias de pérdidas significativas.

Movimiento de masa: En las vias hacia los municipios de Frontino y Cafiasgordas, se han presentado en repetidas
ocasiones caida de banca y/o deslizamiento de tierra en los puntos identificados como Potreros y alto de Insor.
Ademas, en algunas zonas identificadas como de alto riesgo mitigable en el estudio de amenaza vulnerabilidad y
riesgo del area urbana.
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Via Abriaqui-Cafiasgordas
Fuente: Admon Mpal Abriaqui-Habitantes.

Huracanes: Son frecuentes fuertes vientos que han causado desprendimientos de arboles y desplazamiento de
techos especialmente en la zona rural, en la vereda conocida como La Timotea, donde la escuela y las casas han
sido afectadas.

Inundaciones: Se ha presentado eventos de aumento del caudal a lo largo de la rivera del rio Herradura, en los
puntos de la salida a Corcovado, la cancha de futbol, en la via que conduce a Potreros 1, y en la entrada a La
Antigua. En estos puntos se presenta caida de banca por la accion de las fuertes corrientes de agua que socaban
la base de los muros. En el 2012, se present6 un evento en el muro de la esquina occidental de la cancha de futbol.

26 |
Carrera 11 # 11-07 // Teléfono: 604 852 00 24 — 604 852 00 86 // Cdigo Postal 057460 // NIT. 890.981.251-1
www.abriaqui-antioquia.gov.co — alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co


mailto:alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co

S

Del mismo modo, en las riberas de la quebrada San Pedro, iniciando desde el puente del cementerio, hasta el puente
del coliseo, se presentan amenazas por el fuerte caudal del agua, que intenta recuperar su cauce natural.
"‘-i‘.:n'- “\ . I M »

>

Fuente: Admon Mpal.

Incendios: No existen registros de incendios en areas forestales del municipio, ni en la zona urbana, ni en el area
rural. Sin embargo, es de vital importancia tener formulado y socializados los protocolos de atencién de incendios,
especialmente en los forestales.

Evaluacion de amenazas: Una amenaza es el grado de peligro potencial que puede ocasionar pérdidas de vidas
humanas, afectacion de los recursos naturales y perturbaciones a la actividad econdmica y social, debido a un
fendmeno determinado. Es indudable que el municipio de Abriaqui puede verse afectado por eventos Naturales,
Tecnoldgicos y Antropicos, los cuales se cualifican considerando la probabilidad, frecuencia y recurrencia.
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Temperatura y Humedad

Pisos térmicos. Segun el Instituto Geografico Agustin Codazzi, los pisos térmicos del municipio se clasifican asi:
127 kilometros en clima medio, 174 kilémetros de clima frio y los 36 kildmetros restantes corresponden a paramo.

PISOS TERMICOS KILOMETROS
CLIMA MEDIO 127
CLIMA FRIO 174
PARAMO 36

Zonas de Vida. Esta clasificacion tiene en cuenta la altitud y la relacién entre Precipitacion y Evapotranspiracion
(agua que retorna de las plantas y el suelo a la atmdsfera) lo cual da un balance de humedad. La zona de vida
bosque humedo Premontano (Bh-Pm) coincide completamente con el clima medio. En el piso térmico frio se
encuentran el bosque humedo Montano Bajo (bh-MB) y el bosque muy humedo Montano (bmh-M) y finalmente el
paramo.

Orografia

Abriaqui se encuentra en el Valle del Rio Herradura y sus afluentes. Esta es una zona de cordillera que van desde
los 1700 m.s.n.m en la parte més baja (La Timotea) a los 3.470 m.s.n.m en el cerro de la Horqueta que es la mayor
altura. Esta zona comprende a un valle alto de la Cordillera Occidental de los Andes de Colombia en su parte
septentrional.

Un poco al sur de Boquerdn de Toyo, la cordillera se bifurca y el ramal que separa las cuencas de los rios
Canasgordas y Herradura y que muere en la confluencia de estos presenta los siguientes accidentes: al suroeste
del Boqueron de Toyo esté el Alto de la Alegria con 3.430 metros sobre el nivel del mar (m.s.n.m), estudiado por el
sabio Francisco José de Caldas (1813) y del que considero se trataba de un volcan y lo determino como “El le6n
dormido “por el hallazgo de fuentes termales en la base del citado pico.

De ahi la cordillera toma direccion sur noreste hasta Morrogacho (3.000 m.s.n.m). La cuchilla de Morrogacho marca
limites con Cafiasgordas en 6.5 Kilometros cuadrados; se presenta luego el alto de Pizarro; La Loma de la Balsa
hasta el filo La Herradura. Este ramal muere en Chorodo, en la confluencia de los rios Herradura y Cafiasgordas,
punto en el que el Herradura pasa a llamarse Rio Sucio, el cual tributa sus aguas al Atrato.
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Dentro de los accidentes topograficos de mayor altura del municipio estan: El cerro de la Horqueta,
Filo tres Piedras, Morro Pelado, Alto del Junco, Sabanas de Pena y Morrogacho.

Cerro Morrogacho (3.000 msnm).
Fuente: PNN Las Orquideas.

Mapas de relieve, hidrografia y zonas de riesgo

Mapa Geomorfoldgico Municipio de Abriaqui.
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Fuente: Instituto Geografico Agustin Codazzi - IGAC.

30 |
Carrera 11 # 11-07 // Teléfono: 604 852 00 24 — 604 852 00 86 // Codigo Postal 057460 // NIT. 890.981.251-1
www.abriaqui-antioquia.gov.co — alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co


mailto:alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co

K5

i
Mapa 2 Hidrografia Municipio de Abriaqui Antioquia.
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Fuente: Instituto Geografico Agustin Codazzi - IGAC.
Departamento Nacional de Estadistica — DANE.

Mapa 3 Zonas de riesgo, Municipio de Abriaqui Antioquia.
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Fuente: Plan Gestion del Riesgo Municipio de Abriaqui.

1.2 Contexto Poblacional y Demografico
Poblacion total

Segun proyeccion DANE, la poblacion total para el 2015 era de 2.630, y para el afio 2023 se estima una poblacion
total de 2.841 habitantes.

Densidad poblacional por kildometro cuadrado

El municipio de Abriaqui tiene una extension territorial de 293 km? dado esto, para el afio 2023 su densidad
poblacional es de 9.7 habitantes por km?.

Poblacion por area de residencia urbana y rural

En el municipio de Abriaqui la mayoria de la poblacion se encuentra residenciada en la zona rural; para el afio 2023,
la poblacion rural fue de 1.861 y correspondia al 66% de la poblacion total y en la zona urbana la poblacién fue de

959 habitantes y correspondia al 34% de la poblacion total del municipio, con un grado de urbanizacion de 34%,
aproximadamente.
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Tabla 4 Poblacion por area de residencia Municipio de Abriaqui Antioquia, 2023.

Cabecera municipal Resto Grado de
Total .
urbanizacién
N° % N° %
992 34,9 1849 65,1 2841 34,9

Fuente: DANE, 2023.
Numero de viviendas

El Municipio de Abriaqui cuenta con aproximadamente 1.427 viviendas segun proyeccidn del DANE al afio 2023 de
ellas 796 con un 56,9% se encuentran en la zona rural, y 631 con el 43,1% en el area urbana o cabecera.

Viviendas
Cabecera Resto
631 796
Total 1.427

Numero de hogares

En el municipio cuenta con aproximadamente 1.071 hogares, segun proyeccion del DANE para el afio 2023, la
mayoria de ellos se encuentra en la zona rural con 633 lo que representa un 60,3%, los 438 restantes se encuentran
en la Cabecera Mpal con un 39,6%.

Hogares
Cabecera Resto
438 633
Total 1.071

Poblacion por pertenencia étnica

Segun DANE, el 1.99% estan en el grupo étnico de negros, mulatos, afrocolombiano o Afrodescendiente que
corresponde a un total de 43 casos o personas reportadas los cuales enriquecen la diversidad del municipio.

Tabla 5 Poblacion por pertenencia étnica del Municipio de Abriaqui Antioquia.

Autorreconocimiento étnico Casos %
Gitano(a) o Rom 1 0,05
Indigena 0 0,00
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Negro(a), Mulato(a), 43 199
Afrodescendiente, Afrocolombiano(a) '
Ningun grupo étnico 2091 96,85
No informa 24 1,11
Palenquero(a) de San Basilio 0 0,00
Raizal del Archipiélago de San 0 0.00
Andrés, Providencia y Santa Catalina '
Total 2159 100

Fuente: DANE.

1.2.1 Estructura demografica

La piramide poblacional del municipio de Abriaqui es estacionaria e ilustra el descenso de la fecundidad y la natalidad
con un estrechamiento en su base, los grupos de edad con mayor cantidad de poblacion son aquellos de 15 a 19

afios con mayoria masculina, a medida que avanza se evidencia el estrechamiento en el intermedio y un leve
aumento de la poblacion de 45 a 49 afios en adelante y para ambos sexos. Se proyecta que para el afio 2025 la
piramide poblacional siga estrechandose en su base y aumenten las personas en edad mayor.

En cuanto a la poblacion por sexo, es mayor el masculino que el femenino en todos los grupos de edad, excepto en
el rango de 70 afios en adelante donde es mas igualitario.
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Lista de Figuras 1 Piramide Poblaclonal del Municipio de Abriaqui, 2015, 2023 y 2030.
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Fuente: DANE- Proyecciones de la Poblacion 2005-2023-2030.

Poblacién por ciclo vital

El anélisis demografico del municipio de Abriaqui para las vigencias 2015, 2023 y proyecciones para 2030
proporciona una vision detallada de la distribucion de la poblacion por grupos de edad y género. Este estudio busca
identificar tendencias, cambios significativos y posibles implicaciones para la planificacion y desarrollo comunitario.

Analisis por Grupos de Edad

Total de Poblacion:
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En 2015, la poblacién total era de 2,630 personas, compuesta por 1,422 hombres y 1,208 muijeres.

Para 2023, se observa un incremento a 2,841 habitantes, con 1,541 hombres y 1,300 muijeres.

Las proyecciones para 2030 indican un aumento continuo, alcanzando 2,967 personas, con 1,610 hombres y 1,357
mujeres.

Grupos de Edad Especificos:

e En el grupo de 0-4 afios, se ha registrado una disminucién en los ultimos afos, pasando de 216 en 2015 a
194 en 2023, con una proyeccion de 185 para 2030.

e Paralos grupos de 5-9 y 10-14 afos, se observan variaciones, mostrando una tendencia a la baja.

e La poblacion de 15-19 afios disminuye de 243 en 2015 a 220 en 2023, con una proyeccion de 206 para
2030.

e Los grupos de edad de 20-24 y 25-29 afios también experimentan disminuciones.

e En contraste, los grupos de 35-39 afios y superiores muestran un aumento constante, sefialando un
envejecimiento de la poblacion.

El andlisis demografico de Abriaqui revela cambios significativos en la distribucién de la poblacion por grupos de
edad a lo largo de las vigencias 2015, 2023 y las proyecciones para 2030. Mientras que algunos grupos muestran
estabilidad o disminuciones, otros reflejan un envejecimiento continuo de la poblacion. Estos datos son esenciales
para la formulaciéon de politicas y estrategias que se adapten a las necesidades cambiantes de la comunidad,
garantizando un desarrollo sostenible y equitativo a lo largo del tiempo.

Relacion Hombres: Mujeres: En 2015, la relacion era de 117.72 hombres por cada 100 mujeres, aumentando a
118.54 en 2023 y proyectando un valor de 119 para 2030. Esto sugiere una ligera inclinacién hacia la poblacion
masculina.

Razon Nifos: Mujer: La razdn de nifios por mujer disminuye de 36 en 2015 a 32 en 2023, indicando un cambio en
la distribucion por edades.

indices Demograficos por Edades: El indice de infancia disminuye de 25 en 2015 a 22 en 2023 y proyecta 19 para
2030, sefialando una disminucién en la proporcion de nifios en la poblacion.

El indice de vejez aumenta de 14 en 2015 a 18 en 2023 y proyecta un incremento a 22 para 2030, reflejando un
envejecimiento de la poblacion.
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indices de Dependencia: El indice demografico de dependencia muestra una tendencia al aumento, alcanzando
un valor de 57.07 en 2030.

Los indices de dependencia infantil y mayores indican disminuciones, mientras que el indice de dependencia
mayores muestra un aumento significativo.

indice de Friz: El indice de Friz disminuye de 135.83 en 2015 a 109.95 en 2023 y proyecta 90.34 para 2030,
indicando una disminucion en la carga demografica.

Tabla 6 Proporcion de la poblacion por ciclo vital, Municipio de Abriaqui Antioquia, 2015, 2023 y 2030.

2015 2023 2030
Ciclo vital Numero Frecuencia Numero Frecuencia Nuimero Frecuencia
absoluto relativa absoluto relativa absoluto relativa
Primera infancia (0 a 5 afios) 258 9.8 247 8.7 223 7.5
Infancia (6 a 11 afios) 262 10.0 249 8.8 225 7.6
Adolescencia (12 a 18) 338 12.9 299 10.5 288 9.7
Juventud (19 a 26) 331 12.6 327 11.5 285 9.6
Adultez (27 a 59) 1,063 40.4 1,200 42.2 1,286 433
Persona mayor (60 y mas) 378 14.4 519 18.3 660 22.2
TOTAL 2,630 100 2,841 100 2,967 100

Fuente: DANE - SISPRO-MSPS.

Poblacion por grupos etarios.

El andlisis demografico de la poblacion por grupos etarios y por grupo de edad en el municipio de Abriaqui entre los
afios 2015 y 2023, con proyecciones al 2030, proporciona una vision detallada de la evolucion de la estructura
demografica en dicho periodo. Este estudio ofrece insights valiosos para comprender las tendencias poblacionales,
identificar posibles cambios en la distribucion por edades y anticipar desafios y oportunidades que puedan surgir en
el futuro.

Analisis de la Poblacion por Grupos Etarios:

Menores de 1 afo (<1): En 2015, representaban el 1.7% de la poblacion, con 44 individuos.

Para 2023, se observa una ligera disminucion al 1.4%, con 40 individuos.

La proyeccion al 2030 sugiere una continuacién de esta tendencia, alcanzando el 1.2%, con 37 individuos.
Edades 1 a 4 afos (1 a 4): En 2015, constituian el 6.5% de la poblacion, con 172 individuos.

Para 2023, se aprecia una reduccion al 5.8%, con 164 individuos.

La proyeccion al 2030 indica una disminucion continua al 5.0%, con 148 individuos.
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Edades 5 a 14 aios (5 a 14): En 2015, representaban el 17.0% de la poblacién, con 447 individuos.
Para 2023, se observa una disminucion al 14.6%, con 416 individuos.
La proyeccion al 2030 sugiere una tendencia a la baja, alcanzando el 13.0%, con 385 individuos.

Edades 15 a 24 aios (15 a 24): En 2015, constituian el 17.3% de la poblacion, con 455 individuos.
Para 2023, se aprecia una disminucién al 14.9%, con 423 individuos.
La proyeccion al 2030 indica una continuacién de esta tendencia a la baja, alcanzando el 12.9%, con 384 individuos.

Edades 25 a 44 aios (25 a 44): En 2015, representaban el 25.4% de la poblacién, con 667 individuos.
Para 2023, se observa un aumento significativo al 27.8%, con 790 individuos.
La proyeccion al 2030 sugiere un ligero incremento, alcanzando el 27.7%, con 823 individuos.

Edades 45 a 59 aios (45 a 59): En 2015, constituian el 17.8% de la poblacion, con 467 individuos.
Para 2023, se observa una ligera disminucion al 17.2%, con 489 individuos.

La proyeccion al 2030 indica un aumento, alcanzando el 17.9%, con 530 individuos.

Edades 60 a 79 afios (60 a 79).

Edades 60 a 79 afios: La poblacidn en este grupo de edad ha experimentado un aumento significativo, pasando de
318 en 2015 a 434 en 2023, con una proyeccion a 545 en 2030. Este incremento podria indicar una tendencia de
envejecimiento de la poblacion, lo que podria tener implicaciones en términos de atenciéon médica y servicios para
adultos mayores.

Edades 80 afos y mas: Se observa también un aumento en este grupo de edad, de 60 en 2015 a 85 en 2023, con
una proyeccion a 115 en 2030. Este incremento sugiere un aumento en la longevidad de la poblacion, planteando
desafios adicionales en términos de cuidado de la salud y servicios especificos para la tercera edad.
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Lista de Figuras 2 Cambio en la proporcion de la poblacién por grupo etarios (Frecuencia Relativa),
Municipio de Abriaqui Antioquia, 2015, 2023 y 2030.
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Fuente: DANE — SISPRO-MSPS.

Poblacion por sexo y grupo de edad.

El analisis de la poblacién por sexo y grupo de edad es esencial para comprender la estructura demografica de un
municipio y para disefiar politicas y servicios que se ajusten a las necesidades especificas de cada segmento de la
poblacion. En este contexto, se examinara la distribucion por sexo y grupo de edad en el municipio de Abriaqui,
centrandose en los datos recopilados para diferentes intervalos de edad desde menores de 1 afio hasta 80 afios y
mas.

Se observa una mayor presencia de hombres en los grupos de edad mas jévenes, especificamente en las categorias
de menores de 1 afio, 1 a 4 afios y 5 a 14 afios. Este patron podria deberse a factores bioldgicos y demograficos
comunes.

La distribucién equitativa entre hombres y mujeres en los grupos de edad de 15 a 24 afios y 25 a 44 afios sugiere
una relativa igualdad de género en estas cohortes.
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En los grupos de edad més avanzada, de 45 a 59 afios, 60 a 79 afios y 80 y mas afios, se observa una ligera
predominancia de mujeres, indicando una mayor longevidad femenina.

El anélisis de la poblacién por sexo y grupo de edad en Abriaqui revela patrones interesantes en la distribucion
demografica. La predominancia de hombres en los grupos més jovenes y la mayor proporcion de mujeres en los
grupos de mayor edad sugieren diferencias en la longevidad entre los géneros. Estos hallazgos tienen implicaciones
significativas para la planificacion de servicios de salud, educacion y programas sociales

Tabla 7 Poblacion por sexo y grupo de edad del Municipio de Abriaqui Antioquia 2023.
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Fuente: DANE - SISPRO-MSPS.
Otros indicadores demograficos

El analisis de indicadores demogréficos adicionales proporciona una visién mas completa de la dinamica poblacional
del municipio de Abriaqui. Estos indicadores ofrecen la distribucién de la poblacién en diferentes grupos de edad y
género, asi como sobre la carga de dependencia y el perfil de envejecimiento de la comunidad. A través de estos
indicadores, se busca comprender mejor los desafios y oportunidades que enfrenta el municipio en términos de
politicas sociales, de salud y econdmicas.
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Relacion Hombres/Mujeres: A lo largo de los afios, la relacion hombres/mujeres ha experimentado un cambio leve,
pasando de 118 hombres por cada 100 mujeres en 2015 a 119 hombres por cada 100 mujeres en 2023. Este ligero
aumento podria sugerir variaciones en la migracion, natalidad o mortalidad en los dos géneros.

Razén Niflos/Mujer: La razon de nifios por mujer en edad fértil ha disminuido, indicando una posible reduccion en
la tasa de natalidad. En 2015, por cada 36 nifios y nifias (0-4 afios), habia 100 mujeres en edad fértil, mientras que
en 2023 esta cifra disminuyd a 32 nifios y nifias por cada 100 mujeres en edad fértil.

indice de Infancia: Aunque ha habido una ligera disminucion, el indice de infancia sigue siendo significativo,
pasando de 25 personas menores de 14 afios por cada 100 personas en 2015 a 22 personas en 2023. Esto destaca
la importancia de politicas y servicios dirigidos a la infancia.

indice de Vejez y Envejecimiento: Se observa un aumento en el indice de vejez y envejecimiento, indicando un
proceso de envejecimiento demografico. Mientras que en 2015, 14 personas de cada 100 tenian 65 afios 0 mas, en
2023 esta cifra aument6 a 18 personas. El indice de envejecimiento también aumento6 de 57 a 84 personas por cada
100.

indice Demografico de Dependencia: A pesar de una ligera disminucién, el indice de dependencia demografica
indica que, en 2023, hay 54 personas dependientes (menores de 15 afios 0 mayores de 65 afios) por cada 100
personas en edad laboral (15 a 64 afios).

indice de Dependencia Infantil y de Mayores: Ambos indices muestran una reduccion en la dependencia,
indicando un posible cambio en la carga de cuidado y soporte econdémico. Sin embargo, el indice de dependencia
mayores aumento ligeramente, reflejando el envejecimiento de la poblacion.

indice de Friz: El indice de Friz, que evalua la proporcion de poblacién joven en comparacion con la poblacion de
30 a 49 afios, puede ser crucial para entender la dinamica econémica y social. Si bien no se proporcionan cifras
especificas, su interpretacién puede sugerir la juventud o envejecimiento de la poblacién.

El analisis de los indicadores demogréaficos en Abriaqui revela una serie de tendencias relevantes. El ligero aumento
en la relacién hombres/muijeres, la disminucion en la razon nifios/mujer y los cambios en los indices de dependencia
sefialan la importancia de adaptar politicas publicas y servicios para abordar las necesidades cambiantes de la
poblacion.

El aumento en los indices de vejez y envejecimiento destaca la necesidad de prepararse para un mayor nimero de
personas mayores, lo que implica la implementacién de programas de salud y servicios sociales orientados a esta
poblacidn. Asimismo, la disminucién en los indices de dependencia infantil y la ligera elevacion en el indice de
dependencia mayores indican cambios en las dindmicas familiares y la importancia de programas de apoyo para la
poblacion envejecida.
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El indice de Friz proporciona una herramienta adicional para evaluar la estructura demografica y puede guiar la
planificacion de recursos y servicios para satisfacer las necesidades de una poblacion joven o envejecida. En
conjunto, estos indicadores ofrecen informacion valiosa para orientar decisiones politicas y estratégicas que
promuevan el bienestar y el desarrollo sostenible en el municipio de Abriaqui.

indices de Dependencia Infantil y de Mayores: Ambos indices muestran una disminucion, pero el indice de
dependencia mayores ha aumentado, indicando una carga de cuidado potencialmente creciente para la poblacion
envejecida.

indice de Friz: La disminucion del indice de Friz sugiere una reduccién en la proporcion de la poblacion joven en
relacion con el grupo de poblacion de 30 a 49 afios, indicando posiblemente una poblacion envejecida.

El andlisis y comparacidn de la estructura demogréfica de Abriaqui revela una serie de cambios significativos. El
aumento en la poblacion total, el envejecimiento demogréfico y las tendencias en los indices de dependencia tienen
implicaciones importantes para la planificacién de servicios sociales, de salud y econdmicos. Las autoridades locales
deben considerar estos cambios al disefiar politicas que aborden las necesidades especificas de la poblacion,
especialmente en términos de atencidn a la tercera edad y programas para la juventud. La proyeccion al 2030 indica
una mayor complejidad en la estructura demografica, resaltando la necesidad de estrategias de desarrollo sostenible
que se adapten a estas tendencias.

Tabla 8 Otros Indicadores Demograficos — Estructura Demografica— Municipio de Abriaqui, 2015,2023,2030
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indices demograficos

Interpretacion

Relacidn hombres/mujer

Razdn ninos mujer

Indice de infancia

Indice de juventud

Indice de vejez

Indice de envejecimiento

Indice demografico de dependencia

Indice de dependencia infantil

Indice de dependencia mayores

Indice de Friz

En el afio 2015 por cada 118 hombres, habia 100 mujeres, mientras
que para el afio 2023 por cada 119 hombres, habia 100 mujeres

En el afio 2015 por cada 36 nifios y nifias {0-4afios), habia 100
mujeres en edad fertil {15-49afios), mientras que para el afio 2023 por
cada 32 nifios y nifias (0-4afios), habia 100 mujeres en edad fértil

En el afio 2015 de 100 personas, 25 correspondian a poblacion
hasta los 14 afios, mientras que para el afio 2023 este grupo
poblacional fue de 22 personas

En el afio 2015 de 100 personas, 24 correspondian a poblacion de
15 a 29 afios, mientras que para el afio 2023 este grupo poblacional
fue de 22 personas

En el afio 2015 de 100 personas, 14 correspondian a poblacion de
65 afios y mas, mientras que para el afio 2023 este grupo poblacional
fue de 18 personas

En el afio 2015 de 100 personas, 57 correspondian a poblacion de
65 afios y mas, mientras que para el afio 2023 este grupo poblacional
fue de 84 personas

En el afio 2015 de 100 personas entre los 15 a 64 afios, habia 55
personas menores de 15 afios 0 de 65 afios y mas (dependientes) |
mientras que para el afio 2023 este grupo poblacional fue de 54
personas

En el afio 2015, 39 personas menores de 15 afios dependian de 100
personas entre los 15 a 64 afios , mientras que para el afio 2023 fue
de 34 personas

Enel afio 2015, 16 personas de 65 afios y mas dependian de 100
personas entre los 15 a 64 afios , mientras que para el afio 2023 fue
de 21 personas

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

Fuente: DANE — SISPRO-MSPS
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Tabla 9 Otros indicadores de estructura demografica en el Municipio de Abriaqui, 2015, 2023 y 2030

indice Demografico Ano
2015 2023 2030
Poblacion total 2,630 2,841 2,967
Poblacion Masculina 1,422 1,541 1,610
Poblacion femenina 1,208 1,300 1,357
Relacion hombres: mujer 117.72 118.54 119
Razon nifios: mujer 36 32 29
indice de infancia 25 22 19
indice de juventud 24 22 19
indice de vejez 14 18 22
indice de envejecimiento 57 84 116
indice demogréfico de dependencia 55.16 54.23 57.07
indice de dependencia infantil 39.12 33.66 30.17
indice de dependencia mayores 16.05 20.58 26.89
indice de Friz 135.83 109.95 90.34

Fuente: DANE - Proyecciones de Poblacion DANE-SISPRO-MSPS.

1.2.2 Dinamica demografica

El analisis de la dinamica demografica, especificamente del crecimiento natural, la tasa bruta de natalidad y la tasa
bruta de mortalidad en el municipio de Abriaqui entre los afios 2005 y 2021, proporciona una vision detallada de los
cambios en la poblacion y los factores que han influido en su evolucion. Estos indicadores son fundamentales para
comprender la salud y vitalidad de una poblacion, asi como para orientar politicas y programas de desarrollo.

Crecimiento Natural: La tasa de crecimiento natural refleja la diferencia entre la tasa de natalidad y la tasa de
mortalidad. A lo largo del periodo analizado, Abriaqui experiment6 fluctuaciones en su crecimiento natural. Se
observa una tendencia positiva en los primeros afos, con tasas de crecimiento que oscilan entre 4,4 y 8,7 por mil,
indicando un superavit de nacimientos sobre las defunciones. Sin embargo, en afios posteriores, como en 2010 y
2016, se registraron tasas negativas, lo que sugiere una disminucién en la poblacién debido a factores como la
migracion o condiciones de salud.
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La comparacion revela una oscilacion en el crecimiento natural, con una tendencia general a la baja en los ultimos
anos. La tasa de crecimiento negativa en 2016 y 2021 sugiere desafios demograficos que podrian requerir atencion,
como la migracion o cambios en la estructura poblacional.

Tasa Bruta de Natalidad: La tasa bruta de natalidad indica el numero de nacimientos por cada mil habitantes.
Durante el periodo analizado, la tasa de natalidad vario significativamente. Los afios 2010 y 2016 destacan con tasas
mas bajas, posiblemente asociadas con cambios en la estructura familiar o politicas de planificacion familiar. En
contraste, afios como 2010 y 2015 muestran tasas mas elevadas, sugiriendo picos en la natalidad.

Se observa una reduccion en la tasa de natalidad a lo largo del tiempo, con notables descensos en 2010 y 2016.
Esto puede estar relacionado con cambios en la planificacién familiar y en las preferencias de fecundidad de la
poblacion.

Tasa Bruta de Mortalidad: La tasa bruta de mortalidad refleja el numero de defunciones por cada mil habitantes.
Se observa una variabilidad en este indicador a lo largo del tiempo. Los afios 2011 y 2017 resaltan con tasas de
mortalidad mas altas, posiblemente influenciadas por eventos epidemioldgicos o cambios en las condiciones de
salud. Por otro lado, 2019 muestra una tasa de mortalidad mas baja, indicando un periodo relativamente saludable.

Aunque hay fluctuaciones, la comparacién destaca afios con tasas de mortalidad mas altas (2011, 2017) y afios con
tasas mas bajas (2019). Estas variaciones podrian estar vinculadas a eventos epidemioldgicos, acceso a servicios
de salud y condiciones socioecondmicas

La dindmica demogréfica en Abriaqui refleja una serie de cambios a lo largo de los afios. La variabilidad en el
crecimiento natural, la tasa bruta de natalidad y la tasa bruta de mortalidad sefiala la complejidad de los factores que
influyen en la evolucidn de la poblacién. Las tasas negativas de crecimiento natural en algunos afios plantean
desafios demograficos que pueden requerir intervenciones especificas.

La reduccion en la tasa de natalidad sugiere cambios en la dinamica familiar y posiblemente en las politicas de salud
reproductiva. La variabilidad en la tasa de mortalidad destaca la importancia de mantener y mejorar la atencion
médica y la prevencion de enfermedades.

En conjunto, estos indicadores ofrecen informacion valiosa para la planificacion estratégica y el disefio de politicas
que aborden las necesidades especificas de la poblacién en Abriaqui, promoviendo un desarrollo sostenible y la
mejora continua de las condiciones de vida.
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Lista de Figuras 3 Comparacion entre las tasas brutas de natalidad, mortalidad y crecimiento natural
Municipio de Abriaqui Antioquia, 2005 a 2021.
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Fuente: DANE.

Tabla 10 Otros indicadores de la dinamica de la poblacion del Municipio de Abriaqui Antioquia, 2005 y
2021.

Tasa de
fecundidad 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

especifica

Del10al14 79 82 00 00 00 00 00 108 114 00 00 O00 00 ©00 00 00 00

Del5a19 43.1 26.6 270 36.7 37.7 49.0 30.3 625 33.0 69.0 73.2 38.0 40.0 41.7 10.5 31.9 10.6

Fuente: DANE-SISPRO-MSPS.
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1.2.3 Movilidad forzada
Evolucién del conflicto en el Municipio de Abriaqui

Desde 1993 se not6 presencia de las FARC en las regiones de Uraba y Occidente antioquefio quienes inicialmente
se limitaban a la extorsion, a comienzos del afio 1996 hubo presencia de las AUC y empezaron a ocurrir hechos
dolorosos; la aparicién de cadaveres de campesinos, la aparicién de cadaveres traidos de otros municipios, vecinos
vilmente asesinados principalmente en la via publica entre el municipio de Frontino y la cabecera municipal de
Abriaqui que eran bajados de los automdviles de servicio publico.

Las AUC también hicieron arriadas de ganado de la vereda INSOR del municipio de Cafiasgordas pasando por
Abriaqui hacia el municipio de Frontino en septiembre de 1998. Le correspondia al municipio de Abriaqui disponer
de sus trabajadores para efectuar maltiples levantamientos de cadaveres que finalmente quedaron como NN.
Dandole cristiana sepultura en el cementerio local. En Agosto del 2000 se present6 confrontacion armada entre el
34 frente de las FARC y las AUC en el pasaje de Corome de la vereda Potreros del municipio de Abriaqui hecho que
le costd muchas vidas a las AUC. La magnitud tan alta del conflicto en nuestro municipio obedecié en gran parte a
la ausencia de estado (carencia de fuerza publica) por cuanto la cabecera municipal en la cual hubo varios secuestros
carecio de la presencia de la policia nacional desde el afio 1973 hasta el afio 2003 y el ejército nacional ya no hacia
presencia en la jurisdiccion de Abriaqui.

Distribucion de personas victimas de desplazamiento

De acuerdo con la informacion, con corte al 10 de diciembre de 2022 en el Registro Unico de Victimas - RUV el total
de la poblacién en condicién de desplazamiento forzado fue de 1.305 personas, de los cuales estan identificados por
hombres 667 y mujeres 638.

La movilidad forzada, entendida como el desplazamiento de poblaciones debido a situaciones de conflicto, violencia
o desastres, es un fendmeno que impacta profundamente en las comunidades. En el caso del municipio de Abriaqui,
el andlisis de la movilidad forzada por grupo de edad proporciona una perspectiva detallada sobre cémo diferentes
segmentos de la poblacion se ven afectados por este fenémeno. La desagregacion por edad permite comprender
como los desplazamientos afectan a los mas jovenes, a los adultos jovenes y a los mayores.
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Analisis de la Movilidad Forzada por Grupo de Edad:

De 0 a 7 afios: Se registran 38 personas femeninas y 60 personas masculinas en el rango de edad de 0 a 7 afios.
Los nifios y nifias en esta categoria son especialmente vulnerables, ya que suelen depender completamente de la
proteccidn y el cuidado de los adultos a su alrededor. La movilidad forzada en este grupo puede tener implicaciones
significativas en su desarrollo y bienestar.

De 8 a 22 aios: El grupo de edad de 8 a 22 arios incluye a adolescentes y jovenes adultos. La movilidad forzada en
este rango, con 143 personas femeninas y 180 personas masculinas, puede afectar la educacion, las oportunidades
laborales y el desarrollo personal de esta poblacion en crecimiento.

De 23 a42 aiios: En el grupo de 23 a 42 afios, se observa una mayor movilidad forzada, con 220 personas femeninas
y 196 personas masculinas. Este grupo generalmente representa la fuerza laboral activa, y la interrupcion de sus
vidas puede tener consecuencias significativas en términos de empleo y estabilidad econémica.

De 43 a 100 afios: La movilidad forzada también afecta a personas mayores, con 237 mujeres y 231 hombres en el
rango de 43 a 100 afos. Este grupo puede experimentar desafios adicionales relacionados con la salud y la
adaptacion a nuevos entornos, lo que destaca la importancia de considerar las necesidades especificas de las
personas mayores desplazadas.

El analisis de la movilidad forzada en el municipio de Abriaqui revela que esta realidad impacta a personas de todas
las edades. Los desplazamientos afectan no solo a la poblacién en edad laboral, sino también a nifios, adolescentes
y personas mayores. Este fenémeno puede tener consecuencias a largo plazo en términos de acceso a la educacion,
empleo, salud y bienestar general de la comunidad.

La movilidad forzada también destaca la necesidad de abordar las condiciones subyacentes que conducen a estos
desplazamientos, como la violencia y el conflicto, para crear entornos mas estables y seguros para toda la poblacion.
Ademas, la respuesta a la movilidad forzada debe ser inclusiva y considerar las necesidades especificas de cada
grupo de edad, asegurando la proteccion y el apoyo adecuados para todos los afectados.

En conclusion, la comprension de la movilidad forzada por grupo de edad es esencial para disefiar intervenciones y
politicas efectivas que aborden las necesidades particulares de cada segmento de la poblacion, contribuyendo asi a
la construccion de comunidades resilientes y sostenibles en el municipio de Abriaqui.
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Tabla 11 Movilidad forzada, Municipio de Abriaqui, 2023.
FEMENINO MASCULINO
EDAD
NUMERO DE PERSONAS NUMERO DE PERSONAS
De 0 a 07 afios 38 60
De 08 a 22 afios 143 180
De 23 a 42 afios 220 196
De 43 a 100 afios 237 231
NR-NO 0 0
REPORTADO
TOTAL 638 667
Fuente: RUV.
OTRAS CIFRAS:
e E199% de las familias victimas del conflicto tienen un celular o nimero de contacto.
e EI100% tienen acceso a Energia.
e 96% Acceso a Agua Potable.
e 25% de los hogares tienen la vivienda nueva, 50% de las viviendas esta en regular estado y el 25% esté la
vivienda en mal estado.
e 58% de los hogares esta en Familias en Accion.
o 20% de los Adultos esta en Colombia Mayor.
e 100% de la poblacion esta asegurado en salud.
e ¢l 28% esta en proyectos como huertas, mejoramientos genéticos entre otros.
e EI25% son bachilleres, técnicos o tecndlogos.
e EI40 % curso primario.
e EI35% Estudio hasta 1, 2, 3 0 4to de primaria.
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1.2.4 Poblacién LGBTIQ+

El Municipio de Abriaqui, viene realizando un proceso de caracterizacion de la poblacién diversa con orientaciones
sexuales e identidades de género.

Esta caracterizacion comprende los procesos de autorreconocimiento y las condiciones de tipo socioeconomico,
laboral y educativo. Ademas, se indaga por la construccion de identidad, su articulacion socio/grupal y su
composicion dentro de un nucleo familiar, identificar los procesos de participacion de la poblacion diversa y los
niveles de discriminacion /exclusion y las formas de violencia que se puedan dar en el territorio. Los resultados se
daran a conocer cuanto los mimos sean recepcionados, tabulados y analizados.

Sin embargo, en las mesas intersectoriales y distintos comités, contamos con la presencia activa de la poblacion
identificada en el Municipio. Una de las barreras que se tiene, es que, aunque en el territorio se evidencia esta
poblacion, la misma no se auto reconoce, y algunas personas no se hacen participe dentro de las mesas, comités y
grupos de participacion social que se tiene en el municipio, dificultando un poco el acceso a los distintos programas,
ayudas entre otros.

El Comité Municipal de Politica Social Compos, cuanta con una representacion activa de la poblacion, la cual asiste
de manera frecuente, igualmente en las mesas de equidad de género, la plataforma de la juventud. Ademas, a
manera de inclusidn y oportunidad, en el Municipio de Abriaqui, se tienen varios contratistas, los cuales desarrollan
funciones administrativas entre otras.

1.2.5 Poblacién Migrante
Dinamica Migratoria

El analisis de la poblacién migratoria por grupo de edad en el municipio de Abriaqui, comparado con la poblacién
migratoria de Antioquia, brinda una visién integral de los patrones demograficos y de movilidad en la region.
Comprender las caracteristicas de la poblacién migratoria en diferentes grupos de edad es esencial para abordar las
necesidades especificas de cada segmento y para informar politicas y programas de desarrollo. Esta comparacién
permitira identificar posibles disparidades y similitudes entre Abriaqui y Antioquia en términos de migracion por
grupos de edad.

Total de Poblacion Migratoria: Abriaqui presenta un total de 42 personas migratorias (10 hombres y 32 mujeres),
en contraste con Antioquia, que muestra una cifra significativamente mayor con 151,550 personas migratorias
(60,746 hombres y 90,804 muijeres).

Distribucién por Grupos de Edad en Abriaqui: La poblacién migratoria de Abriaqui se distribuye en varios grupos
de edad. Se destaca la presencia de migrantes en los grupos de 0-4 afios, 5-9 afios y 20-24 afios. La ausencia de
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migrantes en algunos grupos de edad, como 50-54 afios y 55-59 afios, puede reflejar patrones especificos de
migracion en la comunidad.

Distribucién por Grupos de Edad en Antioquia: La poblacién migratoria de Antioquia muestra una distribucién
mas amplia en todos los grupos de edad, destacandose en los grupos de 20-24 afios, 25-29 afios y 30-34 afios. La
presencia significativa de migrantes en los grupos de 15-19 afios y 20-24 afios puede estar relacionada con
movimientos migratorios asociados con la educacién y la busqueda de empleo.

La comparaciéon de la poblacion migratoria por grupo de edad entre Abriaqui y Antioquia revela diferencias
significativas en términos de magnitud y distribucién. Antioquia, como una entidad mas grande y diversa, presenta
una poblacion migratoria sustancialmente mayor en todos los grupos de edad.

La presencia de migrantes en Abriaqui, especialmente en grupos de edad especificos como los nifios y jovenes,
destaca la necesidad de comprender los factores que impulsan la migracion en esta comunidad. Puede haber
desafios y oportunidades unicas asociados con la movilidad de estos grupos de edad, que deben abordarse mediante
politicas y programas especificos.

La comparacion también subraya la importancia de considerar contextos locales al desarrollar estrategias para
gestionar la migracion. Las dinamicas migratorias pueden variar significativamente entre municipios y regiones, y
una comprension detallada de estos patrones es esencial para una planificacion efectiva y equitativa.

En conclusion, el andlisis de la poblacion migratoria por grupo de edad proporciona una base valiosa para la toma
de decisiones informadas en Abriaqui. La comprension de los patrones migratorios especificos de cada grupo de
edad permitira desarrollar politicas més especificas y adaptadas a las necesidades de la poblacién migrante en el
municipio.

Lista de Figuras 4 Poblacion Migrante, Municipio de Abriaqui,2023
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Atencion en Salud Poblacion Migrante:

La atencidn en salud de la poblacidén migrante en el municipio de Abriaqui es un componente crucial para su bienestar
y adaptacion. Este analisis se centra en los servicios de salud proporcionados a la poblacién migrante, comparando
la distribucion de la atencion en salud entre Abriaqui y Antioquia en el afio 2021. La calidad y accesibilidad de la
atencién médica son factores clave que influyen en la integracion y salud general de la poblacion migrante.

Consulta Externa: Abriaqui reporta 35 consultas externas en 2021, lo que representa el 43% de la atencién total a
la poblacion migrante. En comparacién, Antioquia tiene 111,457 consultas externas, abarcando el 37% del total. Esto
indica una distribucion de la atencién mas concentrada en Abriaqui en términos de consultas externas.
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Servicios de Urgencias: Abriaqui proporciona 5 servicios de urgencias, representando el 6% del total, mientras que
en Antioquia se registran 19,371 servicios de urgencias, equivalente al 6%. La proporcidn es similar, pero es esencial
considerar la magnitud absoluta de servicios de urgencias para comprender la carga en ambos lugares.

Hospitalizacion: La hospitalizacion en Abriaqui es de 15 casos (18% del total), mientras que en Antioquia es de
13,029 (4%). Aunque Abriaqui tiene una mayor proporcion, la cantidad absoluta en Antioquia es significativamente
mayor, lo que podria deberse a la diferencia en la magnitud de la poblacion.

Procedimientos: Abriaqui registra 26 procedimientos (32%), mientras que Antioquia tiene 103,968 procedimientos
(35%). La distribucion es relativamente similar en ambos lugares.

Medicamentos: Abriaqui informa solo 1 caso (1%), en comparacion con 47,808 casos (16%) en Antioquia. Esta
disparidad podria indicar diferencias en la politica de entrega de medicamentos o en la prevalencia de condiciones
médicas cronicas.

Nacimientos: No se reportan nacimientos en Abriaqui, mientras que en Antioquia se registran 5,310 (2%). Esta
diferencia podria deberse a la composicién demografica de la poblacién migrante en cada lugar.

El analisis de la atencién en salud de la poblacién migrante en Abriaqui en comparacion con Antioquia ofrece una
visién de como se distribuyen los servicios de salud entre diferentes tipos de atencion. Aunque Abriaqui presenta
una distribucion mas concentrada en algunas areas, como consultas externas, la magnitud absoluta de servicios en
Antioquia es significativamente mayor.

La atencion en salud de la poblacion migrante es esencial para su bienestar general y adaptacién en el nuevo
entorno. La falta de reportes de nacimientos en Abriaqui podria indicar una diferencia en la composicién demografica
de la poblacion migrante en comparacién con Antioquia.
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Tabla 12 Atencién en Salud Poblacién Migrante — Antioquia — Abriaqui, 2021

Concentracion
Abriagui Antioqui
| rlaqut nhiequia Entidad territorial
Entidad . .
p Tipo de atencidn
territorial o L
2021 Distribucian 2021 Distribucian 2021
Consulta Externa 35 43% 111.457 3% 0.0%
Servicios de urgencias 5 6% 19.371 6% 0,0%
Entidad Hospitalizacion 15 18% 13.029 4% 0,1%
territoria Procedimientos 26 32% 103.968 35% 0.0%
Medicamentos 1 1% 47808 16% 0,0%
Nacimientos - 0% 5.310 2% 0.0%
Total 82 100% 300843 100% 0,0%

Fuente: SISPRO-MSPS
Tabla de Procedencia Poblacion Migrante:

El analisis de la procedencia migratoria en el municipio de Abriaqui y en el departamento de Antioquia proporciona
una comprension detallada de la diversidad de origenes de la poblacion migrante y su impacto en los servicios de
salud. En particular, se examinaran las atenciones en salud segun la procedencia de los migrantes, destacando las
diferencias en la distribucidn y concentracion de la atencion entre Abriaqui y Antioquia en el afio 2021.

Abriaqui: La mayoria de los migrantes en Abriaqui provienen de la Republica Bolivariana de Venezuela,
representando el 93% de las atenciones en salud.

Se registran también migrantes de otros paises, con una proporcién baja pero diversa, incluyendo Brasil, Otros, Perd,
y Sin identificador de pais.

A pesar de la diversidad, la gran mayoria de la poblaciéon migrante en Abriaqui proviene de la Republica Bolivariana
de Venezuela.

Antioquia: Antioquia presenta una diversidad considerable en la procedencia de la poblacidén migrante.

Aunque la Republica Bolivariana de Venezuela sigue siendo la principal fuente de migracién con el 60%, se observa
una mayor proporcion de migrantes de otros paises, especialmente de Otros y Sin identificador de pais.

La concentracion de atencion es mas dispersa en Antioquia en comparacion con Abriaqui, reflejando la complejidad
y diversidad de la migracidn en una entidad territorial mas grande.

El andlisis de la procedencia migratoria revela que la Republica Bolivariana de Venezuela es la fuente predominante
de migracién tanto en Abriaqui como en Antioquia. Sin embargo, mientras que en Abriaqui esta fuente constituye
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practicamente la totalidad de la migracion, en Antioquia hay una mayor diversidad, con una proporcion significativa
de migrantes provenientes de otros paises.

La presencia de migrantes sin identificacion clara de pais de origen en ambos lugares destaca la importancia de
mejorar los sistemas de registro y seguimiento para comprender completamente la composicion de la poblacion
migrante.

En conclusién, la procedencia migratoria influye en la concentracién y distribucion de la atencion en salud.
Comprender estas dinamicas es esencial para proporcionar servicios de salud adaptados a las necesidades
especificas de la poblacién migrante. La cooperacion interinstitucional y la implementacién de politicas inclusivas
son clave para garantizar una atencion equitativa y efectiva para todos los migrantes, independientemente de su
pais de origen, en Abriaqui y en todo Antioquia.

Tabla 13 Procedencia, Municipio de Abriaqui — Antioquia, 2021

Total de Atenciones en salud Total de Atenciones en salud | Concentracion de la atencion
Abriaqui Paisdc:::lriorr:::;}ncia segiin procedencia Antioquia Paisdc:::lriocr:::;}ncia segiin procedencia poblacién migrante
g 2021 Proporcion 9 2021 Distribucion 2021
Brasil ) 0% Brasil 178 0% 0,0%
Ecuador ) 0% Ecuador 449 0% 0,0%
Nicaragua 0 0% Nicaragua 17 0% 0,0%
Otros 2 5% o Otros 38372 21% 0,0%
Entidad  Panama 0 0% N ~ Panama 206 0% 0,0%
territorial ~ Perd ) 0% ~ Peru 434 0% 0,0%
Republica Bolivariana de Republica Bolivariana de
P 39 93% P 111897 60% 0,0%
Venezuela Venezuela
Sin identificador de pais 1 2% Sin identificador de pais 34106 18% 0,0%
Total Tow 100% Total " 1835659 100% 0,0%

Fuente: SISPRO-MSPS
Régimen Afiliaciéon Poblacion Migrante:

El anélisis de la afiliacion al régimen de salud de la poblacién migrante en el municipio de Abriaqui, comparado con
el departamento de Antioquia, es esencial para entender como la accesibilidad a los servicios de salud varia entre
diferentes categorias de afiliacion. Esta informacion contribuye a identificar posibles desafios y oportunidades en la
atencidén médica para la poblacidn migrante.

Contributivo: En Abriaqui, el 11.6% de los migrantes atendidos estan afiliados al régimen contributivo, mientras que
en Antioquia esta cifra es considerablemente mas alta, con un 34.9%.

La diferencia sugiere disparidades en el acceso a este tipo de afiliacion entre la poblacién migrante en el municipio
y el departamento.
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Subsidiado: El 4.7% de los migrantes atendidos en Abriaqui tienen afiliacion al régimen subsidiado, en comparacién
con el 6.0% en Antioquia.

Ambas cifras indican una proporcidn relativamente baja de migrantes con afiliacidén subsidiada.

No Afiliada: Un 27.9% de los migrantes en Abriaqui no estan afiliados a ningun régimen de salud, mientras que en
Antioquia esta proporcion es del 29.3%.

La falta de afiliacién es un area critica que podria indicar limitaciones en el acceso a servicios de salud.

Particular y Otro: En Abriaqui, el 7.0% de los migrantes tienen afiliacion a planes particulares, mientras que en
Antioquia esta cifra es del 16.6%.

El 48.8% en Abriaqui y el 12.7% en Antioquia estan categorizados como "Otro", lo que podria incluir diversas formas
de afiliacion o no afiliacion clara a los regimenes mencionados.

El analisis de la afiliacion al régimen de salud revela diferencias significativas entre Abriaqui y Antioquia en la
atencién a la poblacién migrante. La mayor proporcién de migrantes con afiliacion contributiva en Antioquia sugiere
un mayor acceso a servicios de salud formales en comparacion con Abriaqui.

La presencia de migrantes no afiliados en ambas areas indica la necesidad de mejorar el acceso y la cobertura de
la atencion médica para esta poblacion. La categorizacion como "Otro" resalta la diversidad de formas de afiliacién
y la complejidad del sistema de salud para la poblacién migrante.

En conclusién, abordar las disparidades en la afiliacion al régimen de salud es crucial para garantizar que la poblacién
migrante en Abriaqui y Antioquia reciba atencién médica adecuada y equitativa. Estrategias centradas en mejorar la
accesibilidad y comprension del sistema de salud, asi como en aumentar la cobertura de afiliacién, son esenciales
para garantizar el bienestar de la poblacién migrante en ambos
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Lista de Figuras 5 Atencion en Salud Poblacion Migrante — Municipio de Abriaqui — Antioquia
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Fuente: SISPRO-MSPS

1.2.6 Poblacion Campesina
Contexto

En el municipio de Abriaqui la mayoria de la poblacién se encuentra residenciada en la zona rural; para el afio 2023,
la poblacion rural fue de 1.861 y correspondia al 66% de la poblacién total y en la zona urbana la poblacién fue de
959 habitantes y correspondia al 34% de la poblacién total del municipio, con un grado de urbanizacién de 34%,
aproximadamente. Segun datos del DANE.

Las caracteristicas demogréaficas del Municipio de Abriaqui definen su dinamica economica; asi pues, por tratarse
de un territorio y una poblacién mayoritariamente rural, el sector agropecuario reune los principales renglones del
desarrollo local, cuyo impulso depende de manera conexa de otros sectores como transporte, turismo y Tic’s. Sin
embargo, el mayor aporte a la economia interna lo hace el sector de servicios o actividades terciarias, con un 65,3%
de participacion, mientras que el sector agropecuario o actividades primarias solo aporta un 25,8%.
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Actividades primarias: 25.8%
(4.8)

Actividades secundarias: 8.8%
Actividades terciarias: 65.3% (.7

(12.2)

llustracion valor agregado por sectores econdémicos. Plan de desarrollo Municipal 2020-2023.

Un anélisis concienzudo y retrospectivo del desarrollo econdémico local conlleva a identificar que este ha girado en
torno al sector agropecuario, el cual aun no alcanza niveles de productividad rentables, y ante esto, no se han
impulsado actividades econdémicas complementarias que conduzcan a fuentes de empleo e ingresos adicionales,
frenando asi la consecucion de un desarrollo sostenible, cuando existe un alto potencial para su alcance.

Las condiciones geograficas de este Municipio, obligan a pensar en esas actividades econémicas complementarias,
representadas principalmente en el turismo que ofrece la naturaleza, o turismo rural, al cual se vinculan las
actividades tradicionales campesinas. Desafortunadamente este es un terreno inexplorado sobre el cual no ha
habido inversion ni desarrollo alguno, aun cuando existen oportunidades para el mismo, como la facil accesibilidad
terrestre, dado que todas las vias de acceso veredal, son carreteables o poseen placa huella, y este mismo tipo de
conectividad acerca al Municipio con jurisdicciones vecinas.

En general, el territorio rural Abriaquicefio, tiene un alto potencial econdmico, atribuible a factores climéticos, la
aptitud del suelo y la abundancia del recurso hidrico, que, en conjunto y con estrategias acertadas, hacen factible
mejorar la competitividad y garantizar la inclusion social y productiva de los campesinos y demés poblacion dedicada
al agro.

Pese las valiosas oportunidades descritas, la productividad del sector agropecuario en el Municipio de Abriaqui es
baja, como lo evidencia su aporte al valor agregado econdmico. Son varias las causales de la problematica
identificada, sin embargo, es preciso sefialar que durante el afio 2018 ha tenido un incremento en las explotaciones
agropecuarias del Municipio, gracias a factores como el apoyo estatal al sector, la accesibilidad a la zona rural por
mantenimiento y recuperacion de sus vias terciarias, mejoramiento de areas de siembra y demanda de mano de
obra.
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1.3 Contexto Institucional de proteccion social y sectorial en salud

o

T
APNEA m\a«,o‘

Tabla Servicios habilitados en el Municipio de Abriaqui Antioquia, 2021.

APOYO DIAGHOSTICO Y COMPLEMENTACION
TERAPEUTICA

(CONSULTA EXTERNA

INTERNACTON

NO DEFINIDO
PROCESOS

PROTECCION ESPECTFICA Y DETECCION TEMPRANA

TRANSPORTE ASISTENCIAL
URGENCTAS

de IPS nel d

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de servicio farmacéutico
Niimero de IPS habilitadas con el

de toma de tras de lab

Niimero de IPS habilitadas con el de toma e in;

Niimero de IPS habilitadas con el servicio de enfermeria
de IPS n el

de medicina general
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de edentologia general
Nimero de IPS habilitadas con el servicio de general adultos
Niimero de IPS habilitadas con el servicio de general pediatrica

Niimero de IPS habilitadas con el servicio de obstetricia

delIprs n el de proceso

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de proceso esterilizacion

Niimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - alteraciones de la
Niimero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - alteraciones del

Niimero dé 1PS habilitadas con el se‘r;mo de deteccién temprana - alteraciones del

'd 1rs n el icio de deteccid temprana - alteraciones del
Nﬁr;mro de IPS habilitadas con el servicio de deteccion temprana - alteraciones en el
NL':n;Iem; deIPS ha.l;ilit;da‘s con el servicio de deteccién temprana - cancer de cuello
N;.'INEI‘O de IPS habilitadas con el servicio de proteccion especifica - atencion al recién

Nﬁﬁem de IPS habilitadas con el servicio de proteccidn especifica - atencidn del parto

delIprs n el dep on especifica - atencién en

Nllimérodell;sha:lizilit:adasloonel r dep on especifica -

Nimero de IPS habilitadas con el servicio de transporte asistencial basico

Niimero de IPS habilitadas con el servicio de servicio de urgencias

1
1
1
1
1

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

Fuente: SISPRO-MSPS

Otros indicadores del sistema sanitario

La entidad prestadora de servicios de salud (IPS) publica en el municipio es la E.S.E Hospital San Juan de Dios de
Santa Fe de Antioquia, clasificado como nivel | de complejidad y situado en la cabecera municipal. La disponibilidad
de ambulancias basicas es de 1,44 por cada 1000 habitantes, la proporcion de camas por adulto es de 2,88 por cada
1000 habitantes, y la razén de camas en general es de 5,76 por cada 1000 habitantes.

I

Razon de ambulancias basicas por 1.000 habitantes

Razon de ambulancias por 1.000 habitantes

Razdn de camas por 1.000 habitantes

Razdn de ambulancias medicalizadas por 1.000 habitantes

Razdn de camas de adulto por 1.000 habitantes
Razdn de camas de cuidado intensivo por 1.000 habitantes

Razon de camas de cuidado intermedio por 1.000 habitantes

0,47
0,00
0,47
0,54
0,00
0,00
2,82

0,48
0,00
0,48
0,9
0,00
0,00
2,89

0,50
0,00
0,50
0,99
0,00
0,00
2,97

0,51
0,00
0,51
1,01
0,00
0,00
3,04

0,52
0,00
0,52
1,04
0,00
0,00
3,13

0,37
0,00
0,37
0,73
0,00
0,00
2,19

1,44
0,00
1,44
0,72
0,00
0,00
1,44

0,35
0,00
0,35
1,42
0,00
0,00
2,13
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Caracterizacion de las EAPB

En Abriaqui, se encuentran presentes las Entidades Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB) Savia Salud
y Nueva EPS, ambas operando en el régimen contributivo. Sin embargo, en el régimen subsidiado, solo Savia Salud
esta presente y ostenta la mayor cantidad de afiliados, registrando un crecimiento significativo del 47,86% durante
el periodo analizado en 2021.

La Nueva EPS, por otro lado, solo tiene participacion en el régimen contributivo y ha experimentado un crecimiento
del 1,84% durante el afio mencionado. A pesar de un comportamiento positivo en términos de afiliacion en
comparacion con el departamento, es importante sefialar que podria haber algunas discrepancias en el total de la
poblacidn segun fuentes estadisticas como el DANE. Por lo tanto, las estimaciones se obtienen de otra fuente
confiable, en este caso, el SISBEN. En el régimen subsidiado, contamos con 1404 usuarios activos.

Tabla 14 Porcentaje de poblacion afiliada por EAPB - 2021

Porcentaje de la poblacién del municipio afiliada por EAPB - 2021

Geografia/EAPB Valor

COLOMBIA 3,58
ANTIOQUIA 4,09

ABRIAQUI 895 N

EPS537 - NUEVA EPS SA - CM 154 ||

EPS5540 - Alianza Medellin -savia Salud w3 [

Contributivo

En lo que respecta al régimen contributivo, se destaca que la Nueva EPS es la entidad con la mayor cantidad de
afiliados en el Municipio de Abriaqui. Durante el afio analizado, esta entidad experiment6 un crecimiento del 7,42%.
Por otro lado, Savia Salud registré un aumento del 4,11% en el mismo periodo.

La gran mayoria del personal de la administracion municipal y los contratistas se encuentran afiliados alli,
convirtiéndose en la entidad gubernamental que actualmente ofrece la mayor cantidad de empleo. Otras EPS,
como Sura, cuentan con muy pocos usuarios, representando solo un 0,11% del total. En cuanto al régimen
contributivo, contamos con 671 usuarios activos.

60 |
Carrera 11 # 11-07 // Teléfono: 604 852 00 24 — 604 852 00 86 // Cédigo Postal 057460 // NIT. 890.981.251-1
www.abriaqui-antioquia.gov.co — alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co


mailto:alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co

WZA. TRA
S8 R
& 2%

@ COLOMBIA
‘ /f:‘f POTENCIA DE LA

Y VIDA

Tabla 15 Porcentaje de la poblacién afiliada por EAPB - 2021 Abriaqui

Porcentaje de Ia poblacion del municipio afiliada por EAPB - 2021
COLOMBIA 3,38
ANTIOQUIA 4,09
ABRIAQUE sss
EPS041 - NUEVA EPS SA 0,04 |
EPS010 - EPS SURA 011 |
EPS040 - SAVIA SALUD EPS +11 [
EPS037 - NUEVA EPS 74z [

Fuente: SISPRO

En relacion con el indice de envejecimiento, es evidente que la poblacion en el municipio de Abriaqui esta
envejeciendo, conformada por personas de 65 afios en adelante. De este grupo demografico, el 72,45% esté afiliado
a la EPS Savia Salud, principalmente en el régimen subsidiado. Ademas, un 20% de esta poblacién pertenece al
régimen contributivo 0 ha optado por la movilidad en la Nueva EPS.

En relacién con el indicador departamental, la afirmacion mencionada sitia al municipio de Abriaqui con un
porcentaje del 54,52%, superando al referente departamental que alcanza el 48,84%, asi como al indicador nacional
que se ubica en el 41,16%. Este analisis refleja una diferencia positiva en comparacion con las tasas de otros niveles
geograficos.

Tabla 16 indice de envejecimiento — 2021

Indice de envejecimiento - 2021

Geografia/EAPB Valor

COLOMBIA 41,16

ANTIOQUIA 48,84

aBRIAQUE 5
EPSS37 - NUEVA EPS SA - CM 20,00 [

EPSS40 - Alianza Medellin -savia Salud =4 [

Fuente: SISPRO

En cuanto a la proporcién de afiliacion por cada EPS, observamos que en Savia Salud, por cada 100 mujeres
afiliadas, hay 82 hombres que gozan de este derecho. Por otro lado, en la Nueva EPS, por cada 100 mujeres
afiliadas, se encuentran 106 hombres beneficiandose de los servicios de salud en el municipio de Abriaqui.
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Tabla 17 Razon hombres - mujer 2021

EPSS37 - NUEVA EPS SA - CM
EPS5S40 - Alianza Medellin -savia Salud

Razon hombres mujer - 2021
COLOMBIA
ANTIOQUIA
ABRIAQUI

Fuente: SISPRO

En lo que respecta a la relacion entre nifios y mujeres en el municipio de Abriaqui, se identifica que Savia Salud
cuenta con 21 nifios afiliados por cada 100 mujeres, mientras que Nueva EPS presenta una proporcion de 29 nifios

afiliados por cada 100 mujeres.

Tabla 18 Razon nifios — mujer 2021

EP5540 - Alianza Medellin -savia Salud
FPSS37 - NUEVA EPS SA- CM

Razon ninos mujer - 2021
COLOMBIA
ANTIOQUIA
ABRIAQUI

x4 I

Fuente: SISPRO

En el municipio de Abriaqui, al analizar el indice de dependencia econdmica, que representa los nucleos familiares
en cada EPS, se evidencia que Savia Salud cuenta con un indice del 52,41%, mientras que Nueva EPS presenta un
30,77%. En comparacién con el indicador departamental, el municipio de Abriaqui registra un 55,57%, superando la
referencia departamental del 44,89%. Este andlisis refleja una proporcion de dependencia econdmica relativamente

alta en el municipio en comparacién con el promedio departamental.
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Tabla 19 indice de dependencia — 2021
Indice de dependencia - 2021

COLOMBIA 48,76
ANTIOQUIA 44,89

ABRIAQUI 557
EPS537 - NUEVA EPS 5A - CM 7 1

EP5540 - Alianza Medellin -savia Salud 241 [

Fuente: SISPRO
1.4 Gobierno y gobernanza en el sector salud

Politicas Publicas

La Politica Publica se entiende como la accién del estado y orientada por el gobierno que, de una manera coherente,
integral, legitima, sistematica y sostenible, responden a las demandas sociales.

El proceso de planeacién define una vision a largo plazo, ademas, es considerado como un instrumento orientado a
la accion para lograr objetivos prioritarios frente a las realidades sociales y es fruto de la concertacién intersectorial
de la poblacion, presentada por las distintas agremiaciones, administracion y ciudadania en general.

El Municipio de Abriaqui, dentro de sus competencias, presenta un compendio de politicas muy relevantes dentro
de sus condiciones sociales, culturales y econdmicas. Enmarcando aquellos determinantes que influyen en el
bienestar de la poblacion Abriaquicefia.

A continuacion, un compendio de los acuerdos municipales, donde la Direccién Local de Salud, tiene injerencia
dentro de sus competencias:

N° Dependencia | Numero Ao Titulo Acuerdo

Politica Publica de
Igualdad de
Secretaria de Oportunid'ades para

1 Gobierno 9 2019 las mujeres y
Equidad de género
del Municipio de
Abriaqui

Politica Publica de
Secretaria de Envejecimiento y
2 1 201

Gobierno 3 015 Vejez del Municipio

de Abriaqui.
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Secretaria de
Gobierno

14

2019
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Politica Publica de
Discapacidad e
Inclusion social del
Municipio de
Abriaqui.

Comisaria de
Familia

2021

Politica Publica de
Adolescenciay
Juventud del
Municipio de
Abriaqui

Secretaria de
Gobierno

2023

Politica Publica de
Primera Infancia,
Infancia y el
Fortalecimiento de
la Familia en el
Municipio de
Abriaqui.

Enlace de
victimas

2023

Politica Publica de
Atencion a la
poblacién Victima
del conflicto armado
y desplazamiento
forzado. Encaminada
a la reconciliacion
con base en las
medidas de
atenciodn, asistencia
y reparacion integral
de las victimas del
conflicto armado, asi
como la proteccion,
reconocimiento,
restablecimiento y
reparacion ala
poblacién afectada
por el
desplazamiento
forzado en el
Municipio de
Abriaqui.
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Para el ejercicio del control politico, la administracion Municipal presenta informes periddicos al Concejo Municipal,
contraloria, personeria y procuraduria, sobre los avances en la implementacion de las Politicas Publicas, asi como
la Rendicion de Cuentas.

Agenda 2040
Lista de Figuras 6 Agenda 2040 Municipio de Abriaqui 2023
Q@ Valores asociados a: Municipio Abriaqui Inversién Demandas sociales DAANTIOO U|AZO/* (j
Agenda Antioquia 2040 uninos ro fut
Una de las preguntas en la participacion fue: si se tuviera 100 pesos - . Mujer Hombre
comao seria la inversién en 10 temas prioritarios, respondiéndose de la Agricultura y desarrolla rural 17.79 648 % 3529%
siguiente forma: .
Proteccién social: salud y vivienda 1560 Rango de edad
Participaciones . .50
por: Subregion Zona Macroproceso . ]
: — . i 5 552 %
Busca tu subregion aqui: Educacién y formacion 14,60 .
. ]
Proteccién del medio ambiente
93% 57 %
Urab Bajo Cauca .
Infraestructura y Transporte
0.58
Busca td municipio aqui:
152% 1 ’ o Mordeste Cultura, recreacion y deporte - pieaq
Norte N 928
. »®
14,2 % v Desarrollo econdmico, emprendimiento y empleo
Occidente ", 0 y : 56% - _—
LY Magdalena Medio Acuerdos de Paz y reconciliacion
166 % .
Suroeste 173% Otros
76% Criente ° -
Mesas territoriales Valle de Aburrd Seguridad
[ Adulto mayor ] [ Funcionarios y servidores publicos ] [ LGBTI ]
( Ambiental ) (Instancias de participacién, organizaciones sociales y comunales | [ hujeres ]
( Concejos municipales ][ Juventudes [ Victimas ]

Fuente: Agenda 2040

El analisis de la Agenda 2040 sobre inversién, llevado a cabo por las diferentes mesas territoriales, presenta una
distribucion de recursos significativa. Los datos indican que la agricultura y el desarrollo rural reciben una asignacion
considerable del presupuesto, representando un 11.79%. Esta inversion apunta a fortalecer y desarrollar las
actividades agricolas, contribuyendo al crecimiento sostenible de las zonas rurales.

En cuanto a la proteccion social, que abarca aspectos cruciales como salud y vivienda, se destina un 15.60% de los
recursos. Esta asignacién busca mejorar las condiciones de vida de la poblacion, garantizando acceso a servicios
de salud y promoviendo el desarrollo de viviendas adecuadas.

La educacién y formacion reciben una atencion importante con una inversion del 14.60%. Este enfoque refleja el
compromiso de fortalecer el sistema educativo y proporcionar oportunidades de formacion para el desarrollo de
habilidades.
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La proteccion del medio ambiente, con un 13.33%, subraya la importancia asignada a la sostenibilidad ambiental. La
inversion busca preservar y proteger los recursos naturales, contribuyendo a un desarrollo equilibrado y sostenible.
En el &mbito de infraestructura y transporte, se asigna un 10.58%, indicando un esfuerzo por mejorar la conectividad
y la movilidad, aspectos cruciales para el desarrollo econémico y social.
Las areas de cultura, recreacién y deporte, junto con desarrollo econdmico, emprendimiento y empleo, reciben
inversiones del 9.28% y 9.08%, respectivamente. Estas asignaciones buscan fomentar el bienestar, la identidad
cultural y estimular la actividad econémica.
Los acuerdos de paz y reconciliacidn, con un 6.10%, reflejan el compromiso continuo con la construccion de la paz
y la consolidacion de la reconciliacion en la comunidad.
Finalmente, la seguridad cuenta con una inversion del 0.28%, indicando un esfuerzo para garantizar un entorno
seguro y estable en la regidn.
Este andlisis resalta la diversidad de prioridades y enfoques en la Agenda 2040, reflejando la importancia otorgada
a diferentes aspectos del desarrollo integral y sostenible del territorio.

Lista de Figuras 7 Demandas sociales Agenda 2040 municipio de Abriaqui 2023

Q valores asociados a: Municipio Abriagui Inversién Demandas sociales IDAANTIOQUIA ?(7)/*( )
Agenda Antioquia 2040 uNiDOS ‘

Con base en la participacion de la sociedad, se identifican las siguientes Subregion Macroproceso

demandas: Busca tu subregidn aqui:

Sequridad 0.28% —__
Recrescion y deporte 0.56% ——__
Gobiemanzs y Gobemabilidad 1,11% —
Ciencia, teenalogia
Wivienda y habitat 257%
Lducacién 5918 <"

novacion 2,23% -~ —E Itura e identidades 20,33%

Salud 3 75% -
Busca tu municipio aqui:

"= Dresarrolla econamica 20,06%

Desarallo rural y agropecuaric | u.o;%

Infraestructura, movilidad y transporte 10,5! ﬁ"o—*"
————— Ambiente y sostenibilidad 13,65%

Mesas territoriales

[ Adulto Mayor Instancias de Participacion, Organizaciones Sociales y Comunales ] [ Personas con Discapacidad

[ Ambiental Juventudes ] [ Plenaria

[ Comunidades Negras, Afrocolombianas, Raizales y Palenqueras

Mujeres I { Sector Educalivo, Cultural y Recreativo

(
(
[ LGBTI l [ Pueblos Indigenas
(
(

| U W W

HMifios, Nifias y Adolescentes J [ Victimas

)
)
)
[ Concejos Municipales ]
[ Empresarios y Emprendedores ]
( )

Funcionarios y Servidores Piblicos

Fuente: Agenda 2040

El analisis de la Agenda 2040 sobre demandas sociales, elaborado por las diferentes mesas territoriales, refleja una
distribucién significativa de prioridades y necesidades. Los datos muestran que las demandas en cultura e
identidades son de maxima importancia, representando un 20.33% del enfoque general. Este énfasis resalta la
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necesidad de preservar y fortalecer la diversidad cultural y las identidades locales como elementos fundamentales
para el bienestar comunitario.

El desarrollo econémico también figura como una demanda social relevante, recibiendo un 20.06% de atencién en
la agenda. Esto sugiere un fuerte interés en estimular el crecimiento econoémico, fomentar el empleo y promover la
actividad empresarial como medios para mejorar la calidad de vida.

La sostenibilidad y el cuidado del ambiente ocupan un espacio significativo, con un 13.65% de las demandas. Esto
indica una conciencia creciente sobre la importancia de abordar los problemas ambientales y promover practicas
sostenibles para garantizar el bienestar a largo plazo.

En cuanto a infraestructura, movilidad y transporte, se asigna un 10.58%. Esto refleja la necesidad de mejorar la
conectividad y la movilidad en la region, lo cual es esencial para el desarrollo integral.

El desarrollo rural y agropecuario recibe una atencion destacada, con un 10.03%. Esto sugiere la importancia de
fortalecer las actividades rurales, impulsar la agricultura y promover el desarrollo equitativo en las zonas rurales.

La salud es una demanda social clave, ocupando un 9.75% de la agenda. Este enfoque destaca la necesidad de
fortalecer los servicios de salud, garantizando el acceso y la calidad de la atencion médica en la regién.

La educacion, aunque importante, se sitia en un 8.91%, indicando la relevancia de abordar las demandas en otros
sectores de manera mas inmediata. Sin embargo, sigue siendo una prioridad para el desarrollo sostenible y la mejora
de la calidad de vida.

En resumen, el analisis refleja una diversidad de demandas sociales, destacando la importancia de la cultura, el
desarrollo econdmico, la sostenibilidad ambiental y el bienestar rural. Este enfoque equilibrado busca abordar las
necesidades integrales de la comunidad en la construccion de un futuro sostenible segun la Agenda 2040.

Resultados cartografia social

Metodologia

A través de los encuentros comunitarios en todas las veredas del Municipio de Abriaqui, se identificaron una serie
de necesidades, y que estas a su vez abordan los desafios actuales, en donde la comunidad se manifesto en pro
del desarrollo sostenible del Municipio.
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llustracion 1 Encuentro comunitario vereda Las Juntas

llustracion 3 Encuentro comunitario Corregimiento La Antigua-Sector El llano

Desafios Actuales:

e Limitada accesibilidad a servicios de salud: Sobre todo en el Corregimiento La Antigua, donde se
concentra la mayor parte de la poblacion rural del Municipio, y la cual solicita profesionales de la salud con
mayor frecuencia y permanencia en la zona, ademas de las brigadas.

e Infraestructura y servicios especiales: La falta de una institucion Universitaria con presencia permanente
en el territorio, la falta de especialistas de la salud, y el mal estado de la via principal, afectan la calidad de
vida de la poblacién.
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e Dificultades culturales y sociales: Los factores culturales y sociales, complican algun tipo de
implementacion de programas, dadas las circunstancias y/o particularidades de la comunidad y que estas
permitan adaptarse y superar barreras existentes.

e Mejoramiento de la calidad del agua: En algunas veredas no se han implementado los acueductos, ni
tampoco pozos sépticos, que contribuyan al mejoramiento de la salud y a la prevencién de enfermedades
en la poblacion.

¢ |mpacto de labores para la salud: Actividades como la mineria, el transporte en motocicleta, sin la debida
proteccidn, generan un impacto negativo para la salud de los habitantes.

e Salud Mental y la generacion de cierto tipo de conductas: Falta de conciencia sobre la importancia de la
salud mental. En el Municipio contamos con un déficit de personal psicosocial, que pueda atender las
necesidades de la comunidad en cuanto al consumo de spa, violencia intrafamiliar, depresion, victimas,
discapacidad y comunidad Lgbtig+.

Estrategias:

e Mejora en los programas de salud: Mediante la colaboracion institucional y organizaciones no
gubernamentales, profesionales de la salud, para maximizar la cobertura, atencion de calidad y eficiencia
de los programas establecidos en el ambito local y que permitan llegar a todas las veredas sin ningun tipo
de obstaculo.

e Establecer dentro del territorio convenios con instituciones educativas de educacion superior, para mitigar o
reducir el desplazamiento innecesario a otros lugares en busca de educacion.

e El desarrollo econdmico debe darse de manera sostenible, sin modificar el entorno, las estrategias
econdmicas que promuevan el desarrollo no deben comprometer la salud ni su calidad de vida.

e Invertir en salud, en la mejora de su infraestructura, los acueductos comunitarios veredales son muy
importantes para el desarrollo econémico local y sobre todo para el mantenimiento de la salud, el liquido
vital debe ser tratado para su consumo de la manera adecuada, asimismo los desechos a través de pozos
sépticos, evitando la contaminacion. Brindar acompafiamiento en estas iniciativas, es cuidar la salud de la
poblacion

e Implementacion de campanas y estrategias sobre los factores de riesgo especifico para la poblacién, en
cuanto a las actividades laborales, abordando el autocuidado y un enfoque de habilidades.

e Disefiar programas especificos de salud mental, adaptados a las necesidades identificadas en la poblacién,
en los cuales consideren su cultura y condiciones econdmicas, ademas de implementar una evaluacion
continua y un proceso de adaptacion, segun necesidad y ademas en donde se garantice su efectividad a
largo plazo.
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Mapa Politico del Municipio de Abriaqui
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ANTA PE OF ANTIOGUIA

Resultado priorizacion de los problemas en salud y sus determinantes sociales para la toma de decisiones
en salud basadas en el Analisis de Situacion de Salud método Hanlon

INTRODUCCION

Los ASIS se han concebido como una herramienta fundamental que permite disponer a distintos actores del sistema
de salud y de otros sectores interesados, informacién y conocimiento confiable, actualizado y pertinente sobre las
condiciones y necesidades de salud de la poblacién a la luz de las caracteristicas y contextos que enmarcan las
distintas dinamicas poblacionales y territoriales presentes en el pais.

Bajo esta premisa, se establece que los procesos de toma de decisiones, la planificacion y gestion de politicas e
iniciativas que a nivel nacional, departamental y municipal se desarrollan con el objetivo de mejorar la salud de la
poblacién, deben hacer uso de los resultados de los ASIS.

Asi, esta herramienta se convierte en un insumo basico, que a partir de un importante nimero de indicadores y de
métodos de andlisis cuantitativos, contribuye a orientar respuestas efectivas a las necesidades de salud y a
direccionar las inversiones de tal forma que se optimicen los recursos disponibles.

La priorizacion intenta responder al como invertir los recursos publicos disponibles para lograr el mayor bienestar
posible en la poblacidén. Ademas, busca que la toma de decisiones de asignacion de recursos sea participativa, a
través de la participacion de todos los actores involucrados.
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En este informe se presentan los problemas identificados en la formulacion del ASIS 2022 los cuales han sido
abordados mediante la ejecucidn de los planes, programas y proyectos con el objetivo de incidir en la salud de la
poblacidn. Se presenta la informacion que fue priorizada, asi como los avances obtenidos en la vigencia.

GENERALIDADES

Politicas posteriores a la expedicion de la Resolucién 1536 de 2015 que adoptd la elaboracion de los ASIS, han
hecho evidente el uso de los resultados este proceso. Es el caso de la Politica de Atencién Integral en Salud PAIS,
expedida mediante la Resolucién 429 de 2016. Esta politica definié el Modelo de Atencién Integral en Salud MIAS
como el marco operacional que integra un conjunto de procesos de priorizacidn, intervencion y arreglos
institucionales que tienen el proposito coordinar las acciones necesarias entre los distintos integrantes del SGSSS
para garantizar la integralidad en el cuidado de la salud y el bienestar de la poblacion, teniendo en cuenta las
prioridades y metas definidas en el Plan Decenal de Salud Publica y los Planes Territoriales de Salud.

El MIAS propone el desarrollo de un grupo de Rutas Integrales de Atencion en Salud RIAS. Estas constituyen una
‘herramienta obligatoria que define a los integrantes del Sector salud (Entidad territorial, EAPB, prestador) y de otros
sectores, las condiciones necesarias para asegurar la integralidad en la atencién a partir de las acciones de cuidado
que se esperan del individuo, las acciones orientadas a promover el bienestar y el desarrollo de los individuos en los
entornos en los cuales se desarrolla, asi como las intervenciones para la prevencidn, diagnostico, tratamiento,
rehabilitacion de la discapacidad y paliacion”.(Resolucion 429 de 2016)

Para el desarrollo anterior la Resolucion 3202 de 2016 adoptd el “Manual Metodoldgico para la elaboracion e
implementacion de las Rutas Integrales de Atencién en Salud — RIAS”. Este manual establece 10 pasos para la
construccion de las RIAS. Cada paso contiene actividades que van desde la conformaciéon de los equipos
responsables de planear y desarrollar las RIAS hasta la descripcion de las actividades que permitirian su
implementacion. En esta resolucion puede observarse que los ASIS aparecen de forma explicita como un insumo
que apoya la Identificacion/Priorizacion del grupo de riesgo o evento (numeral 3.1.2;Pg.29), en el cual se menciona
“Para la identificacion y conformacién de grupos de riesgo se debe partir del Analisis de la Situacion de Salud
Territorial — ASIS, como insumo para identificar, conocer y priorizar las necesidades poblacionales o en el caso de
las aseguradoras mediante la caracterizacién poblacional, orientando asi los grupos objetivo que se deben
gestionar”. Se suma a lo anterior, las actividades relacionadas con la caracterizacién de los grupos de riesgo para
los cuales se disefiaran las acciones e intervenciones incluidas en las RIAS.

OBJETIVO GENERAL

Priorizar los problemas en salud y sus determinantes sociales para la toma de decisiones en salud basadas en el
Andlisis de Situacién de Salud del municipio.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Identificar los principales efectos de salud que aquejan a la poblacion del municipio y sus determinantes
e Reconocer los problemas que aquejan a la poblacién y fortalecer su definicién

71|
Carrera 11 # 11-07 // Teléfono: 604 852 00 24 — 604 852 00 86 // Cédigo Postal 057460 // NIT. 890.981.251-1
www.abriaqui-antioquia.gov.co — alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co


mailto:alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co

COLOMBIA
POTENCIA DE LA

VIDA

e Formular el problema como una situacion negativa que debe ser cambiada, definiendo la poblacién afectada,
costo, consecuencias y magnitud expresada de acuerdo con los indicadores contemplados en el ASIS

e Plantear los aspectos que deben ser modificados para lograr la transicion de la situacion actual a la situacion
deseada.

DESCRIPCION DE LA METODOLOGIA

El método Hanlon es un instrumento que proporciona un enfoque mas preciso para la asignacién de prioridades a
los programas de salud publica, a través de la clasificacion de los problemas con base a la magnitud del problema,
severidad, eficacia de la solucion y factibilidad de la intervencién'. Este método constituye una tecnologia en salud
para la toma de decisiones adecuadas; aplica una férmula basada en criterios preestablecidos: a mayor puntaje,
mayor prioridad 2,

(A+B) CxD3

B. Magnitud del problema (# grupo/poblacion)

C. Severidad del problema (evaluar todos los problemas y se obtiene la media)

D. Eficacia de la solucién (escala 0,5 - 0 - 1,5; 0,5 = dificil solucidn; 1,5 = existe solucion posible)
E. Factibilidad del programa de intervencion

La puntacion asignada a cada uno de los criterios definidos en el método Hanlon, son los siguientes:

e Magnitud: 0 a 10 puntos

e Severidad: 0 a 10 puntos

e Efectividad: 0,5a 1,5 puntos

e Factibilidad del programa de intervencion
o Pertinencia: 0 a 1 punto

Economia: 0 a 1 punto

Recursos: 0 a 1 punto

Legalidad: 0 a 1 punto

(@)
(@)
(@)
o Aceptabilidad: 0 a 1 punto

! Choi BCK, Maza RA, Mujica OJ, PAHO Strategic Plan Advisory Group, PAHO Technical Team. The Pan American Health
Organization-adapted Hanlon method for prioritization of health programs. Rev Panam Salud Publica. 2019;43:e61.
https://doi.org/10.26633/RPSP.2019.61

2 Cruz GV. Fernéndez AR, Lopez FJF. Determinacidn de prioridades por el Método Hanlon en el laboratorio de analisis
clinicos en un hospital de 2do nivel de atencion. waxapa. 2012;4(6):80-91.

3 Ministerio de Salud y Proteccidn Social. Documentos Técnicos de investigacidn e Innovacién en salud publica del INS.
Priorizacidn en investigacion en salud publica. Colombia, 2017. Disponible en
https://www.ins.gov.co/Direcciones/Investigacion/Documents/PRIORIZACION_EN_INVESTIGACION_EN_SALUD_PUBLICA_ O
3_08_2017.pdf
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Teniendo en cuenta la informacion obtenida en los capitulos previos del ASIS, (caracterizacion de los contextos
territorial y demogréfico, y abordaje de los efectos en salud y sus determinantes) y con base en lo descrito en la guia
metodologica del ASIS4, se hara el reconocimiento de los principales efectos de salud que aquejan a la poblacion y
sus determinantes y ademés se fortalecera su definicion, siendo este ultimo el paso méas importante para la
priorizacion; el problema debe ser formulado como una situacion negativa que debe ser cambiada y debe definir la
poblacién afectada, costo, consecuencias y magnitud expresada de acuerdo con los indicadores contemplados en
los capitulos anteriores, planteando los aspectos que requieren modificacion para lograr la transicion de la situacion
actual a la situacion deseada.

La priorizacion de los problemas involucrd la participacion de representantes de las diferentes dependencias de la
entidad territorial, para ello se anexa al presente informe las actas y listado de asistencia de la actividad ejecutada
para ello con los grupos organizados adulto mayor, juventud, junta de accién comunal.

A continuacién, se relacionan los resultados obtenidos en el proceso de priorizacidn, haciendo uso de las siguientes
matrices:

1. Método Hanlon de priorizacion de problemas

2. Prioridades por dimensién Plan decenal de Salud Publica y Grupo de riesgo (MIAS)

Dimensiéon Plan Decenal Prioridad Grupos de Riesgo
(MIAS)
1. Salud Ambiental 1. Cobertura total de acueducto 0
2. Agua no apta para consumo humano 0

en el rea rural
3. Hogares con inadecuada eliminacion

de excretas 0
2. Vida Saludable vy 1. Hipertension 12
Condiciones no 2. Neoplastia Malignas 1
Transmisibles 3. Diabetes 1
4. Sistema Circulatorio 9
3. Convivencia Social y 1. Consumo de Sustancias 9

Salud Mental Psicoactivas
12

2. Homicidio

3. Violencia Intrafamiliar 12
1. Alto indice de Sedentarismo 3

4 Ministerio de Salud y Protecciodn social. Guia conceptual y metodoldgica para la construccion del ASIS de las entidades
territoriales. 2014

73|
Carrera 11 # 11-07 // Teléfono: 604 852 00 24 — 604 852 00 86 // Cédigo Postal 057460 // NIT. 890.981.251-1
www.abriaqui-antioquia.gov.co — alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co


mailto:alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co

COLOMBIA
POTENCIA DE LA

VIDA
4. Seguridad Alimentaria y importancia leche materna 3
Nutricional , ,
importancia del consumo de 9
frutas y verduras
5. Sexualidad, Derechos Embarazos en adolescentes 8
Sexuales
Reproductivos y Enfermedades de transmision 8
sexual
Importancia de Controles 0
Prenatales
6. Vida Saludable vy Enfermedades por vectores 0
Enfermedades Infecciones Respiratorias 0
Transmisibles Baja cobertura de Vacunacion 9
7. Salud Publica en Capacitacioén sobre respuesta 0
Emergencia y adecuada, en el evento de
Desastres emergencia y desastres
Alta accidentalidad de transito 0
Educacion en accidentes de 0
Transito
8. Salud y Ambito Laboral Proporcion de hogares con 11
empleo informal
Acciones para la promocion de
la afiliacion al SGSSS de los 11
trabajadores informales
Inadecuado uso de productos 11
agroquimicos
9. Gestion Diferencial Violencia de Género 0
Poblacién Vulnerable Discriminacién Poblacion 0
LGTBIQ+
Derechos y Deberes de la 0
Poblaciéon en Discapacidad
Derechos de los Nifios, nifias y 0
adolescentes
Derechos y Deberes del Adulto 0
Mayor
10. Fortalecimiento a la Cobertura universal en salud 0
Autoridad Sanitaria
Recursos econémicos 0

Insuficientes
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. Vigilancia a los eventos de salud
publica
Participacion social en salud de 0
la poblacion
2.2 Ejes estratégicos Plan Decenal de Salud publica 2022-2031
Ejes  Estratégicos  Plan Prioridad Grupos de Riesgo
Decenal (MIAS)
Gobierno y Gobernanza de la Salud Ambiental 0
Salud Publica Fortalecimiento de la Autoridad 0
Sanitaria
Gestion  Intersectorial de los Convivencia Social y Salud 9
Determinantes ~ Sociales en Mental
Salud Salud Ambiental
Sexualidad, Derechos
Sexuales y Reproductivos
. Vida Saludable y Condiciones 12
no Transmisibles
. Vida Saludable y Condiciones 0
Transmisibles
Gestion Integral a la Atencion Convivencia Social y Salud 9
Primaria en Salud Mental
Sexualidad, Derechos 8
Sexuales y Reproductivos
Gestion Diferencial en 0
Poblacién Vulnerable
Salud Ambiental 0
. Vida Saludable y Condiciones 0
Transmisibles
Gestion Integral del Riesgo en
Salud Publica 1. Salud Publica en 0
Emergencia y Desastres
2. Salud y Ambito Laboral 11
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3. Gestion Diferencial en
Poblacién Vulnerable
4. Seguridad Alimentaria 3
Gestion de Conocimiento para la 1. Fortalecimiento a la Autoridad 0
Salud Publica Sanitaria
Gestion y Desarrollo del Talento 1. Fortalecimiento de la Autoridad 0
Humano en Salud Publica Sanitaria

El analisis de las prioridades en salud para el municipio de Abriaqui en la vigencia 2023 revela areas criticas que
requieren atencion y acciones estratégicas. Estas prioridades, identificadas a través del Plan Decenal, abarcan
diversas categorias que van desde la salud ambiental hasta la gestion diferencial en poblaciones vulnerables. Este
analisis examinara cada una de estas dimensiones para comprender los desafios y proponer posibles soluciones.

El analisis de las prioridades en salud destaca ademas la complejidad y diversidad de los desafios que enfrenta la
comunidad. Desde problemas ambientales hasta cuestiones relacionadas con la salud mental, cada dimension
demanda estrategias especificas y un enfoque integral. La colaboracion entre autoridades locales, comunidades y
organismos de salud sera fundamental para abordar estas prioridades y mejorar la calidad de vida en el municipio.
Ademas, la asignacion adecuada de recursos econdmicos y un fortalecimiento de la autoridad sanitaria son
componentes esenciales para lograr avances significativos en la salud publica de Abriaqui en el afio 2023.

Conclusiones

El municipio de Abriaqui, ubicado al occidente de Antioquia, cuenta con una extension de 290 Kilometros cuadrados
y una altura de 1.920 metros sobre el nivel del mar. Presenta diversos cuerpos de agua de menor caudal como la
quebrada San pedro, naciendo en la vereda Monos, recibiendo el agua de la bocatoma Municipal en la vereda El
Edén y pasando por el area urbana hasta el Rio Herradura, quien tiene su nacimiento en lo alto de la vereda
corcovado y en su curso recibe el tributo de numerosas quebradas y arroyos como Riecito, La Cardona, San Josecito,
La Julia, Aguadero, Amagamiento, Oso, Santa Rosalia, EI Tambo, San Pedro, El Rodeo, San Bartolo, La Cerrazén,
Morrogacho, Santa Teresa, La Antigua y Timotea.

Por la margen izquierda recibe aguas de la Quebradona, Chupadero, La Mina, Guaguas, Corcovado, La Galeana,
San Felipe, La Julia Rosa, La Lucia, El Barranco entre otros. Asumiendo el ente territorial grandes riesgos en cuanto
a deslizamientos, represamiento e inundaciones que afectan la calidad de vida de los habitantes dado que gran parte
de la Municipalidad se encuentra en zona de riesgo.

Sin embargo, la falta de control y construccidén urbanistica, mantenimiento a obras, vias y caminos, han
desencadenado una serie de riesgos latentes dentro de la poblacion, ocasionando el deterioro en su calidad de vida,
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al ver su movilidad reducida, al aumentar los riesgos en sus viviendas por construcciones o mejoras sin el total
estudio de suelos o derivaciones de agua entre otros.

El acceso a las veredas aun sigue siendo en carretera destapada, aunque en algunas veredas como la antigua,
Timotea, Alto de Santa Teresa, piedras y las Moto rutas en el cejen y el tambo, se han pavimentado tramos, ninguna
vereda esta totalmente asfaltada, por eso persisten los inconvenientes dados por la ola invernal de todo el afio, la
maquinaria y el personal aunque eficiente pero insuficiente para todos los desmanes en el territorio, han servido para
mitigar la problematica vial, asimismo como las obras y el alcantarillado, por falta de mantenimiento han ocasionado
taponamientos en la via de acceso principal y deterioro de la via secundaria la cual se dirige al Municipio de
Cafiasgordas.

El grado de urbanizacién del Municipio es del 34%, indicando esto que su poblacién mayoritaria se encuentra  en
el area rural. Asi las cosas, se debe fomentar el crecimiento agropecuario con programas y proyectos que lo
catapulten al aprovechamiento del tinel del toyo, y su conexién vial Mar 1y Mar 2, acrecentando el dinamismo
economico favoreciendo su posicion estratégica dentro de la subregion.

El andlisis demografico de Abriaqui revela cambios significativos en la distribucién de la poblacion por grupos de
edad a lo largo de las vigencias 2015, 2023 y las proyecciones para 2030. Mientras que algunos grupos muestran
estabilidad o disminuciones, otros reflejan un envejecimiento continuo de la poblacion. Estos datos son esenciales
para la formulacién de politicas y estrategias que se adapten a las necesidades cambiantes de la comunidad,
garantizando un desarrollo sostenible y equitativo a lo largo del tiempo.

El analisis de la poblacion por sexo y grupo de edad en Abriaqui revela patrones interesantes en la distribucion
demografica. La predominancia de hombres en los grupos mas jovenes y la mayor proporciéon de mujeres en los
grupos de mayor edad sugieren diferencias en la longevidad entre los géneros. Estos hallazgos tienen implicaciones
significativas para la planificacion de servicios de salud, educacion y programas sociales.

La dinamica demogréafica en Abriaqui refleja una serie de cambios a lo largo de los afios. La variabilidad en el
crecimiento natural, la tasa bruta de natalidad y la tasa bruta de mortalidad sefiala la complejidad de los factores que
influyen en la evolucién de la poblacién. Las tasas negativas de crecimiento natural en algunos afios plantean
desafios demograficos que pueden requerir intervenciones especificas.

La reduccion en la tasa de natalidad sugiere cambios en la dinamica familiar y posiblemente en las politicas de salud
reproductiva. La variabilidad en la tasa de mortalidad destaca la importancia de mantener y mejorar la atencion
médica y la prevencion de enfermedades.

El andlisis de la movilidad forzada en el municipio de Abriaqui revela que esta realidad impacta a personas de todas
las edades. Los desplazamientos afectan no solo a la poblacién en edad laboral, sino también a nifios, adolescentes
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y personas mayores. Este fendmeno puede tener consecuencias a largo plazo en términos de acceso a la educacion,
empleo, salud y bienestar general de la comunidad.

La movilidad forzada también destaca la necesidad de abordar las condiciones subyacentes que conducen a estos
desplazamientos, como la violencia y el conflicto, para crear entornos mas estables y seguros para toda la poblacion.
Ademas, la respuesta a la movilidad forzada debe ser inclusiva y considerar las necesidades especificas de cada
grupo de edad, asegurando la proteccion y el apoyo adecuados para todos los afectados.

La comprension de la movilidad forzada por grupo de edad es esencial para disefiar intervenciones y politicas
efectivas que aborden las necesidades particulares de cada segmento de la poblacion, contribuyendo asi a la
construccion de comunidades resilientes y sostenibles en el municipio de Abriaqui.

el andlisis de la poblacion migratoria por grupo de edad proporciona una base valiosa para la toma de decisiones
informadas en Abriaqui. La comprension de los patrones migratorios especificos de cada grupo de edad permitira
desarrollar politicas mas especificas y adaptadas a las necesidades de la poblacién migrante en el municipio.

El analisis de la atencién en salud de la poblacién migrante en Abriaqui en comparacidn con Antioquia ofrece una
visién de como se distribuyen los servicios de salud entre diferentes tipos de atencion. Aunque Abriaqui presenta
una distribucion mas concentrada en algunas areas, como consultas externas, la magnitud absoluta de servicios en
Antioquia es significativamente mayor.

La atencion en salud de la poblacion migrante es esencial para su bienestar general y adaptacién en el nuevo
entorno. La falta de reportes de nacimientos en Abriaqui podria indicar una diferencia en la composicién demografica
de la poblacion migrante en comparacion con Antioquia.

La procedencia migratoria influye en la concentracién y distribuciéon de la atencién en salud. Comprender estas
dindmicas es esencial para proporcionar servicios de salud adaptados a las necesidades especificas de la poblacion
migrante. La cooperacion interinstitucional y la implementacion de politicas inclusivas son clave para garantizar una
atencién equitativa y efectiva para todos los migrantes, independientemente de su pais de origen, en Abriaqui y en
todo Antioquia.

El analisis de la afiliacion al régimen de salud revela diferencias significativas entre Abriaqui y Antioquia en la
atencion a la poblacion migrante. La mayor proporcion de migrantes con afiliacion contributiva en Antioquia sugiere
un mayor acceso a servicios de salud formales en comparacion con Abriaqui.

La presencia de migrantes no afiliados en ambas areas indica la necesidad de mejorar el acceso y la cobertura de
la atenciéon médica para esta poblacion. La categorizacion como "Otro" resalta la diversidad de formas de afiliacion
y la complejidad del sistema de salud para la poblacién migrante
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CAPITULO Il. PROCESOS ECONOMICOS Y CIRCUNSTANCIAS DE LA VIDA SOCIAL

2.1 Procesos econdmicos y condiciones de trabajo del territorio
Ocupacion

Al analizar el resumen general para el Departamento de Antioquia, se estima que hasta noviembre de 2021 se
experimentaron pérdidas del 1,46% en los empleos respecto al mismo periodo de 2019, lo que representa una
disminucion de la ocupacion de 40.581 personas. Sin embargo, en la subregion del Occidente, donde se ubica el
municipio de Abriaqui, se encuentra en la séptima posicidn entre las subregiones de Antioquia con mayores pérdidas,
registrando una disminucion en la ocupacion del 1,68%, equivalente a 1.391 puestos de trabajo que aun no se han
recuperado.

Al examinar la variacion en la tasa de desempleo en el municipio de Abriaqui, se nota un aumento del 2,31% en
2019 al 5,41% en 2020, seguido por una disminucién al 3,02% en 2021. Esto sugiere una recuperacion relativa del
empleo en 2021, aunque aun se encuentra por encima de los niveles previos a la pandemia.

Tabla 20 Evolucion de la Tasa de Desempleo en Abriaqui.

ABRIAQUI

5.41%

3.02%

TD(2019) TD (2020 TD (2021

Fuente: ECV de Antioquia y GEIH, célculos propios.

Tabla 21 Variacion en ocupados en el municipio de Abriaqui por género

Hombres 896 879 -17 -1,92%

Mujeres 350 349 -1 -0,29%
Fuente: ECV de Antioquia y GEIH, célculos propios.
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Tabla 22 Variacién en ocupados en el municipio de Abriaqui por rama de actividad econémica.

Agricultura, silvicultura y pesca
856 827 29
-3,36%
Comercio, hoteles, restaurantes,
bares y similares 46 46 0
0,98%
Construccidn
52 61 ]
15,34%
Electricidad, gas, aguay
alcantarillado [ B 2
29,00%
Establecimientos financieros,
inmuebles, sector publico y otros [ B 0
1,00%
Industria Manufacturera
9 9 o
1,00%
Mineria
28 28 0
0,70%
Servicios soclales, comunales y
personales 223 223 -1
-0,39%
Transporte, almacenamiento y
comunicaciones 20 21 1
3,81%

Fuente: ECV de Antioquia y GEIH, calculos propios.

El analisis por sectores de actividad econémica revela un comportamiento bastante diverso. Mientras que, en areas
como la electricidad, gas, agua y alcantarillado, la ocupacion experimentd un crecimiento del 29%, en el sector
agricola se registrd una disminucion del 3,36%. Ademas, se observa que otros sectores como el comercio, la
construccion, la mineria, la industria manufacturera, el transporte, almacenamiento y comunicaciones, los
establecimientos financieros, los bienes raices, los servicios publicos y otros presentaron aumentos en la ocupacion
en comparacion con 2019. Sin embargo, sectores como servicios sociales, comunales y personales aun no han
recuperado sus niveles de empleo.

Empleo
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En Abriaqui, el 87,6% de los hogares tiene empleo informal, segun el indice de pobreza dimensional del DANE. Esta
cifra sugiere que no hay otras opciones significativas de empleo en el municipio y destaca la necesidad de la
introduccidn de la industria para mejorar las condiciones de vida. La incorporacion de la industria se presenta como
una medida crucial para ampliar las oportunidades de bienestar y mejorar aspectos como la vivienda, contribuyendo
asi al incremento de las condiciones de vida favorables y al acceso a fuentes adicionales de calidad de vida.

Condiciones de trabajo

En Abriaqui, la principal fuente de empleo se encuentra en el sector informal, caracterizado por la prevalencia de
trabajadores con niveles educativos bajos. Estos empleados, en su mayoria, muestran una escasa conciencia en
cuanto a la aplicacién de conocimientos preventivos relacionados con enfermedades y accidentes laborales.
Ademas, tanto los empleados como los empleadores carecen de suficiente proteccion. Se enfrentan también a
probleméticas de salud mental no abordadas, ya que no hay personal psicosocial disponible para atender las
necesidades de aquellos que han sido afectados por el conflicto armado, la violencia intrafamiliar, la poblacién en
situacion de discapacidad y LGTBI.

No hay constancia de individuos afiliados a una administradora de riesgos laborales de otras compafiias, ya que la
alcaldia municipal es la principal fuente de empleo oficial. Las empresas que ofrecen trabajo de manera esporadica
son escasas Y es responsabilidad de la DLS (Direccidn de Salud Local) llevar a cabo el seguimiento correspondiente.

2.2 Condiciones de vida del territorio

Condiciones de vida

La evaluacién de los indicadores de condiciones de vida en Abriaqui revela que el 100% de la poblacion en la zona
urbana cuenta con cobertura total de servicio eléctrico, indicando un acceso favorable a este servicio. En contraste,
en la zona rural, la cobertura es del 91,2%. Sin embargo, la cobertura total de acueducto y alcantarillado es del
89,9%, limitada exclusivamente a la cabecera municipal. Este dato resalta la necesidad de implementar medidas
para mejorar la calidad del agua y la gestion de aguas residuales en las areas rurales, ya que la cifra del 2,3%, en
comparacion con el departamento, es considerablemente baja y podria considerarse como un factor de riesgo para
la salud publica de los residentes.

81|
Carrera 11 # 11-07 // Teléfono: 604 852 00 24 — 604 852 00 86 // Cédigo Postal 057460 // NIT. 890.981.251-1
www.abriaqui-antioquia.gov.co — alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co


mailto:alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co

G
AP TRAG,

COLOMBIA
POTENCIA DE LA

L€ Viba

Tabla Determinantes intermediarios en salud - Condiciones de vida, Municipio de Abriaqui.

Determinantes intermediarios de la salud Antioguia Abriaqui
Cobertura de servicios de electricidad 994 94 4
Cobertura de acueducto 90.3
Cobertura de alcantarillado 809
indice de riesgo de |a calidad del agua para 6.7
consumo humano (IRCA) )

Porcentaje de hogares sin acceso a fuentes 131
de agua mejorada (DNP-DANE) ’
Porcentaje de hogares con inadecuada 143

eliminacidn de excretas (DNP-DANE)

Disponibilidad de alimentos

En lo que respecta a la incidencia de nifios con bajo peso al nacer en el municipio de Abriaqui, se observa que, en
el afio 2020 y con una tendencia al alza, se registran 11,8 casos por cada 1000 nacimientos analizados. Esta cifra
es superior al indice departamental comparativo, que se sitia en 9,2 nacimientos con bajo peso por cada 1000
nacimientos.

Tabla 23 Determinantes intermedios de la Salud - Seguridad Alimentaria y Nutricional, Abriaqui Antioquia,
2006 - 2020.

Comportamiento

Determinantes intermediarios de la

Antioquia Abriagqui © ~ ® @ © = N W+ W VW ~ ©® & ©
salud o 9 9 9O " - " ™ ™ ™ ™ ™ ™ ™ ©d
(=] (=] (=] (=] (=] (=] (=] (=] (=] [=] (=] (=] (=] (=] (=]
[y ] (2] (2] (2] (2] (2] (2] (2] (2] [y ] (3] (3] (2] [y ] (2]
Porcentaje de nacidos vivos con bajo
: ! 92 11,8 N 2NN AN N N 222N 2o

peso al nacer (EEVV-DANE)

Fuente: SISPRO - MSPS
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Sistema sanitario

La tasa de afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) en Abriaqui es estadisticamente
desfavorable en comparacion con la cobertura a nivel departamental. De manera similar, los porcentajes de
vacunacion registrados también presentan cifras resaltadas en color rojo, indicando una tendencia ascendente. Esta
disparidad puede atribuirse a la proporcién poblacional del municipio o a la presencia de una poblacion migrante.

El porcentaje de hogares en el Municipio que enfrenta barreras de acceso a los servicios de salud es de 1,9 puntos,
en contraste con el 4,5% registrado a nivel departamental. Este hallazgo indica que la primera infancia en el municipio
experimenta obstaculos para acceder y utilizar servicios de salud, y esta situacion muestra cierta estabilidad a lo
largo del tiempo.

El 94,4% de los nacidos vivos en el municipio ha recibido 4 o0 més consultas de control prenatal, y esta cifra esta en
aumento. En comparacién con el indicador departamental del 87,2%, se observa un registro mas elevado en el
municipio en relacion con el promedio departamental.

La cobertura de parto institucional y el porcentaje de partos atendidos por personal calificado en el municipio no
presenta diferencias estadisticamente significativas en comparacién con los indicadores a nivel departamental.

Tabla Determinantes intermedios de la salud - Sistema sanitario del Municipio de Abriaqui Antioquia, 2006 -
2021
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Comportamiento

Determinantes intermedios de la salud Antioquia Abriaqui S 5 ¥ Sz doaFoLer~xa2o o
FR-E-E-E-E-E-E-E-E-E-E-E-E-E-E-]
NN N NN NN NNNNNNNNN
Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los servicios 73 13 7
para cuidado de la primera infancia (DNP-DANE) ' :
Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los servicios 45 7
de salud (DNP- DANE) ’
99,6 AN 22 AN N Ny 7
Cobertura de afiliacién al SGSSS (MSPS)
Coberturas administrativas de vacunacién con BCG para 396 N2 A AN AN NN N
nacidos vivos (MSPS) '
Coberturas administrativas de vacunacion con DPT 3 dosis en 854 NN AN N AN AN AN AN N A
menores de 1 afio (MSPS) '
Coberturas administrativas de vacunacion con polio 3 dosis en 846 (N AN AN AN AN N
menores de 1 afio (MSPS) ’
Coberturas administrativas de vacunacidn con friple viral dosis 841 AN AN A AN A AN N AN N A
en menores de 1 afio (MSPS) ’
Porcentaje de nacidos vivos con cuatro o mas consultas de 872 94 4 N A AN AN A N 7 NN A
control prenatal (EEVV-DANE) ' '
99,1 94,4 NN 2 N
Cobertura de parto institucional (EEVV-DANE)
Porcentaje de partos atendidos por personal calificado (EEVV- 992 94 4 S N Ao \

DANE)

Fuente: SISPRO - MSPS

Cobertura vacunacioén por COVID19

A continuacién, se presenta la evolucion de la vacunacion contra el COVID en Abriaqui, con datos hasta la fecha del
21 de diciembre de 2022. En este periodo, se han administrado un total de 6.066 dosis. Del total, el 72,94%
corresponde a primeras dosis, lo que equivale a 2.057 dosis, mientras que el 96,56% completd el esquema de
vacunacion, sumando 2.723 dosis.

Es relevante destacar que los mayores de 50 afios muestran la mayor cobertura en el municipio, superando el 100%.
Por otro lado, la poblacién entre 3y 11 afios presenta la menor cobertura, alcanzando el 63,57%. Estos datos reflejan
el progreso y la distribucidn de la vacunacion en la comunidad de Abriaqui.

Lista de Figuras 8 Cobertura vacunacion contra COVID-19, Abriaqui Antioquia al 19-11-2023.

25. MINISTERIO DE SALUD Eﬁi Primera dosis Segunda dosis Deosis tnica Dosis refuerzo 1 Dosis refuerzo 2 Total dosis aplicadas Regresa“

¥ PROTECCION SOCIAL e cevia ] 2.355 2.090 1.050 1.307 421 7.223 @
Dosis aplicadas contra COVID-19 Fecha de corte: 2023-11-19
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Cobertura primera dosis Cobertura esquema completo

Diosic Proyeccion DAMNE Dosis Proyeccion DANE
2.355 82,23 % 2.364 3.140 109,64 % 2.864
Cobertura por Municipio Por sexo

Betulia 190 {6,05%

8223 of '

. 1213
) (35,63%)

Masculino ®Femenino ®No reportado

Fuente: SISPRO-MSPS

Cobertura de educacion

En el caso del municipio de Abriaqui, la tasa de cobertura educativa es significativamente menos favorable en
relacion con la cobertura bruta de educacion secundaria, registrando un 69,8%. Esta cifra contrasta con el
departamento, que exhibe un 105,4%, mostrandose significativamente méas elevado que el indice local. Ademas, la
cobertura en educacién media para Abriaqui es del 46,7%, en comparacion con el 90,7% a nivel departamental.
Ambos indicadores presentan una tendencia al aumento.

El Municipio de Abriaqui cuenta con ocho escuelas rurales que ofrecen educacién primaria, abarcando desde el
primer hasta el quinto grado, y una adicional ubicada en el &rea urbana. En esta ultima, se encuentra un colegio con
aproximadamente 300 estudiantes, que imparte clases desde sexto hasta undécimo grado, incluyendo educacién
media técnica en colaboracion con el SENA.

A pesar de algunas barreras, como el acceso a la educacion, el Municipio implementa medidas para mitigar estos
desafios. Se proporciona transporte gratuito a todos los estudiantes, y ademas, se facilita la alimentacion en
colaboracién con MANA, a través del programa PAE respaldado por la Gobernacion Departamental.
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Tabla 24 Tasa de cobertura bruta de educacion del departamento. Municipio, 2003 — 2021.

Eventos de Notificacion

Comportamiento

Educacidn Categoria Media (MEN)

Pobreza

La proporcion total de la poblacion con Necesidades Basicas Insatisfechas (NBI) en Abriaqui asciende al 11,63%. Al
desglosar esta cifra por area, se observa que la mayor proporcion se encuentra en la zona rural, con un 15%, en
comparacion con el 4,8% registrado en el &rea urbana. En cuanto a los componentes de las NBI, la dependencia
economica destaca con un porcentaje mas alto, alcanzando el 9,21% en la zona rural. Ademas, el componente de
vivienda presenta un valor significativo en el area rural, con un 2,09%, asi como el componente de hacinamiento,
que registra un 3,21%. En el &rea urbana, el componente de personas en miseria alcanza el 0,42%, mientras que en
la zona rural es del 1,61%. Estos datos sefialan areas especificas de enfoque para mejorar las condiciones de vida

: : Antioquia  Abriaqui 8§ 3 8 8 5 8 3 2 - 2T 2L 228 S
Obligatoria FE-E-E-E-E-E-E-E-E-E-E-E-E-E-E-E---]
S O O O O O O O O O O O O O O NN
Parcentaje de hogares con
analfabetismo (DNP-DANE) 8.5 B - - 7N
Tasa de cobertura bruta de
Educacidn categoria Primaria 1054 88,3 - A2 222N N AN AN 2N N 2N
(MEN)
Tasa de cobertura bruta de
Educacidn Categoria Secundario 1196 - A2 AN N A N N N A2 N A N N7
(MEN)
Tasa de cobertura bruta de 90,7 - A2 AN 2N 22N AN N 2 N N N

Fuente: Ministerio de Educacion Nacional

y reducir las Necesidades Basicas Insatisfechas en el municipio.

Tabla Necesidades Basicas Insatisfechas

NECESIDADES BASICAS INSATISFECHAS NBI
Cabecera
FIEREs AEDED Componente | Componente | Componente | Componente RS
personas en Personasen Dependencia
. vivienda servicios |Hacinamiento| Inasistencia .
NBI(%) miseria economica
4,8 0,42 0,99 0,71 0,56 0,56 2,4
Centros Poblados y Rural y Disperso
Prop de Propo de Componente
Componente |Componente | Componente | Componente .
personas en Personas en Dependencia
. vivienda servicios |Hacinamiento| Inasistencia N
NBI(%) miseria economica
15 1,61 2,09 2,02 3,21 0,63 9,21
Total
=pCS Chepact Componente |Componente | Componente | Componente o }
personas en Personas en Dependencia
. . vivienda servicios Hacinamiento | Inasistencia .
NBI(%) miseria economica
11,63 1,21 1,73 1,59 2,34 0,61 6,96
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2.3 Dinamicas de convivencia en el territorio

Condiciones, factores psicoldgicos y culturales

No hay datos registrados sobre la tasa de incidencia de violencia intrafamiliar en el municipio, y en cuanto a la
violencia contra la mujer en Abriaqui durante el periodo analizado, se reporta un valor de cero. Este dato es notable
en comparacion con el departamento, aunque plantea la posibilidad de que existan casos no reportados pero
presentes de manera latente en la comunidad, generando incertidumbre.

Tabla 25 Determinantes intermedios de la salud - factores psicolégicos y culturales, Municipio de Abriaqui
Antioquia, 2020

Determinantes intermedios de la salud Antioquia Abriaqui

Tasa de incidencia de violencia intrafamiliar {Infituto Nacional de

Medicina Legal y Ciencias Forenses) 2020 39,3 SD

Tasa de incidencia de violencia contra la mujer (Intituto Nacional de
Medicina Legal y Ciencias Forenses) 2019

Fuente: SISPRO - MSPS

1189 00

]

CAPITULO IIl. Desenlaces mérbidos y mortales

3.1 Andlisis de la morbilidad

3.1.1 Principales causas de morbilidad

Morbilidad atendida

En el analisis de las principales causas de morbilidad en la poblacién general del municipio de Abriaqui, durante los
afios 2009 al 2022, por ciclo vital, se evidencian patrones y tendencias que ofrecen una visién integral de la salud
publica en diferentes etapas de la vida. El estudio se centra en cinco categorias de ciclos vitales: Primera infancia
(0-5 afios), Infancia (6-11 afios), Adolescencia (12-18 afios), Juventud (14-26 afios), Adultez (27-59 afios), y Persona
mayor (mayores de 60 afios).

Primera Infancia (0-5 afios): Durante este periodo, las condiciones transmisibles y nutricionales representan una
constante preocupacion, aunque muestran una disminucién del 4,06% en 2022. Las enfermedades no transmisibles
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también son relevantes, manteniendo una tendencia al alza. Las condiciones perinatales y lesiones tienen una
presencia significativa, aunque con variaciones anuales.

Infancia (6-11 afos): Las enfermedades no transmisibles han sido la principal causa de morbilidad, mostrando una
disminucion del 17,02% en 2022. Las condiciones transmisibles y nutricionales siguen siendo relevantes, con una
tendencia fluctuante. Las lesiones también muestran variabilidad, pero con una tendencia a la baja.

Adolescencia (12-18 afios): Las enfermedades no transmisibles son predominantes, registrando una marcada
disminucion del 51,27% en 2022. Las condiciones transmisibles y nutricionales presentan variaciones, pero en
general, muestran una disminucion. Las lesiones tienen un papel importante, con una tendencia al alza.

Juventud (14-26 aios): Las enfermedades no transmisibles son la principal causa de morbilidad, aunque muestran
una disminucion del 16,64% en 2022. Las condiciones transmisibles y nutricionales presentan fluctuaciones,
mientras que las lesiones tienden a disminuir. Las condiciones maternas son relativamente bajas, pero muestran
variaciones.

Adultez (27-59 afos): Las enfermedades no transmisibles ocupan la mayor proporcion de morbilidad, con una
disminucion del 4,94% en 2022. Las condiciones transmisibles y nutricionales, asi como las condiciones maternas,
son relativamente bajas. Las lesiones tienen una presencia constante, con fluctuaciones anuales.

Persona Mayor (mayores de 60 afios): Las enfermedades no transmisibles son la principal causa de morbilidad,
mostrando un aumento del 9,58% en 2022. Las condiciones transmisibles y nutricionales muestran una disminucion,

mientras que las lesiones y condiciones mal clasificadas varian.

Tabla 26 Principales causas de morbilidad, Municipio de Abriaqui Antioquia. 2009-2022
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Ciclo vital Gran causa de morbilidad

Total
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 App2021-2022 Tendencia
Prmerainfancia  Condiciones fransmisibles y nuricionales 60,00 WBmes WSalo1 WE:01 WEbs1 MEsso ME7s W17 BErsa BEe1s BMRast Msoo WEs 11 ME205 06

(0 - Bafios) Condiciones perinatales 000 | 241 o000 D1ogs o098 | 140 D11ae 109 o000 o000 D509 | 345 o000 | 128 1.!2&
Enfermedades no ransmisibies 667 Wpsi0 MB253 M5 MEss WEHo0 Mo Wpsoo WGME; WS MEiso WEElco MBr7s MEi62 sl
Lesiones 000 | 241 o000 o000 | 537 | 260 | 480 100 | 449 D3z Niz50 M1103 | 556 | 760 24
Condiciones mal clasificadas | 333 Dogs N144s Dese 0o2r WMi740 Miso1 MEHos 1011 BRe3s B30 B172 MBoss MR43s -6l20
[100.00]
Infancia Condiciones transmisibles y nutrich 000 Maos Wi Wi BE152 MRage Mzogs | o76s Dogo Mg MEezs Miags |83z Me2ss 14
(6-11afios)  Condiciones maternas 000 1768 o000 000 000 | 117 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades no fransmisibles BEOvo WEScs WEEc WESE: WEEss WEG7 STl DENED NE0Eo WSEGs WESs WEBso WEHNT
Lesiones 000 | 769 | 198 | 435 N1141 D819 0843 | 513 Whs12 Witz T1010 B33 Ms00
Condiciones mal clasiicadas Moo | 769 | 495 D870 D141 Mis9s Mie2s WM1538 H1zos H12%0 W61 M13ge H1250
A i Condiciones transmisibles y nurick I 930 N1z250 H1o50 H1145 W20z Bazae Biogz Mi42e WMiaoe | asz Bots | 153 | 143
(12-18 afiog) Condiciones maternas 000 | 357 | 400 038 000 | 222 o000 | 519 1506 1690 0762 | 305 000
Enfermedades no fransmisibies 0 NEZ Neemo W3+ NG0B MGWD+ NGRS BEEcs G+ N S G RS
Lesiones 000 o000 Booo Misoa | 793 Hiosa | 672 | 779 Mizos Misgo Misss MBa43 | 286
Condiciones mal clasiicadas To3 | 179 Nio50 Mis70 N1158 W1413 M35 Mk3as Me23s Mieor MR1gs Bos2 Do
Juveniud - L .
(14 26 ais) Condiciones transmisibles y nuricionales 118,60 {1345 2148 31 Phogs [1aes H1age | 878 | 374 [1070 | 240 | 375 | 179
Condiciones maternas Wa2s 1672 | 528 1514 | 331 W1335 1648 [ 743 D724 D617 Mise 1525 | 952
Enfermedades no fransmisibles s WEZp: NEDE: WSS NEDRc MEEcc MG MEEss NEDE: NGO EEDc NEONE AR
Lesiones Bozx 1672 106 |68 | 485 Do2s W1331 Migss Dosr Wises W17 | 583 | 417
Condiciones mal clasiicadas 000 H1092 D1056 M1z28s H1o70 Wi619 Mio4s M2o27 Misez WMiase Mises W53 | 774
[EYA‘;'::‘:ZEM] Condiciones transmisibles y nutricionales |6,50 |6,67 |14,54 I?.ga I1a,a4 |?,az |5,e.5 |ﬁ,69 | 9 |5,70 |6,21 |4,27 | 140
Condiciones malemas Isee | 133 o050 02 087 | 240 o082 | 274 | 118 | 332 | 202 o039 | 327
Enfermadades no fransmisibles 690z 742 (7644 (7079 732« 705 [7102 [73i0 7530 7215 [73g4 (7296 [ B0A4
Lesiones Do 1578 | 125 | 283 1372 1748 1721 leeo D2 Hogs lg3at Hoge |77
Condiciones mal clasifcadas Ba13 B12p0 1727 Dose D73 D73 Wasto Bio7e H1034 D ese Host M1242 | 678
[Ma:eoz';”:e";y:;m] fransmisibles y nric | 1,31 | 1,33 | 178 | 204 | 1,84 | 276 | 177 |4oa |a,05 | 2,69 |63—3 |569 | 285
Condiciones maternas 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades no ransmisiies o281 8089 ‘8311 8211 ‘8868 | 8845 | 9007 | 87.24 ——---4
Lesiones | 196 | 133 | 444 Des2 | 438 [ 378 | 177 | 230 | 227 | 3es | 277 | 308 | 569 ‘
Condiciones mal clasificadas | 3ae2 W1eas H1os7 D613 | 500 | 501 1638 I63s leso 523 1633 |err Mooaz I1253 Bigo ~_r

Fuente: SISPRO - MSPS

Principales causas de morbilidad en hombres

Este analisis se centra en las principales causas de morbilidad en hombres del municipio de Abriaqui durante el
periodo comprendido entre 2009 y 2022, clasificadas por ciclo vital. La comprension de las tendencias en la
morbilidad por grupos de edad proporciona informacion crucial para el disefio de politicas de salud especificas y
orientadas a las necesidades de cada etapa de la vida.

Primera Infancia (0-5 afos): Las condiciones transmisibles y nutricionales representan una preocupacion
constante, aunque muestran una disminucion del 5,06% en 2022. Las enfermedades no transmisibles también son
relevantes y han experimentado fluctuaciones a lo largo de los afios. Las lesiones y condiciones mal clasificadas
muestran variaciones significativas.

Infancia (6-11 afos): Las enfermedades no transmisibles son la principal causa de morbilidad, con una disminucién
del 12,12% en 2022. Las condiciones transmisibles y nutricionales varian, mostrando una ligera disminucion. Las
lesiones tienen una presencia constante, pero con una disminucion en 2022.
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Adolescencia (12-18 afos): Las enfermedades no transmisibles son predominantes, aunque han experimentado
una dréastica disminucion del 60,31% en 2022. Las condiciones transmisibles y nutricionales, asi como las lesiones,
también han mostrado variaciones significativas.

Juventud (14-26 afos): Las enfermedades no transmisibles son la principal causa de morbilidad, con una
disminucion del 20,83% en 2022. Las condiciones transmisibles y nutricionales varian, y las lesiones tienen una
presencia significativa con fluctuaciones anuales.

Adultez (27-59 aiios): Las enfermedades no transmisibles son predominantes, con una disminucién del 19,12% en
2022. Las condiciones transmisibles y nutricionales, asi como las lesiones, presentan variaciones anuales.

Persona Mayor (mayores de 60 afos): Las enfermedades no transmisibles son la principal causa de morbilidad,
mostrando una ligera disminucion del 1,60% en 2022. Las lesiones y condiciones mal clasificadas presentan
variaciones, siendo las menos prominentes.
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Tabla 27 Principales causas de morbilidad en hombres, Municipio de Abriaqui Antioquia, 2009 - 2022.

. . - Hombres
Ciclovital Gran causa de morbilidad 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 A pp 20212022 T
Primerainfanca  Condics isibles y nutrici WS6ps W62bc MEEos MMz WEss2 Mpooo MEEso Wpaoe Bhost WEss MEasz MPate | 588 ME256 il
(0 - 5afies) Condiciones perinatales 000 | 400 o000 D122 | 141 | 115 M641 000 000 000 | 236 | 110 000 _ 000 0,00 T
Enfermedades no ransmisibles B85 Besoo MBo77 W25 MERco WEH1s MBsos Mbsoo NEEE MSSce b2 WEERs B2 B0 -5i05 .
Lesiones 000 | 200 o000 o000 D704 | 267 | 205 o000 |58 |566 Hhs11 Wi319 D176 1930 -2446 —
Condiciones mal dasifcadas 000 | 600 M115 D1224 | 775 We21s Do BEfls2 | 40 Bhegr Mhose i3 MEEos W7o H815 P
Infancia Condick isibies y nutrich 000 Mis79 Hags Mis52 Mer7e Migts MRase | 704 Do2s Mi3ss
(6-11afios)  Condiciones maternas oo0 1053 000 o000 000 000 000 000 000 000
Enlermedades no fransmisibles |EOO00) NE3Nc MESNE WO Mo WEE7e WEoo WENT WEOEc WEOE
Lesiones 000 H1053 | 299 1806 N1o19 Wis07 11020 o000 W753 I 769
Condiciones mal clasiicadas 000 000 | 299 |64 Mg52 D095 W20 Mia2e Wi3s0 Hog2
A 3 Condic ¥sibles y nutrici loos Ias7 Deas 1083 Meozo Misor Wisor Wis22 H1100 M13ge
(12-18aflos)  Condiciones maternas 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades no transmisibles NETE DGTES D W57 WSflss WEED: WESNEc WSGkc MESho WEE s
Lesiones 000 000 M1446 B33 WMis04 Wia7s | 548 D1081 100 BB 33
Condiciones mal ciasifcadas Tgos 000 | 241 M1a17 W1z78 1714 H1370 W13z Hheoo B o2
Juveniud . . .
{14~ 26 aios) C y }5‘00 Im,wa 'ﬁ,az Euz l{i,ﬂ.‘) Izzzo I10,26 Ig,ao |ﬁ‘34 | 3,81
Condiciones maternas 000 000 000 000 055 000 000 000 000 000
Enermedades no fransmisibles NEw NS NN WG WEEpe WM. W WEEks WEER: NEER
Lesiones 000 | 323 o000 H1290 Ioes Niess HR31 Mo M3 EE2
Condiciones mal ciasifcadas 000 I645 1789 Me77 | 328 N1227 1egr M137a Me20 | 667 | 625
Adutez Condici isibles y nuirick Igaa |690 |Tﬁ4 |997 Im}olaoa |5M |711 |475 IQﬁZ Iau
(27 - 59 afios) ' ' ' ' ' ' ' ' ' ' ’
Condiciones maternas 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades no fransmisibles -»3 -H - - - -3 -2 - - - -
Lesiones W50 B1207 | 181 D ea1 | sss Wis2s D213 D ets Diose Wis73 Miair
Condiciones mal ciasificadas 000 Moge D2 losa 737 Mizer Mi3st Dsi2 Hiose 1635 Hiz03 Hiz0e
Persona mayor ¥ nurich 0,00 ‘ 182 | 308 ‘ 192 | 162 |a,37 ‘ 175 |3,ao |a‘94 |3,aa IT,&S |e‘25 112 | 168 056
(Mayores de 60 afios)
Condiciones maternas 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 _ 000 000 —
Enfermedades no fransmisibles (1000018000 [7727 [82056 |'8835/ | 8419 8842 [ 8692 | 8504 | 87.28 || 8198 7798 | 8652 | 8402 -1{60
Lesiones 000 | 182 1758 H1026 | 324 [ 710 | 316 | 127 | 394 1333 | 416 | 476 | 674 N1061 307
Condiciones mal ciasifcadas 000 M1s3s M1212 1577 1680 | 484 1667 Dooz I70e 1607 Igs2a Mot | 562 [ 270 282

Fuente: SISPRO - MSPS

Principales causas de morbilidad en mujeres

Este analisis se enfoca en las principales causas de morbilidad en mujeres del municipio de Abriaqui durante el
periodo comprendido entre 2009 y 2022, clasificadas por ciclo vital. La comprensién detallada de estas tendencias
es esencial para disefiar intervenciones de salud especificas y mejorar la atencién médica, abordando las
necesidades cambiantes de las mujeres en diferentes etapas de la vida.

Primera Infancia (0-5 afios): Las condiciones transmisibles y nutricionales son una preocupaciéon constante, con
una disminucion del 31,73% en 2022. Las enfermedades no transmisibles han experimentado un aumento del
18,95%. Las lesiones y condiciones mal clasificadas también presentan variaciones notables.

Infancia (6-11 afios): Las enfermedades no transmisibles son la principal causa de morbilidad, con una disminucion
del 16,08% en 2022. Las condiciones transmisibles y nutricionales muestran una tendencia decreciente, mientras
que las lesiones tienen una disminucion del 21,68%.
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Adolescencia (12-18 afios): Las enfermedades no transmisibles son predominantes, experimentando una
disminucién del 50,12% en 2022. Las condiciones transmisibles y nutricionales tienen una tendencia a la baja, y las

lesiones presentan fluctuaciones notables.

Juventud (14-26 afios): Las enfermedades no transmisibles son la principal causa de morbilidad, con una
disminucién del 16,03% en 2022. Las condiciones transmisibles y nutricionales tienen variaciones, y las lesiones
muestran fluctuaciones anuales.

Adultez (27-59 afios): Las enfermedades no transmisibles son predominantes, con una leve disminucién del 1,17%
en 2022. Las condiciones transmisibles y nutricionales, asi como las lesiones, presentan variaciones anuales.

Persona Mayor (mayores de 60 afos): Las enfermedades no transmisibles son la principal causa de morbilidad,
con un aumento del 13,71% en 2022. Las lesiones y condiciones mal clasificadas también muestran variaciones

notables.

Tabla 28 Principales causas de morbilidad en mujeres, municipio de Abriaqui Antioquia, 2009 - 2022.

. . - Mujeres
Ciclo vital Gran causa de morbilidad 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 A pp2021-2022 Tendencia
Primerainfanca  Condick isibles  nutrick Db sc D601 Defpe Moose WEic2 WEis7 DEEs5 M2o00 BEe16 Biose Boaso ME14e NEafs BE143 A A
(0 - 5afios) Condiciones perinatales 000 o000 o000 Dess o000 | 168 | 270 | 250 op0 o000 Deee Il741 o000 | 286
Enfermedades no fransmisibles oo W2121 BEsee NEER: BEe0 MEE7: Diaa Besoo BB Bz B3 B4 B2os Do
Lesiones 000 | 303 o000 000 | 159 | 252 Doot | 250 | 263 W1379 | 449 | 741 o000 |57
Condiciones mal dasiicadas I71a M55 | 323 | 423 Tz Dizis Beas EEo0 Wi Mo Bezso | o2s Miss M2ooo
['100,00]
Infancia Condiciones fransmisibles y nutrick 000 MEEss MEo0s MBoqo MEsss MRrss Niam Dsoo logz lore MErw HEoe o0 BEa3s
(6-11afics)  Condiciones maternas 000 000 000 000 000 | 204 000 000 000 000 000 000 000 _ 000
Enfermedades no fransmisibles WS MBas7 MRz DEER: MEEc: MEEc: WERN: WEEG: WEAE: Do SR D63 DS DS <5
Lesiones 000 o000 o000 o000 H1316 | 306 | 588 0800 Moz MBo2r | 465 W1ee7 MBor7 N 9090
Condiciones mal dlasiicadas WS0o0 MEss7 Das2 N1132 | 132 M2143 Wi7es Miso0 Dosz Me7or Mis2e o000 | 768 | 008
100,00
Adolescencia Condiciones transmisiples y nutricionales | 8,52 W19.05 B1197 B1197 M2000 M1044 | 435 W1250 M1g60 1625 1614 | 233 o000 | 143
(12 -18 afios) Condiciones maternas o0 Dos2 1684 o070 000 | 321 o000 D1000 1876 D000 H1096 | 465 000 0,00
Enformedades no ransmisibles DS N6GE; BEGh: NESS: NEGHs NEERs S WEDoo BEAs: BEEs0 s NERE: MEEEG NS5
Lesiones 000 000 | 513 | 141 [ 308 1683 Da7o [ 500 1730 1782 Mao W62 o000 M43
Condiciones mal dasiicadas los2 | ars Miezs Mezss Do WMirzr Daos MEeso Messz Wbz MEses Dwgr Dnae Hesr
[ 100,00/
Juveniud - - -
(14.-26 af0s) C transmisibles y Ima |12‘5o I19,71 I17,52 |14,20 |11,m I1ﬁ,za Ia,za | 245 I15,94 | 1,61 | 215 | 1,56 || 11,54
Condiciones maternas Mas7 Dope 1721 Dess | 483 Misso Iase N11,3¢ D104 Beos7 Mbaso | ass Hi250 Wisst
Enfermedades no ransmisibles W2 e; WEEcs WEGNo DET6: DEEE: WEE:c MESc: DMEEa: NESM: WER o MEEsc S S DWSET
Lesiones D143 D7es | 144 | 256 | 211 le2r | 279 W1237 | 315 D652 | 321 | 215 | 156 | 641
Condiciones mal clasiicadas 000 Hizso D1ise Dro2s Maaso Mirro Meaze Meam WMiraa Mhesr Beiss Misse Doas | e
[ 100,00/
Adutez Condiciones fransmisibles y nutrici |5,49 |6,59 I19,o1 |e,72 I1a,ow |7‘72 |6,05 |e,51 |5,m |3,ﬁ4 |5,05 |5,57 | 141 | 223
(27 - 59 afios) |
Condiciones maternas 760 | 180 08 042 | 145 | 342 | 121 | 3% | 167 | 506 | 308 084 | 435 | 201
Enfermedades no ransmisibles (T4 (7904 [7272 8340 [7a0e [73pz (7270 (7200 [760¢ (7470 [786i [770¢ (7986 | 81.03
Lesiones | 440 | 358 083 063 | 217 | 459 | 484 | 564 1715 1638 | 495 | 407 | 707 | 603
Condiciones mal clasifcadas Brogs Dags D661 Dasz Dogo Hir2e Misra Dnga Doz Dwze 1eas Mizss 1em Dan
[ 100,00
Persona mayor transmisibles y nirici | 1,79 | 1,18 | 1,26 |3,57 ‘ 2m ‘ 225 | 179 |4,52 | 235 | 230 |5,4a |5,1u |3,E-5 070
(Mayeres de 60 afios)
Condiciones maternas 000 000 000 D000 000 000 000 OO0 000 000 000 000 000 000
Enfermedades no ransmisibles "s018! 8178 8553 (8214 '88o4 [9042) (9176 [a7r74 (9014 8863 8637 | 8726 [60¢: | 7485
Lesiones | 268 | 118 | 314 | 794 | 528 | 225 036 | 2387 024 | 435 [ 18 | 127 | 521 | 598
Condiciones mal dlasifcadas | 536 W647 D1006 1635 | 377 | 509 1609 | 367 1657 | 472 1639 1637 Mot Mess

Fuente: SISPRO - MSPS
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2.2.2 Morbilidad especifica por subgrupo

Condiciones transmisibles y nutricionales

Este analisis se centra en las principales causas de morbilidad en la poblacién general del municipio de Abriaqui
durante el periodo de 2009 a 2022, clasificadas por ciclo vital y subgrupos de causas. La comprension detallada de
estas tendencias es fundamental para orientar estrategias de salud publica, identificar areas criticas de intervencion
y mejorar la calidad de la atencion médica.

Condiciones Transmisibles y Nutricionales:
- Enfermedades Infecciosas y Parasitarias: Presentan una variabilidad, con un aumento del 3,79% en 2022.
Las infecciones respiratorias, dentro de este grupo, tienen una leve tendencia al alza (0,39%), mientras que
las deficiencias nutricionales muestran una disminucién del 4,18%.

Condiciones Maternas Perinatales:

- Condiciones Maternas: Experimentan un aumento del 5% en 2022, con variaciones significativas. Por otro
lado, las condiciones derivadas durante el periodo perinatal presentan una disminucion del 5%.

Enfermedades No Transmisibles:

- Neoplasias Malignas: Muestran un aumento del 1,34% en 2022, con fluctuaciones anuales.

- Otras Neoplasias: Experimentan una ligera variacion.

- Diabetes Mellitus: Disminuye levemente en 2022 (-0,64%).

- Desérdenes Endocrinos: Presentan una pequefa disminucion (-0,11%).

- Condiciones Neuropsiquiatricas: Experimentan una variabilidad en la tendencia.

- Enfermedades Cardiovasculares: Muestran una disminucion del 12,22% en 2022.

- Lesiones Respiratorias, Digestivas, Genitourinarias, de la Piel, Musculo-esqueléticas, Anomalias Congénitas
y Orales: Presentan variaciones anuales con tendencias especificas.

Lesiones:

- Lesiones No Intencionales: Experimentan un aumento significativo del 13,79% en 2022.
- Lesiones Intencionales: Presentan una tendencia al alza del 5,17% en 2022.
- Traumatismos, Envenenamientos u Otras Consecuencias de Causas Externas: Experimentan una
disminucion del 16,02% en 2022.
Signos y Sintomas Mal Definidos:

- Mantienen una proporcion constante del 100%.
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Tabla 29 Morbilidad especifica por subgrupo total. 2009-2022

Total

Grandes causas de morbiitad Subgrupos de caiisa de morbildad WO oM WM W WMI 20M W5 W6 T M8 N9 AN AN AR A”;gﬂ' Tendencia

A00-599, GI0-GH Y A00-899, 600, 603
Condicones vansmsbies y naoonaiss (AI0-B9, GOD-G04, NTO-N73, J00-105, J10-J18,  Ememenaces recciosas  parastaas (00898, 000,603 [0y o oy co Waren Wasor Paoos Pavss Poros Passa Pooe Posso Peoso Pezre Pasar faos 3Iﬂ

J120-122, HB5-HE6, E00-E02, E40-E45, E50, D50-D53, D64.9, E51-E84) GO4 NTO-NT3)
:‘::]mes respiranas (J00-J06, J10-118, 020422 W65 Rg o Be71s Pagso [sosr |s6os [b2ss |Ge20 [4573 [soor [ 8673 [6r2s |49 lessr 821 0
Defencias nuicionaies (E00-E02, E40-E46, ESD, D50-DS3, .
" = 11081 [ 816 | 285 | 412 [ 186 | 508 | 376 |93 | 500 | 435 |23 |80 |um [ 05 B
D649, E51-E64)) ' ’ ’ ' ’ ’ ' " ' ’ ’ ' !
[
Condiciones matemas perinatales (000-099, F0D-P95) Condiciones matemas (000-099) Jooo F23s3 [ 000 4390 | 645 [1260 I6833 | 29¢ [ o000 Jooo Froe 1563 [ 333 [ 83 5.

[
Condiciones derivadas duranie &l periodo perma'athD—PEB]lm‘oO I?ﬁﬂ Iﬂm,m | 56,10 |93,55 IBT‘M) |a1‘57 IBF‘DG I1m‘00 I1m‘00 Iszﬂﬁ IMS& Isﬁh‘r 91,67 500

Enfermedades no ransmisioes (C00-C87, D00-D48, D55-D64 (mencs D64 9), D65-DES, £03- Neoplasias maignas (C00-C97) 389 [ 33 1089 [ 167 [ 104 | 151 [302 [ 315 [ 066 [ 179 | 348 [ 228 [ 197 [ 331

EO7, E10-E16, E20-E34, Onras neoplasias (DO0-D48) 000 [ 118 1423 760 1315 | 162 | 074 [ 264 [ 120 [ 128 [ 200 [ 081 [ 128 | 18 0% _
EG5-E88, FO1-FS9, G06-698, HOO-HG, HEB-HS3, 100-198, J30-198, KOO-K82, NOO-N64, N75- Diabetes melius (E10-E14) 565 | 278 | 022 [ 089 | 158 | 09 | 1,3 | 335 [ 370 | 295 | 2% | 148 | 296 | 28 4k
128, L00-L98, MOO-M9S, Q00-099) Desordenes endocrines (D55-D64 excepio D64.9, D65-DES,
S, | 200 9 o o Qi
s £07 E16 E15 £20 234 £65 238 200 855 fo24 |es0 | 662 | 561 |30z [se0 | 257 |28 |28 [2m |23 |24 g
Condiciones neuropsiquiaticas (FO1-F9, G06-G9E) 532 11292 1958 D60l D837 550 D610 1498 1270 1440 D643 1450 L4190 D70 3] —~
E’rf]r medades G2 os (rganos de s senidos (WORHET,HEE-| coc | 7e | gg [ ae2 | 635 | 520 [z |78 | 577 |sse [70 |41 |6z |38 2 /)
Enfermedades cardiovasculares (100-199) 335 L1780 [ 1125 1300 1202 112625 13360 [ 1555 6.9 La17 Dgeee Laroz [ 1603 5% 200N
Enfermedades fespiraiorias (J30-J98) 485 1616 18% [705 Fasr P99 332 [s508 [312 [ 172 [3s8 [ 155 [ 197 | 405 ZF —.
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Fuente: SISPRO - MSPS

Morbilidad especifica Hombres

Este analisis se enfoca en examinar las principales causas de morbilidad especificas por subgrupo en la poblacién
masculina del municipio de Abriaqui, durante el periodo comprendido entre los afios 2009 y 2022, clasificadas por
ciclo vital. La comprension detallada de las tendencias en la morbilidad en hombres es crucial para disefar
estrategias de atencién y prevencion de la salud que aborden de manera efectiva las necesidades especificas de
este grupo demografico.

Condiciones Transmisibles y Nutricionales:
- Enfermedades Infecciosas y Parasitarias: Experimentan una disminucion significativa del 11,89% en 2022.
Las infecciones respiratorias muestran un aumento considerable del 11,89%, mientras que las deficiencias
nutricionales presentan una disminucién total.

Condiciones Maternas Perinatales:

- Condiciones Maternas: Muestran una variabilidad extrema con ciertos afios sin casos registrados.
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- Condiciones Derivadas durante el Periodo Perinatal: También presentan variabilidad, con afios sin casos
registrados.

Enfermedades No Transmisibles:

- Neoplasias Malignas: Experimentan un aumento del 5,39% en 2022.

- Otras Neoplasias: Muestran una ligera disminucion.

- Diabetes Mellitus: Presenta una tendencia a la baja del 0,39%.

- Desdrdenes Endocrinos: Experimentan una disminucion del 1,68% en 2022.

- Condiciones Neuropsiquiatricas: Muestran una variabilidad con una ligera disminucién del 0,80%.

- Enfermedades de los Organos de los Sentidos, Cardiovasculares, Respiratorias, Digestivas, Genitourinarias,
de la Piel, Musculo-esqueléticas, Anomalias Congénitas y Orales: Presentan variaciones anuales.

Lesiones:
- Lesiones No Intencionales: Experimentan un aumento del 2,94% en 2022.
- Lesiones Intencionales: No presentan casos registrados en algunos afios.
- Traumatismos, Envenenamientos u Otras Consecuencias de Causas Externas: Muestran una disminucién
del 2,94% en 2022.

Signos y Sintomas Mal Definidos:

- Mantienen una proporcion constante del 100%.
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Tabla 30 Morbilidad Especifica por subgrupo en hombres del Municipio de Abriaqui. 2009-2022
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Morbilidad especifica Mujeres

Fuente: SISPRO - MSPS

Este analisis se centra en examinar las principales causas de morbilidad especificas por subgrupo en la poblacién
femenina del municipio de Abriaqui, durante el periodo comprendido entre los afios 2009 y 2022, clasificadas por
ciclo vital. Comprender estas tendencias es fundamental para desarrollar estrategias de salud publica que aborden
de manera efectiva las necesidades especificas de las mujeres en distintas etapas de la vida.

Condiciones Transmisibles y Nutricionales:

Enfermedades Infecciosas y Parasitarias: Experimentan un aumento del 7,27% en 2022. Las infecciones
respiratorias, en cambio, muestran una disminucion del 11,52%. Las deficiencias nutricionales presentan un
aumento significativo del 24,24%.

Condiciones Maternas Perinatales:

Condiciones Maternas: Varian afio a afio, con algunos afios sin casos registrados.
Condiciones Derivadas durante el Periodo Perinatal: Experimentan una disminucién del 2,38% en 2022.
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Enfermedades No Transmisibles:

Neoplasias Malignas: Muestran una disminucién del 0,59% en 2022.

Otras Neoplasias: Presentan variabilidad anual.

Diabetes Mellitus: Experimenta una disminucién del 0,74%.

Desordenes Endocrinos: Muestran una ligera disminucion del 0,64%.

Condiciones Neuropsiquiatricas: Experimentan un aumento del 4,82% en 2022.

Enfermedades de los Organos de los Sentidos, Cardiovasculares, Respiratorias, Digestivas, Genitourinarias,
de la Piel, Musculo-esqueléticas, Anomalias Congénitas y Orales: Presentan variaciones anuales.

Lesiones:

Lesiones No Intencionales: Experimentan un aumento significativo del 23,61% en 2022.

Lesiones Intencionales: Muestran casos solo en algunos afios.

Traumatismos, Envenenamientos u Otras Consecuencias de Causas Externas: Experimentan una
disminucion del 36,11% en 2022.

Signos y Sintomas Mal Definidos:

Mantienen una proporcion constante del 100%.

Tabla 31 Morbilidad Especifica por subgrupo en mujeres del Municipio de Abriaqui
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Fuente: SISPRO - MSPS

Morbilidad salud mental.

El presente analisis se enfoca en examinar las principales causas de morbilidad especificas de salud mental en la
poblacién total del municipio de Abriaqui durante el periodo de 2009 a 2022, organizadas por ciclo vital. Comprender
estas tendencias es fundamental para disefiar intervenciones y politicas de salud mental que aborden de manera
efectiva las necesidades particulares en cada etapa de la vida.

Primera Infancia (0 - 5 afos):
Se observa una prevalencia del 100% de trastornos mentales y del comportamiento en 2011, que disminuye en afios
posteriores. Los trastornos debidos al uso de sustancias psicoactivas y la epilepsia presentan variabilidad.

Infancia (6 - 11 afios):
Los trastornos mentales y del comportamiento son significativos en varios afios, destacando el 100% en 2012. Las
otras categorias muestran fluctuaciones y algunos valores nulos.

Adolescencia (12 - 17 afos):
Los trastornos mentales y del comportamiento son prevalentes, alcanzando el 100% en varios afios. Se observa una
presencia significativa de trastornos debidos al uso de sustancias psicoactivas y epilepsia en algunos afios.
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Juventud (18 - 28 afos):

Los trastornos mentales y del comportamiento son notables, disminuyendo en 2022. La tendencia sugiere una
disminucion del 5,88%. Se destaca la presencia de epilepsia en 2010 y 2019.

Adultez (29 - 59 afos):

Los trastornos mentales y del comportamiento son prevalentes, mostrando una tendencia al aumento, con un
incremento del 15,62% en 2022. Los trastornos debidos al uso de sustancias psicoactivas presentan una ligera
disminucion del 7,11%. La epilepsia varia anualmente.

Vejez (60 afos y mas):
Los trastornos mentales y del comportamiento son frecuentes, con una disminucién del 11,11% en 2022. Los

trastornos debidos al uso de sustancias psicoactivas y la epilepsia presentan variabilidad.

Tabla 32 Morbilidad especifica salud mental en la poblacion total - Municipio de Abriaqui
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Fuente: SISPRO - MSPS
Salud mental hombres

Este andlisis se centra en examinar las principales causas de morbilidad especificas de salud mental en la poblacién
masculina del municipio de Abriaqui durante el periodo de 2009 a 2022, organizadas por curso de vida. Comprender
la prevalencia y variabilidad de estos trastornos en diferentes etapas es esencial para orientar estrategias y politicas
de salud mental especificas para cada grupo etario.

Primera Infancia (0 - 5 afios):
La prevalencia de trastornos mentales y del comportamiento alcanza el 100% en 2011, disminuyendo
posteriormente. Se observan valores nulos en otros afios y categorias.
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Infancia (6 - 11 afos):
Trastornos mentales y del comportamiento son significativos, con variabilidad en la prevalencia. Los trastornos
debidos al uso de sustancias psicoactivas y la epilepsia presentan fluctuaciones.

Adolescencia (12 - 17 afios):
Predominio de trastornos mentales y del comportamiento en varios afios. Se observa una presencia significativa de
trastornos debidos al uso de sustancias psicoactivas y epilepsia en algunos afos.

Juventud (18 - 28 afios):

Trastornos mentales y del comportamiento son notables, con una disminucidn en 2022. Se destaca la presencia de
epilepsia en 2010 y 2019. La prevalencia de trastornos debidos al uso de sustancias psicoactivas muestra
variabilidad.

Adultez (29 - 59 afios):

Los trastornos mentales y del comportamiento son prevalentes, mostrando una ligera tendencia al alza. La epilepsia
presenta variaciones anuales, mientras que los trastornos debidos al uso de sustancias psicoactivas disminuyen
ligeramente en 2022.

Vejez (60 afos y mas):
En esta etapa, los trastornos mentales y del comportamiento disminuyen en un 20% en 2022. Se observa un aumento
en los trastornos debidos al uso de sustancias psicoactivas y variabilidad en la prevalencia de la epilepsia.
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Tabla 33 Morbilidad especifica salud mental en hombres — Municipio de Abriaqui
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n ncia rastornos mentales y del 000 000 50 000 o 00 oo oo -'“‘IA |
(6-11afios) comportamiento 4 W

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al 000 000 ODO OO0 000 OO0 000 OO0 000 000 000 Q00 000 000 0po —
uso de sustancias psicoactivas

Epilepsia 000 o000 I6E0 o000 o000 o000 [SBoo HOOME 000 000 000 000 000 000 00 A
Adolesces cia Trastarnos mentales y del 000 000 000 000 000 000 000 o0ho ‘F\.’ fl \
(1217 afios) comportamiento Y.
Trastornos mentales y del h
compoertamiento debidos al 000 000 000 000 00 000 000 000 000 000 000 000 000 000 opo H
uso de sustancias psicoactivas H
|
Epilepsia 000 000 000 000 000 OO0 000 0QO0 000 000 000 Q00 000 000 000 —
.Juventu~d Trastornos mentales y del 000 000 7 0 000 obo ‘|'\j\| f\"‘ﬂl‘. I,’
(18- 28 afios} comportamiento oy
Trastornos mentales y del i ﬁ
comportamiento debidos al 000 000 §1250 §#500 /4000 000 000 000 67 000 000 000 000 000 opo fl H
uso de sustancias psicoactivas ,"l | | |
J b
Epilepsia 000 000 000 000 o000 o000 HOOWANooe | 417 o000 oo 000 000 000 00 A
Adultez  Trastornos mentales y del vwa,
0,00 i 7 7 2
5 5 copor g | | (13211311131 N
’ﬂ
Trastornos mentales y del |
compartamiento debidos al 000 000 000 000 000 OO0 000 000 000 000 §1111 000 .33 77 -2i56 |
usa de sustancias psicoactivas ,ﬁ.J
Epilepsia 000 000 o000 000 01333 B833 | 357 | 556 W33 | 571 Q1481 1053 000 000 0P AN
Vejez Trastornos mentales y del |M_\\
(60 afios y y 000 000 000 o000 000 000 0,00 ]
) comportamiento il
mas) | 'J
|
Trastornos mentales y del \
compartamiento debidos al 000 000 000 000 000 OO0 000 000 000 000 000 000 000 00 20; |
uso de sustancias psicoactivas |
|
Epilepsia 000 000 o000 000 000 oo00 Moo HOGWA oco 1250 000 000 000 000 [

Fuente: SISPRO - MSPS
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Salud mental mujeres

Este analisis se enfoca en examinar las principales causas de morbilidad especificas de salud mental en la poblacidn
femenina del municipio de Abriaqui durante el periodo de 2009 a 2022, clasificadas por curso de vida. La
comprension de la prevalencia y la variabilidad de estos trastornos en diferentes etapas es fundamental para disefiar
estrategias y politicas de salud mental especificas para cada grupo etario.

Primera Infancia (0 - 5 afos):
No se disponen de datos para los primeros afios, pero se observa una prevalencia del 100% en 2013 y 2014 para
trastornos mentales y del comportamiento. Se registran valores nulos en otros afos y categorias.

Infancia (6 - 11 afos):
Trastornos mentales y del comportamiento son prominentes, con variaciones en la prevalencia. Los trastornos
debidos al uso de sustancias psicoactivas y la epilepsia tienen variaciones notables.

Adolescencia (12 - 17 afios):
Predominio de trastornos mentales y del comportamiento en varios afios. La epilepsia muestra una presencia
significativa en 2011 y 2015. La prevalencia de trastornos debidos al uso de sustancias psicoactivas varia.

Juventud (18 - 28 afios):

Trastornos mentales y del comportamiento son significativos, con una disminucién en 2022. Se observa una
presencia de epilepsia en 2010 y 2019. La prevalencia de trastornos debidos al uso de sustancias psicoactivas
muestra variabilidad.

Adultez (29 - 59 aios):

Los trastornos mentales y del comportamiento son prevalentes, con una tendencia al alza en algunos afios. La
epilepsia presenta variaciones anuales, mientras que los trastornos debidos al uso de sustancias psicoactivas
disminuyen ligeramente en 2022.

Vejez (60 afios y mas):
La prevalencia de trastornos mentales y del comportamiento disminuye en un 7.69% en 2022. Se observa un
aumento en la epilepsia y valores constantes para trastornos debidos al uso de sustancias psicoactivas.
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Tabla 34 Morbilidad especifica salud mental en mujeres — Municipio de Abriaqui

Mujeres

Ciclo vital Gran causa de morbilidad A pp 2020-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Primera  Trastornos mentales y del 000 000 000 .50 .. 000 000 000 000 000 . 000 000
infancia  comportamiento

0 - 5afl
(0- Safias) Trastornos mentales y del

compoertamiento debidos al uso de 000 000 000 50 000 o000 o000 OO0 OO0 OO0 OODO OO0 OO0 OQDO
sustancias psicoactivas

Tendencia

Epilepsia 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 [HOOHOI

Infancia _ Trast fales y del Y
rancia - frasiomos mentaesy de 000 000 0,00 000 000 000 000 000 000 apr /)
(6-11afios) comportamiento U

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de 000 000 000 000 OO0 000 000 000 000 000 000 Q00 000 000 000
sustancias psicoactivas

Epilepsia 000 000 000 000 000 o000 o000 000 000 o000 [HOGOE 000 000 000 0,00 A

AN
Adolesceﬁcwa Trastornos mentales y del 000 000 000 000 00 000 000 000 000 000 00 50 ‘.‘-,\ \"‘. .
(12-17 afios) comportamiento AYRT

Trastornos mentales y del |
comportamiento debidos al usa de 000 000 000 000 OO0 OO0 000 000 000 000 000 000 000 00 508 |
sustancias psicoactivas |

Epilepsia 000 000 000 000 oo0 BE@O 000 000 000 000 000 000 000 000 0po

Juventud  Trash tales y del n r
et [ | EXeES B B R
(18-28 afios) comportamiento A RWAR]

Trastornos mentales y del |
comportamiento debidos al uso de 000 o000 o000 OO0 OO OO0 OO0 OO0 OOO OO0 QOO OO0 QOO § 909 989 |
sustancias psicoactivas |

Epilepsia BoEl oo00 o000 000 000 000 000 o000 BBoo o000 M1111 000 000 000 0P

Adultez  Trastornos mentales y del
0,00 0,00 0,00 7 (25,00 241
a4 K11 B33 | (]3|

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de 000 000 000 000 000 000 000 000 000 |526 000 000 J1176 000 1876
sustancias psicoactivas

Epilepsia 000 Mhes7 HO00OIN14.2¢ Bo00 | 395 (0000 8333 600 | 526 | 256 [11,11 765 | 500 1865

Vejez \ ™
(60 afosy Trastornos mentales y del 5 ke ‘I ‘I
) comportamiento
mas) |

Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de 000 000 o000 00O OO0 OO0 000 000 OO0 000 000 QOO0 000 000 0,00
sustancias psicoactivas

Epilepsia 000 000 000 000 000 000 000 000 o000 M@75 o000 o000 o000 | 769 78 A

Fuente: SISPRO - MSPS

3.1.2 Morbilidad de eventos de alto costo y precursores

Morbilidad de eventos de alto costo
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En el municipio de Abriaqui, tras consultar fuentes como el SISPRO, se observa una disminucion en la tasa de
incidencia de enfermedad renal cronica en fase cinco que requiere terapia de restitucion o reemplazo renal, en
comparacion con el indicador del departamento. En cuanto a la incidencia de VIH, no se disponen de datos para el
periodo analizado, pero la tasa de incidencia es notablemente elevada en comparacion con el promedio del
departamento. No hay registros para otros eventos como la incidencia de VIH notificada, leucemia aguda pediatrica
mieloide y leucemia aguda pediétrica linfoide durante el periodo evaluado.

Tabla Semaforizacion y tendencia de los eventos de alto costo, Municipio de Abriaqui Antioquia.

‘ Comportamiento

Antioquia -
Evento 2021 Abriaqui 2021

2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012
20
20
20
= 2020

Prevalencia en Diagnosticados de la

enfermedgd renal cronica en fa;e <.:|’nco 110,00 108,85
con necesidad de terapia de restitucion o

reemplazo renal.

Tasa de incidencia de enfermedad renal ua
cronica en fase cinco con necesidad de
; U 9,39
terapia de restitucion o reemplazo renal
por 100.000 afiliados
Tasa de incidencia de VIH netificada 2414 0,00
Tasg' dg |ntf|deh0|a de leucemia ag!uda 0,80 0,00
pediatrica mieloide (menores de 15 afios)
Tasa de incidencia de leucemia aguda 291 0,00

pedidtrica linfoide (mencres de 15 afics)

Fuente: SISPRO- MSPS

Morbilidad de eventos precursores

En lo que respecta a la morbilidad por eventos precursores en Abriaqui en el afio 2020, el indice de prevalencia de
diabetes mellitus se sitta en 1,43, mostrando una cifra inferior a la registrada en el departamento de Antioquia, que
alcanzé 3,63. Siguiendo con la evaluacidn de eventos precursores, la prevalencia de hipertension arterial en Abriaqui
se caracteriza por un indice de 7,86, en contraste con el indicador de 11,54 observado en el departamento de
Antioquia.

Tabla Eventos precursores, Municipio de Abriaqui Antioquia 2006-2020

Evento Antoguia Abriaqui
2021 Weroag9gyng99naaqgoy
O O 0O OO OO0 OO0 OO0 o o o o
N N N N N N N N N N N N N N N
Prevalencia de diabetes mellitus 3,63 143 e " Vi
Prevalencia de hipertension arterial 11,54 7,86 N R VI VI

Fuente: SISPRO- MSPS
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3.1.3 Morbilidad de eventos de notificacion obligatoria

La vigilancia en salud publica, la recoleccion de informacion, su anélisis y comprension de los factores sanitarios y
diversas situaciones, definen una serie de eventos prioritarios para orientar las acciones soportadas en la norma,
que permitan intervenir de manera favorable en la poblacidn, cuya informacion es tabulada y enviada desde el ente,
hasta el Instituto Nacional de Salud-INS a través del aplicativo Sivigila, siguiendo los protocolos y las fichas de
notificacion.

Morbilidad de eventos de notificacion obligatoria
Se observa una condicién desfavorable en el municipio de Abriaqui en comparacion con el departamento en cuanto

a las tasas de incidencia del Plan Decenal de Salud Publica, a excepcion de la incidencia de Chagas y Sifilis
congeénita, eventos para los cuales el municipio no presenta casos registrados en el afio 2022.

Tabla 35 Semaforizacion de los eventos de notificacion obligatoria del Municipio de Abriaqui Antioquia,
2022.

| Compottamiento
Causa de muerte ANTIOQUIA ABRIAQUI [ @ o o — o =] <t W W o mom o
S8 8 8 § & &5 & & 5 55558
S T R~ T R~ R~ R~ B < R~ B < = T~ < B |
lidad de acriderte ofidicn 139 1.95 E g
Letalictad de agresiones por animales 000 0.00
potencialmente ransmisores de rabia ' :
ilidad de dengue 013 0,14
Wlidad de Dengue grave 0,46 0,00
Letalidad de evertos adversos seguidos a 0,00 0,00
vacunacion
ilidad de fiehre tifoidea v paratifidea 192 0.00 -
liciad de henatitis A 030 0.00 g 2 B 88
Eetal\uau tie hepatitis B, C y cormeccion B- 016 0,00
Wlidad de hinotiroidismo conaénito 0.00 0.00 - - - - - - - - - - - - - -
ilidad de Infeccion Respiratoria Aguda 042 0,61
Letalictad de infeccidn res piratoria aguda g g nooaa
arave (RAG) 38,81 28,72
Wlidad de intoxicaciones 121 0,87
ilidad de Ileishmaniasis 0,05 0,00
lidad de leishman asis cuUtanea 0,00 0.00
Wlidad de leishmaniasis mucosa 3.39 0.00
ilidad de Lenra 048 0.00
ilidad de leptospirosis 100.00 8333
ilidad de Malaria 0.04 0.02
lidad de malaria asociada 2,24 1,52
Wlidad de malaria falciparum 0,01 0,00
ilidad de malafrla.vl\@x 0,00 0,00 - - - ] - - B B ]
Letalicia de Meningitis 1154 7,69
Neisseriameningiticis (Nm) - - - - - - - - R -
Letalidad de Meningitis por Haemopfilus 1176 0,00
influerzae - Hi - g 8 BB B 8
Letalidac de Meningitis 405 _
Strepococopneumoniae (San) ' -
Alidad de meningitis ubercuiosa 8,78 845 -
ilidad de parotiditis 0.04 0.15
Hlidad de sffilis conoénita 147 0,56
idad de titanos accidental 52,00
ilidad ce t2tanos Neonatal 20,00 0,00
ilidad de tsterina 0,00 0,00 - - - - - - - - -
lidad de tuberculosis extrapulmonar 8,21 5,81 - 7 A B B B
Letalictad de Tuberculosis 3,78 750
farmacoresistente
ilidad de tuberculosis pulmanar 8,78 7.01
ilidad de Waricela 0.08 010
as de incidencia PDSP
a de incidencia de chaoas 0.22 0.11
ade incidencia de dengue 261,17 9541
a de incidencia de dengue grave 3,03 1,56
ade incidencia de leptospirosis 0,06 0,20
ade incidencia de siflis congénita 280 2,00
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Fuente: SIVIGILA-SISPRO MSPS

Eventos causados por factores externos: Se registraron casos de notificacion obligatoria por accidente ofidico con
una tendencia al aumento en comparacion con el afio anterior; sin embargo, la diferencia relativa no alcanza
significancia estadistica en comparacidn con el valor del departamento. A continuacion, la letalidad por muerte se
presenta con una frecuencia del 0.14, y la letalidad por IRA, IRAG, leptospirosis y malaria ocurren con menor
frecuencia en comparacion con los datos de referencia.

La tasa de mortalidad debido a meningitis, en cambio, presenta un valor mas elevado con una frecuencia del 14,29
en comparacion con el departamento. De igual manera, la letalidad por tétanos es superior, alcanzando un 66,67, y
muestra una tendencia al alza en comparacion con el afio anterior y los datos de referencia.

La frecuencia de la tasa de incidencia de dengue es menor en el periodo analizado, registrando un 95,41, en
comparacion con la cifra del departamento que es de 261,17. No obstante, se observa un aumento en relacion con
el afo anterior.

En el ambito de las enfermedades transmisibles, se notificaron casos relacionados con inmunoprevenibles como la
varicela, mostrando un aumento en el indicador en comparacion con el afio anterior (0,10), aunque sin diferencias
estadisticas significativas en comparacion con el departamento. Otros eventos, como la tuberculosis, sifilis congénita
y parotiditis, presentaron frecuencias de 7,01, 0,56 y 0,15, respectivamente, aunque estas diferencias no son
estadisticamente significativas al considerar la baja disparidad con los valores del departamento.

IRAG POR VIRUS NUEVO

El SARS-CoV-2; es un coronavirus de tipo 2 causante del sindrome respiratorio agudo que afecta a las personas y
se detectd por primera vez en diciembre de 2019 en la ciudad de Wuhan, provincia de Hubei, en China. El 11 de
marzo de 2020 la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), declaré la pandemia del nuevo coronavirus COVID-19.

Los pacientes que no experimentaron sintomas relacionados con la enfermedad denominados asintomaticos,
generaron un descontrol en el procesamiento de la informacién, cuyo resultado supuso un nimero menor de la
poblacién afectada con esta enfermedad.

Para el municipio de Abriaqui, siguiendo todas las medidas y directrices dadas desde el gobierno nacional, y
trabajando articuladamente con toda la institucionalidad, ademas de la caracterizacion, se diagnosticaron tan solo 8
casos en el territorio, de los cuales 2 estaban dentro del rango de edad mayor de 59 afios, 1 de ellos fallecié y otro
estuvo en UCI, modo de contagio de tipo propagada y con una proporcién del 25% de la poblacion total y siendo
mas frecuente en las Mujeres.
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Las comorbilidades para COVID fueron las siguientes: 1 paciente con diabetes, 2 con hipertensién, 1 con sobrepeso
y obesidad, y los 2 mayores de 59 afios.

No obstante, en el municipio continua la prevencion, y todo lo que se pueda implementar para contrarrestar la
enfermedad.

3.1.4 Analisis de la poblacién con discapacidad

Analisis de la poblacién en condicion de discapacidad 2009 a 2018.

Para llevar a cabo el andlisis de la poblaciéon con discapacidad, es crucial considerar que una persona puede
experimentar varias formas de alteraciones al mismo tiempo. Por esta razén, la suma de casos por alteracion puede
superar el total de personas registradas con discapacidad. Los tipos de alteraciones mas comunes entre la poblacion
con discapacidad en el municipio de Abriaqui estan asociados con el movimiento del cuerpo, las manos, los brazos
y las piernas, asi como los 0jos, el sistema nervioso, los oidos, la voz y el habla.

De acuerdo con la informacién proporcionada por SISPRO en 2018, se identifica que 98 individuos presentan algun
tipo de discapacidad relacionada con el movimiento del cuerpo, manos, brazos y piernas, lo que representa una tasa
de 24,26 personas por cada 100 mil habitantes. Ademas, se registran alrededor de 80 casos, equivalente al 19,80%,
de personas con discapacidad visual en los ojos, y 62 personas, con una tasa del 15,35%, con discapacidad en el
sistema nervioso.

Asimismo, se destacan las discapacidades relacionadas con la voz y el habla, registrando 47 individuos con una
tasa de 11,63 casos por cada 100 mil habitantes. Igualmente, se observa la presencia de discapacidades vinculadas
al sistema cardiorrespiratorio y las defensas, con 34 personas y una tasa de 8,42 casos por cada 100 mil habitantes.

Tabla 36 Distribucion de las alteraciones permanentes del Municipio de Abriaqui Antioquia, 2009 a 2018.

Tipo de discapacidad Personas Proporcion**
El movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas 98 24,26
El sistema cardiorespiratorio y las defensas 34 8,42
El sistema genital y reproductivo 8 1,98
El sistema nervioso 62 15,35
La digestion, el metabolismo, las hormonas 4 0,99
La piel 9 2,23
La vezyel habla 47 11,63
Los demas organos de los sentidos (olfato, tacto y gusto) 3 0,74
Los oidos 59 14,60
Los ojos 80 19,80
Ninguna 0 0,00
Total " 404

** Una persona puede tener mas de una discapacidad por lo tanto la suma de la columna de proporciones no sera

100%.
Fuente: RLCP- SISPRO- MSPS.
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Lista de Figuras 9 Piramide de la poblacion en condicién de discapacidad, Municipio de Abriaqui
Antioquia, 2009 a 2018.

HOMBRES MUIJERES

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

5-9
0-4

15% 10% 5% % 5% 10% 15%

Fuente: Fuente Registro para la Localizacion y Caracterizacion de Personas con Discapacidad — RLCPD-SISPRO-
MSPS.

Segun la estructura de la poblacién con discapacidad representada en la piramide, se aprecia que las afectaciones
son ligeramente mas frecuentes en los hombres que en las mujeres. Las personas mayores de 80 afios son quienes
experimentan mayor incidencia de discapacidad, y se observa la presencia de condiciones en grupos especificos de
edades, como aquellos comprendidos entre 15y 19, 30y 34, 55 a 59, y 80 afios en adelante.

3.1.5 Identificacion de prioridades en la morbilidad

Identificacion de prioridades principales en la morbilidad
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Durante el analisis de la morbilidad atendida en el municipio de Abriaqui durante el periodo de 2009 a 2022, se
evidencid que las enfermedades no transmisibles ocuparon el primer lugar como la causa principal de la morbilidad
general tratada. Al desglosar por sub causas, se destaco que las condiciones maternas, asi como las enfermedades
infecciosas y parasitarias, fueron los motivos predominantes de consulta para la poblacion.

Tabla Prioridades identificadas en la morbilidad y eventos de notificacion obligatoria Municipio de Abriaqui
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Antioquia.
Grupo
s de
Morbilidad Prioridad Abriaqui A“t'a"q”' Te"‘;'e“c' R'ﬁsg
(MIAS)
General por Enfermedades no transmisibles 40,02 40,0 Disminuir | 001
qran toe | Lesiones 103 | 507 | Disminuir | 012
causas | Condiciones transmisibles y 44 318 | Disminuir | 009
nutricionales
Condiciones maternas 100,0 88,1 Disminuir | 001
Enfermedades infecciosas y 4967 | 5149 | Disminuir | 009
Especifica para3|ltar|as — ——
or Infecciones respiratorias 4714 51,49 Disminuir | 001
P Enfermedad Cardiovascular 28,8 16,3 Disminuir | 001
Subcausas — P
Condiciones orales 9,8 11,1 Disminuir | 012
0 subgrupos
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso 100,0 82,02 | Aumentar | 004
de sustancias psicoactivas
Prevalencia en diagndsticos de
enfermedad renal crénica en
fase con necesidad de terapia 26,5 8,4 Disminuir | 009
Alto Costo de restitucion o reemplazo
renal.
Tasa de incidencia de VIH L
nofificado 25,7 29,03 Disminuir | 001
Dengue clasico 155,5 68,2 Estable 001
Precursores | Dengue grave 31,1 1,1 Aumentar | 001
Letalidad . -
oor ENO's Letalidad por leptospirosis 22,1 1,4 Aumentar | 012
Alteraciones del movimiento del L
Discapacida | cuerpo, manos y brazos. 35,03 50,27 | Disminuir | 000
d El sistema nervioso 18,02 93,07 | Aumentar | 000
110 |
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| | Los ojos | 1701 | 2504 | Aumentar | 000 |

Fuente: SISPRO - MSPS

El anélisis de la morbilidad en el Municipio de Abriaqui durante el periodo 2009-2022 revela valiosa informacion
sobre las condiciones de salud que afectan a la poblacién. La evaluacion se centra en diversas categorias,
destacando tendencias, grupos de riesgo y las prioridades identificadas para abordar las distintas problematicas.
Este examen contribuira a la comprension profunda de los desafios de salud a los que se enfrenta la comunidad,
permitiendo la formulacion de estrategias especificas para mejorar la calidad de vida de sus habitantes.

Prioridades Identificadas en la Morbilidad:
1. Enfermedades no transmisibles:
- Tendencia: La morbilidad por enfermedades no transmisibles es del 40,02%, con una tendencia a la
disminucién.
- Grupo de Riesgo (MIAS): Se destaca la necesidad de implementar medidas para reducir la prevalencia de
estas enfermedades (Cdédigo MIAS 001).

2. Lesiones:

- Tendencia: Se registra una tasa del 10,3%, con una clara direccion a la disminucién.
- Grupo de Riesgo (MIAS): Abordar las lesiones se identifica como una prioridad (Codigo MIAS 012).

3. Condiciones transmisibles y nutricionales:

- Tendencia: La incidencia es del 4,4%, con una marcada tendencia a la disminucién.
- Grupo de Riesgo (MIAS): Se subraya la importancia de implementar estrategias para reducir estas
condiciones (Cddigo MIAS 009).

4. Condiciones maternas:
- Tendencia: La morbilidad asociada a condiciones maternas es del 100%, pero con una tendencia a la
disminucion.

- Grupo de Riesgo (MIAS): Se enfatiza la necesidad de intervenciones especificas para reducir estas
condiciones (Cddigo MIAS 001).
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. Trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de sustancias psicoactivas:

Tendencia: La morbilidad alcanza el 100%, mostrando una tendencia al aumento.
Grupo de Riesgo (MIAS): La atencidn a esta problematica se identifica como una prioridad (Cédigo MIAS
004).

Prevalencia en diagndsticos de enfermedad renal crénica:

Tendencia: Se observa una disminucion significativa del 26,5% al 8,4%.
Grupo de Riesgo (MIAS): Estrategias para mantener esta tendencia a la baja son esenciales (Cddigo MIAS
009).

. Tasa de incidencia de VIH notificado:

Tendencia: Muestra una disminucion del 25,7% al 29,03%.
Grupo de Riesgo (MIAS): Continuar esfuerzos para reducir la incidencia del VIH es crucial (Codigo MIAS
001).

Dengue grave y Letalidad por leptospirosis:

Tendencia: El dengue grave muestra un aumento del 31,1%, y la letalidad por leptospirosis aumenta del
22,1% al 1,4%.

Grupo de Riesgo (MIAS): Abordar estas situaciones especificas es critico (Cddigo MIAS 001 y 012,
respectivamente).

Discapacidad:

Alteraciones del movimiento del cuerpo, manos y brazos:

Tendencia: Indica una disminucién del 35,03% al 50,27%.

Grupo de Riesgo (MIAS): Se requiere atencion especifica para reducir estas discapacidades (Codigo MIAS
000).

El sistema nervioso y Los 0jos:

Tendencia: Se observa un aumento en ambas categorias.

Grupo de Riesgo (MIAS): La atencion a las alteraciones del sistema nervioso y los ojos es esencial (Cédigo
MIAS 000).
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Conclusiones

El andlisis revela tendencias significativas en la morbilidad de la poblacién de Abriaqui a lo largo de diferentes ciclos
vitales. Aunque las enfermedades no transmisibles son una constante preocupacion, la variabilidad en otras
categorias indica la necesidad de estrategias de salud publica adaptadas a cada grupo de edad. La disminucion de
ciertas causas de morbilidad sugiere que las intervenciones y politicas de salud implementadas podrian estar
teniendo impacto, pero se requiere un monitoreo continuo para abordar dinamicas cambiantes y garantizar la eficacia
a largo plazo.

El analisis nos muestra cambios significativos en las causas de morbilidad en hombres de Abriaqui a lo largo de las
diferentes etapas de la vida. Las tendencias a la baja en algunas categorias sugieren posibles mejoras en las
intervenciones de salud y politicas preventivas. Sin embargo, las fluctuaciones en otras areas subrayan la necesidad
de un monitoreo continuo y ajustes en las estrategias de salud publica para abordar eficazmente las necesidades
cambiantes de la poblacién masculina en cada ciclo vital.

El andlisis revela cambios significativos en las causas de morbilidad en mujeres de Abriaqui en diferentes etapas de
la vida. Aunque algunas categorias han experimentado mejoras, otras aun presentan desafios persistentes. Este
conocimiento es esencial para la planificacion de intervenciones especificas y politicas de salud adaptadas a las
necesidades cambiantes de la poblacion femenina en cada ciclo vital. La atencion continuada y ajustes estratégicos
son clave para abordar eficazmente la morbilidad en mujeres a lo largo del tiempo.

El analisis destaca patrones diversos en las causas de morbilidad en la poblacién de Abriaqui, destacando areas
especificas de preocupacién. Mientras que algunas categorias, como las condiciones transmisibles y nutricionales,
presentan cambios notables, otras, como las enfermedades cardiovasculares, muestran disminuciones. Las
lesiones, tanto intencionales como no intencionales, presentan cambios significativos, lo que destaca la importancia
de estrategias de prevencidn y atencién especificas. Este conocimiento es crucial para disefiar intervenciones de
salud publica adaptadas a las necesidades cambiantes de la poblacion.

El analisis nos indica que las principales causas de morbilidad en hombres de Abriaqui presentan patrones diversos.
Mientras que las infecciones respiratorias y lesiones no intencionales experimentan aumentos notables, otras
categorias, como las neoplasias malignas y las condiciones derivadas durante el periodo perinatal, también muestran
variabilidades. La comprension detallada de estas tendencias es esencial para la planificacion de intervenciones de
salud especificas que aborden las necesidades cambiantes de la poblacién masculina en el municipio.

El andlisis revela que en la poblacion femenina de Abriaqui, las principales causas de morbilidad muestran patrones
diversos. Mientras que las infecciones respiratorias y algunas condiciones maternas perinatales presentan
disminuciones, las deficiencias nutricionales y ciertas enfermedades neuropsiquiatricas experimentan aumentos
significativos. La atencién a estas tendencias especificas es crucial para la implementacién de intervenciones de
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salud efectivas y personalizadas que aborden las necesidades cambiantes de las mujeres en diferentes etapas de
la vida.

El andlisis destaca la variabilidad en la prevalencia de trastornos mentales y del comportamiento en todas las etapas
de la vida en Abriaqui. Aunque algunas categorias muestran disminuciones puntuales, otras presentan tendencias
al alza. Estos hallazgos subrayan la importancia de implementar estrategias especificas y accesibles para abordar
la salud mental en diferentes grupos de edad, con el objetivo de mejorar el bienestar psicologico de la poblaciéon.
Ademas, se evidencia la necesidad de realizar investigaciones méas profundas para entender las causas subyacentes
de estas tendencias y desarrollar intervenciones mas efectivas.

El analisis destaca la variabilidad en la prevalencia de trastornos mentales y del comportamiento en diferentes etapas
del curso de vida de los hombres y las mujeres en Abriaqui. Aunque algunas categorias muestran disminuciones
puntuales, otras presentan tendencias al alza. Estos resultados resaltan la necesidad de implementar intervenciones
especificas y accesibles para abordar la salud mental en diferentes grupos de edad. Ademas, se sugiere realizar
investigaciones adicionales para comprender las causas subyacentes de estas tendencias y desarrollar estrategias
mas efectivas para la prevencion y el tratamiento de los trastornos mentales en la poblacién masculina.

El anélisis de la atencion en salud de migrantes en Abriaqui para el afio 2021 revela una distribucion variada de los
servicios por tipo de atencion. Aunque algunas categorias muestran similitudes con Antioquia, como en la consulta
externa y procedimientos, otras, como hospitalizaciones y medicamentos, sugieren particularidades en la demanda
de atencion médica por parte de la poblacion migrante en Abriaqui. Estos hallazgos proporcionan una visién integral
de la dindmica de salud de los migrantes en el municipio y permiten orientar estrategias especificas para mejorar la
atencion y el acceso a servicios de salud.

El analisis de la afiliacion en salud de migrantes en Abriaqui para el afio 2021 indica una diversidad en la distribucién
segun el tipo de régimen. Aunque los migrantes en Abriaqui muestran un patrén de afiliacion similar a la entidad
territorial de referencia en algunos regimenes, existen disparidades notables, especialmente en la categoria "Otro".
Estos resultados resaltan la importancia de disefiar politicas y estrategias especificas para mejorar la afiliacion y
garantizar una cobertura adecuada para la poblacion migrante en el municipio.

El analisis de la morbilidad en Abriaqui refleja una diversidad de desafios de salud, con tendencias tanto positivas
como preocupantes. La identificacion de prioridades, respaldada por los cédigos MIAS, ofrece un marco sélido para
la formulacion e implementacion de estrategias especificas. Es crucial continuar monitoreando y adaptando las
intervenciones para garantizar mejoras sostenibles en la salud de la comunidad. El enfoque proactivo en estas
prioridades contribuira significativamente a la promocién de un bienestar integral en el Municipio de Abriaqui.
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3.2 Analisis de la mortalidad

3.2.1 Mortalidad general por grandes causas

El analisis de la mortalidad general por grandes causas ajustadas por edad en el municipio de Abriaqui entre los
afos 2005 y 2021 proporciona informacion valiosa para comprender las tendencias de salud en la poblacion. La
mortalidad es un indicador clave que refleja el impacto de diversas enfermedades y condiciones en la vida de la
comunidad. En este estudio, nos centraremos en cinco categorias principales de causas de mortalidad:
enfermedades transmisibles, neoplasias, enfermedades del sistema circulatorio, causas externas y otras causas.

Durante este periodo de tiempo, se observan variaciones significativas en las tasas de mortalidad ajustadas por edad
en cada categoria. Este analisis busca identificar patrones, tendencias y posibles factores que hayan contribuido a
cambios en la mortalidad en Abriaqui a lo largo de los afios.

Enfermedades Transmisibles: Se observa un aumento notable en la mortalidad por enfermedades transmisibles
en 2009 y 2010, seguido de una disminucion en los afios posteriores. Es crucial investigar las razones detras de este
pico y la posterior disminucion para implementar estrategias de prevencion y control.

Neoplasias: Las neoplasias muestran fluctuaciones a lo largo del periodo, con un aumento marcado en 2011y 2012.
Este aumento puede estar relacionado con factores de riesgo especificos 0 cambios en la deteccion temprana. Es
necesario investigar mas a fondo para mejorar las medidas preventivas.

Enfermedades del Sistema Circulatorio: La mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio alcanza su punto
méximo en 2011 y 2012. Estos datos subrayan la importancia de las intervenciones para reducir los factores de
riesgo cardiovascular y mejorar la atencién médica preventiva.

Causas Externas: Las causas externas muestran variaciones significativas, destacando la importancia de abordar
la seguridad publica y la prevencidn de accidentes y lesiones en la comunidad.

Otras Causas: Se observan picos en la mortalidad por otras causas en 2007, 2011 y 2016. Identificar los factores
especificos detras de estos picos es esencial para implementar estrategias de prevencion y mejorar la atencién
médica.

Signos y Sintomas Mal Definidos: Aunque las tasas de mortalidad son generalmente bajas, la presencia de signos
y sintomas mal definidos en algunos afios destaca la importancia de mejorar la precision en el diagnéstico y la
codificacion de las causas de muerte.

El anélisis revela patrones complejos de mortalidad en el municipio de Abriaqui. Las fluctuaciones en las tasas de
mortalidad sugieren la influencia de multiples factores, desde eventos especificos hasta cambios en las practicas de
atencién médica. Este conocimiento puede ser crucial para informar politicas de salud publica, priorizando
intervenciones preventivas y estrategias de atencion médica en areas especificas.
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La identificacion de picos en ciertas categorias de causas de muerte destaca la necesidad de programas especificos
de prevencion y tratamiento. Ademas, la constante presencia de signos y sintomas mal definidos subraya la
importancia de mejorar la precision en el registro de causas de muerte para una planificacion efectiva.

En resumen, este analisis proporciona una vision integral de la salud en Abriaqui, brindando una base para futuras
investigaciones y acciones de salud publica dirigidas a mejorar la calidad de vida y reducir la mortalidad en la
comunidad.

Lista de Figuras 10 Tasa de mortalidad ajustada por edad del Municipio de Abriaqui afios 2005 — 2021.
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Mortalidad Ajustada por Edad en Hombres:

El andlisis de la tasa de mortalidad ajustada por edad en hombres del municipio de Abriaqui durante el periodo 2005
al 2021 ofrece una perspectiva detallada sobre los patrones de salud en esta poblacién. Este estudio se centra en
evaluar la variacion de la tasa de mortalidad en distintas categorias de causas, destacando la importancia de
comprender las tendencias especificas en la mortalidad masculina. La tasa de mortalidad ajustada por edad es
esencial para obtener resultados precisos y comparables a lo largo del tiempo, considerando los cambios
demograficos.
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Enfermedades transmisibles: La tasa de mortalidad por enfermedades transmisibles muestra un aumento
significativo en 2009 y 2010, seguido de una disminucion en los afios subsiguientes. La presencia de tasas altas en
2010 podria indicar la prevalencia de un brote especifico que impactdé de manera desproporcionada a la poblacion
masculina.

Neoplasias: Las neoplasias exhiben variaciones notables a lo largo del periodo, con un pico en 2012. Este aumento
puede deberse a factores como cambios en la deteccidn temprana, acceso a tratamientos oncolégicos o factores
genéticos que afectan mas a la poblacién masculina en ese afio.

Enfermedades del sistema circulatorio: La tasa de mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio alcanza
su punto méaximo en 2011, sugiriendo la necesidad de estrategias preventivas y de gestion de enfermedades
cardiovasculares especificamente en la poblacion masculina.

Causas externas: Las causas externas presentan variabilidad anual, con un aumento marcado en 2011 y 2012.
Este patron puede estar relacionado con eventos especificos, como accidentes o situaciones de violencia, afectando
mas a los hombres en esos afos.

Otras causas: Las demas causas muestran fluctuaciones notables, con un incremento considerable en 2007 y 2013.
Este patron sugiere la necesidad de abordar factores de riesgo especificos en la poblacién masculina para reducir
la mortalidad en estas categorias.

Signos y sintomas mal definidos: La presencia constante de esta categoria destaca la importancia de mejorar la
precision en el registro de causas de muerte en los hombres, lo que podria implicar la necesidad de fortalecer los
sistemas de salud y la formacién médica.

El analisis revela patrones significativos en la tasa de mortalidad ajustada por edad en hombres de Abriaqui. Las
variaciones en las tasas de mortalidad sefialan la importancia de estrategias preventivas y de intervencion
especificas para la poblacién masculina. Los picos en ciertas categorias de causas sugieren la necesidad de
enfoques diferenciados en la planificacion de politicas de salud publica.

En resumen, este analisis proporciona una base sélida para desarrollar estrategias de salud publica dirigidas a
mejorar la salud y reducir la mortalidad en la poblacién masculina de Abriaqui. La identificacién de patrones
especificos puede orientar la asignacién de recursos y la implementacion de intervenciones efectivas para mejorar
la calidad de vida de los hombres en la comunidad.

Lista de Figuras 11 Tasa de mortalidad ajustada por edad para los hombres del Municipio de Abriaqui, Aho
2005 - 2021.
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Mortalidad Ajustada Por Edad En Mujeres:

El analisis de la mortalidad por edad en mujeres del municipio de Abriaqui entre los afios 2005 al 2021 proporciona
una visién detallada de los patrones de salud especificos de esta poblacion. Este estudio se centra en evaluar las
tasas de mortalidad ajustadas por edad en diferentes categorias de causas, permitiendo una comprension mas
profunda de los factores que impactan la salud de las mujeres en la region. El ajuste por edad es esencial para
obtener resultados mas precisos y comparables a lo largo del tiempo, considerando posibles cambios en la
distribucion demogréfica.

Enfermedades transmisibles: La mortalidad por enfermedades transmisibles muestra variabilidad a lo largo del
periodo, con un aumento notable en 2009 y 2010. La ausencia de datos en 2011 y la disminucion posterior podrian
indicar una respuesta especifica de salud publica en esos afos.

Neoplasias: Las neoplasias presentan picos significativos en 2011 y 2014, con tasas elevadas en otros afios
también. Este patron sugiere la necesidad de estrategias especificas de deteccion temprana y tratamiento para
abordar la carga de enfermedades oncoldgicas en mujeres.
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Enfermedades del sistema circulatorio: La mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio experimenta un
aumento marcado en 2011 y 2018. Estos picos podrian indicar la necesidad de intervenciones preventivas y de
manejo de condiciones cardiovasculares en mujeres en esos afos especificos.

Causas externas: Las causas externas presentan variabilidad, con un aumento significativo en 2012 y 2021. Este
patron puede estar relacionado con eventos especificos, como accidentes o situaciones de violencia, afectando la
salud de las mujeres en esos periodos.

Otras causas: Las demas causas exhiben fluctuaciones notables, con un aumento en 2011 y 2013. Este patron
destaca la importancia de abordar una variedad de factores de riesgo y enfermedades especificas que afectan a las
mujeres en el municipio.

Signos y sintomas mal definidos: La presencia de signos y sintomas mal definidos, especialmente en 2019, resalta
la necesidad de mejorar la calidad de los registros médicos para una clasificacién mas precisa de las causas de
muerte en mujeres.

El anélisis de la mortalidad por edad en mujeres de Abriaqui revela patrones complejos que requieren enfoques
especificos en salud publica. La variabilidad en las tasas de mortalidad destaca la importancia de adaptar estrategias
de prevencion y atencion médica a las necesidades cambiantes de la poblacidn femenina.

Los picos en ciertas categorias de causas sugieren areas de intervencion prioritarias, como la implementacion de
programas de deteccion temprana y gestion de enfermedades crénicas. Ademas, la presencia de causas externas y
otras causas resalta la necesidad de abordar factores de riesgo especificos y promover la salud integral de las
mujeres en el municipio.

En resumen, este analisis proporciona informacion valiosa para informar politicas de salud publica dirigidas a mejorar
la calidad de vida y reducir la mortalidad en la poblacion femenina de Abriaqui. La identificaciéon de patrones
especificos permite una planificacion mas efectiva y la asignaciéon de recursos para abordar las necesidades
particulares de las mujeres en la comunidad
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Lista de Figuras 12 Tasa de mortalidad ajustada por edad para las mujeres del municipio de Abriaqui afios
2005 - 2021.
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Anos de Vida Potencialmente Perdidos — AVPP

El analisis de los afios de vida potencialmente perdidos (AVPP) en la poblacién del municipio de Abriaqui durante
los afios 2005 al 2021 es esencial para comprender el impacto de diferentes causas de muerte en la esperanza de
vida de la comunidad. Los AVPP son una medida que cuantifica la pérdida de afios de vida debido a la mortalidad
prematura, ofreciendo aportes valiosos para priorizar areas de intervencion en salud publica. Este analisis se enfoca
en examinar las principales categorias de causas de AVPP, destacando las tendencias y patrones a lo largo del
tiempo.

Enfermedades transmisibles: Se observa una notoria carga de AVPP en 2009 y 2010 debido a enfermedades
transmisibles, indicando un posible brote o epidemia que impacté significativamente en esos afios. Aunque las cifras
disminuyen posteriormente, la presencia en 2020 sugiere la importancia continua de abordar estas enfermedades.

Neoplasias: Las neoplasias representan una considerable carga de AVPP, con un aumento marcado en 2011y
2014. Este patron destaca la necesidad de estrategias de prevencidn y deteccion temprana para reducir la carga de
enfermedades oncoldgicas en la poblacién.
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Enfermedades del sistema circulatorio: Las enfermedades del sistema circulatorio contribuyen significativamente
alos AVPP, con picos en 2011 y 2018. Estos afios sefialan la importancia de intervenciones para prevenir y manejar
condiciones cardiovasculares en la poblacion.

Causas externas: Las causas externas, especialmente en 2006 y 2010, contribuyen considerablemente a los AVPP.
El aumento en 2010 sugiere la necesidad de medidas preventivas para abordar eventos como accidentes y violencia
en la comunidad.

Otras causas: Las demas causas, con picos notables en 2007, 2012, y 2017, resaltan la diversidad de factores que
contribuyen a los AVPP. Estrategias especificas son necesarias para abordar estas causas y reducir su impacto en
la esperanza de vida.

Signos y sintomas mal definidos: La presencia de AVPP relacionados con signos y sintomas mal definidos,
especialmente en 2019, destaca la necesidad de mejorar la precision en el registro de causas de muerte para una
planificacion efectiva de intervenciones de salud.

El analisis de los afios de vida potencialmente perdidos en Abriaqui revela la complejidad de los factores que
impactan la mortalidad prematura en la poblacidn. Las tendencias identificadas en diferentes categorias de causas
resaltan areas criticas que requieren atencion especifica en la planificacion de politicas de salud publica.

La carga significativa de AVPP asociada a enfermedades transmisibles, neoplasias, enfermedades del sistema
circulatorio y causas externas subraya la necesidad de intervenciones multifacéticas y adaptadas a las
caracteristicas de la poblacion. La implementacidn de estrategias de prevencion, deteccion temprana y gestion de
enfermedades especificas puede contribuir a la reduccion de los AVPP y mejorar la calidad de vida de la comunidad.

Lista de Figuras 13 Aios de Vida Potencialmente Perdidos —~AVPP por grandes causas municipio de
Abriaqui, afios 2005 — 2021
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Fuente: DANE - SISPRO - MSPS
Anos de Vida Potencialmente Perdidos en Hombres PVPP:

El analisis de los afios de vida potencialmente perdidos (AVPP) es una herramienta crucial para comprender la carga
de enfermedades y evaluar el impacto de diversas condiciones de salud en una poblacién especifica. En este
contexto, se llevara a cabo un anélisis de los AVPP en hombres del municipio de Abriaqui durante el periodo
comprendido entre los afios 2005 y 2021. Este analisis se centra en diferentes categorias de enfermedades,
permitiendo una visién detallada de las principales causas de pérdida de afios de vida en esta poblacién

A lo largo de los afios examinados, se observa una variabilidad significativa en los AVPP debidos a diferentes
categorias de enfermedades. En el caso de enfermedades transmisibles, se evidencian picos en los afios 2011 y
2016, destacando la importancia de la vigilancia epidemioldgica y las estrategias de prevencidén en periodos
especificos. Las neoplasias, por otro lado, presentan fluctuaciones a lo largo de los afios, con un aumento marcado
en 2012 y 2014. Esto destaca la necesidad de programas de deteccidn temprana y tratamientos efectivos.

Las enfermedades del sistema circulatorio representan una carga constante, con un aumento notable en 2011 y
2015. Estos resultados subrayan la importancia de intervenciones dirigidas a la prevencion y el control de
enfermedades cardiovasculares en la poblacion de hombres de Abriaqui.
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Causas externas y otras causas muestran patrones fluctuantes a lo largo de los afios, sefialando la complejidad de
abordar factores como accidentes y eventos violentos. La presencia de signos y sintomas mal definidos destaca la
necesidad de mejorar la precision en el diagndstico y la atencion médica.

El anélisis de los afos de vida potencialmente perdidos en hombres de Abriaqui entre 2005 y 2021 proporciona
informacion valiosa sobre las tendencias de salud en esta poblacion. Las variaciones en las distintas categorias de
enfermedades destacan la necesidad de enfoques multifacéticos en la planificacion de politicas de salud publica y
la implementacion de programas especificos. Estrategias de prevencion, deteccion temprana y tratamiento efectivo
son esenciales para abordar las causas principales de AVPP y mejorar la calidad de vida de los hombres en este
municipio. Este analisis sirve como base para la toma de decisiones informada y la implementacion de intervenciones
que aborden las necesidades de salud especificas de la poblacién en cuestion.

Lista de Figuras 14 Aiios de Vida Potencialmente Perdidos — AVPP por grandes causas en los hombres del
municipio de Abriaqui, 2005 — 2021.
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Fuente: DANE — SISPRO - MSPS
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Aiios de Vida Potencialmente Perdidos en Mujeres AVPP

El andlisis de los afios de vida potencialmente perdidos (AVPP) en mujeres del municipio de Abriaqui durante el
periodo 2005-2021 es esencial para comprender las tendencias de mortalidad y las principales causas de pérdida
de afios de vida en esta poblacion. Este estudio se enfoca en distintas categorias de enfermedades, proporcionando
una vision detallada que puede informar estrategias de salud publica y atencion médica especificas.

A lo largo de los afios examinados, se observa una variabilidad significativa en los AVPP debidos a diferentes
categorias de enfermedades en la poblacion femenina de Abriaqui. En el caso de enfermedades transmisibles, se
observa un aumento notorio en los afios 2010 y 2011, seguido de una disminucion en los afios posteriores. Esto
destaca la importancia de programas de prevencion y control de enfermedades infecciosas en la poblacion femenina.

Las neoplasias presentan un patrén ascendente desde 2007 hasta 2016, con un pico significativo en 2011 y 2016.
Este hallazgo resalta la necesidad de estrategias de deteccion temprana y tratamientos efectivos para abordar el
impacto de las enfermedades oncoldgicas en las mujeres de Abriaqui.

En cuanto a las enfermedades del sistema circulatorio, se observa un aumento constante a lo largo de los afios, con
picos en 2011 y 2014. Esto subraya la importancia de intervenciones dirigidas a la prevencion y control de
enfermedades cardiovasculares en esta poblacion.

Las afecciones del periodo perinatal presentan un pico en el afio 2009, destacando la importancia de la atencion
prenatal y perinatal para reducir la mortalidad en este grupo especifico.

Causas externas y otras causas muestran variaciones a lo largo de los afios, enfatizando la necesidad de abordar
factores como accidentes y eventos violentos. La presencia de signos y sintomas mal definidos indica la necesidad
de mejorar la precision en el diagnostico y la atencion médica.

El anélisis de los afios de vida potencialmente perdidos en mujeres de Abriaqui entre 2005 y 2021 destaca la
importancia de intervenciones especificas para abordar las principales causas de mortalidad en esta poblacion. Las
variaciones en las diferentes categorias de enfermedades resaltan la necesidad de enfoques multifacéticos en la
planificacion de politicas de salud publica.

Estrategias de prevencién, deteccién temprana y tratamiento efectivo son esenciales para abordar las causas
principales de AVPP y mejorar la salud de las mujeres en este municipio. Este anélisis proporciona informacion
crucial para la toma de decisiones estratégicas, permitiendo la implementacion de programas y politicas adaptadas
alas necesidades especificas de la poblacion femenina de Abriaqui. La reduccién de los afios de vida potencialmente
perdidos contribuira significativamente a mejorar la calidad de vida y el bienestar de las mujeres en la comunidad.
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Lista de Figuras 15 Afios de Vida Potencialmente Perdidos — AVPP por grandes causas en las mujeres del
municipio de Abriaqui, 2005 — 2021.
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Fuente: DANE — SISPRO - MSPS

Tasas de los afios de Vida Potencialmente Perdidos ~AVPP GENERAL

El anélisis de las tasas de afios de vida potencialmente perdidos (AVPP) en el municipio de Abriaqui entre los afios
2005y 2021 es fundamental para comprender la carga de enfermedad y la magnitud de la pérdida de afos de vida
en la poblacién. Este estudio se centra en diferentes categorias de enfermedades, evaluando la variacién en las
tasas a lo largo del tiempo y proporcionando informacién clave para la formulacion de politicas de salud publica y
estrategias de intervencion.

Las tasas de AVPP muestran variaciones significativas en diversas categorias de enfermedades a lo largo de los
afos en Abriaqui.

En el caso de enfermedades transmisibles, se observa un aumento marcado en 2011 y 2016, alcanzando tasas de
992.8 y 1511.2 respectivamente, destacando la magnitud de la carga en esos afios. Este aumento resalta la
necesidad de intensificar medidas de prevencidn y control durante estos periodos criticos.
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Las neoplasias exhiben tasas elevadas a lo largo del periodo, con un pico notable en 2011. Estos valores indican la
importancia de estrategias de deteccion temprana y tratamientos efectivos para abordar la carga de enfermedades
oncoldgicas en la poblacion.

Las enfermedades del sistema circulatorio muestran tasas variables, con un aumento significativo en 2011y 2014.
Estos resultados sugieren la necesidad de intervenciones focalizadas en la prevencidn y gestion de enfermedades
cardiovasculares en momentos criticos.

Las tasas de AVPP por causas externas revelan un aumento en 2011 y 2015, indicando la importancia de abordar
factores como accidentes y eventos violentos en la poblacion. Las demas causas también presentan tasas variables,
destacando la diversidad de factores contribuyentes.

El analisis de las tasas de AVPP en Abriaqui entre 2005 y 2021 proporciona informacion valiosa sobre la carga de
enfermedad en la poblacién. Las variaciones en las tasas resaltan la importancia de enfoques especificos en
diferentes periodos y categorias de enfermedades.

Las estrategias de salud publica deben adaptarse a estas variaciones, priorizando medidas preventivas y de
intervencidn durante los afios criticos. La implementacion de programas de deteccion temprana, tratamiento efectivo
y medidas de prevencion focalizadas puede contribuir significativamente a la reduccién de los afios de vida
potencialmente perdidos y mejorar la salud de la poblacidn en Abriaqui. Este anélisis proporciona una base solida
para la toma de decisiones estratégicas y la implementacién de politicas de salud efectivas.
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Lista de Figuras 16 Tasa de AVPP por grandes causas municipio de Abriaqui, 2005 - 2021.
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Tasa de AVPP por edad en hombres

El andlisis de las tasas de afios de vida potencialmente perdidos (AVPP) por edad en hombres del municipio de
Abriaqui entre los afios 2005 y 2021 es esencial para comprender cdmo las diferentes categorias de enfermedades
afectan a distintos grupos de edad. Este enfoque permite identificar patrones especificos y proporciona informacion
valiosa para la formulacion de estrategias de intervencion y politicas de salud publica.

Enfermedades Transmisibles: Las tasas de AVPP por enfermedades transmisibles presentan un aumento
significativo en los afios 2011 y 2016, destacando la vulnerabilidad de ciertos grupos de edad en esos periodos. Los
jovenes y adultos jovenes podrian haber experimentado una mayor carga durante estos afos, resaltando la
necesidad de estrategias especificas de prevencion y control dirigidas a estos grupos.

Neoplasias: La carga de neoplasias muestra tasas elevadas en varios afios, con un pico en 2011. Este resultado
sugiere que adultos y personas de edad avanzada podrian estar experimentando una mayor incidencia de
enfermedades oncologicas, subrayando la importancia de estrategias de deteccion temprana y tratamiento efectivo
en estos grupos.

127 |
Carrera 11 # 11-07 // Teléfono: 604 852 00 24 — 604 852 00 86 // Cédigo Postal 057460 // NIT. 890.981.251-1
www.abriaqui-antioquia.gov.co — alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co


mailto:alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co

COLOMBIA
POTENCIA DE LA

VIDA

Enfermedades del Sistema Circulatorio: Las tasas de AVPP por enfermedades del sistema circulatorio presentan
variaciones, con un aumento notable en 2011y 2014. Esto podria indicar que adultos mayores podrian enfrentar una
mayor carga de enfermedades cardiovasculares en esos afios, resaltando la importancia de intervenciones
especificas para este grupo de edad.

Causas Externas: Las tasas de AVPP por causas externas muestran picos en 2011 y 2015. Este hallazgo sugiere
que adultos jévenes y de mediana edad podrian estar mas expuestos a accidentes y eventos violentos durante estos
periodos, subrayando la necesidad de medidas de prevencion y seguridad en estas edades.

Otras Causas y Signos y Sintomas Mal Definidos: Las tasas de AVPP por otras causas y signos y sintomas mal
definidos presentan variaciones, sefialando la complejidad de las condiciones de salud en diferentes grupos de edad.

El andlisis de las tasas de AVPP por edad en hombres de Abriaqui entre 2005 y 2021 destaca la importancia de
considerar las diferencias en la carga de enfermedad en distintos grupos etarios. Las estrategias de salud publica
deben adaptarse a las necesidades especificas de cada grupo, implementando intervenciones que aborden las
condiciones de salud mas relevantes para cada categoria de edad.

La deteccion temprana, la prevencion y el tratamiento efectivo deben ser prioritarios, y las politicas de salud deben
disefarse considerando la distribucion por edad de la carga de enfermedad. Este enfoque permitira una intervencion
mas eficaz y una reduccion mas significativa en los afios de vida potencialmente perdidos en la poblacion masculina
de Abriaqui.
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Lista de Figuras 17 Tasa de AVPP por grandes causas en los hombres del municipio de Abriaqui, 2005 -
2021.
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Fuente: DANE - SISPRO - MSPS

Tasa de AVPP por edad en mujeres

El andlisis de las tasas de afios de vida potencialmente perdidos (AVPP) por edad en mujeres del municipio de
Abriaqui entre los afios 2005 y 2021 proporciona una perspectiva detallada de como diferentes grupos de edad
enfrentan la carga de enfermedades. Este enfoque es esencial para disefiar intervenciones y politicas de salud
publica que aborden las necesidades especificas de cada segmento de la poblacién femenina.

Enfermedades Transmisibles: Las tasas de AVPP por enfermedades transmisibles muestran un aumento
significativo en 2011 y 2015. Este hallazgo indica que mujeres de diferentes edades podrian haber experimentado
una mayor carga de enfermedades infecciosas en esos afios, resaltando la importancia de medidas preventivas y
de control.

Neoplasias: Las tasas de AVPP por neoplasias presentan un aumento marcado en 2007 y 2011. Este resultado
sugiere que mujeres de mediana edad y mayores podrian estar experimentando una mayor incidencia de
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enfermedades oncoldgicas en esos afios, resaltando la importancia de estrategias de deteccion temprana y
tratamientos efectivos.

Enfermedades del Sistema Circulatorio: Las tasas de AVPP por enfermedades del sistema circulatorio muestran
un aumento significativo en 2011 y 2018. Esto sugiere que mujeres de edad avanzada podrian estar enfrentando
una mayor carga de enfermedades cardiovasculares en esos afios, subrayando la necesidad de intervenciones
especificas para este grupo de edad.

Causas Externas: Las tasas de AVPP por causas externas exhiben un pico en 2011 y 2015. Este hallazgo indica
que mujeres de diferentes edades podrian estar mas expuestas a accidentes y eventos violentos en estos periodos,
subrayando la necesidad de medidas de prevencidn y seguridad en todas las edades.

Otras Causas y Signos y Sintomas Mal Definidos: Las tasas de AVPP por otras causas y signos y sintomas mal
definidos presentan variaciones, sefialando la complejidad de las condiciones de salud en diferentes grupos de edad.

El andlisis de las tasas de AVPP por edad en mujeres de Abriaqui entre 2005 y 2021 destaca la importancia de
adaptar las estrategias de salud publica a las necesidades especificas de cada grupo etario. Las politicas de salud
deben considerar la distribucion por edad de la carga de enfermedad y priorizar intervenciones que aborden las
condiciones mas relevantes para cada categoria de edad.

La implementacién de medidas de deteccion temprana, prevencion y tratamiento efectivo especificas para cada
grupo de edad puede contribuir significativamente a la reduccion de los afios de vida potencialmente perdidos en la
poblacién femenina de Abriaqui. Este analisis proporciona una base sélida para la toma de decisiones estratégicas
y la implementacion de politicas de salud efectivas y adaptadas a las distintas edades.
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Lista de Figuras 18 Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustada en las mujeres municipio de
Abriaqui, 2005 - 2021.
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Fuente: DANE - SISPRO — MSPS
3.2.2 Mortalidad especifica por subgrupo
Tasas por la edad
El analisis de la mortalidad especifica por subgrupos en hombres del municipio de Abriaqui durante los afios 2005
al 2021, centrado en enfermedades transmisibles, es esencial para comprender las tendencias y los patrones de
estas enfermedades en esta poblacion. Este enfoque detallado nos permite identificar areas de preocupacion y

orientar estrategias de salud publica para abordar las enfermedades infecciosas especificas.

Enfermedades Infecciosas Intestinales: No se registraron muertes atribuidas a enfermedades infecciosas
intestinales en hombres durante el periodo analizado.

Tuberculosis: No se registraron muertes atribuidas a tuberculosis en hombres durante el periodo analizado.
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Ciertas Enfermedades Transmitidas por Vectores y Rabia: No se registraron muertes atribuidas a estas
enfermedades en hombres durante el periodo analizado.

Ciertas Enfermedades Inmunoprevenibles: No se registraron muertes atribuidas a ciertas enfermedades
inmunoprevenibles en hombres durante el periodo analizado.

Meningitis: No se registraron muertes atribuidas a meningitis en hombres durante el periodo analizado.

Septicemia, excepto Neonatal: No se registraron muertes atribuidas a septicemia en hombres durante el periodo
analizado.

Enfermedad por el VIH (SIDA): No se registraron muertes atribuidas a la enfermedad por el VIH (SIDA) en hombres
durante el periodo analizado.

Infecciones Respiratorias Agudas: Se observa un aumento en la mortalidad atribuida a infecciones respiratorias
agudas en 2009, 2011, 2018, y 2019. Estos afios especificos podrian sefialar periodos de brotes o condiciones
ambientales que aumentaron la prevalencia de estas enfermedades respiratorias.

Resto de Ciertas Enfermedades Infecciosas y Parasitarias: Se registraron muertes atribuidas a otras
enfermedades infecciosas y parasitarias, destacando un aumento en 2021. Este hallazgo subraya la necesidad de
investigar y abordar especificamente estas enfermedades para reducir la mortalidad.

El anlisis de la mortalidad especifica por subgrupos en hombres de Abriaqui entre 2005 y 2021 revela la ausencia
de muertes en varias categorias de enfermedades transmisibles. Sin embargo, el aumento en la mortalidad por
infecciones respiratorias agudas en ciertos afios y el incremento en otras enfermedades infecciosas y parasitarias
en 2021 sugieren areas que podrian beneficiarse de intervenciones especificas y medidas de salud publica. Estos
resultados destacan la importancia de la vigilancia continua y la adaptacion de estrategias para abordar las
necesidades cambiantes de la poblacién masculina en relacién con las enfermedades transmisibles.
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Lista de Figuras 19 Tasa de mortalidad por edad para las transmisibles en hombres del municipio de
Abriaqui, 2005 — 2021.
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El anélisis de la mortalidad especifica por subgrupos en mujeres del municipio de Abriaqui durante los afios 2005 al
2021 es esencial para comprender las tendencias y patrones de las enfermedades transmisibles en esta poblacion.
Este enfoque detallado permite identificar las condiciones especificas que contribuyen a la mortalidad y proporciona
informacién valiosa para la planificacion de intervenciones y estrategias de salud publica.

Enfermedades Infecciosas Intestinales No se registraron muertes atribuidas a enfermedades infecciosas
intestinales en mujeres durante el periodo analizado.

Tuberculosis: Se observa un aumento en la mortalidad atribuida a tuberculosis en 2012. Este hallazgo destaca la
importancia de continuar esfuerzos de prevencion, diagnostico y tratamiento para esta enfermedad infecciosa.

Ciertas Enfermedades Transmitidas por Vectores y Rabia: No se registraron muertes atribuidas a estas
enfermedades en mujeres durante el periodo analizado.

Ciertas Enfermedades Inmunoprevenibles: No se registraron muertes atribuidas a ciertas enfermedades
inmunoprevenibles en mujeres durante el periodo analizado.
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Meningitis: No se registraron muertes atribuidas a meningitis en mujeres durante el periodo analizado.

Septicemia, excepto Neonatal: No se registraron muertes atribuidas a septicemia en mujeres durante el periodo
analizado.

Enfermedad por el VIH (SIDA): No se registraron muertes atribuidas a la enfermedad por el VIH (SIDA) en mujeres
durante el periodo analizado.

Infecciones Respiratorias Agudas: Se observa un aumento en la mortalidad atribuida a infecciones respiratorias
agudas en 2009 y 2020. Esto destaca la importancia de fortalecer las medidas preventivas y de tratamiento para
estas enfermedades respiratorias.

Resto de Ciertas Enfermedades Infecciosas y Parasitarias: No se registraron muertes atribuidas a este subgrupo
especifico en mujeres durante el periodo analizado.

El analisis de la mortalidad especifica por subgrupos en mujeres de Abriaqui entre 2005 y 2021 muestra que algunas
enfermedades transmisibles presentan variabilidad en las tasas de mortalidad. La ausencia de muertes en ciertos
subgrupos resalta la efectividad de las medidas de prevencion y tratamiento implementadas en la comunidad.

El aumento en la mortalidad por tuberculosis y ciertas infecciones respiratorias agudas sefiala la importancia de
fortalecer las intervenciones especificas para estas enfermedades. Estos hallazgos proporcionan informacion valiosa
para la toma de decisiones estratégicas en la salud publica y la implementacion de medidas preventivas y
terapéuticas adaptadas a las necesidades de la poblacion femenina de Abriaqui.
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Lista de Figuras 20 Tasa de mortalidad por edad para las transmisibles en mujeres del municipio de
Abriaqui, 2005 — 2021.
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Neoplasias

La presente investigacion tiene como objetivo analizar la mortalidad por neoplasias en los hombres del municipio de
Abriaqui durante el periodo comprendido entre los afios 2005 y 2021. Las neoplasias, o tumores, constituyen un
conjunto de enfermedades caracterizadas por el crecimiento descontrolado de células, y su impacto en la salud
publica es significativo. Este analisis se centra en diversos subgrupos de neoplasias para comprender mejor la
distribucion y las tendencias de la mortalidad en la poblacién masculina de Abriaqui.

Tumor maligno del estdmago: En 2019, se observa un pico notable en la tasa de mortalidad (94.4). Sin embargo,
este valor es una anomalia en comparacion con los afios circundantes, lo que podria sugerir la influencia de factores
especificos en ese afio.
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Tumor maligno de los 6rganos digestivos y del peritoneo (excepto estdmago y colon): Un aumento significativo
se registra en 2021 (61.7), lo que indica la necesidad de investigar posibles causas subyacentes o cambios en los
factores de riesgo.

Tumor maligno de la traquea, los bronquios y el pulmén: Se evidencia un aumento progresivo a partir de 2011,
alcanzando su punto maximo en 2020 (71.5). Este hallazgo destaca la importancia de estrategias preventivas y de
concienciacion sobre el tabaquismo y la calidad del aire.

Tumor maligno de la préstata: Se observa un patron irregular de mortalidad, con picos en 2005 y 2010 (85.0). Es
esencial investigar si estos picos estan relacionados con la deteccion temprana o cambios en los tratamientos.

Leucemia: Se destaca un aumento en 2012 y 2017, con tasas de mortalidad de 83.9 y 88.4, respectivamente. Este
andlisis resalta la necesidad de investigar los factores contribuyentes y mejorar las opciones de tratamiento.

Tumores malignos de otras localizaciones y de las no especificadas: Un aumento significativo se observa en
2018 (84.4) y 2021 (44.2). Es crucial explorar la naturaleza de estos tumores no especificados para mejorar las
estrategias de prevencion y tratamiento.

Tumores in situ, benignos y los de comportamiento incierto o desconocido: Se evidencia un aumento en 2012
y 2018 (88.4 y 88.8, respectivamente). Investigar la naturaleza de estos tumores es esencial para implementar
medidas preventivas.

El analisis de la mortalidad por neoplasias en hombres en Abriaqui revela patrones variables a lo largo de los afios.
Identificar las causas detras de los aumentos repentinos y comprender las tendencias contribuira a desarrollar
estrategias mas efectivas de prevencion y tratamiento. Este analisis proporciona una base para futuras
investigaciones y la implementacion de politicas de salud publica especificas para abordar los desafios Unicos de la
comunidad de Abriaqui en relacion con las neoplasias.
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Lista de Figuras 21 Tasa de mortalidad por edad para las neoplasias en hombres del municipio de Abriaqui,
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El presente analisis tiene como objetivo examinar la mortalidad por subgrupos de neoplasias en mujeres del
municipio de Abriaqui, abarcando el periodo comprendido entre los afios 2005 y 2021. Las neoplasias representan
una carga significativa para la salud publica, y comprender la distribucion y las tendencias en la mortalidad por
subgrupos especificos es esencial para orientar intervenciones preventivas y terapéuticas. Este estudio se enfoca
en proporcionar una vision detallada de la dindmica de la mortalidad relacionada con diversas formas de neoplasias
en la poblacion femenina de Abriaqui.

Tumor maligno del estdmago: La ausencia de casos registrados indica una baja prevalencia de este tipo de
neoplasia en mujeres durante el periodo analizado.

Tumor maligno de los érganos digestivos y del peritoneo (excepto estdbmago y colon): Se observa un aumento
en la mortalidad en 2008 (81.9) y 2011 (77.5). |dentificar los factores asociados con estos incrementos puede ser
crucial para desarrollar estrategias preventivas.
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Tumor maligno de la traquea, los bronquios y el pulmén: Aumentos significativos se registran en 2008 (71.9),
2011 (102.1), y 2016 (92.1). Estos hallazgos subrayan la importancia de abordar factores de riesgo como el
tabaquismo y la calidad del aire.

Tumor maligno de la mama: Un aumento notable se presenta en 2015 (180.1) y 2016 (100.5), seguido por una
disminucion en 2018 (80.0). Este anélisis destaca la importancia de la deteccion temprana y el acceso a tratamientos
efectivos para el cancer de mama.

Tumor maligno del cuello del utero: Se registra una elevacion en 2020 (101.3), resaltando la necesidad de
fortalecer programas de deteccion temprana y promover la vacunacion contra el virus del papiloma humano (VPH).

Tumor maligno de otros érganos genitourinarios: Un aumento significativo en 2011 (270.1) requiere una
investigacion detallada para comprender los factores subyacentes y mejorar las estrategias de prevencion y
tratamiento.

Tumores in situ, benignos y los de comportamiento incierto o desconocido: Se observa un aumento en 2011
(75.5) y 2015 (75.5). Explorar la naturaleza de estos tumores es esencial para abordar las necesidades especificas
de deteccidn y tratamiento en la poblacion femenina de Abriaqui.

El analisis revela patrones variables de mortalidad por subgrupos de neoplasias en mujeres de Abriaqui durante el
periodo 2005-2021. Identificar las razones detras de los picos y las tendencias fluctuantes es fundamental para
disefar intervenciones méas efectivas, mejorar la atencion médica y fortalecer las medidas preventivas en la
comunidad. Este estudio proporciona una base sélida para futuras investigaciones y el desarrollo de politicas de
salud especificas para abordar las necesidades Unicas de las mujeres en relacion con las neoplasias en el municipio
de Abriaqui.
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Lista de Figuras 22 Tasa de mortalidad por edad para las neoplasias en mujeres del Municipio Abriaqui,
Antioquia, 2005 — 2021.
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Enfermedades del sistema circulatorio

El analisis de la mortalidad especifica por subgrupos en hombres del municipio de Abriaqui durante los afios 2005
al 2021 es crucial para comprender las tendencias y patrones de las enfermedades del sistema circulatorio en esta
poblacién. Este enfoque detallado permite identificar las condiciones especificas que contribuyen a la mortalidad y
proporciona informacion valiosa para la planificacion de intervenciones y estrategias de salud publica.

Fiebre reumatica aguda y enfermedades cardiacas reumaticas cronicas: Durante el periodo analizado, no se
registraron muertes atribuidas a fiebre reumatica aguda y enfermedades cardiacas reumaticas cronicas en la
poblacion masculina de Abriaqui. Este resultado sugiere que estas condiciones pueden no ser una preocupacion
significativa en este grupo demografico durante estos afios.
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Enfermedades hipertensivas: Se observa un aumento en la mortalidad atribuida a enfermedades hipertensivas en
2011y 2015, con tasas de 68.9 y 72.6 respectivamente. Esto destaca la importancia de la gestion y el control de la
hipertension en la poblacién masculina, especialmente en estos afios especificos.

Enfermedades isquémicas del corazén: Las enfermedades isquémicas del corazén presentan tasas variables a
lo largo de los afios, con un pico en 2012. Este resultado subraya la necesidad de estrategias de prevencion y
tratamiento de las enfermedades cardiovasculares en la poblacion masculina de Abriaqui.

Enfermedad cardiopulmonar, enfermedades de la circulacion pulmonar y otras formas de enfermedad del
corazon: Se registra un aumento en la mortalidad en 2011 y 2021 debido a esta categoria de enfermedades. Estos
hallazgos resaltan la importancia de abordar las afecciones cardiopulmonares y de la circulacion pulmonar en la
planificacidn de intervenciones de salud publica.

Paro cardiaco e Insuficiencia cardiaca No se registraron muertes atribuidas a paro cardiaco o insuficiencia cardiaca
durante el periodo analizado.

Enfermedades cerebrovasculares y Arterosclerosis: No se registraron muertes atribuidas a enfermedades
cerebrovasculares o aterosclerosis durante el periodo analizado.

Otras enfermedades del sistema circulatorio: No se registraron muertes atribuidas a otras enfermedades del
sistema circulatorio durante el periodo analizado.

El anélisis de la mortalidad especifica por subgrupos en hombres de Abriaqui entre 2005 y 2021 destaca la
variabilidad en las tasas de mortalidad asociadas a enfermedades del sistema circulatorio. El aumento en
enfermedades hipertensivas y ciertas enfermedades cardiacas en afios especificos sefiala la importancia de
estrategias de prevencion y control, asi como la necesidad de intervenciones especificas en estos periodos criticos.

Estos hallazgos proporcionan informacién valiosa para la formulacion de politicas de salud publica y la
implementacion de programas de prevencion y tratamiento dirigidos a las condiciones cardiovasculares en la
poblacion masculina de Abriaqui. El analisis detallado por subgrupos permite una comprension mas precisa de las
necesidades de salud especificas de esta poblacién, contribuyendo a la mejora de la atencion y la reduccién de la
mortalidad asociada a enfermedades del sistema circulatorio.
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Lista de Figuras 23 Tasa de mortalidad para las enfermedades del sistema circulatorio en hombres del
Municipio de Abriaqui, Antioquia, 2005 — 2021.
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El presente analisis se enfoca en la mortalidad por subgrupos de enfermedades del sistema circulatorio en mujeres
del municipio de Abriaqui durante el periodo comprendido entre los afios 2005 y 2021. Las enfermedades del sistema
circulatorio representan una carga significativa para la salud publica, siendo la principal causa de muerte a nivel
mundial. Este estudio tiene como objetivo proporcionar una visién detallada de la dindmica de la mortalidad por
diversas enfermedades cardiovasculares en la poblacién femenina de Abriaqui.

Enfermedades hipertensivas: Se observa un aumento en la mortalidad a partir del afio 2019 (40.8) y un pico
significativo en 2020 (72.2). Este hallazgo subraya la importancia de la deteccidn temprana y el manejo adecuado
de la hipertension arterial en la poblacion femenina de Abriaqui.

Enfermedades isquémicas del corazén: Se registra un aumento en 2008 (71.9), un pico notable en 2011 (391.0),
y fluctuaciones posteriores. La variabilidad destaca la necesidad de investigar los factores subyacentes, como la
dieta y el estilo de vida, para implementar estrategias preventivas efectivas.
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Enfermedad cardiopulmonar, enfermedades de la circulacion pulmonar y otras formas de enfermedad del
corazon: Se observa un aumento en la mortalidad en 2019 (75.5) y un pico en 2020 (38.7). Este patrdn requiere una
investigacion mas detallada para comprender las causas y disefiar intervenciones especificas.

Insuficiencia cardiaca: Se identifica un aumento en la mortalidad en 2020 (55.3) seguido de una disminucion en
2021 (36.8). La variabilidad sugiere la necesidad de evaluar las practicas de manejo y tratamiento de esta condicion.

Enfermedades cerebrovasculares: Se registran aumentos en 2011 (92.1) y 2019 (102.1), seguidos de un pico en
2020 (101.3). Este andlisis destaca la importancia de estrategias de prevencion de accidentes cerebrovasculares y
cuidados post-evento.

El analisis de la mortalidad por subgrupos de enfermedades del sistema circulatorio en mujeres de Abriaqui revela
patrones variables a lo largo de los afios. Identificar las razones detras de los aumentos y fluctuaciones en la
mortalidad es crucial para disefiar intervenciones efectivas y mejorar la atencion cardiovascular en la comunidad.
Este estudio proporciona una base sélida para futuras investigaciones y el desarrollo de politicas de salud especificas
para abordar las necesidades unicas de las mujeres en relacion con las enfermedades del sistema circulatorio en el
municipio de Abriaqui.
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Lista de Figuras 24 Tasa de mortalidad para las enfermedades del sistema circulatorio en mujeres del
municipio de Abriaqui Antioquia 2005-2021.
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Fuente: DANE — SISPRO - MSPS

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal

Para las tasas mortalidad en el subgrupo ciertas afecciones originada del periodo perinatal, podemos observar que,
en el periodo analizado, para los hombres se presentaron causas por Retardo del crecimiento fetal, desnutricion
fetal, gestacion corta y bajo peso al nacer en 2005 y trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal en
2008. Para las muijeres fue feto y recién nacido afectado por ciertas afecciones maternas en el afio 2009.

Lista de Figuras 25 Tasa de mortalidad por edad para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal
en hombres del municipio de Abriaqui Antioquia, 2005 — 2021.
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Lista de Figuras 26 Tasa de mortalidad para ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en
mujeres del municipio de Abriaqui Antioquia, 2005 — 2021.
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Causas externas

Este analisis se centra en la mortalidad por subgrupos debido a causas externas en la poblacion masculina del
municipio de Abriaqui durante el periodo 2005-2021. Las causas externas, que abarcan desde accidentes hasta
actos intencionales, representan una preocupacion critica para la salud publica y la seguridad. Este estudio tiene
como objetivo examinar en detalle los patrones y las tendencias de la mortalidad por causas externas en los hombres
de Abriaqui.

Accidentes de transporte terrestre: Se observa una variabilidad a lo largo de los afios, con picos en 2011 y 2020.
La implementacion de medidas de seguridad vial puede ser crucial para reducir la mortalidad relacionada con
accidentes de trafico.

Caidas: Se registra una notable tasa de mortalidad en 2005 (80.0). Identificar las circunstancias y contextos
especificos detras de estas caidas puede guiar estrategias de prevencién y seguridad.
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Accidentes por disparo de arma de fuego: No se reportan casos durante el periodo analizado. Sin embargo, la
vigilancia continua es esencial para abordar posibles cambios en el futuro.

Lesiones autoinfligidas intencionalmente (suicidios): No se registran suicidios durante el periodo analizado.
Aunque esto es positivo, la promocion de la salud mental y la prevencion del suicidio sigue siendo importante.

Agresiones (homicidios): Se identifican picos en 2005, 2010, y 2016. Estrategias para abordar la violencia
interpersonal y mejorar la seguridad comunitaria son necesarias.

Eventos de intencién no determinada: Se observa variabilidad, con un aumento en 2011 y 2012. Mejorar la
claridad en la clasificacion de eventos puede ser esencial para comprender y abordar estas situaciones.

El anélisis de la mortalidad por subgrupos debido a causas externas en los hombres de Abriaqui proporciona
informacién valiosa sobre los riesgos y desafios a los que se enfrenta la comunidad. Las estrategias preventivas
deben adaptarse a las tendencias especificas identificadas, como accidentes de trafico, caidas y eventos de
intencién no determinada. La colaboracién entre las autoridades locales, profesionales de la salud y la comunidad
es esencial para implementar medidas efectivas que reduzcan la mortalidad por causas externas y mejoren la
seguridad y el bienestar de la poblacién masculina en el municipio de Abriaqui. Este analisis sirve como punto de
partida para intervenciones especificas y futuras investigaciones orientadas a abordar las causas externas de
mortalidad en la region.
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Lista de Figuras 27 Tasa de mortalidad para causas externas en hombres del municipio de Abriaqui
Antioquia 2005 - 2021.
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Fuente: DANE — SISPRO - MSPS

Este analisis se enfoca en la mortalidad por subgrupos debida a causas externas en la poblacién femenina del
municipio de Abriaqui durante el periodo comprendido entre los afios 2005 y 2021. Las causas externas, que incluyen
accidentes, lesiones y otros eventos traumaticos, representan una preocupacion significativa para la salud publica.
El propésito de este estudio es examinar detalladamente los patrones y tendencias de la mortalidad por causas
externas en las mujeres de Abriaqui.

Accidentes de transporte terrestre: Se observa una variabilidad en la mortalidad a lo largo de los afios, con un
pico en 2012. Identificar las razones detras de estos cambios puede contribuir a estrategias mas efectivas de
seguridad vial dirigidas a las mujeres.

Accidentes que obstruyen la respiracion: Se registra una incidencia en 2010 y 2017. Investigar las circunstancias
especificas de estos accidentes puede ser crucial para desarrollar medidas preventivas adecuadas.

Accidentes no clasificados: La presencia de accidentes no clasificados destaca la necesidad de mejorar la
recopilacion de datos y la claridad en los informes de defuncién para una comprension mas precisa de las
circunstancias de la mortalidad.
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Eventos de intencién no determinada: Se observa un aumento significativo en 2013. Explorar las circunstancias
detras de estos eventos puede ayudar a desarrollar estrategias de prevencion y apoyo.

El andlisis de la mortalidad por subgrupos debido a causas externas en las mujeres de Abriaqui revela patrones
variados a lo largo de los afios. La identificacion de tendencias especificas en accidentes de transporte, accidentes
que obstruyen la respiracion y eventos de intencién no determinada proporciona informacion valiosa para orientar
las politicas de prevencion y los esfuerzos de intervencion dirigidos a mejorar la seguridad y el bienestar de las
mujeres en la comunidad. Este analisis sienta las bases para futuras investigaciones y acciones destinadas a abordar
las causas externas de mortalidad en la poblacion femenina de Abriaqui.

Lista de Figuras 28 Tasa de mortalidad para causas externas en mujeres del municipio de Abriaqui
Antioquia, 2005 - 2021.

1200 —s—Accidentes de transporte temestre

==| 05 demas accidentes de transpore y los no
especificados

1000 == Caidas
=i Ao Ciden tes por disparo de arma de fuego

e fAhiOgaMiento y sumersion accidentales
800 -

=& Accidentes que obstruyen la respiracion

= Exposicion a la coriente eléctica

600 -

——Exposicién al hume, fusge y llamas

Envenenamiento accidental por, y exposicion a
sustancias nocivas

400 - |05 demas aocidentes
= egiones autcinfligidas intencicnalmente (suicidios)
Agresiones (homicidios)
200 -
E
=
[N

Tasas ajustadas por 100.000 mujeres

Eventos de intencion no determinada

Las demas causas extemas

00 -

2021 ¥

2005
2006
2007
2008
2000 1+
2010
2011
2012 ¢
2013 1
2015
2016 1
2017 ¢
2018 *
2019
2020

Afio de defuncion

Fuente: DANE - SISPRO - MSPS

Las deméas enfermedades

Este analisis se centra en la mortalidad por subgrupos debido a diversas enfermedades en la poblacién masculina
del municipio de Abriaqui durante el periodo comprendido entre los afios 2005 y 2021. Estas enfermedades abarcan
una amplia gama de condiciones médicas, desde trastornos metabolicos hasta enfermedades del sistema nervioso
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y respiratorio. El objetivo es identificar patrones, tendencias y areas de preocupacion especificas para informar las
estrategias de atencion médica y salud publica en la comunidad.

Diabetes Mellitus: Se observa un aumento en la mortalidad en 2014. Investigar las posibles razones detras de este
incremento puede ser crucial para mejorar las estrategias de manejo y prevencion de la diabetes en la poblacion
masculina.

Deficiencias nutricionales y anemias nutricionales: Se registran casos en 2006 y 2013. Analizar los factores
subyacentes, como la disponibilidad de alimentos y la conciencia nutricional, puede orientar intervenciones de salud
especificas.

Enfermedades del sistema nervioso: Aumento de la mortalidad en 2016. Identificar la naturaleza especifica de
estas enfermedades y su impacto en la poblacién es esencial para desarrollar servicios de salud mental adecuados.

Enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores: Variabilidad en la mortalidad a lo largo de los afios.
Investigar los factores, como la calidad del aire y la prevalencia de enfermedades respiratorias, puede ayudar a
orientar estrategias de prevencion.

Enfermedades del sistema urinario: Incremento en la mortalidad en 2014. Explorar las causas detras de este
aumento puede ser esencial para mejorar la atencion y la gestion de estas enfermedades.

El anélisis de la mortalidad por subgrupos debido a diversas enfermedades en los hombres de Abriaqui destaca
areas clave que requieren atencion y acciones especificas. La comprension de las tendencias y patrones especificos
puede guiar la asignacion de recursos y el desarrollo de programas de salud dirigidos para abordar las necesidades
de la poblacién masculina. Este andlisis sirve como base para futuras investigaciones y medidas preventivas en la
gestion de enfermedades diversas en la comunidad.
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Lista de Figuras 29 Tasa de mortalidad por edad para las demas enfermedades en hombres, municipio de
Abriaqui, 2005 — 2021.
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Este analisis se enfoca en la mortalidad por subgrupos debida a diversas enfermedades en la poblacién femenina
del municipio de Abriaqui durante el periodo comprendido entre los afios 2005 y 2021. Estas enfermedades abarcan
desde condiciones metabolicas hasta trastornos del sistema nervioso y respiratorio. El propdsito es identificar
patrones, tendencias y areas especificas de preocupacion para informar estrategias de atencion médica y salud
publica en la comunidad.

Diabetes Mellitus: Se observa una variabilidad a lo largo de los afios, con un aumento marcado en 2011 y una
disminucion en 2020. Explorar las posibles razones detrés de estos cambios puede ser fundamental para mejorar la
gestion de la diabetes en la poblacion femenina.

Enfermedades del sistema nervioso: Un aumento en 2011 y un pico en 2012. Investigar la naturaleza especifica
de estas enfermedades puede proporcionar informacion valiosa para desarrollar estrategias de salud mental
adecuadas.
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Enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores: Se observa un aumento en 2009 y una variabilidad
en los afios subsiguientes. Identificar los factores contribuyentes, como la calidad del aire y la prevalencia de
enfermedades respiratorias, puede ser esencial para desarrollar estrategias preventivas.

Enfermedades del sistema urinario: Aumento significativo en 2012 y 2019. Investigar las causas detras de estos
picos puede proporcionar informacion valiosa para mejorar la atencion y la gestion de estas enfermedades en la
poblacién femenina.

Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosdmicas: Se observa un aumento en 2012.
Explorar las posibles razones detrés de este aumento puede ser crucial para informar medidas preventivas y mejorar
la atencién materno-infantil.

El analisis de la mortalidad por subgrupos debido a diversas enfermedades en las mujeres de Abriaqui destaca areas
especificas de preocupacion y variabilidad a lo largo de los afios. La comprension de estas tendencias puede guiar
la asignacion de recursos y el desarrollo de programas de salud especificos para abordar las necesidades de la
poblacién femenina. Este andlisis sirve como base para futuras investigaciones y acciones preventivas en la gestién
de diversas enfermedades en la comunidad.

Lista de Figuras 30 Tasa de mortalidad por edad para las demas enfermedades en mujeres, municipio de
Abriaqui, 2005 — 2021.
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Para las tasas de mortalidad en las demas causas entre el 2005 y 2020 para las muijeres, la diabetes mellitus fue la
primera causa, seguidamente se encontraron las enfermedades del sistema urinario con fuerte presencia de casos
con enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores.

Lista de Figuras 31 Tasa de mortalidad por edad para las demas enfermedades en mujeres del municipio de
Abriaqui, 2005 — 2021.
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Semaforizacion de mortalidad
El analisis de la semaforizacion de la mortalidad en el municipio de Abriaqui durante los afios 2005 al 2021, en
comparacion con Antioquia, proporciona una vision crucial de la salud publica en la regién. Este estudio se centra
en las tasas de mortalidad ajustadas por edad para diversas causas de muerte, identificando patrones y diferencias

significativas que pueden guiar intervenciones y politicas de salud.

Analisis de Semaforizacion de Mortalidad (Abriaqui vs. Antioquia, 2005-2021):
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Accidentes de Transporte Terrestre: Abriaqui presenta una tasa significativamente mas alta que Antioquia,
indicando un riesgo elevado de accidentes de transito en la region.

Tumor Maligno de Mama: La tasa en Abriaqui es considerablemente mayor que en Antioquia, sefialando la
necesidad de enfoques especificos para la prevencion y deteccidn temprana de cancer de mama.

Tumor Maligno del Cuello Uterino: Abriaqui registra una tasa nula, en contraste con Antioquia. Esto podria indicar
diferencias en la deteccion o factores de riesgo en la region.

Tumor Maligno de la Prdstata: Abriaqui muestra una tasa baja en comparacion con Antioquia. La variabilidad
puede deberse a diferencias en la prevalencia o deteccidn de cancer de préstata.

Tumor Maligno del Estémago: La tasa en Abriaqui es nula, mientras que Antioquia registra casos. Esta
discrepancia podria deberse a factores de riesgo especificos o diferencias en el acceso a la atencion médica.

Diabetes Mellitus: Aunque la tasa en Abriaqui es menor que en Antioquia, aun se observa una carga significativa.
Estrategias para la prevencion y manejo de la diabetes pueden ser beneficiosas.

Lesiones Autoinfligidas Intencionalmente: La tasa en Abriaqui es nula, indicando una situacion diferente en
comparacion con Antioquia. Explorar los factores protectores en Abriaqui podria ser valioso.

Trastornos Mentales y del Comportamiento: Abriaqui y Antioquia registran tasas nulas, pero el abordaje de la
salud mental aun puede ser esencial para el bienestar general de la poblacion.

Agresiones (Homicidios): Abriaqui muestra una tasa baja en comparacion con Antioquia. Entender los
determinantes de esta diferencia podria contribuir a la prevencion de la violencia.

Enfermedades Transmisibles: Abriaqui tiene una tasa nula, mientras que Antioquia registra casos. Esta
variabilidad puede deberse a la implementacion efectiva de medidas de control de enfermedades en Abriaqui.

El anélisis de la semaforizacién de mortalidad destaca areas criticas y diferencias notables entre Abriaqui y Antioquia.
Estos hallazgos pueden informar estrategias especificas para mejorar la salud publica en Abriaqui, abordando las
causas de muerte identificadas y fortaleciendo los sistemas de atencion médica y prevencion en la region.
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Tabla 37 Tabla de semaforizacion de las tasas de mortalidad por causas especificas, Municipio de Abriaqui
Antioquia, 2005 -2021.
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T_asa de mpnalldad ajustada por edad por 125 104 N A vy - AN o AN o AN A A
diabetes mellitus
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
; 6.8 0.0 e
lesiones autoinflingidas intencionalmente
Tasa de mortalidad ajustada por edad por
} 23 0.0 e
trastornos mentales y del comportamiento
Tasa_de mona_lu_ja_d ajustada por edad por 302 0.0 N - - AN AN - AN AN N - -
agresiones (homicidios)
Tasa de monalldad_ _a]ustada por edad por 999 0.0 AN AN AN A A AN A
enfermedades transmisibles

Fuente: DANE - SISPRO - MSPS
3.2.3  Mortalidad materno - infantil y en la nifiez
Anélisis desigualdad en la mortalidad materno - infantil y en la nifiez

El anélisis de la mortalidad materno-infantil y en la nifiez en el municipio de Abriaqui, en comparacion con las cifras
de Antioquia, revela disparidades significativas en la salud materno-infantil. Estudiar estas desigualdades es esencial
para identificar areas de intervencién y mejorar la equidad en la atencién médica. La comparaciéon con las
estadisticas de Antioquia proporciona un marco contextual para evaluar el rendimiento del municipio en el ambito de
la salud materno-infantil y resaltar posibles brechas.

Razén de mortalidad materna: Antioquia registra una razén de mortalidad materna de 61.2, mientras que Abriaqui
presenta una tasa de 0.0. Esta marcada diferencia puede deberse a multiples factores, como acceso limitado a
servicios de salud y subregistro en Abriaqui.

Tasas de mortalidad neonatal, infantil y en la nifiez: En todas estas categorias, Abriaqui reporta tasas de 0.0, lo
que sugiere una falta de casos registrados. Estas cifras deben interpretarse con precaucién, ya que podrian indicar
deficiencias en la recopilacién de datos.
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Tasas de mortalidad por enfermedades especificas en menores de cinco anos: Abriaqui presenta tasas de 0.0

en todas las categorias, en contraste con Antioquia, donde se registran tasas significativas. Estas discrepancias
pueden sefalar desafios en el diagndstico, tratamiento y notificacion de enfermedades en Abriaqui.

La comparacion entre las tasas de mortalidad materno-infantil y en la nifiez de Abriaqui y Antioquia destaca
desigualdades substanciales. La presencia de tasas de 0.0 en Abriaqui puede indicar subregistro, falta de acceso a
servicios de salud o deficiencias en la notificacion de casos. Es crucial abordar estas desigualdades para garantizar
una atencion equitativa y mejorar la salud materno-infantil en el municipio. Se requieren esfuerzos coordinados para
mejorar la recopilacion de datos y fortalecer los servicios de atencion médica en Abriaqui, con el objetivo de reducir
las brechas y garantizar un acceso equitativo a la atencion médica en todas las comunidades

Tabla 38 Semaforizacion y tendencia de la mortalidad materno - infantil y nifiez, municipio de Abriaqui,
Antioquia 2006- 2021.

Comportamiento

Causa de muerte Antioquia Abriaqui & 5 2 @ 2 - & 2 & ©w © ~ ® o o o

[=] [=] [=] [=] [=] [=] [=] [=] [=] [=] [=] (=] [=] [=] (=] [=]
(3] (3] (3] (3] (3] (3] (3] (3] (3] (3] (3] (2] (3] (3] (2] (3]

Razdn de mortalidad materna 61,2 0,0 e T

Tasa de mortalidad neonatal 6,1 0.0 N - - Ay - AN - - - oo

Tasa de mortalidad infantil 95 0,0 N2 N A N A 2 N A N - - - - .

Tasa de mortalidad en |a nifiez 11,5 0.0 N VY

Tasa de mortalidad por IRA en 91 0.0 L LA N o

menores de cinco afos

Tasa de mortalidad por EDA en 38 0.0 L

menores de cinco afios ' '

Tasa de mortalidad por desnutricion 29 0.0 AN - oLl

1

en menores de cinco afios !

Fuente: SISPRO - MSPS - RIPS

Razon de mortalidad materna

El analisis de la mortalidad materna en el municipio de Abriaqui durante el periodo 2005-2021 revela un panorama
importante en comparacion con las cifras de Antioquia. La salud materna es un indicador critico del bienestar de la
poblacion y entender las variaciones en las tasas de mortalidad materna es esencial para identificar areas de mejora
en la atencion médica y garantizar la salud de las mujeres embarazadas. Este andlisis se centra en las tasas de
mortalidad materna en Abriaqui en comparacion con las tasas de Antioquia.
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Variaciones en las tasas de mortalidad materna: Las tasas de mortalidad materna en Abriaqui se mantuvieron en
0.0 durante todo el periodo, excepto en 2017, donde se registré una tasa significativa de 6250.0. Esta anomalia
puede indicar un caso especifico 0 posiblemente problemas de registro de datos.

Comparacion con las tasas de Antioquia: Antioquia presenta tasas fluctuantes de mortalidad materna, alcanzando
su punto méaximo en 2006 con 69.0 y disminuyendo gradualmente hasta 2021 con 61.2. En comparacion, Abriaqui
mantiene tasas constantemente bajas, a excepcion del afio 2017.

El andlisis de la mortalidad materna en Abriaqui muestra tasas consistentemente bajas durante el periodo 2005-
2021, con la excepcién de 2017. La discrepancia en ese afio sugiere la necesidad de investigar mas a fondo las
circunstancias detras de esta cifra inusual. En general, la comparacién con Antioquia destaca que Abriaqui, a pesar
de tener tasas bajas, experimenta variaciones que deben ser examinadas para garantizar la precision de los datos
y mejorar la atencion materna en el municipio. La continuidad de la vigilancia y la mejora en la calidad de los datos
son esenciales para entender completamente la situacion de la mortalidad materna en Abriaqui.

Lista de Figuras 32 Razon de mortalidad materna, Municipio De Abriaqui Antioquia, 2005 - 2021.
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Fuente: DANE — SISPRO - MSPS

Mortalidad Neonatal

Para tasa de mortalidad neonatal en el periodo analizado se observa unos valores muy altos en comparacion con
los indicadores de referencia en los afios que se presenta (2005 tasa del 30,3 en el 2009 una tasa de 47,6, y 2012
con 64,5 siendo este el dato de la tasa mas alto registrado), resaltando que en los Ultimos 2 afios del periodo
analizado la tasa se ha mantenido en cero.

Lista de Figuras 33 Tasa de mortalidad neonatal Municipio de Abriaqui Antioquia, 2005 — 2021.
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Fuente: DANE — SISPRO - MSPS

Mortalidad infantil

El andlisis de la mortalidad neonatal en el municipio de Abriaqui entre los afios 2005 y 2021 proporciona informacién
valiosa sobre la salud de los recién nacidos y la calidad de la atencion perinatal. La mortalidad neonatal, definida
como la muerte de un recién nacido en los primeros 28 dias de vida, es un indicador clave de la efectividad de los
servicios de salud materno-infantil. Este andlisis se enfoca en comparar las tasas de mortalidad neonatal en Abriaqui
con las de Antioquia durante este periodo.

Tendencias en la mortalidad neonatal: Las tasas de mortalidad neonatal en Abriaqui han mostrado variaciones
significativas durante el periodo analizado. Mientras que Antioquia experimenta tasas relativamente estables,
Abriaqui muestra picos notables en 2005 y 2012.

Comparacion con las tasas de Antioquia: Abriaqui registra tasas de mortalidad neonatal mas altas que Antioquia
en varios afios. Es especialmente notable en 2012, donde Abriaqui alcanza una tasa significativamente superior.

El andlisis revela que la mortalidad neonatal en Abriaqui ha experimentado variaciones a lo largo de los afios, con
tasas en ocasiones superiores a las de Antioquia. La identificacion de estos picos puede indicar areas especificas
que requieren atencidn y mejoras en la atencion perinatal. Es crucial que se realicen investigaciones adicionales
para comprender las razones detras de estas fluctuaciones y garantizar que se implementen medidas adecuadas
para reducir la mortalidad neonatal en el municipio.

Nota: Se recomienda una evaluacion mas detallada, posiblemente a nivel local, para comprender las causas
especificas de las fluctuaciones y disefiar estrategias efectivas para mejorar la salud neonatal en Abriaqui.
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Lista de Figuras 34 Tasa de mortalidad infantil, Municipio de Abriaqui Antioquia, 2005 - 2021.
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Fuente: DANE - SISPRO - MSPS
Mortalidad en la niiez

El andlisis de la mortalidad en la nifiez en el municipio de Abriaqui durante el periodo de 2005 a 2021 proporciona
una vision critica de la salud y el bienestar de los nifios en esta localidad. La mortalidad en la nifiez, que incluye a
nifios de 1 a 4 afios, es un indicador clave de la efectividad de los servicios de salud y las condiciones generales de
vida. Este analisis comparativo con las tasas de Antioquia permitira identificar posibles disparidades y areas que
requieren intervenciones especificas.

Tendencias en la mortalidad en la nifiez: Las tasas de mortalidad en la nifiez en Abriaqui han mostrado variaciones
significativas a lo largo de los afios, con un patrén de descenso general, pero con algunas fluctuaciones.

Comparacion con las tasas de Antioquia: Abriaqui exhibe tasas de mortalidad en la nifiez mas altas que las de
Antioquia en varios afios, aunque se observa un descenso general en ambas areas a lo largo del tiempo.

El anélisis revela que, a pesar de la tendencia general a la baja, Abriaqui ha experimentado tasas de mortalidad en
la nifiez superiores a las de Antioquia en varios afios. Es esencial realizar investigaciones adicionales para
comprender las causas subyacentes de estas disparidades y disefiar estrategias efectivas para mejorar la salud y el
bienestar de los nifios en Abriaqui. La implementacion de intervenciones especificas y programas de salud dirigidos
puede ser crucial para abordar estos desafios y garantizar un mejor futuro para los nifios en la region.
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Lista de Figuras 35 Tasa de mortalidad en la nifiez, Municipio de Abriaqui Antioquia, 2005- 2021.

70,0
60,0
50,0
40,0
30,0
20,0

10,0

Tasa por mil nacidos vivos

0,0

2005/2006/2007/20082009/2010[2011/2012/2013/2014/2015/2016/2017/2018/201920202021
—=— Antioquia| 16,8/ 16,3/ 16,3/16,4|14,1/14,3(13,2[12,1/12,2] 12,0/ 10,9/ 11,4/ 11,1[ 10,2 10,7| 9,1 [11,5
—e— Abriaqui |30,3/37,0/45,5(37,0/47,6/58,8/33,3|64,5| 0,0 [37,0/ 0,0 | 0,0 0,0/ 0,0/ 0,0/ 0,0/ 0,0

Fuente: DANE - SISPRO - MSPS
Mortalidad por EDA en menores de 5 afios

La mortalidad por Enfermedades Diarreicas Agudas (EDA) en menores de 5 afios es un indicador crucial de la salud
infantil y las condiciones de vida en una comunidad. Este analisis se centra en las tasas de mortalidad por EDA en
Abriaqui desde 2005 hasta 2021, comparandolas con las cifras de Antioquia. El objetivo es comprender las
tendencias y posibles disparidades para informar futuras estrategias de salud publica.

Tendencias en la mortalidad por EDA: Las tasas de mortalidad por EDA en Abriaqui han experimentado
variaciones significativas a lo largo de los afios. Se observa una tendencia a la baja, pero con ciertas fluctuaciones.

Comparacioén con las tasas de Antioquia: Las tasas de mortalidad por EDA en Abriaqui han sido, en general, mas
altas que las de Antioquia en varios afos. Esto destaca la necesidad de investigar las causas subyacentes y abordar
los factores especificos que contribuyen a estas disparidades.

El andlisis sefiala que Abriaqui ha enfrentado tasas de mortalidad por EDA en menores de 5 afios més elevadas que
las de Antioquia en algunos afios. Para abordar este problema, es crucial implementar estrategias especificas, como
mejorar el acceso a agua potable, promover practicas de higiene y garantizar la disponibilidad de servicios de
atencidén médica de calidad. La colaboracion entre las autoridades locales y las organizaciones de salud es esencial
para desarrollar e implementar intervenciones efectivas que reduzcan la mortalidad por EDA en la poblacion infantil
de Abriaqui.
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Lista de Figuras 36 Mortalidad por EDA en menores de 5 aios, Municipio de Abriaqui Antioquia, 2005 -
2021.
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Fuente: DANE — SISPRO - MSPS

Mortalidad por IRA en menores de 5 afios La mortalidad por Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) en menores
de 5 afios es un indicador clave de la salud infantil y las condiciones ambientales. Este analisis se enfoca en las
tasas de mortalidad por IRA en Abriaqui desde 2005 hasta 2021, comparandolas con las cifras de Antioquia. El
objetivo es identificar tendencias y posibles disparidades para guiar estrategias de salud publica.

Tendencias en la mortalidad por IRA: A lo largo de los afios, Abriaqui ha experimentado variaciones en las tasas
de mortalidad por IRA en menores de 5 afios. Se observa una disminucién general, pero con algunos afios de
aumento.

Comparacion con las tasas de Antioquia: En la mayoria de los afios, las tasas de mortalidad por IRA en Abriaqui
han sido significativamente mas bajas que las de Antioquia. Sin embargo, es importante destacar el aumento
considerable en 2014, lo que puede indicar la necesidad de investigar causas especificas y fortalecer las medidas
preventivas.

El analisis sugiere que Abriaqui ha mantenido tasas de mortalidad por IRA en menores de 5 afios inferiores a las de
Antioquia en la mayoria de los afios. Aunque se observa una disminucion general, es crucial abordar los picos
inusuales, como el registrado en 2014. Estrategias especificas, como la promocion de la vacunacion y la mejora de
las condiciones de vida, pueden contribuir a mantener y mejorar la salud infantil en Abriaqui.
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Para la tasa de mortalidad por IRA en el municipio en el periodo analizado entre 2005 y 2019, se mantuvo en cero
hasta el afio 2013, para el afio 2014 se observa un valor mas alto en comparacion con el indicador del departamento
y en los ultimos afios del periodo analizado presento indicador en cero.

Lista de Figuras 37 Mortalidad por IRA en menores de 5 afios, Municipio de Abriaqui Antioquia, 2005 -
2021.
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Mortalidad por desnutricion en menores de 5 afios: La desnutricién en menores de 5 afios es un indicador critico
de la salud infantil y del acceso a una alimentacion adecuada. Este analisis se centra en la mortalidad por desnutricion
en Abriaqui desde 2005 hasta 2021, comparando las tasas con las cifras de Antioquia. El objetivo es identificar
patrones y posibles disparidades para informar estrategias de salud publica.

Tendencias en la mortalidad por desnutricion: Las tasas de mortalidad por desnutricidn en Abriaqui han
experimentado variaciones a lo largo de los afios. Se observa un aumento en 2006 seguido de una disminucion en
los afios subsiguientes, con algunas fluctuaciones menores.

Comparacion con las tasas de Antioquia: En general, las tasas de mortalidad por desnutricion en Abriaqui son bajas
en comparacion con las de Antioquia. Sin embargo, es importante abordar el aumento significativo en 2006, que
destaca la necesidad de comprender las circunstancias especificas y fortalecer las intervenciones nutricionales.
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El anélisis sugiere que, en términos generales, Abriaqui ha mantenido tasas de mortalidad por desnutricion en
menores de 5 afios mas bajas que las de Antioquia. Aunque se observa una mejora a lo largo del tiempo, es esencial
abordar los picos anomalos, como el registrado en 2006, para garantizar la continuidad de esta tendencia positiva.
Estrategias especificas centradas en mejorar la nutricion infantil pueden contribuir a reducir ain mas estas tasas en
Abriaqui.

Lista de Figuras 38 Mortalidad por desnutricion en menores de 5 aios, Municipio de Abriaqui Antioquia,

2005- 2021.
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Fuente: DANE - SISPRO - MSPS

Tasas especificas de mortalidad

La mortalidad infantil, especialmente en menores de 1 afio, es un indicador crucial de la salud de una poblacién y la
efectividad de los servicios de atencidon médica. Este analisis se centra en el municipio de Abriaqui durante los afios
2005 al 2021, explorando las causas de muerte en esta franja etaria para identificar areas de intervencion y mejorar
la salud infantil.

Causas de Mortalidad en Menores de 1 Afio (Abriaqui, 2005-2021):
Enfermedades del Sistema Respiratorio: Se observa un aumento en 2007 y 2014, aunque en general, las tasas

son bajas. Puede requerir una evaluacion mas detallada de las infecciones respiratorias y la calidad del cuidado de
la salud infantil.
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Aunque las tasas son generalmente bajas, la identificacion y manejo temprano de infecciones respiratorias en
neonatos podrian ser beneficiosos. Estrategias para mejorar la salud respiratoria infantil podrian ser implementadas

Ciertas Afecciones Originadas en el Periodo Perinatal: Se registran tasas en 2005, 2008, y 2009. La atencidn
prenatal y perinatal puede ser clave para abordar estas muertes. Se recomienda explorar factores como el acceso a

la atencion médica y la calidad de los servicios perinatales.

Las muertes relacionadas con el periodo perinatal son una preocupacion. Intervenciones centradas en la atencion
prenatal, atencion al parto y cuidado neonatal pueden ayudar a reducir estas tasas.

En general, estos hallazgos sugieren la necesidad de un enfoque integral que aborde no solo las enfermedades
especificas, sino también los determinantes sociales y de acceso a la atencion médica que pueden influir en la salud
infantil. Estrategias preventivas, educativas y de mejora de servicios de salud perinatal podrian contribuir
significativamente a la reduccion de la mortalidad en menores de 1 afio en Abriaqui.

Tabla 39 Tasa especifica de muertes en la infancia y nifiez en menores de 1 afo Total. Abriaqui Antioquia,

2005 - 2021.
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Fuente: SISPRO - MSPS - RIPS

La mortalidad infantil, especialmente en menores de 1 afio, es un indicador crucial de la salud y el bienestar de
una poblacion. Este analisis se centra en los nifios menores de 1 afio en el municipio de Abriaqui durante los afios
2005 al 2021, examinando las causas de muerte para identificar areas de intervencion y mejorar la salud infantil

masculina.
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Causas de Mortalidad en Menores de 1 Ao - Nifios (Abriaqui, 2005-2021):

Enfermedades del Sistema Respiratorio: Se observa un aumento en 2007, aunque las tasas en general son bajas.
La identificacion temprana y el manejo de enfermedades respiratorias en neonatos podrian ser areas clave de
intervencidn.

Aunque las tasas son en su mayoria bajas, el aumento en 2007 destaca la importancia de la atencién temprana a
problemas respiratorios en nifios. Estrategias de salud publica y atencién médica especializada podrian ser
implementadas

Ciertas Afecciones Originadas en el Periodo Perinatal: Tasas notables en 2005 y 2008. Enfoques en la atencion
prenatal, perinatal y cuidado neonatal podrian ser cruciales para abordar estas muertes.

Las tasas en 2005 y 2008 sugieren la necesidad de mejorar la atencidn perinatal. Enfoques para garantizar un
embarazo saludable y un parto seguro son esenciales para reducir estas muertes

En resumen, este analisis destaca la importancia de estrategias especificas para abordar las causas de mortalidad
infantil en nifios menores de 1 afo en Abriaqui. Mejoras en la atencidn prenatal, neonatal y la deteccidn temprana
de problemas de salud podrian contribuir significativamente a la reduccion de las tasas de mortalidad en este grupo
demografico.

Tabla 40 Tasa especifica de muertes en menores de un aiio en Hombres, Abriaqui Antioquia, 2005- 2021.
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Fuente: SISPRO - MSPS - RIPS

La mortalidad infantil en mujeres menores de 1 afio es un indicador fundamental de la salud y bienestar de la
poblacion. Este analisis se centra en las nifias menores de 1 afio en el municipio de Abriaqui durante los afios 2005
al 2021, examinando las causas de muerte para identificar areas de intervencion y mejorar la salud infantil femenina.
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Causas de Mortalidad en Menores de 1 Afio - Nifias (Abriaqui, 2005-2021):

Enfermedades del Sistema Respiratorio: Se observa un aumento en 2014 con una tasa del 83.33%. Aunque las
tasas son generalmente bajas, este aumento indica la necesidad de una mayor atencion a las enfermedades
respiratorias en recién nacidas.

Aunque las tasas son generalmente bajas, el aumento en 2014 sefiala la importancia de intervenciones especificas
para abordar las enfermedades respiratorias en las nifias menores de 1 afio. Mejoras en la atencion médica y en la
prevencion de infecciones respiratorias podrian ser cruciales

Ciertas Afecciones Originadas en el Periodo Perinatal: En 2009, se registra una tasa del 100%. Este dato destaca
la importancia de la atencion perinatal y neonatal para prevenir muertes en este grupo.

La tasa del 100% en 2009 resalta la necesidad de mejorar la atencion perinatal. Estrategias que se centren en la
atencién prenatal y en la reduccion de factores de riesgo durante el parto pueden contribuir significativamente a la
reduccion de las muertes perinatales

En resumen, este andlisis destaca la importancia de implementar estrategias especificas para abordar las causas
de mortalidad infantil en nifias menores de 1 afio en Abriaqui. Mejoras en la atencidn perinatal, neonatal y la
prevencion de enfermedades respiratorias podrian tener un impacto significativo en la reduccion de las tasas de
mortalidad en este grupo demogréfico.

Tabla 41 Tasa especifica de muertes en menores de un aino en las mujeres, Abriaqui Antioquia, 2005 - 2021

Registros hasta 2014.
Mujeres
Cauza de musrie segin etz de tshulacion pars la morabdad inferdl y del mifo 0 @ = = @ = = o™ ™ =
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Fuente: SISPRO - MSPS - RIPS

La mortalidad en nifios de 1 a 4 afios es un indicador crucial de la salud infantil y del acceso a servicios de atencion
médica. Este analisis se enfoca en los nifios de 1 a 4 afios en el municipio de Abriaqui durante los afios 2005 al
2021, examinando las causas de muerte para identificar patrones y &reas de mejora en la atencién y prevencion.
Causas de Mortalidad en Nifios de 1 a 4 Afios (Abriaqui, 2005-2021):

Enfermedades Endocrinas, Nutricionales y Metabélicas: Se observa un aumento significativo en el 2006, lo que
indica la necesidad de enfocarse en intervenciones tempranas para abordar problemas nutricionales y metabélicos
en esta poblacion infantil.
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El pico en 2006 destaca la importancia de programas de nutricion infantil y educacion para prevenir y abordar
afecciones metabdlicas y nutricionales en esta poblacion

Enfermedades del Sistema Respiratorio: Un pico en 2010 destaca la importancia de las enfermedades
respiratorias en esta edad. Estrategias para la prevencion, deteccion temprana y tratamiento de enfermedades
respiratorias pueden ser esenciales.

El aumento en 2010 sugiere la necesidad de mejorar la prevencion y el tratamiento de enfermedades respiratorias
en nifos de 1 a 4 afos. Estrategias de vacunacion y cuidado preventivo pueden ser cruciales.

Causas Externas de Morbilidad y Mortalidad: Se registra un aumento en 2010. Es crucial investigar y abordar las
causas externas para prevenir accidentes y mejorar la seguridad de los nifios en este grupo de edad.

El aumento en 2010 resalta la importancia de medidas de seguridad y prevencion de accidentes en el entorno de los
nifios. Camparias educativas y medidas de seguridad pueden reducir significativamente estas muertes

En resumen, este analisis destaca la necesidad de intervenciones especificas para abordar las causas de mortalidad
en nifios de 1 a 4 afios en Abriaqui. Estrategias centradas en la nutricién, salud respiratoria y prevencion de

accidentes pueden mejorar significativamente la salud y el bienestar de esta poblacidn infantil.

Tabla 42 Tasa especifica de muertes entre 1 y 4 afios Total, Abriaqui Antioquia, 2005 - 2021.
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Fuente: SISPRO - MSPS - RIPS

El analisis de la mortalidad en nifios de 1 a 4 afios en el municipio de Abriaqui durante los afios 2005 al 2021 es
esencial para comprender las tendencias y causas de muerte en este grupo etario. Este periodo critico abarca el
desarrollo temprano de los nifios, y su analisis puede proporcionar informacion valiosa para mejorar la salud
infantil.
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Causas de Mortalidad en Nifios de 1 a 4 Aiios (Hombres, Abriaqui, 2005-2021):

Enfermedades Endocrinas, Nutricionales y Metabélicas: Se observa un pico significativo en 2006. Este
hallazgo resalta la necesidad de intervenciones especificas, posiblemente relacionadas con la nutricién y salud
metabdlica en nifios de 1 a 4 afios.

El aumento en 2006 destaca la importancia de programas nutricionales y de salud metabdlica especificos para
nifios de 1 a 4 afos. Intervenciones tempranas pueden ser esenciales para abordar este problema

El andlisis destaca la necesidad de mantener y fortalecer las estrategias de prevencion y atencion médica para
enfermedades especificas, especialmente aquellas relacionadas con la nutricion y salud metabdlica en nifios de 1

a 4 afos en Abriaqui.

Tabla 43 Tasa especifica de muertes en la infancia y nifiez entre 1 y 4 aios en nifios, Abriaqui Antioquia,

2005 - 2021
Homires
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Fuente: SISPRO - MSPS - RIPS

Causas de Mortalidad en Nifias de 1 a 4 Ahos (Abriaqui, 2005-2014):

Enfermedades del Sistema Respiratorio: Se observa un aumento significativo en 2010, indicando posiblemente
un evento o brote especifico. Es crucial investigar las razones detras de este aumento para implementar medidas
preventivas.

Causas Externas de Morbilidad y Mortalidad: Se registra un aumento sustancial en 2010, posiblemente
relacionado con eventos traumaticos o accidentes. Este hallazgo subraya la necesidad de medidas de seguridad y
prevencion de accidentes.

El aumento en 2010 sefiala la necesidad de estrategias de prevencion de accidentes y seguridad en nifias de 1 a 4
afios.
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Tabla 44 Tasa especifica de muertes entre 1 y 4 afios en las niias, Abriaqui Antioquia, 2005 — 2021.
Mueres
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Fuente: SISPRO - MSPS - RIPS

El anlisis de la mortalidad en menores de 5 afios en el municipio de Abriaqui, durante los afios 2005 al 2021,
proporciona una vision integral de las condiciones de salud infantil en este periodo critico. Entender las causas de
muerte en este grupo es esencial para desarrollar estrategias de intervencion y politicas de salud publica efectivas

Causas de Mortalidad en Menores de 5 Afios (Abriaqui, 2005-2021):

Tumores (Neoplasias): Se registra mortalidad en 2011 por tumores. Es importante evaluar la naturaleza de estos
tumores para abordar posibles factores de riesgo.

Enfermedades Endocrinas, Nutricionales y Metabdlicas: Se observa una significativa mortalidad en 2006. Un
andlisis detallado de las condiciones de salud y acceso a la atencion médica puede arrojar luz sobre esta cifra.

Enfermedades del Sistema Respiratorio: Se destacan picos en 2007 y 2010. Investigar las razones detrés de
estos aumentos puede proporcionar informacidn valiosa para mejorar la atencion respiratoria infantil.

Ciertas Afecciones Originadas en el Periodo Perinatal: Se observan picos en 2005, 2008 y 2009. Identificar y
abordar las causas detras de estos eventos es crucial para mejorar los resultados perinatales.

Malformaciones Congénitas, Deformidades y Anomalias Cromosdmicas: Se registra mortalidad en 2012. La
evaluacion genética y de salud materna puede ayudar a comprender y prevenir estos casos.

Causas Externas de Morbilidad y Mortalidad: Se registra mortalidad en 2010. Identificar la naturaleza de estas
causas externas puede guiar la implementacion de medidas preventivas.

e La ausencia de muertes por enfermedades infecciosas es positiva, indicando posiblemente el éxito de las
estrategias preventivas.

e Los eventos puntuales, como la mortalidad por tumores en 2011, requieren una evaluacion especifica para
comprender y prevenir casos futuros.
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e La atencion a condiciones nutricionales y respiratorias, asi como a factores perinatales, es esencial para
reducir la mortalidad infantil en Abriaqui.
o Estrategias de prevencion y atencion temprana deben enfocarse en las causas identificadas para mejorar la
salud infantil en el municipio

Tasa especifica de muertes en menores de 5 afios Total, Abriaqui Antioquia, 2005 — 2021.
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Fuente: SISPRO - MSPS - RIPS

Causas de Mortalidad en Nifios Menores de 5 Afos (Abriaqui, 2005-2021):

Enfermedades Endocrinas, Nutricionales y Metabélicas: Se observa un aumento significativo en 2006. Evaluar
las condiciones nutricionales y acceder a la atencion médica adecuada son clave para abordar este problema.

Enfermedades del Sistema Respiratorio: Se observa un aumento en 2007. Explorar las razones detras de este
pico puede conducir a intervenciones para mejorar la salud respiratoria infantil.

Ciertas Afecciones Originadas en el Periodo Perinatal: Se observa un aumento en 2005 y 2008. Identificar y
abordar las razones detras de estos eventos es esencial para mejorar los resultados perinatales.

La atencidn nutricional y perinatal, junto con medidas para abordar problemas respiratorios, son esenciales para
reducir la mortalidad en nifios menores de 5 afos.

La falta de mortalidad por enfermedades del sistema nervioso, del oido y del sistema circulatorio es positiva y
sugiere areas de éxito en la atencion pediatrica.

Estrategias de salud publica deben centrarse en prevenir y tratar las condiciones identificadas, promoviendo asi un
entorno saludable para el desarrollo infantil en Abriaqui.
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Fuente: SISPRO — MSPS - RIPS
Causas de Mortalidad en Nifias Menores de 5 Afios (Abriaqui, 2005-2021):

Tumores (Neoplasias): Se observa un aumento en 2011. Explorar las razones detras de este aumento podria
ayudar a implementar estrategias de deteccidn temprana y tratamiento.

Enfermedades del Sistema Respiratorio: Se observa un aumento en 2010 y 2021. Explorar las razones detras de
estos incrementos puede ser crucial para mejorar la salud respiratoria infantil.

Ciertas Afecciones Originadas en el Periodo Perinatal: Se observa un aumento en 2009. Identificar y abordar las
razones detras de este evento es esencial para mejorar los resultados perinatales.

Malformaciones Congénitas, Deformidades y Anomalias Cromosdmicas: Se observa un aumento en 2013.
Investigar las causas detras de este incremento es crucial para implementar estrategias preventivas.

e |a falta de mortalidad por ciertas enfermedades infecciosas es positiva y sugiere un entorno relativamente
saludable.

e Los aumentos puntuales en tumores, enfermedades respiratorias y malformaciones congénitas sefialan
areas para intervenciones especificas y estrategias de prevencion.

e El andlisis detallado de cada causa proporciona informacion valiosa para el disefio de politicas de salud
publica y estrategias de atencidn pediatrica en Abriaqui.
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Tabla 46 Tasa especifica de muertes en la infancia y nifiez menores de 5 aios en las nifias, Abriaqui
Antioquia, 2005 - 2021 Registros hasta 2014.
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Fuente: SISPRO - MSPS - RIPS

El analisis sugiere que la categoria de "Otras Etnias" en Abriaqui presenta tasas de mortalidad neonatal mas
elevadas en comparacion con el promedio general. Para abordar estas disparidades, es esencial realizar
investigaciones adicionales que se enfoquen en los determinantes estructurales especificos que podrian estar
contribuyendo a estos resultados. Mejorar el acceso a la atencion médica, especialmente durante el periodo prenatal,
y abordar las condiciones socioeconémicas subyacentes podrian ser estrategias clave para reducir la mortalidad
neonatal en estas comunidades.
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Lista de Figuras 39 Mortalidad Neonatal por Etnia Abriaqui 2021.

Tasa de mortalidad neonatal por Etnia

NO REPORTADO —

. 2009

2010

. 2011

. 2012

56,82 2013
6452 . 2014

& - OTRAS ETNIAS —
2018

. 2018
. 2017
N 2013

2019
. 2020
5 - NEGRO, MULATO, AFROCOLOMEIANO O AFRODESCENCIENTE —| 2021

20 40 & 50

FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) — Registro de Estadisticas Vitales, 2009 - 2021

Lista de Figuras 40 Mortalidad materna por area de residencia Etnias Abriaqui 2021

Tasa de mortalidad materna por Etnia
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FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) - Registro de Estadisticas Vitales, 2009 - 2021

Mortalidad por area de residencia

Este andlisis se enfoca en los determinantes estructurales de la mortalidad neonatal por area geogréfica en Abriaqui
durante el periodo de 2009 al 2021. Identificar estos determinantes es crucial para comprender las disparidades en
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la salud neonatal y para formular estrategias especificas que aborden las necesidades de diferentes areas
geograéficas.

Lista de Figuras 41 Mortalidad Neonatal por area de residencia Abriaqui 2021

Tasa de mortalidad neonatal por Area
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FUENTE: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) — Registro de Estadisticas Vitales, 2009 - 2021

Mortalidad asociada con Salud Mental
En el municipio de Abriaqui Antioquia, en todos los ciclos de vida, no se presenta mortalidad relacionada con

trastornos mentales y del comportamiento debido al consumo de sustancias psicoactivas, Por el contrario, en los
afos 2005 al 2021, se registra 1 caso por epilepsia en cada afio analizado.

Lista de Figuras 42 Mortalidad por trastornos mentales y de comportamiento
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Lista de Figuras 43 Trastornos mentales y del comportamiento debido al consumo de sustancias
psicoactivas
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Lista de Figuras 44 Epilepsia
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El analisis de la mortalidad por trastornos mentales en el municipio de Abriaqui durante el periodo de 2005 al 2021
ofrece una visién esencial para comprender la carga de enfermedades mentales y establecer posibles areas de
intervencidén. Examinar las muertes asociadas con trastornos mentales, epilepsia y otros trastornos de
comportamiento proporciona informacion valiosa para el desarrollo de estrategias de salud mental y la mejora de los
servicios de atencion en la comunidad.

Durante el periodo analizado, se registraron casos de muertes relacionadas con la salud mental en el municipio,
especificamente en los afios 2012 y 2016. En ambos afios, se observa una unica muerte en hombres debido a
epilepsia. No se reportan muertes por trastornos mentales o de comportamiento en los afios examinados para
hombres ni mujeres.

Es crucial destacar que la baja incidencia de muertes relacionadas con la salud mental no necesariamente refleja la
prevalencia total de trastornos mentales en la comunidad. La falta de casos reportados podria ser indicativa de
subregistro o falta de informacion, lo que destaca la importancia de fortalecer los sistemas de vigilancia y notificacion
de enfermedades mentales.

Aunque los datos indican una incidencia limitada de muertes por trastornos mentales en Abriaqui durante el periodo
analizado, la presencia de casos subraya la importancia de mantener y fortalecer los servicios de salud mental en la
comunidad. La deteccion temprana, el acceso a tratamientos y la conciencia comunitaria son elementos clave para
abordar los desafios de salud mental. Continuar monitoreando y evaluando estos datos es esencial para adaptar
estrategias y garantizar una atencion efectiva y compasiva a aquellos que luchan contra enfermedades mentales en
el municipio

3.2.4 Identificacion de prioridades en la mortalidad

Este analisis se centra en la identificacion de prioridades en el municipio de Abriaqui basado en los resultados de
mortalidad para el afio 2023, en comparacion con las tendencias de 2005 a 2021 y considerando los grupos de riesgo
identificados por el Modelo Integrado de Atencion en Salud (MIAS). El objetivo es destacar las principales causas de
mortalidad y grupos de riesgo que requieren atencion prioritaria.
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Mortalidad General por Grandes Causas: Las demas causas, neoplasias y enfermedades del sistema circulatorio
son las principales causas de mortalidad. Se observa la necesidad de disminuir las demas causas y neoplasias,
mientras que se sugiere aumentar el enfoque en las enfermedades del sistema circulatorio.

Mortalidad Especifica por Subcausas o Subgrupos: Se identifican diversas Subcausas que requieren atencion
prioritaria. Por ejemplo, disminuir la enfermedad isquémica del corazon, las enfermedades hipertensivas y las
enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores. Aumentar el enfoque en homicidios y tumores malignos
también es crucial.

Mortalidad Infantil y de la Nifiez: Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal, la mortalidad neonatal y la
mortalidad infantil son &reas criticas que necesitan disminuir. Esto sugiere la importancia de mejorar la atencién
prenatal y neonatal.

Mortalidad Materno-Infantil y en la Nifiez - Indicadores Trazadores: Reducir la mortalidad neonatal, infantil y
materna son objetivos fundamentales. Esto implica la implementacion de estrategias especificas para mejorar la
atencién materno-infantil y reducir las tasas de mortalidad.

El andlisis destaca la necesidad de intervenir en areas especificas para mejorar la salud en Abriaqui. Se sugiere una
disminucion en las causas de mortalidad identificadas y un enfoque renovado en las areas de enfermedades
cronicas, neoplasias y ciertas afecciones perinatales. Ademas, reducir la mortalidad infantil y materna son prioridades
criticas que requieren atencion inmediata.

Acciones Sugeridas:
e Implementar programas de prevencion y tratamiento para enfermedades cardiovasculares.
e Fortalecer la atencion prenatal y neonatal para reducir las afecciones perinatales.
e Desarrollar estrategias para abordar especificamente las principales causas de mortalidad identificadas.
e Mejorar la infraestructura y los servicios de salud para reducir las tasas de mortalidad infantil y materna.

Tabla 47 Identificacion de prioridades en salud del municipio de Abriaqui Antioquia.

Abriaaui Antioqui | Tendencia Grgzos
Mortalidad Prioridad q a 2005a .
2021 2021 2021 Riesgo
(MIAS)
1. Las demas causas 272,79 143,0 | Disminuir | 001
General por 2. Neoplasias 134,56 116, 1 Disminuir | 007
grandes causas 3.. Enfermedades sistema 134,56 1068 | Aumentar | 000
circulatorio
1. Enfermedad isquémica del 419 93,2 Disminuir | 001
corazdn (mayor en hombres)
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2. Enfermedades Hipertensivas | 00.0 244 | Aumentar | 001

@. Tumor maligno de otros 00,0 6.1 Aumentar | 007

drganos

4. Tutor maligno de la mama de

Especifica por | 1a mujer

Subcausas o 5. Homicidios (mayor en
subgrupos hombres)

7. Enfermedades cronicas de

las vias respiratorias inferiores 00,0 7,6 Disminuir | 000

(mayor en hombre)

8.Infeccion respiratoria aguda

por nuevo virus - COVID-19

Mortalidad Infantil y | Mortalidad en menores de 5

00,0 17,0 Aumentar 007

47,2 65,5 Aumentar | 012

50,7 171,1 Disminuir 009

de lanifiez: 16 | afios (ciertas afecciones 00,0 10,67 Disminuir | 008
grandes causas | originadas del periodo perinatal)
Mortalidad Materno | 1. Mortalidad Neonatal 00,0 5,70 Disminuir 008
infantily enla |2. Mortalidad infantil 00,0 8,70 Disminuir | 008
nifez:
Indicadores 00,0 34,20 Disminuir | 009
trazadores 3. Mortalidad materna

Fuente: Bodega de Datos de SISPRO (SGD)

Conclusiones

El analisis detallado de la mortalidad en Abriaqui revela una realidad compleja y dinédmica. Las variaciones en las
tasas de mortalidad apuntan hacia la interaccién de diversos factores, que van desde eventos particulares hasta
modificaciones en las practicas de atencién médica. Esta comprension profunda es esencial para la formulacion de
politicas de salud publica efectivas, permitiendo la priorizacién de intervenciones preventivas y estrategias de
atencion médica especificas. La adaptacion continua de estas politicas en respuesta a los patrones cambiantes de
mortalidad garantizara un enfoque proactivo y eficaz para mejorar la salud en el municipio.

Este analisis establece una sélida base para el desarrollo de estrategias de salud publica destinadas a mejorar la
salud y reducir la mortalidad en la poblacién masculina de Abriaqui. La identificacidn de patrones especificos ofrece
una guia valiosa para la asignacidn precisa de recursos y la implementacion de intervenciones efectivas. Estas
acciones pueden contribuir significativamente a mejorar la calidad de vida de los hombres en la comunidad,
abordando de manera especifica las areas criticas identificadas en el analisis.

El andlisis detallado de la mortalidad por edad en mujeres de Abriaqui revela patrones complejos, subrayando la
necesidad de enfoques especificos en salud publica. La variabilidad observada en las tasas de mortalidad resalta la

177 |
Carrera 11 # 11-07 // Teléfono: 604 852 00 24 — 604 852 00 86 // Cédigo Postal 057460 // NIT. 890.981.251-1
www.abriaqui-antioquia.gov.co — alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co


mailto:alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co

COLOMBIA
POTENCIA DE LA

VIDA
importancia de adaptar estrategias de prevencion y atencién médica para abordar de manera efectiva las cambiantes
necesidades de la poblacion femenina. Estos hallazgos proporcionan una base valiosa para la planificacion de
politicas de salud que puedan mejorar la calidad de vida y reducir la mortalidad entre las mujeres en la comunidad.
El analisis detallado de los afios de vida potencialmente perdidos en Abriaqui revela la complejidad de los factores
que influyen en la mortalidad prematura en la poblacion. Las tendencias identificadas en diversas categorias de
causas subrayan areas criticas que demandan atencion especifica en la planificacion de politicas de salud publica.
Estos hallazgos proporcionan una base valiosa para la implementacion de estrategias preventivas y de intervencion,
con el objetivo de reducir los afos de vida perdidos y mejorar la salud general de la comunidad.

La carga sustancial de Afos de Vida Potencialmente Perdidos (AVPP) asociada a enfermedades transmisibles,
neoplasias, enfermedades del sistema circulatorio y causas externas destaca la necesidad urgente de intervenciones
multifacéticas y adaptadas a las caracteristicas especificas de la poblacion. La implementacion efectiva de
estrategias de prevencion, deteccion temprana y gestion de enfermedades particulares puede desempefiar un papel
crucial en la reduccion de los AVPP, contribuyendo asi a mejorar la calidad de vida y el bienestar general de la
comunidad. Este enfoque personalizado y proactivo es esencial para abordar los desafios especificos de salud que
enfrenta Abriaqui.

El andlisis de los afios de vida potencialmente perdidos en mujeres de Abriaqui durante el periodo 2005-2021 ofrece
una visién detallada de las tendencias de salud en esta poblacion. La identificacion de variaciones en las diversas
categorias de enfermedades resalta la importancia de estrategias multifacéticas en la planificacién de politicas de
salud publica y la implementacién de programas especificos. Para abordar las causas principales de afios de vida
potencialmente perdidos, se requiere una combinacién de estrategias, incluyendo medidas preventivas, deteccion
temprana y tratamientos efectivos. Este analisis proporciona una base sdlida para la toma de decisiones informada
y la implementacion de intervenciones que se centren en las necesidades de salud especificas de las mujeres en
este municipio.

La implementacion de medidas especificas, como deteccién temprana, prevencion y tratamiento efectivo adaptado
a cada grupo de edad, emerge como una estrategia clave para reducir significativamente los afios de vida
potencialmente perdidos en la poblacién femenina de Abriaqui. Este andlisis proporciona una base robusta para la
toma de decisiones estratégicas, destacando la importancia de disefar politicas de salud publica que aborden las
necesidades especificas de cada grupo etario. Enfocarse en intervenciones adaptadas a las distintas edades puede
contribuir de manera efectiva a mejorar la calidad de vida y la salud de las mujeres en este municipio.

El analisis revela un aumento preocupante en la mortalidad por tuberculosis y ciertas infecciones respiratorias agudas
en la poblacion femenina de Abriaqui. Estos hallazgos subrayan la necesidad urgente de fortalecer las intervenciones
especificas para estas enfermedades. La informacién derivada de este analisis es fundamental para la toma de
decisiones estratégicas en salud publica. La implementacion de medidas preventivas y terapéuticas adaptadas a las
necesidades especificas de la poblacion femenina se presenta como una accion crucial para abordar estas
tendencias y mejorar la salud de las mujeres en el municipio.
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El anélisis de la mortalidad especifica por subgrupos en hombres de Abriaqui entre 2005 y 2021 revela la ausencia
de muertes en varias categorias de enfermedades transmisibles. Sin embargo, el aumento en la mortalidad por
infecciones respiratorias agudas en ciertos afios y el incremento en otras enfermedades infecciosas y parasitarias
en 2021 sugieren areas que podrian beneficiarse de intervenciones especificas y medidas de salud publica. Estos
resultados destacan la importancia de la vigilancia continua y la adaptacion de estrategias para abordar las
necesidades cambiantes de la poblacién masculina en relacion con las enfermedades transmisibles.

Ademas, el analisis de la mortalidad por neoplasias en hombres en Abriaqui revela patrones variables a lo largo de
los afios. Identificar las causas detrds de los aumentos repentinos y comprender las tendencias contribuira a
desarrollar estrategias mas efectivas de prevencion y tratamiento. Este anélisis proporciona una base para futuras
investigaciones y la implementacion de politicas de salud publica especificas para mejorar la salud y reducir la
mortalidad en la poblacién masculina del municipio.

El analisis revela patrones variables de mortalidad por subgrupos de neoplasias en mujeres de Abriaqui durante el
periodo 2005-2021. Identificar las razones detras de los picos y las tendencias fluctuantes es fundamental para
disefar intervenciones méas efectivas, mejorar la atencion médica y fortalecer las medidas preventivas en la
comunidad. Este estudio proporciona una base sélida para futuras investigaciones y el desarrollo de politicas de
salud especificas para abordar las necesidades Unicas de las mujeres en relacion con las neoplasias en el municipio
de Abriaqui.

Asimismo, el andlisis de la mortalidad por subgrupos de enfermedades del sistema circulatorio en mujeres de
Abriaqui revela patrones variables a lo largo de los afios. Identificar las razones detras de los aumentos y
fluctuaciones en la mortalidad es crucial para disefiar intervenciones efectivas y mejorar la atencion cardiovascular
en la comunidad. Este estudio proporciona una base sélida para futuras investigaciones y el desarrollo de politicas
de salud especificas para abordar las necesidades Unicas de las mujeres en relacion con las enfermedades del
sistema circulatorio en el municipio de Abriaqui.

El analisis de la mortalidad por subgrupos debido a causas externas en Abriaqui proporciona informacion valiosa
sobre los riesgos y desafios que enfrenta la comunidad, tanto en hombres como en mujeres. Las estrategias
preventivas deben adaptarse a las tendencias especificas identificadas, como accidentes de trafico, caidas y eventos
de intencidn no determinada. La colaboracion entre las autoridades locales, profesionales de la salud y la comunidad
es esencial para implementar medidas efectivas que reduzcan la mortalidad por causas externas y mejoren la
seguridad y el bienestar de la poblacion en el municipio de Abriaqui.

Este analisis sirve como punto de partida para intervenciones especificas y futuras investigaciones orientadas a
abordar las causas externas de mortalidad en la region. La identificacion de tendencias especificas en accidentes
de transporte, accidentes que obstruyen la respiracion y eventos de intencion no determinada proporciona
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informacidn valiosa para orientar las politicas de prevencion y los esfuerzos de intervencion destinados a mejorar la
seguridad y el bienestar tanto de hombres como de mujeres en la comunidad

El andlisis detallado de la mortalidad por subgrupos debido a diversas enfermedades en Abriaqui revela areas clave
que requieren atencion y acciones especificas tanto para hombres como para mujeres. La comprensién de las
tendencias y patrones especificos puede guiar la asignacidn de recursos y el desarrollo de programas de salud
dirigidos para abordar las necesidades de la poblacién masculina y femenina.

El analisis exhaustivo de la mortalidad infantil en Abriaqui durante el periodo de 2005 al 2021 ofrece una visién
completa de la salud infantil en este municipio. Se observan tanto areas de fortaleza como desafios, proporcionando
una base para la formulacion de estrategias de salud publica especifica y adaptada a las necesidades de la
comunidad.

Aunque es alentador no observar mortalidad por ciertas enfermedades infecciosas, los desafios identificados en
categorias como tumores y malformaciones congénitas resaltan la necesidad de enfoques preventivos y terapéuticos
especificos. La colaboracién entre las autoridades de salud, profesionales médicos y la comunidad es esencial para
implementar intervenciones efectivas que aborden las causas subyacentes de la mortalidad infantil y mejoren el
bienestar general de los nifios en Abriaqui. Este analisis proporciona una base sélida para la toma de decisiones
informada y la implementacién de politicas que impacten positivamente la salud infantil en el municipio.

Aunque se observa una incidencia limitada de muertes por trastornos mentales en Abriaqui durante el periodo
analizado, la presencia de estos casos destaca la importancia critica de mantener y fortalecer los servicios de salud
mental en la comunidad. La deteccion temprana, el acceso a tratamientos y la conciencia comunitaria son elementos
fundamentales para abordar los desafios de salud mental.

Lo mas importante del analisis es que, a pesar de tasas de mortalidad aparentemente bajas en Abriaqui, existen
desigualdades significativas en comparacién con Antioquia. La posibilidad de subregistro, limitado acceso a servicios
de salud o deficiencias en la notificacion de casos plantea preocupaciones sobre la precision de los datos. Es
esencial abordar estas desigualdades para garantizar una atencién equitativa y mejorar la salud materno-infantil. La
investigacion detallada revela variaciones, especialmente en 2017, tanto en la mortalidad materna como neonatal,
destacando la necesidad de comprender las circunstancias detras de estas anomalias. En conclusion, la mejora en
la recopilacion de datos, la atencion a las variaciones y la implementacion de medidas adecuadas son esenciales
para abordar las disparidades y garantizar una atencion efectiva en Abriaqui.

Lo mas importante del anélisis es que Abriaqui ha mantenido tasas de mortalidad por infecciones respiratorias
agudas (IRA) e desnutricion en menores de 5 afios consistentemente inferiores a las de Antioquia, con una
disminucion general en ambos casos. Sin embargo, se identifican picos inusuales, especialmente en 2014 y 2006,
que requieren atencion especifica mediante estrategias como la promocién de la vacunacién y mejoras en la nutricion
infantil. Ademas, la mortalidad materna y neonatal en la categoria de "Otras Etnias" destaca la necesidad de
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investigaciones mas profundas para comprender los determinantes estructurales y desarrollar estrategias efectivas
que aborden disparidades y mejoren el acceso a la atencion. En resumen, a pesar de las tendencias positivas, la
atencion a picos anoémalos y la comprension de factores subyacentes son cruciales para garantizar mejoras

continuas en la salud infantil y materna en Abriaqui.

CAPITULO IV. Anélisis de las respuestas de los diferentes actores ante las problematicas y necesidades sociales y
ambientales que afectan la salud en el territorio.

La participacidn activa de los distintos actores, permiten articular la gestion e intervencion de las prioridades en salud
del territorio, podemos observar las problematicas, los actores y el tipo de respuesta y contribucidn institucional.

4. Analisis de las respuestas de los diferentes actores ante las problematicas

Problematica

Limitada accesibilidad a servicios de
salud

Actores Politicos
e Institucionales

Secretaria de
Planeacion Mpal,
Ese Hospital San
Juan de Dios,
Direccién Local
de Salud,
Comisaria Mpal
Personeria Mpal,
secretaria de
Gobierno, Juntas
de Accion
Comunal,
Desarrollo
Comunitario,
Policia y Ejercito
Nacional.

Actores
Sociales y
Comunitarios

Juntas de
accion
comunal,
asociacién de
usuarios

Respuesta
Institucionales, e
Intersectoriales

Entidades que
tienen como
mision ser
respondientes a
las situaciones
relacionadas con
la salud mental y
el bienestar de
las comunidades,
de manera
directa e
indirecta.

El trabajo en
equipo,
articulado,
transectorial y la
comunicacion
permanente
deben ser
fortalecidas.

Respuesta Social

Entidades que
cuentan con
recursos humanos
ylo financieros
que su finalidad es
llegar
directamente a las
poblaciones y
trabajar con el uno
a uno en territorio.
Se debe fortalece
el
empoderamiento
comunitario en
relacién con la
salud mental

Posicion o
Rol del Actor
0 Sector

Cooperantes

y
Beneficiarios

Intereses

Incrementar
factores
protectores de
la salud en la
poblacién
Abriaquicefia
para generar

bienestar fisico,

mental,
emocional y
social de los
individuos, las
familias y las
comunidades.

Contribucién /
Gestion de
Conflictos

Diagnostico,
activacion de
rutas,
apropiacion del
conocimiento

Abogacia para
apropiacion de
recursos,
transferencias
de capacidades
e
implementacién
de estrategias
de intervencion.
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PNZA. TRAG,
20 O,

Entidades que
tienen como
mision ser Entidades que Diagnostico
Secretaria de respondientes a | cuentan con Incrementar 'gnostico,
- I activacion de
Planeacion Mpal, las situaciones recursos humanos factores rutas
Ese Hospital San relacionadas con | y/o financieros protectores de Lo
) " apropiacion del
Juan de Dios, la salud mental y | que su finalidad es la salud en la L
L . . conocimiento
Direccion Local el bienestar de llegar poblacién
Juntas de : . o
de Salud, - las comunidades, | directamente a las Abriaquicefia ]
- accion . Cooperantes Abogacia para
. ) Comisaria Mpal de manera poblaciones y para generar o
Dificultades culturales y sociales . comunal, ) : . - apropiacion de
Personeria Mpal, asociacion de directa e trabajar con el uno Beneficiarios bienestar fisico, 1eCUISOS
Juntas de Accion usuarios indirecta. a uno en territorio. mental, transferehcias
Comunal, El trabajo en Se debe fortalece emocional y }
) X de capacidades
Desarrollo equipo, el social de los e
Comunitario, articulado, empoderamiento individuos, las | . .
L - . o I implementacion
Policia y Ejercito transectorial y la | comunitario en familias y las )
Naci S " . de estrategias
acional. comunicacion relacion con la comunidades. ) »
de intervencion.
permanente salud mental
deben ser
fortalecidas.
Entidades que
tienen como
mision ser Entidades que . )
respondientesa | cuentan co?1 Incrementar Diagnostico,
Secretaria de o activacion de
las situaciones recursos humanos factores
Salud Deptal, . ; rutas,
e relacionadas con | y/o financieros protectores de N
Direccion Local " apropiacion del
la salud mental y | que su finalidad es la salud enla o
de Salud, el bienestar de llegar poblacién conocimiento
Secretaria de Juntas de . : o
- - las comunidades, | directamente a las Abriaquicefia .
Planeacion Mpal, | accion . Cooperantes Abogacia para
. . . de manera poblaciones y para generar o
Mejoramiento de la calidad del agua | Desarrollo comunal, directa e trabaiar con el uno y bienestar fisico apropiacion de
Comunitario, asociacion de indirecta aun g en territorio Beneficiarios mental * | recursos,
Juntas de accion | usuarios - ' L transferencias
El trabajo en Se debe fortalece emocional y )
comunal, ) X de capacidades
equipo, el social de los
Corpouraba, : . o e
Policia y ejército artlculado,. empod.era.mlento |nd|y[duos, las implementacién
nacional transectorial y la | comunitario en familias y las de estrategias
’ comunicacion relacion con la comunidades. ) »
de intervencion.
permanente salud mental
deben ser
fortalecidas.
Entidades que
tienen como
mision ser Entidades que . )
respondientesa | cuentan co?1 Incrementar Diagnostico,
Inspeccion Mpal, oo activacion de
las situaciones recursos humanos factores
Corpouraba, ! . rutas,
A relacionadas con | y/o financieros protectores de .
Comisaria Mpal, . apropiacion del
s la salud mental y | que su finalidad es lasalud enla o
Direccion Local el bienestar de llegar poblacion conocimiento
de Salud, Ese Juntas de . : o
. - las comunidades, | directamente a las Abriaquicefia .
Hospital San accion . Cooperantes Abogacia para
: de manera poblaciones y para generar L
Impacto de labores para la salud Juan de Dios, comunal, directa e trabajar con el uno y bienestar fisico apropiacion de
Policia y Ejercito | asociacionde | . . o Beneficiarios * | recursos,
clayt) . indirecta. a uno en territorio. mental, .
Nacional, Juntas | usuarios . ’ transferencias
y El trabajo en Se debe fortalece emocional y .
de Accién ) X de capacidades
equipo, el social de los
Comunal, . . . e
. articulado, empoderamiento individuos, las | . .
Secretaria de . o " implementacion
) transectorial y la | comunitario en familias y las .
Gobierno. Uy - i de estrategias
comunicacion relacion con la comunidades. ) -
de intervencion.
permanente salud mental
deben ser
fortalecidas.
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PNZA. TRAG,
20 O,

Entidades que
tienen como
mision ser Entidades que Diagnostico
Secretaria de respondientes a | cuentan con Incrementar 'gnostico,
- I activacion de
Planeacion Mpal, las situaciones recursos humanos factores rutas
Ese Hospital San relacionadas con | y/o financieros protectores de Lo
) " apropiacion del
Juan de Dios, la salud mental y | que su finalidad es lasalud enla L
L . . conocimiento
Direccion Local el bienestar de llegar poblacién
Juntas de : - o
de Salud, - las comunidades, | directamente a las Abriaquicefia ]
" . - accion . Cooperantes Abogacia para
Salud Mental y la generacién de cierto | Comisaria Mpal de manera poblaciones y para generar L
. . comunal, . . . - apropiacion de
tipo de conductas Personeria Mpal, asociacion de directa e trabajar con el uno Beneficiarios bienestar fisico, 1eCUISOS
Juntas de Accion usuarios indirecta. a uno en territorio. mental, transferehcias
Comunal, El trabajo en Se debe fortalece emocional y .
) X de capacidades
Desarrollo equipo, el social de los e
Comunitario, articulado, empoderamiento individuos, las | . o
L - . o I implementacion
Policia y Ejercito transectorial y la | comunitario en familias y las )
. o " . de estrategias
Nacional. comunicacion relacion con la comunidades. ) »
de intervencion.
permanente salud mental
deben ser
fortalecidas.
Entidades que
tienen como
mision ser Entidades que . .
) ) Diagnostico,
Secretaria de respondientes a | cuentan con Incrementar 'gnos
- o activacion de
Planeacion Mpal, las situaciones recursos humanos factores rutas
Ese Hospital San relacionadas con | y/o financieros protectores de Lo
. " apropiacion del
Juan de Dios, la salud mental y | que su finalidad es la salud enla conocimiento
Direccién Local Juntas de el bienestar de llegar poblacion
. de Salud, -l las comunidades, | directamente a las Abriaquicefia .
Enfermedades no transmisibles, o accion . Cooperantes Abogacia para
o . Comisaria Mpal de manera poblaciones y para generar L
condiciones transmisibles y Personeria Mpal comunal, directae trabajar con el uno y bienestar fisico, | 2ProPacion de
nutricional jacion S o Beneficiari " | recur:
ulricionales Juntas de Accion 3:3:;530 de indirecta. a uno en territorio. | ConeNoanos mental, t;c:szeor;cias
Comunal, El trabajo en Se debe fortalece emocional y .
. X de capacidades
Desarrollo equipo, el social de los o
Comunitario, articulado, empoderamiento individuos, las | . .
L -~ . o I implementacion
Policia y Ejercito transectorial y la | comunitario en familias y las de estrategias
Nacional. comunicacion relacion con la comunidades. ) »
de intervencion.
permanente salud mental
deben ser
fortalecidas.
Entidades que
tienen como
mision ser Entidades que . .
) ) Diagnostico,
Secretaria de respondientes a | cuentan con Incrementar 'gnos
- o activacion de
Planeacion Mpal, las situaciones recursos humanos factores rutas
Ese Hospital San relacionadas con | y/o financieros protectores de Lo
. . apropiacion del
Juan de Dios, la salud mental y | que su finalidad es la salud enla conocimiento
Direccion Local el bienestar de llegar poblacién
Juntas de . : O
de Salud, - las comunidades, | directamente a las Abriaquicefia .
o accion . Cooperantes Abogacia para
- Comisaria Mpal de manera poblaciones y para generar .
Condiciones maternas . comunal, ) : y . s apropiacion de
Personeria Mpal, asociacion de directae trabajar con el uno Beneficiarios bienestar fisico, 1oCUISOS
Juntas de Accién . indirecta. a uno en territorio. mental, -
usuarios . 8 transferencias
Comunal, El trabajo en Se debe fortalece emocional y .
: X de capacidades
Desarrollo equipo, el social de los o
Comunitario, articulado, empoderamiento individuos, las | . .
L - ! N 4 implementacion
Policia y Ejercito transectorial y la | comunitario en familias y las .
) o » . de estrategias
Nacional. comunicacion relacion con la comunidades. ) -
de intervencion.
permanente salud mental
deben ser
fortalecidas.
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Entidades que
tienen como
mision ser Entidades que Diagnostico
Secretaria de respondientes a | cuentan con Incrementar 'gnostico,
- I activacion de
Planeacion Mpal, las situaciones recursos humanos factores rutas
Ese Hospital San relacionadas con | y/o financieros protectores de Lo
) " apropiacion del
Juan de Dios, la salud mental y | que su finalidad es la salud en la L
L ; . conocimiento
Direccion Local el bienestar de llegar poblacién
Juntas de : . o
de Salud, - las comunidades, | directamente a las Abriaquicefia ]
- accion . Cooperantes Abogacia para
. - o Comisaria Mpal de manera poblaciones y para generar o
Infecciones cronicas respiratorias . comunal, . . ; - apropiacion de
Personeria Mpal, asociacion de directa e trabajar con el uno Beneficiarios bienestar fisico, 1eCUISOS
Juntas de Accion usuarios indirecta. a uno en territorio. mental, transferehcias
Comunal, El trabajo en Se debe fortalece emocional y .
) X de capacidades
Desarrollo equipo, el social de los e
Comunitario, articulado, empoderamiento individuos, las | . .
L - . o I implementacion
Policia y Ejercito transectorial y la | comunitario en familias y las )
. o " . de estrategias
Nacional. comunicacion relacion con la comunidades. ) »
de intervencion.
permanente salud mental
deben ser
fortalecidas.
Entidades que
tienen como
mision ser Entidades que . )
. ) Diagnostico,
Secretaria de respondientes a | cuentan con Incrementar 'gnos
- o activacion de
Planeacion Mpal, las situaciones recursos humanos factores rutas
Ese Hospital San relacionadas con | y/o financieros protectores de Lo
. " apropiacion del
Juan de Dios, la salud mental y | que su finalidad es la salud en la conocimiento
Direccion Local el bienestar de llegar poblacion
Juntas de . : o
de Salud, -l las comunidades, | directamente a las Abriaquicefia .
o accion . Cooperantes Abogacia para
. Comisaria Mpal de manera poblaciones y para generar L
Enfermedad cardiovascular Personeria Mpal comunal, directae trabajar con el uno y bienestar fisico, | 2ProPacion de
iacion o o Beneficiari " | recur:
Juntas de Accion 3:3:;530 de indirecta. a uno en territorio. eneticiarios mental, t;c:szeor;cias
Comunal, El trabajo en Se debe fortalece emocional y .
. X de capacidades
Desarrollo equipo, el social de los o
Comunitario, articulado, empoderamiento individuos, las | . .
L -~ . o I implementacion
Policia y Ejercito transectorial y la | comunitario en familias y las de estrategias
Nacional. comunicacion relacion con la comunidades. ) »
de intervencion.
permanente salud mental
deben ser
fortalecidas.
Entidades que
tienen como
mision ser Entidades que . )
. ) Diagnostico,
Secretaria de respondientes a | cuentan con Incrementar 'gnos
- o activacion de
Planeacion Mpal, las situaciones recursos humanos factores rutas
Ese Hospital San relacionadas con | y/o financieros protectores de Lo
. . apropiacion del
Juan de Dios, la salud mental y | que su finalidad es la salud en la conocimiento
Direccion Local el bienestar de llegar poblacién
Juntas de . : o
de Salud, - las comunidades, | directamente a las Abriaquicefia .
o accion . Cooperantes Abogacia para
. . . Comisaria Mpal de manera poblaciones y para generar .
Enfermedad del sistema circulatorio . comunal, ) : y . s apropiacion de
Personeria Mpal, asociacion de directae trabajar con el uno Beneficiarios bienestar fisico, 1oCUISOS
Juntas de Accién . indirecta. a uno en territorio. mental, -
usuarios . 8 transferencias
Comunal, El trabajo en Se debe fortalece emocional y .
: X de capacidades
Desarrollo equipo, el social de los o
Comunitario, articulado, empoderamiento individuos, las | . .
L - ! N 4 implementacion
Policia y Ejercito transectorial y la | comunitario en familias y las ’
) o » . de estrategias
Nacional. comunicacion relacion con la comunidades. ) -
de intervencion.
permanente salud mental
deben ser
fortalecidas.
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Mortalidad materna, infantil y neonatal

Secretaria de
Planeacion Mpal,
Ese Hospital San
Juan de Dios,
Direccion Local
de Salud,
Comisaria Mpal
Personeria Mpal,
Juntas de Accion
Comunal,
Desarrollo
Comunitario,
Policia y Ejercito
Nacional.

Juntas de
accion
comunal,
asociacion de
usuarios

Entidades que
tienen como
mision ser
respondientes a
las situaciones
relacionadas con
la salud mental y
el bienestar de

las comunidades,

de manera
directa e
indirecta.

El trabajo en
equipo,
articulado,
transectorial y la
comunicacion
permanente
deben ser
fortalecidas.

Entidades que
cuentan con
recursos humanos
ylo financieros
que su finalidad es
llegar
directamente a las
poblaciones y
trabajar con el uno
a uno en territorio.
Se debe fortalece
el
empoderamiento
comunitario en
relacion con la
salud mental

Cooperantes

Beneficiarios

Incrementar
factores

protectores de
la salud en la
poblacién
Abriaquicefia
para generar

bienestar fisico,

mental,
emocional y
social de los
individuos, las
familias y las
comunidades.

Diagnostico,
activacion de
rutas,
apropiacion del
conocimiento

Abogacia para
apropiacion de
recursos,
transferencias
de capacidades
e
implementacion
de estrategias
de intervencion.

CAPITULO V. Priorizacion de los problemas y necesidades sociales de la salud en el territorio.

El analisis de cada una de las problematicas priorizadas en el ejercicio de la Cartografia Social 2024, donde se
identifican los determinantes sociales de la salud de tipo econémico, politico, cultural o socio ambiental, que se
manifiestan como una respuesta negativa y que a través de diversas relaciones infieren en la salud de las personas
y de las comunidades, donde se establecen las propuestas de respuesta institucional planteadas en cada uno de
los programas del Plan de Desarrollo y del Plan Territorial de Salud 2024-2027 como posibles alternativas de

solucion.
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Matriz de Priorizacién

Viabilidad de la
Intervencion

Factibilidad de
la Intervencion

Pertinencia Social e
Intercultural

Magnitud Transcendencia

Problemas
Limitada accesibilidad a servicios Hasta ol 75% Alio Alto Medio Medio
de salud
Dificultades culturales y sociales Hasta el 75% Alto Alto Alto Alto
Mejoramiento de la calidad del
agua-Inadecuada eliminacion de Hasta el 75% Alto Alto Medio Medio
excretas
Impacto de labores para la salud Hasta el 75% Alto Alto Medio Medio
Salud Mental v la generacion de
cierto tipo de conductas Hasta el 73% Alto Medio Alto Alto
Enfermedades no transmisibles,
condiciones transmisibles y Hasta el 75% Alto
nutricicnales Alto Alto Alto
Condiciones maternas Hasta el 75% Alto Medio Alto Alto
Infecciones cronicas respiratorias Hasta el 75% Alto Alto Alto Alto
Enfermedad cardiovascular Hasta el 75% Alto Alto Alto Alto
Enfermedad del sistema Hasta el 75% Alto Medio Alto Alto
Mortalidad materna, infantil y Hasta el 5%
neonatal Alto Bajo Alto Alto

Priorizacion de los problemas de salud

Construccion de Nucleos de Inequidad Sociosanitaria
Determinantes Propuesta de Respuesta y
Problema Priorizado Causas Directas Sociales dela Salud Nicleos de Inequidad Problema Transformado Recomencaciones
Afectados (Elementos PDM-PTS)
- o - Mal estado via ppal, no centro de salud,
Limiada accesibidad a servicies N ppal, g R o N R . Secter Salud: Prestacion integral de
profesionales de |z salud con poca Econemico Injusticias socicecencmicas | Aumentar cobertura y accese a los servicios de salud. o i
de salud N servicios de salud.Salud Publica.
per ia en &l Corr
Dificutades culurales y sociales
que ne permie ala poblacion N B R o N R Fertalecimiente de los actores del sistema de Secter Salud: Prestacion integral de
Creencias, adaptacion a programas. Ecenomico, cultura y valores |Injusticias socioeconomicas 3 3 o y y
acoeder a los programas y salud.Mejorar estrategias de acceso a los servicios. [servicios de salud.salud Publica.
servicios de salud
Mejoramiento de la calidad del . I . . Fortalecimiento de los actores del sistema de Sector Salud: Prestacion integral de
Economico Injusticias sociceconomicas . . o . y
aqua ) L salud.Mejorar estrategias de acceso a los servicios. |servicios de salud.Salud Publica.
Tangues de tratamiento veredal, mantenimient|
Im de labores parala salud Labores de mineria, trabajo informal. Eeonomico Injusticias socioaconomicas Intervencion dtz los factores que afectén la zéll}iad de Se:tn?r Salud: Prestacion mteg@l de
Iz salud.Manejo adecuado de sustancias quimicas.  |servicies de salud.Salud Publica.
Salud Mental y la generacion de L . . . o N . Articulacion institucional, fortalecer estrategias de | Sector Salud: Prestacion integral de
B Deficit de personal psicosocial Economico Injusticias socioeconomicas o } -
cierto §po de conducias tipo incluysnts. servicios de salud Salud Publica.
Enfermedades no transmisibles,
5 ; ' t . Iniustici . . Fortalecimiento de los actores del sistema de Sector Salud: Prestacion integral de
i i conomico njusticias sociceconomicas
5t ¥ r esrtategias para reducir estas U salud.Mejorar estrategias de accese a los servicios. |servicios de salud.Salud Publica.
nufricionales condiciones
) i . ) Fortalecimiento de los actores del sistema de Sector Salud: Prestacion integral de
. . - Ecenomico Injusticias secicecenomicas ) ) o . ’
Cendicicnes malernas Intervenciones especificas. salud.Mejorar estrategias de scceso = los servicios. |servicios de salud.Salud Publica.
Infeccicnes cronicas Aumentar el enfoque en este tipo de . I . . Intervencion de los factores que afectan la calidad de [Sector Salud: Prestacion integral de
5 Economico Injusticias sociceconomicas N g
respiraicrias enfermedades Iz salud. servicios de salud.Salud Publica.
Aumentar el enfoque en este tipo de Econemico Iniusticins sociceconomicas | METVENGTon de los factores que afectan I calidad de |Sector Salud: Prestacion Integral de
Enfermedad cardiovascular enfermedades ! Iz salud. servicios de salud.Salud Publica.
Enfermedad del sistema Aumentar el enfoque en este tipo de . I . . Intervencion de los factores que afectan la calidad de [Sector Salud: Prestacion integral de
) 5 Economico Injusticias sociceconomicas N g
circulatorio enfermedades Iz salud. servicios de salud.Salud Publica.
Mortaidad materna, infantl y . o . . Intervencion de los factores que afectan la calidad de |Sector Salud: Prestacion integral de
Economico Injusticias sociceconomicas N g
necnatal Importancia de Iz atencien prenatal la salud. servicios de salud.Salud Publica.
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Salud ambiental:
El municipio exhibe situaciones de contaminacion ambiental derivadas de la utilizacién de productos quimicos en
actividades agricolas y en la extraccion de oro, lo cual, sin lugar a dudas, resulta en un deterioro de la salud. Este
impacto afecta no solo a quienes manipulan dichos productos, sino también a los residentes cercanos a estas
practicas, ya que la contaminacion del agua afecta a los animales que, posteriormente, son consumidos por las
personas.
Adicionalmente, es necesario aumentar las tasas de acceso a servicios de acueducto y alcantarillado en las areas
rurales, dado que no todas las veredas cuentan con estos servicios. Asimismo, se requiere mejorar la calidad del
agua en la zona urbana.

Salud y ambito laboral:

En Abriaqui, la principal fuente de empleo es el sector informal, donde los trabajadores suelen tener niveles
educativos bajos y escasa conciencia en cuanto a la participacion y aplicacion de medidas preventivas relacionadas
con enfermedades y accidentes laborales. Existe una falta de conciencia en términos de proteccion, tanto por parte
de los empleados como de los empleadores. Ademas, se enfrenta a problematicas de salud mental que aun no han
sido abordadas adecuadamente, ya que no hay suficiente personal psicosocial para atender las necesidades de
aquellos que fueron victimas del conflicto armado, la violencia intrafamiliar, asi como de la poblacion en situacion de
discapacidad y LGTBIQ+.

Convivencia social y salud mental:

En el municipio, se enfrentan desafios significativos en materia de salud mental que requieren una intervencion
efectiva. La carencia de personal psicosocial suficiente y constante dificulta la atencion adecuada de las necesidades
de la comunidad, incluyendo aspectos relacionados con el consumo de sustancias psicoactivas, casos de violencia
intrafamiliar, depresion, individuos afectados por el conflicto armado, poblacién en situaciéon de discapacidad y la
comunidad LGTBIQ+.

Seguridad alimentaria y nutricional:

En el municipio, se observa una variedad de cultivos; sin embargo, lamentablemente, algunas familias aun no
aprovechan plenamente la tierra y persisten malos habitos alimenticios que forman parte de la cultura local. A lo
largo de los afos, estas practicas han llevado a que algunas familias se mantengan en la franja de la pobreza debido
a una gestion deficiente de los recursos y al sub aprovechamiento de la tierra destinada al cultivo de alimentos
basicos.

Sexualidad, derechos sexuales y reproductivos:
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El municipio carece de un espacio comunitario encargado de coordinar la promocion y proteccion de los derechos
sexuales y reproductivos. Ademas, aunque se fomenta desde la institucion educativa, no se implementan programas
integrales de educacion sexual y reproductiva desde una perspectiva de género. Asimismo, la falta de personal
especializado limita la capacidad de llevar a cabo acciones educativas colectivas sobre este tema desde la estrategia
de salud publica. La promocion de los derechos sexuales y reproductivos se ve mayormente restringida a las
acciones realizadas por la institucién de servicios de salud, sin contar con un espacio diferencial que coordine la
promocion y garantia de estos derechos de manera especifica para la poblacion adolescente y joven.

Vida saludable y condiciones no transmisibles:

En el municipio, hay diversos elementos que impactan la salud, como la alimentacion inadecuada, la falta de actividad
fisica, asi como el consumo de alcohol y sustancias psicoactivas. Entre las causas de morbilidad que afectan a la
poblacidn se destacan la diabetes mellitus, las enfermedades cardiovasculares y las neoplasias.

Vida saludable y enfermedades transmisibles:

En el municipio de Abriaqui, la mayoria de los establecimientos publicos de interés sanitario relacionados con la
manipulacion de alimentos no cumplen con las condiciones higiénico-locativas necesarias. En estos lugares, donde
se llevan a cabo principalmente acciones de manipulacién, expendio, comercializacién y almacenamiento de
alimentos de manera inadecuada, se presenta un alto riesgo para el consumo de alimentos tanto en las comunidades
urbanas como rurales. Esta situacion puede propiciar enfermedades transmitidas por microorganismos, como la
enfermedad diarreica aguda y las infecciones intestinales, entre otras. Estas enfermedades, que presentan tasas de
mortalidad significativas, afectan principalmente a los nifios menores de cinco afios. La enfermedad diarreica aguda
es especialmente recurrente en el municipio debido a practicas higiénicas y de manipulacion deficientes.

El municipio debe optimizar los esquemas de vacunacién adaptados a la edad y mejorar las coberturas,
especialmente en lo que respecta a la administracién de la vacuna BCG a los recién nacidos, donde la cobertura es
considerablemente deficiente. Esta situacion se debe a que el municipio dispone unicamente de un centro de salud
operado por la ESE del municipio de Santa Fe de Antioquia, donde se realizan la mayoria de los nacimientos, y en
otras Instituciones Prestadoras de Servicios ubicadas en la ciudad de Medellin.

Salud publica en emergencias y desastres:

Debido a las condiciones geograficas y geoldgicas del municipio, existe una posibilidad de deslizamientos en varios
sectores, asi como riesgo de inundaciones en los barrios Centro y Nueva Visién. Ademas, es imperativo fortalecer
la capacidad de gestion administrativa tanto a nivel sectorial como intersectorial a nivel local. Esto se hace necesario
para garantizar respuestas efectivas ante situaciones de urgencia, emergencias en salud publica y desastres.

Gestion diferencial en poblaciones vulnerables:

El municipio de Abriaqui requiere implementar modelos de atencion integral en salud para las poblaciones
vulnerables orientada a la reduccion de las inequidades de género en salud, con participacion social y articulacion
intersectorial.
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Fortalecimiento de la autoridad sanitaria:

El municipio requiere fortalecer practicas de buen gobierno en salud, no cuenta con Direccién Local de Salud, las
responsabilidades estan a cargo del secretario de gobierno, debe fortalecer el recurso humano para liderar procesos
de vigilancia epidemioldgica adecuados, continuos y efectivos.

CAPITULO VI. Propuestas De Respuesta y Recomendaciones en el territorio en marco del Plan Decenal de
Salud Publica 2022-2031 y el modelo salud Preventivo y Predictivo fundamentado en la Atencién Primaria
En Salud APS.

El Modelo de Salud Preventivo y Predictivo se define como una construccion colectiva de base territorial
fundamentada en la Atencidn Primaria en Salud- APS, fundamentado en el abordaje familiar y comunitario, basado
en una atencion integral, promoviendo las acciones y los recursos para intervenir los determinantes sociales de la
salud.

Los elementos del Modelo Preventivo y Predictivo de Atencién en Salud con sus pilares y componentes se
correlacionan con los Ejes Estratégicos y los resultados de salud esperados, definidos en el Plan Decenal de
Salud Publica 2022-2031.

PILAR DEL
COMPONENT OBIJETIVO RESULTADOS
Mc;if_b?)DE E DEL EJE PDSP POR EJE ESPERADOS POR PROI::EESTA RECOMENDACIO
MODELO DE | 2022-2031 | ESTRATEGIC | EJE PDSP 2022- NES
RELAC(I)ONAD SALUD o 2031 RESPUESTA
Calidad e Eje 1. Desar'roIIar Ent|<.jadfes Sector . La 3
. - ... | capacidades y | Territoriales Salud: implementacion
_ Inspeccion, | Gobernabili | . 16
Integridad vigilancia y dad liderazgo para | Departamentale | Prestacidn del Modelo
del Sector y la cogestidn, |s, Distritalesy integral de Preventivo,
control. gobernanza . . o -
Salud coadministra | Municipales con | servicios de Predictivo y
; . delaSalud | ., . . .
Sistema unico L cion y | mecanismos salud. Salud | Resolutivo bajo
_ Pdblica . . . .
publico de cogobierno fortalecidos para Publica. la estrategia de
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gestiéon de la mejorar las
salud publica en condiciones de
los territorios, bienestar para
todala
comunidad.

El Andlisis de la Situacion de Salud- ASIS 2023, construido con amplia participacién comunitaria, ha permitido
identificar las principales necesidades y problematicas en salud, asi como establecer la capacidad de respuesta que
se ha tenido frente a Bs mismas a través de la ejecucion de los programas que seran definidos en el Plan de
Desarrollo y Plan Territorial de Salud 2024-2027.

El fortalecimiento de la capacidad de gestion municipal y de los diferentes actores del sistema de salud, junto con
las acciones de articulacion por parte de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia,
contribuyen al fortalecimiento de la autoridad sanitaria, gobernanza y transparencia, el fortalecimiento del proceso
de planeacion estratégica, la gestion del conocimiento, la gestion del talento humano, la gestion administrativa y
financiera para que realmente generen impacto en las comunidades.

Se promueve el trabajo articulado, coordinado, intersectorial con la participacion de la comunidad, liderado por la
oficina de Desarrollo Comunitario, como lider designado por la secretaria de Planeacién Municipal.
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Webgrafia

Agenda Antioquia 2005-2040
https://agendaantioquia.com/biblioteca%ef%bf%bc/

https://app.powerbi.com/view?r=eyJrljoiZTNmOTdhOWUtNjkyMCO0YWI2LThIYZEtMWFmYjEzNmRiMDgwliwidCI6l
JYOMmYXNTILThmMTINDMwOS1iODdjLWNiYzUOMzZIYZY5MSIsImMiOjR9

Medida de pobreza dimensional municipal DANE

https://dane.maps.arcgis.com/apps/MapJournal/index.html?appid=54595086fdd74b6c9effd2fb8a9500dc
Reporte caracterizacion EAPB-SISPRO

http://rssvr2.sispro.gov.co/caracterizacionpoblacional/(S(ztynxaxhafk4 1d41qudx2ldk))/default.aspx

200 |
Carrera 11 # 11-07 // Teléfono: 604 852 00 24 — 604 852 00 86 // Cédigo Postal 057460 // NIT. 890.981.251-1
www.abriaqui-antioquia.gov.co — alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co


mailto:alcaldia@abriaqui-antioquia.gov.co
https://agendaantioquia.com/biblioteca%ef%bf%bc/
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiZTNmOTdhOWUtNjkyMC00YWI2LThlYzEtMWFmYjEzNmRiMDgwIiwidCI6IjY0MmYxNTllLThmMTItNDMwOS1iODdjLWNiYzU0MzZlYzY5MSIsImMiOjR9
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiZTNmOTdhOWUtNjkyMC00YWI2LThlYzEtMWFmYjEzNmRiMDgwIiwidCI6IjY0MmYxNTllLThmMTItNDMwOS1iODdjLWNiYzU0MzZlYzY5MSIsImMiOjR9

