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PRESENTACION

El Plan Decenal de Salud PalRlio&P 2012021, constituye el marco nacional de politica sanitaria, en el

cual las entidades territoriales deben adoptar las orientaciones alli plasmadas. El pilar fundamental para
construccién de los Planes de Desarrollo Territorial (PDT) y los Planes Territoriales de Salud Publica (PTSF
es el Analisis de Situacion dalla 8SIS.

El Analisis de Situacién de Salud se define como una metodolejidctioaljioe comprende diversos

tipos de andlisis, tanto descriptivos como analiticos, que permiten caracterizar, medir y explicar el perfil c
salugenfermedad de labfacién del municipio Tbasosa incluyendo los dafios, riesgos y los
determinantes la salud que los generan. Los ASIS facilitan la identificacion de necesidades y prioridades e
salud, asi como la identificacion de intervenciones y programay &pey@iadason de su impacto en
saludd (Organizaci - -n Panamericana de |l a salud,
formulacién y monitoreo de politicas en salud publica y la evaluacién de su impacto en salud.

Este documento se construy6 serebdos lineamientos del Ministerio de Salud y Proteccién Social, en los
cuales se aborddé la guia conceptual y metodoldgica y sus anexos, los cuales constituyeron las fuentes ¢
informacién para desarrell Analisis Situacional dalaipio d€ibasea

El documento ASIS, esta estructurado en tres partes, la primera, la caracterizacion de los contextos territor
y demogréfico; la segunda, el abordaje de los efectos de la salud y sus determinantes y la tercera
corresponde a la identificacion deolddaules en salud de acuerdo a los hallazgos del analisis realizado.

Lainformacdn presentda enege andisis,sedeja aligosicidrelapoblacioengeneraly se esperasirva
principatente de apoyo paralos gobenantes aduaks y futuos quienedienen la resposalilidad de
conocela situa@ndesaluddela pobla®ny losfacbresdeermnaittesquela afectaly asimismopuedn
llevara cabantervenones oportunasenlosditrenes sectoes delmunicipio




INTRODUCCION

Para tenernuconocimiento de la problematica de salud del dwifibgsosase hacenecesario

realizar un estudio acerca de las diferentes enfermedades que mas afectan a la poblacién, los factores qt
condicionan su expansion y gravedad asi como los grafieasadoes dependiendo de la edad, el sexo,

nivel socio econdmico entre otros determinantes.

Por lo anterior, el principal objetivo de este analisis es caracterizar, medir y explicar el perfil de salud
enfermedad de la poblaciénTidasosaincluyerd los dafios, problemas de salud asi como sus
determinantes y contribuir a la toma racional de decisiones para la satisfaccion de las necesidades de sall
de la poblacién con un maximo de equidad, eficiencia y participacion social, para que €e esta manera s
puede garantizar un mejoramiento del estado de salud de la poblacion residente en el municipio y lograr en
mediano y largo plazo evitar la progresién y ocurrencia de desenlaces adversos de la enfermedad, enfrent
los retos del envejecimiento potabygita transicion demografica, como también disminuir las inequidades
territoriales en Salud.

Este estudio se compone de varias aristas como son el andlisis de los condicionantes sociodemograficos
través de la distribucién geo poblacional y sonioecqu influyen en el desarrollo de la comunidad y

que a su vez influyen en el proceso salud enfermedad, evidenciandose en indicadores como morbilidad
mortalidad que estan intimamente relacionados con el sistema de salud.

Es una herramienta de gesfie permite la practica de salud basada en evidencia, con este estudio se
pretende direccionar el 6ptimo uso de los recursos a través de medidas eficientes y eficaces tomadas por
autoridades publicas, con el apoyo de la institucién privada gnpgbteridl. Todo esto con el fin de

mejorar la calidad de atencion en salud y presentar planes de mejoramiento que ayuden a disminuir lo
factores de riesgo que afectan a la pobldéiasdsa
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METODOLOGIA

Para la realizacion del ASIS,@enmanto la guia conceptual y metodoldgica del modelo de Determinantes
Sociales de la Salud (DSS), la informacién se recolectdé de datos primarios y secundarios sobre el contex
territorial, demogréfico y de los efectos en salud (morbilidad ylelortakhdagilp déasosaPara el

contexto demogréfico se utilizé la informacién de estimagenwdrydedos censos 2005,20020

e indicadores demogréficos.

Para el andlisis de la informacion de la mortalidad del miitiegnsade utilizo la informacion del

periodo compiddo entre los afios 2005 al, 2 mcuerdo con las estadisticas vitales (nacimientos y
defunciones) consolidadas por el Departamento de EBtAtIEticGe us6 una metodologia descriptiva
teniendo en cuentavasiables de persona, lugar y tiempo de la situacién de salud e indicadores de salud,
con medidas de frecuencia (mortalidad, prevalencia, incidencia y letalidad) tasas de mortalidad ajustada p
edad, afios de vida potencialmente perdidos AVPP, ficsa adespeaitalidad por método directo, razén

de razones, razén de tasas e intervalos de confianza al 95% por método de Rothman, K Greenland, todo es
a través de hoja de calculo Excel. Como agrupador de causas de mortalidad general se @iso la lista corta ¢
tabulacion de la mortalidad 6/67 propuesta por la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) que reco
en seis grandes grupos y un residual 67 subgrupos de diagndsticos agrupados segun la Clasificaciol
Internacional de Enfermedades CIE10. Se amatidénicia de los indicadores y se describieron los
eventos trazadores de la mortalidad Ardtertioy en la nifiez: razon de mortalidad materna, tasa de
mortalidad neonatal, tasa de mortalidad infantil; tasa de mortalidad en la nifiez, tas@ade mortalida
Enfermedad Diarreica Aguda (EDA), tasa de mortalidad por Infecciébn Respiratoria Aguda (IRA), tasa d
mortalidad por desnutricion en menores de cinco afios. El analisis de las causas de mortalidad infantil s
efectud de acuerdo con la lista de tabylaa la mortalidad infantil y del nifio, que agrupa 67 subgrupos

de causas de muerte en 16 grandes grupos.

Para el andlisis de morbilidad se utilizé la informacién del Registro de Prestacion de Servicios de Salud
RIPS disponibles en el Sistema diérGdst Datos del Ministerio de Salud y Protecciéar8agial p

periodo entre 2009 y 20B6informacién sobre eventos de interés en salud publica proviene del Sistema de
Vigilancia de la Salud Publica (Sivigila) del Ingtitoeb déaBalud entre 29@01%y la de eventos de

alto costo, de la Cuenta de Adtio @isponible entre 2007 y. Z@té el analisis de eventos precursores

se utilizé informacion disponible de 2011 Ra28%8.andlisis de discapacidad se tomo informacion con

corte 204.del Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Para el analisis de los determinantes intermediarios de la salud y los estructurales de las inequidades d
salud se incluy6 principalmente informacién derivada del Departamento Administrativo Ni@aional de Estadis

(DANE), Censo 2005, PAI departamental, informacion del Ministerio de Educacion Nacional (MEN), Oficina
Planeacién Municipal y departamental, Reporte de Estratificacion y Coberturas certificado por las alcaldias
Sistema Unico de Informaciors&cluyo informacion resultante de la Encuesta Nacional de Demografia

y Salud, Encuesta Nacional de Situacién Nutricional (ENSIN) y los informes de Medicina Legal y Ciencic
Forenses (Forensis).
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Para cada indicador incluido en el ASIS se aplicalmm deétmalisis de desigualdad basicos e
intermedios como diferencias absolutas y relativas, el municipio tomé como referencia el valor departament
Finalmente, para la identificacion y priorizacion de los efectos de salud basados en el analisis de Iz
caacterizacion de los contextos territorial y demografico y el abordaje de los efectos de la salud (mortalidad
morbilidad) y sus determinantes se contextualizaron los principalede psahldnued municipio de

Tibasosg sus determinantes junto togcenocimiento de brechas y situaciones de desigualdad sanitaria

con base en los grupos de riesgo del Modelo Integral AtenciohExSSalud
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SIGLAS

ASIS: Analisis de la Situacion de Salud

AVPP: Afos de Vida Potencialmente Perdidos

CAC: Cuenta de Alto Costo

CIE10: Clasificacioenmacional de Enfermedades, version 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 Supuestarmddgriteiidos a Inmunizacién
ERC: Enfermedad Renal Crénica

ETA: Enfermedades Transmitidas por Alimentos

ETS: Enfermedades de Transmisién Sexual

ETV: Enfermedades de Transmitidas por Vectores

HTA: Hipertension Arterial

IC95%: Intervalo de Confianza al 95%

INS Instituto Nacional de Salud

IRA: Infeccion Respiratoria Aguda

IRAG: Infeccién Respiratoria Aguda Grave

LI: Limite inferior

LS: Limite superior

MEF: Mujeres en edad fértil

MIAS: Modelo Integral de Atencién en Salud

Mpio: Municipio

MSPS: Ministerio de &alProteccién Social

NBI: Necesidades Basicas Insatisfechas

No: Namero

ODM: Objetivos de Desarrollo del Milenio

OMS: Organizacion Mundial de la Salud

OPS. Organizacién Panamericana de Salud

RIPS: Registro Individual de la Prestacion de Servicios
RAP: Rigm Atribuible Poblacional

PIB: Producto Interno Bruto

SISBEN: Sistema de Identificacién y Clasificacion de Potenciales Beneficiarios para los Programas Sociales
SGSSS: Sistema General de Seguridad Social en Salud
SISPRO: Sistema Integral de Informataddrdteccion Social
SIVIGILA: Sistema de Vigilancia en Salud Publica

TB: Tuberculosis

TGF: Tasa Global de Fecundidad

VIH: Virus de Inmunodeficiencia Humano
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CAPITULO I. CARACTERIZACION DE LOS CONTEXTOS TERRITORIAL Y DEMOGRAFICO

Este primer capitulo caradeliza el Municipio dé&basosaen su contexto drritaial y denograficoja
impornciadeestecapituloradicaenel fechodela inteecciondela poblacioensu ambiete, no solaon
otias persores sino consu entornofisice en gereral pernitiendola identificaén decompmrtamentos y
expresbnesdesu estadale salid. En el Municipiee identificancompodmientosy expresonespropis de
laregid; Pero al serunmunicipiakicadoenel cinurénturisticce indudrial deldegrtamento su pobacion
esinfluenadaenmutosaspetossocalespordiferetescultuias;A continuacionse pesentael anésisde
indicadorede los mencionadas conextosy se edabkce la rebcibnentrepoblaidn,territrio, amliente y
socedadparael municio.

1.1 Contexto territorla

1.1.1 Localizacion

El municipio de Tibasosa se encuentra ubicado en el Departamentsitdad®ogadd,centro oriente
de Colombia, enRagidérdel Alto Chicamocha y hace parte de la Provincia de Sugeeadgl. El
muricipioesde94,27Km2,equivantea unarea de9430 Hecéreas. H terttioriodel Muiaipio esa dividido

en 14 veredasy el areaurbaa: CentroAydas, El Espaat, EsterillalEl Charrito, El Hato, Estncias
Cortigues, LaBoyeralaCarrea, LasVuetas,PatrocinioResguard®efia Negrg Suescun.

Se aprecia que la extensiéndekahunicipio de Tibasosa es mucho mayor a la urbana enlan 97.91%
que es apto para plataciones ofestalesy corserva®n del ambiete; estos aspectosse pueden
congerarunavensgja en la relacioteritoriopobaciondadoqueel teritoriodelmunicipio esu mayda
ruralposbilitael sostenimi®o econénito de sushabitams a traés de la agricultua y la ganaderiade
igualmarera al contar conuna zondorestaltanamplida poblaciorse beneficialelosrecursogaturales
basicoparasudesarrdio.

Tablal. Distribucién de los municipios por extension territorial y area de resifemicpicde

TibasosaBoyaca2017
Municipio Exten$on urbana Extension rural Extension total
Extension | Porcentajg¢ Extension Porcentaj Extension | Porcentaje
e
Tibasosa 1,975 2,09% 92,3023 97,91% 94,2773 100%

FuenteCartografia Instituto Geografico Agustin-Cea&zzi
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Mapal. Divisién politica administrativa y limitdsnicipiode TibasosaBoyacd2017

MUNICIPIO DE TIBASOSA

SANTA ROSA

DE VITERBO
DUITAMA

CHORRITOS

ESTANCIA:
CONTIGUAS

FIRAVITOBA
SOGAMOSO

FuenteSecretaria de Planeacion Municipal de Tibasosa

1.1.2 Caracteristicas fisicas del territorio

Altitud: Poseedltitudesjue van desdtss 250thaga bs 3400m.sn.m

Relieve:Su bpagrafiavariaentrevallesy montafigscon una@xtesionde 94,27Kn? - los relieves y
paisajes actuales son el resuttadona serie de eventos de diversas magnitudes que han afectado
diferencialmente a cada tipo de f@caacion

Clima: Dd total de laxtesion del muncipiq el 895 k2 correspndenal cdima frioy 55 k2
corespondera cima de paramoEl clima es templagt@sentandprecigaciones durante todo el afio
Hasta el mes mas seco aun tiene mucha lluvia.. HaydaB8dedayprecipitaciones.

HidrografiaEl muricipio pertenecea la cuencaidragrafica detio Magdaleng a la subcugta delrio
Chicaroche, la cualbordeasus tierias y recibdas aguas de todaslas micocuencasgel municipid.as
microcuencasnasimportantes son las de la Quebrala la Lap, Quebada Gande, Quebrda elHogr,
Losdrenajesle las verelas el Chorritoy Ayalas(Piececuess, Reservay Blenavista)CafiadaOjo de
Agua, RioChquito,Quelrada Log-railesPranajesen La VeredalLasVuelas, H Espad y Boyea. H
municipio drograficarente es rico pero desafounadamentenudias de esies fuentes hidricas
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edan cotamnadaso estandespaeciendo porrazonese\itades comola tala debosques nativosla
congrucabn cre@nteen los nacimentos, el verano gque se ha extendido con ektiempo,

Mapa2. HidrografiaMunicipiode TibasosaBoyaca2017

@ MiNSALUD TORON mow U ti<i s
NUEVO PAIS Analisis de Slituacion de Salud

Santa
Rosa de
Viterbo

Sogamoso

Escala  1:70.000 ¢ —~ - P S

Leyenda Vias de Comunicacién e Hidrografia del Municipio de
- —— Tibasosa
L____J Limite Departamental Via Tipo 1 Via Tipo 5 Drenaje Sencill Departamento de

Limite Municipal e Via Tipo 2 —— —— Via Tipo 6 Drenaje Doble Boyaca
Republica de Colombia

Cabecera Municipal ~ — Via Tipo 3 Camino, Sendero

Centro Poblado ——— ViaTipo 4 Peatonal Urbana Fuente: Instituto Geografico Agustin Codazzi - IGAC, 2011,
D Nacional de - DANE, 2015

Genero: Médulo Geografico de SISPRO. 2016/05

FuenteSecretaria de Planeacion municipal de Tibasosa

Temperatura y humedd@ tempeaturamediaes de b ° C, la humedad rebtivatiene un promedidel

74 % Tibasospreseta dosperodos lluviosobienmarcados @rimerodurante el segunddimest del

afioy el segunden el terer bimese. EIl mes mas seco es enero, con 21 mm. 125 mm, ogdatras q
caida media en octubrelaneas en el que tiene las mayores precipitacione&telesimas caluroso

del afio con un promedio de 1%68rM@rzo. El mes mas frio del afio es de 13.4 °Clemdjidi@ncia

en la precipitacion entre el mes méas seowey mas lluvioso es de 104 mm. Las temperaturas medias
varian durante el afio en un 1.6 °C.

Zonas de Riesgo:

Las amenazas presentes en el municipio segun su categoria son:
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Naturales: H Municipigposeeterranos en zores de amaaza causadapor eventos de inundacion,
deslizamientogeladas yenmenomedidgpor sismos. Laparteplanahasido afectada pr inundaionesen
especialbs veredagle Patrocinio &tor Ciuz de Jaro, Chorrito veredaPefiaNegra sedor la Germania,
verela Suesalin sedor Sdlitricoy la Escuela,veredaPatiocinio sedor el Rioy Rio Chiquo, veredala
Carreraenel sectr la Laguna, veredalasVueltasy veredayalas afectandde manera negativa los cultivos
y la salud de loaHitantes€Existen zonas en riesgo de deslizaprianipalmente en las Veredas Ayalas,
La Carrera y Haibmunicipen general se encuelticalizdoen zona de riesgo sismico.

Sociod natuales: El municipp presentamenazg vuherabitladparaincendios festales efa época
de verao dado a que un alto porcentajale los incendds se congderan provocados;lgualmente
ameza y vulerablidad para inundaién en la parte planadel muricipio ocasoredo tal vez por la
manipulaéh dela vertiete delrio Chcamochaor parte de algunosagiicultores paa el riego de sus
cultivos.

Antrépcas: En estacategda elmunicipp noesajenaca las amenazas, ypueporserundestinduristco
confrecuencia secekbranevetos de asigencia masva que puelen en su momento llegara gererar
riesgo erla pobhcidnpor agloneracion dpersoss; En estacategada tamlén el munici induyecomo
riegola cre@nte coaminaidn de las aguasy del aire debidoa la presenciade empresas
cataminantesen la regiémel SugamuxiSe considerguela poblaidnexpuesaesla poblaciongeneal
delmunicipo.

Tecnolégicas:En eda categola existeunaamenaza&videte en lo querespecta las adividaes de
transporte,ya que pesea que el municipiano se encuentralento de los denomir@ps fimuricipios
transporddores) su ubica&idbn geogrdfica espasoobilgatorio de la mayoriade cargapesadaque se

transportade RByaca a Casamre, llevandese a cabo este transportepradicamentea través de una
exension impoante de la zonaurkana lo cual poneen riegyo la vida de muchostranselntes dadda

velodilady el tamafidelos vehiculosLa poblaibnmasexpuetenla urbaa
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Mapa3. Zonas de riesgdJunicipiade TibasosaBoyaca2017
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FuenteSecretaria de Planeaciorigimah de Tibasosa

1.1.3 Accesibilidad geografica

El Municipio de Tibasosa se encuentra ubicado a 66.6 Km por via pavimentada de la capital del Departamer
de Boyacé&on un tiempo de desplazamiento promedio de una hora; Las vias de comatgsacion existe

son terrestres, en la actualidad aproximadamente tiene 21 Km de vias urbanas de las cuales el 60% s
encuentran pavimentadas, el 15% en adoquin , el 15 % se encuentra afirmada y el 10% en tierra, las vie
pavimentadas en el casco urbano cuentaractamiléddo, cunetas y colectores de aguas lluvias. A nivel

rural el municipio tiene aproximadamente 173.5 Km en vias, de los cuales el 15% se encuentran
pavimentadas y el 85% restante son vias que se encuentran afirmadas y/o en tierra. La distancia er
kiometros, el tiempo de traslado y el tipo de transporte utilizado para el desplazamiento desde cada verec

hasta la cabecera municipal se registra en la siguiente tabla
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Tabla2. Tiempo de traslado, tipo de transporte, distamckildmetros desde el municipio hacia los
municipios vecinodMunicipiade TibasosaBoyaca2017

Minutos
Sogamoso 10.1 Bus Carro 0 10
Duitama 16.1 Bus [Carro 0 15
Santa Rosa de 22.6 Carro 0 34
Viterbo
TIBASOSA Nobsa 13.9 Carro 0 20
Firavitoba 235 Carro 0 30
Paipa 25.7 Bus Carro 0 40

FuentePlan de desarrollo Territorial

El municipio de Tibasosa se encuentra conectado regionalmente por vias pavimentadas con el corredc
industrial lo que permite que el desplazamiento entre éste y los munisggosoragirsesevidencia

gue se requiere mejorar las vias rurales para poder disminuir los tiempos de desplazamiento de la poblacit
gque habita esta zona y mejorar el acceso a los servicioasdptagumicipio, ademas que fortalecera la
economia dehmpo.

Tabla3. Tiempo de traslado y tipo de transporte, desde la vereda hacia la cabecera municipal,
Municipiode TibasosaBoyaca2017

VEREDAS O ESTADO DE LAS DISTANCIA EN HORAS A LA TIPO DERANSPORTE | FRECUENCI;
BARRIOS VIAS CABECERA MUNICIPAL AUTOMOTOR
o [ ~ <
I = = i} <
S |5 o |30 3 w 5 ? E
w 2 = O = foa} o O ¥ = 5o
o) O] < I O < = o <
o H:J = = o < x e g
> 2 < o w O
ElHato X 15 1 2.5 X
Espadl X 1 1 2 X
Esterial X 0.5 0.75 1 X
Ayalas X 20 0.5 0.75 X
Estanias X 0.5 0.5 0.75 X
Cortiguas
ElChorito X 0.3 0.5 2 X 15 min
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PefiaNegra X 0.25 0.5 1 X 15 min
Suescn X 0.5 0.75 15 X 15 min
Las Vudtas X 0.5 0.75 1.5 X 15 min
LaBoyera X 0.25 0.5 0.5

VeredaCeawo | X 0.2 0.5 0.5 X

ElResgualo | X 0.2 0.5 0.5 X

Patrocinio X 0.2 0.5 15 X

LaCarrera X 0.5 0.75 2 X

FuenteSecretaria de Planeacion municipal de Tibasosa

Las Vias de Comunicacion del municipio se presentan en el Mapa 4, observando que desde el punto de vis
nacional la atraviesa la derivacién D@itayamoso de la Carretera Central dekidade una das

mas importantes de Colambia

Ademas se presentan las vias inter veredales, las cuales se encuentran en su mayoria sin pavimentacion, [
lo que se regue intervencion para su mejoramiento ya que durante la temporada invernal representan
dificultades para el acceso de la poblacion a la cabecera municipal y a las vias principales del municipio.
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Map&l. Vias de comurécion, Municipio dEibasosa@oyacda, 2017

MUNICIPIO DE TIBASOSA ESQUEMA DE_OEDENAMIENTO TERRITORIAL ENRIQUE TOHBO USCATEGUI
DEPARTAMENTO DE BOYACA AROS 2000 — 2009 ECONOMISTA CONMULTOR

FuenteSecretaria de Planeacion municipal de Tibasosa

1.2 Contexto demogréfico

Poblacion total

El municipio segun los datosedstDANE2005y sus proyecciones poblacioR@le®020, para el afio
2017cuenta con una poblacién ttedl333habitantes para el afio726lie comparada con el afio 2005
muestra un aumentd.@d®@7habitantes y se espera que para el afaug@g#aran412habitantesas

este comportamiento se puede asauigragion de pabion de otros lugares del pais y posiblemente
aumento en la natalid@idcomparar al municipidilbi@sosaon respecto al departamento se observa que
el municipio ocupd Al26.

Densidad poblacional por kilbmetro cuadrado

En el mapa de densidadaeaodnatel departamento de Boyacaupicipiale Tibasosae encuentra
ubicado con un colmsadondicando una densidad poblaciotz? @éhabitantes por Kn®2gue indica
gue la poblaciénesgcuentra concentrada

Comparando el municipid@itdesosacon los municipios aledafiogjesdificajue tienaina densidad
poblacionahasconcentradque Paipa y Firavitobeoy una mayor densidad pobladispala que
NobsaDuitama $ogamoso
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Mapéb. Densidad poblacional, Mcipiode Tibasosa@Boyaca2017
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Caracteris ticas de la Poblacién
Densidad de Foblacién <20.00
Afio(s): 2017 20,01 - 50.00
Fuente: DANE-Froyecciones de Poblacin 2010- AN ——
25 de sctusiizacisn: 2016108720 100,01 - 500,00
I 500,01 - 2.000.00
M > 2.000.00
Generd: Médulo Geografico de SISPRO

Fecha: 10/6/2017

FuenteBodega de datos SISPRGdulo geografid@l7

Poblacién por area de residencia urbano/rural.

Para el afio 2D%egun las proyeccionesCagisdANE la distribucion por area geogréafica del municipio
deTibasosamuestra quat area urbana es4fbChabitantes correspondier?8,ab4y para el area rural

es d9473abitantes equivalent®6aPo de la poblacion total, distribuidosldivéasdas del municipio,

Esta distribucion de la poblacion indicartanpia de buscar estrategias que permitan mejorar la salud de

las comunidadegaley enfocar las acciones de promocion y prevencion en esta area

Tablad. Poblacion por area de residenlanicipiode TibasosaBoyac&017

Poblacion cabecera

Municipio municipal

Poblacion resto

Poblacion

Porcentaje

Poblacién | Porcentaje

Poblacion
total

Grado de
urbanizacior

Tibasosa 4860

33,9%

9473 66,1%

14333

33,9%

FuenteCenso DANE 2005 y proyecciones pobla2iahales
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Grado de ibanizacion

Segun las proyeccioneselebdANE para el afio 204 distribucid@e la poblaciqwor area geogréfica
del municipio déasosauestra un grado de urbanizaci88,8élde la poblacion, lo que indick que
mayor proporcion de paiiles concentra en el area rural.

Numero de viviendas

En el municipio de Tibasosa segun la base de datos del SISBEN lll, para el afio 2017 reporta un total d
2745 viviendas distribuidas en: 924 viviendas en la cabeceuenanigpaéral estan toias sus

paredes de ladrillo o bloque, con piso en cemento o baldosa en buenas Ig2itlicicieeslas en la
zonaruralconstruidas caredes exteriores de bldaudei)lp guadua, cafia, adobe u otros, con piso en

tierra y en regulares conwisidCada vivienda estaria conformada por aproximadamente 5 personas.
Existen viviendas topograficamente bajas potencialmente inundables, susceptibles de ser afectadas pc
heladas La calidad de la vivienda es definida en el concepto integral de dendidaonmn

implicaciones econémicas, sociales y culturales donde en la poblacion veredal, los asentamientos y el nivel
construccion de infraestrustomaproducto de los fendmenos de emigracién e inmigracién dados con la
decision de construccidmidendas por los riesgos derivados de las amenazas.

Numero de hogares

Segunbase de datos del SISBEdhIHI municipio de Tibasssancontrar@®25hogares distribuidos

en la cabecera municipal 995 hogares y en la zona rural 1930 hogares.

Al comarar el nimero de hogares con el nimero de nnvéemd@stra que hay en el area urbana y rural

mayor numero de hogares que de viviendas lo que nos demuestra un déficit de viviendas en relacién a Ic
hogares que puede causarse porque en una weenaisvie un hogar.

Figural. Hogares y Viviendas por area, MunicipitlzisosaBoyaca 2017
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Fuente: Departamento Nacional de Planeacion DNP, Hogares y Viviendas 2017
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Poblacién por pertenencia étnica

Segun el Censo @ANE 200% las poyecciones poblacionales 2 en Tibasosae distribuye su

poblaciéon con el 99,67% a ninguno de los grupos étnicos reconocidos en Colombia, mientras el 0,309
pertenecen a poblaciébn negra, mulata, afrocolombiano o afrodgsebjid¥te corresponden a

indigenas.

Tablab. Poblacion por pertenencia étnManicipiode TibasosaBoyac&017

Pertenencia étnica Total por Porcentaje de la poblaci
pertenencia étnicg pertenencia étnica

Indigena 2 0,01
Ram (gitana) 0 0
Raizal del archipiélago de San André

. . 0 0
Providencia
Negro(a), mglato(a), afrocolombiano 44 0.30
Afrodescendiente
Ninguno de las anteriores 14287 99,67
Total 14333 100

Fuente: DANE)17

1.2.1 Estructura demogréfica

En lafigura2 se observa la piramide poblacional del munidifiasdsaen ésta se representa
graficamente datos béasicos de una poblacion, tales como sexo y edad y permite identificar fenbmeno
demograficos como son el envejecimiento poblacionatidacemisidm equilibrio entre los géneros y los

efectos de acontecimientos catastroficos que puedo sufrir la poblacién.

En esta figura se observa quiediamide del municggoTibasosa en el afio 2&E5stacionarimoderna
presentadouna basencha anquedemuestrana tasa de natalidage ha disminuido con el tiempo
disminuyendo el nimero de la poblacidly imfentilispidagosta quepresentana tasa de mortalidad
baja lo cual indica que la poblacién adulta awsaentalyein grupo de placién envejecigor otro
ladola poblacién de 0 a 14 y la de 35 a 39 afios ha ido disminugspect@a@nlos afios angsior
mientras que edades de 4ba16s la poblacion ha ido aumentando paulatinamente.

La relacion entre hombres y mujerdsmamicipio debasosgara el afio 2DInuestra una relacion
equitativa de 5®0 que comparadomn el afio 2095lo0 que se proyecta para 2020 se olmgeva
comportamiento

Los grupos de edad donde se concentra la mayor cantidad de pabldeldhasddims con un total
de poblacion @@8hombres §60mujerey los de menpoblaciéosonlos de75 7%fios mientras que
los de 15 a 19 afios se mantienen en eldéreyEmto a la poblacion productiva se puede obdarvar que
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gran mayoriaedgrupos etareos ha disminuido las mujeres y aumentado en hombres respecto a afos
anteriores

Figura2. Piramide poblacionaunicipio ddibasosaBoyac&005 201862020
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Fuente: CenddANE2005 y proyecciones poblacionales

Poblacién por grupo de edad

En lasiguiente tabla se presenta la poblidnunicipio ddasosgor alo vital segun eldetd de

ciclo vitalllASen Tibasosa para el afio 20titlo g agrupa la maymoporciéaslaadultez con el

34,4% deotal de poblaci@resentando un aumento respexfioZd05 e espergue en ehi02020
contini@aumerando el nimero en este grupo poblaelaralpo poblacional de menor prompreise

presenta durante el afio 212l de primera mf@ (0 a 5 aflogon 9,2%En el ciclo vital de
adolescencia la relacion del afio 2005 respecto al 2017 se encuentra un aumento en la poblacion pero |
frecuencia relativa disminuye.

Para el afio 201@mbién se observa queides dduventud y Persomaayores de 60 aftmipan un

porcentaje significativo de la poblaciéon del municipio por lo cual se deben establecer programas que
favorezaasu bienestar
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Tablab. Proporcion de la poblacién por ciclo giggliin MIASMunicipio @ TibasosaBoyac&0053
201702020

2005 2017 2020
Ciclo vital NGmero | Frecuencia Namero = Frecuencia Numero —Frecuencia

absoluto relativa absoluto relativa absoluto relativa

Primera infancia (

j 1.598 11,6 1.436 9,2 1.442 9.0

5 afios)
Infancia (6a 1l | ) 505 11,8 1,570 10,0 1515 9.4
afnos)
Adolescencia (12|, 1oq 10,9 1.604 10,3 1.589 9.9
17 afos)
UETIUE] {1 2 P 151 2.389 153 2.496 15,5
afos)
Adultez (29259 ) 45, 31,4 5.373 34.4 5.588 34,8
afos)
Persona mayor (€

€ ! 1.483 10,8 1.961 12.5 2115 13,2
afios y mas)

Total 12.626 91,6 14.333 91,7 14.745 91.8

FuenteCenso DANE 2005 y proyecciones poblacionales

En la figura 3 se encuentra que la proporcién de poblaciéon desde el afio 2005 al afio 2020 que hay en Ic
grupos etarios de 1 a 4 af®$ a 14 afes en descensel grupae 25 a 44 afiosncentra la mayor

proporcion de la poblacion y muesttasensodel 2005 al 2017 mienttas par2020 asciende

levementd=n & poblacibde 45 a 59 afios se obsenascensabrupto des@05 al 2017 mientras que
para2020seréestable y en el grupo de 60 a 79 afios asciende levemente.

Se observan estabjesin cambios significativos en su dinamica polosicjonabs etarios de < de 1

afo, de 15 a 24 afios y los > de 80 afios.

Losgrups etaris que aportda menoproporciopoblacional son los menordsaf® y los mayores de

80 afios.
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Figura3. Cambio en la proporcién de la poblacién por grupo etdriogipio ddibasosaBoyaca
2005 2017- 2020

-B-<1 afio =1 a4 afios =<5 a 14 afios =15 a 24afnos
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Fuerne:Censo DANE 2005 y proyecciones poblacionales

En &s proyecciones para@bd 201@l gruppoblaciongluemasconcentra personas es @5da 44 afos

tanto en hombres como mujeregrypal que menos aporta somérores de 1 afedominando

hombres elasedadesle menores de 1 afio y hasta los 44 afios mientras que las mujeresrmpredominan e
edades de 45 afpmas Se identifica entonces que la mayoria de la poblacién es joven y madura que se
encuentra en edad productiva favoreciendortdadehmunicipio.
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Figurad. Poblacion por sexo y grupo de ebfanhicipio ddibasosaBoyac&017
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afos | afos |24afos afios | afios | aflos | afios

m HOMBRES 120 491 | 1.364| 1.255| 1.798 | 1.267| 762 145

MUJERES 115 466 | 1.274| 1.138| 1.761| 1.323| 844 210

FuenteCenso DANE 2005 y proyecciones poblacionales

Otros indicadores demograficos

La razén hombhaujer En el &o 2005 por cada 97 hombres, habia 100 mujeres, mientras que para el afio
2017 por cada 101 hombres, habia 100.mujeres

La razén de nifiemujer En el afio 2005 por cada 43 nifios y M@d®$) habia 100 mujeres en edad
fértil (189afnos), mientras gaea el afio 2017 por cada 35 nifios y #iaéeq)) habia 100 mujeres en
edad fértil

El indice de infanci&n el afio 2005 de 100 personas, 32 correspondian a poblacién hasta los 14 afios,
mientras que para el afio 2017 este grupo poblacio@@lfeesdeas

El indice de juventultn el afio 2005 de 100 personas, 23 correspondian a poblacion de 15 a 29 afios,
igualmenteara el afio 2017 este grupo poblacional fue de 23 persona

El indice de vejeEn el afio 2005 de 100 personasprriE2pondian a poblacion de 65 afios y mas,
mientras que para el afio 2017 este grupo poblacional fue de. 14 personas

El indice de envejecimienim el afio 2005 de 100 personas, 37 correspondian a poblacién de 65 afios y
mas, mientras que para eR@fi@d este grupo [amonal fue de 51 personas

El indice demografico de dependeritiael afio 2005 de 100 personas entre los 15 a 64 afios, habia 70
personas menores de 15 afios 6 de 65 afios y mas (dependientes) , mientras que pararipario 2017 este g
poblacional fue de 58 personas
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indice dependencia infankh el afio 2005, 54 personas menores de dépafidiade 10personas
entre los 15 a 64 afiogentras que para el afio 2017 fue de 42 personas

indice de dependencia de magoEn el afio 2005, 16 personas de 65 afioslgperédiade 100
personas entre los 15 a 64 afios , mientras queip&2@¥ fue de 15 personas

indice de frizZRepresenta el porcentaje de poblacion de menos de 20 afios (entre 0 y kpaéios), con re

al grupo de poblacién de edades comprendidas entre los 30 y los 49 afios. Cuando este indice supera el va
de 160 se considera que la poblacién estudiada es una poblacion joven, mientras que si resulta inferior a ¢
se considera una poblaciénesidafEn el afio 2005 la poblacién del municipio se consideraba joven pero

a partir del afio 2017 la poblacion tiene un cambio a considerarse poblacién madura y con proyeccién a seg
siendo madura.

Tablar. Otros indicadoresedestructura demografiddunicipio ddibasosaBoyac&005 2017

2020

indice Demografico Ano

2005 2017 2020
Poblacién total 12.626 14.333 14.745
Poblacion Masculina 6.233 7.202 7.440
Poblacion femenina 6.393 7.131 7.305
Relacién hombres: mujer 97,50 101,00 102
Razon nifios:mujer 43 35 35
Indice de infancia 32 27 25
Indice de juventud 23 23 24
Indice de vejez 12 14 14
Indice de envejecimiento 37 51 56
Indice demogréfico de dependencia 69,96 57,61 55,64
Indice de dependencia infantil 54,37 42 12 39,59
Indice de dependencia mayores 15,59 15,49 16,04
Indice de Friz 161,12 141,30 142,98

FuenteCenso DANE 2005 y proyecciones poblacionales

1.2.2 Dinamica demografica

Tasa Bruta de Natalidasbta mide el efecto derlacimientosobre el creniento de la poblacion
relacionando el nimero de nacimientos con la poblagardéptaa el municipio Gdbasosaste

indicadopresenté un comportamiéatementeariable con tendencia al descdunsmte el tiempo
estudiadola tasa més afize en el 2Bconl3,5Hhacimientos porded.00thabitanteg la més baja en
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afio 205con8,82nacimientos por cadd@0Chabitante$?ara el afio 2015 la tasa bruta de natalidad del
municipio de Tibasosa disminuydé respecto al afio anterior @&8t82 pactada 1.000 habitantes.

Tasa Bruta de Mortalidagbta expresada por el nUmero de nfuentesal total de personas de un
municipioEn el municipio de Tibadastasa de mortalidad muestra un comportegtatinionente
establedurante losias estudiadoss lasasde mortalidadas altase presentan en los afidsi20n
4,45muertes por mil habitarts,lado la tasa de mortalidad mas baja se encontré é¥6ebafid 20
muertes por@DO habitanteSn el afio 2015 se presentaasaabruta de mortalidad de 3,77 muertes por
1.000 habitantsiendo menor con relacion a los Ultimos 5 afios.

Tasa de Crecimiento Natumll crecimiento natural expresa la diferencia entre los nacimientos y las
defunciones indicando que tanto creceaedaqooblacién en un determinado muoitipase a los

anteriores indicadores; se puede observar que en el nilibigfusadepresenta un crecimiento natural

positivpes decir es mas la poblaciomagerue la que estauriendodinamica mues tendencia al

descenso. Se observa que glaaéio 2006 la tasa de crecimiento natural tiene un ascensoaignificativo
expensas de que la tasa de natalidad aumentd y la tasa de mortalidad descendi6 levemente y en el afio 20
desciende a expensas dat@leso de la tasa de natalidad mientras que la tasa de mortalidad es estable.

Figurab. Comparacion entre las Tasas Brutas de NatadWideihlidad/ Crecinento Naturatel
Municipio dfibasosaBoyaca 2002205

15,00

10,00

5,00

0,00
2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

-5,00
=@=Tasa bruta de natalidae=@=Tasa bruta de mortalidae Tasa bruta de crecimiento natural

Fuente: DAR\ Estadisticas vitales 2005

Otros indicadores de la dindmica de la poblacién

Tasa General de Fecundidadtasa general de fecundidad refiere a la relacion que existe entre el nUmero
de nacimientos ocurridos en un cierto peri@dala 1000 engsen edad fértil (15 4 afios). En el
municipio dBbasosia tasa general de fecundidadgbaio 20Xorresponde48,06nacimientos por

31|



cada 1000 mujeres en edad fértil, comparado con los afios anteriores sernpseaaiente la
tasarelativamente estadteel tiempo.

Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 y:lebtitasa hace referencia al nimero de

nacidos vivgmr cada 1000adres entre 10 y 14 afios, al hablar de esta tasa es mencionar la maternidad en
las nifia ya que una mujer a esta edad apenas inicia la etapa de desarrollo y cambios hormonales que la
llevaran en un futuro a adquirir madurez fisica, fisiol6gica y psicologica para ser madre, ademas estos cas
se considera como abuso seSudlien en los dddtimos afios (20142919 no se presentaron

nacimientos enujeresle 10 a 14 af@n2010, 2011 y 2013 se encontasame fecundidate 3,05y

1,52 ni@s por 1000 mujeres entre 10 a 14espestivamente

Tasas Especificas de Fecundidad en esijentre 15 y 19 afidSn este grupo de edad son los
considerados partoscada 100a8dolescentes, en el municipiobdsosgara el afio 2BDfue de36,48
nacimientos por cada 1000 mujeres de 15 acithsifiesada la mas baja de los afios estditados
tasa comparacton el afio anterior mostré una dismimidianteon una tasa @&8,16nacimientos
por cada 1000 mujeadslescentes 2014

Tasas Especificas de Fecundidad en mujeres entre 10 y:lstHitasa hace referencia al nimero de
nacimientos de nifias y adolescentes entrg 18sdfibs, para el municipidilo@sosaara el afio 2015
esta tasa correspondiy 2hacimientgsor cada 1000 mujeres de 10 a 13ya@oemparada con los
afos anteriores muestrdastenso siendananor tasa respecto a los afios estudiados

TablaB. Otros indicadores de la dinamica de la pobladidmicipio ddibasosaBoyac&010- 2056

Tasas de Fecundidad 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015

Tasa general de fecundidadGF etre 15y

= 43,03 | 42,08 | 44,72 | 37,08 | 51,32 | 43,06
44 anos

Tasas Especificas de Fecundidad en

mujeres entre 10 y 14 afios* 8,05 152 | 0.00 152 | 000 1 0,00

Tasas Especificas de Fecundidad en

mujeres entre 15 y 19 afios* 45,23 | 39,93 | 49,67 | 49,83 | 53,16 | 36,48

TasasEspecificas de Fecundidad en
mujeres entre 10 y 19 afios*

Fuente: DANEstRdisticas vita2@10 205

23,14 | 19,87 | 23,77 | 24,56 | 25,26 | 17,20

1.2.3 Movilidad forzada

Bl desplzaniento forado internocanstitiye una vidacion de los Deretos Humane, el Derecho
Interneiordl, los deechos corstituciondes y la digndad. En cansecuertia, es de interésreconaer este
eventoen el muricipio, perotanbién es necesarioidentficar lascondciores sociales (enfrentdaento
militar, lagliputagporlatierra ya usurgecionilegalde predbs, los guposarmads), ylos efetos sobre
el muitipio eceptor ano alvacion de ridicesde poleza, agdzacion de los anficios armacs
intencs, lamodficacion edasformagieocucion ypréctcascultuales.

En este rmento Colombia esta presentando una migracién de poblaciony\vis€xtanbianos
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gue vivian en Venezielas municipios de Boyaca y otros departdmgoosgatrepresentando un
aumento dectimas por desplazamiento pero en este cas@gaisekd

Lasiguiente tabtapresenta la Poblacion victimizada de desplazangknanicipio de Tibagoma

grupo de edad en el afid526d la cual se observa hae ingresado totalde 337 victimas de
desplazamiento, de los cudk3 son mujes que corresponden al 53¥@%54 son hombres
correspondiente al 46,1P&ra la poblacion femenina los rangos que presentan mayor grado de
desplazamiensonde 20 a 24 af@®n 20 victimas. Para la poblacion masculina el mayor grupo de
personas safe 5a l4afoscon44hombresictimasExiste una proporcion dee3,Bersonas de 5 a 24

afios que no se tiene definido el sexo

Estas personas deben estar integradas en los programas de salud y deben estar caracterizadas con el fin ¢
promover una mejordzal de vida para sus familias.

Tabla9. Poblacion victimizada de desplazamiento por grupo de edad)s@r@io ddibasosa

Boyac&017
J No. LGBTI

Mujeres victimizadas de| Hombres victimizados d¢ Persoqa§ §exo no definid Personfas.sgxo no reportg victimizados
Grupo  de desplazamiento desplazamiento victimizados de victimizados de de
edad desplazamiento desplazamiento desplazamiel

0
N° personag Proporcién| N°personag Proporcién| N°personag Proporcién| N° personas Proporcion

0 a 4 afios 15 8,3 14 9,1 0 0,0 0 0,0
05 a 09 afios 19 10,6 22 14,3 0 0,0 2 0,2
10 a 14 afios 17 9,4 22 14,3 0 0,0 6 0,5
15 a 19 afios 18 10,0 19 12,3 0 0,0 2 0,2
20 a 24 afios 20 i1 18 M7 0 0,0 3 0,2
25 a 29 afios 16 89 11 71 0 0,0 0 0,0
30 a 34 afios 14 7,8 8 52 0 0,0 0 0,0
35 a 39 afios 9 50 3 19 0 0,0 0 0,0
40 a 44 afios 6 3.3 2 1,3 0 0,0 0 0,0
45 a 49 afios 13 7,2 6 3,9 0 0,0 0 0,0
50 a 54 afios 11 6,1 6 3,9 0 0,0 0 0,0
55 a 59 afios 4 2,2 6 3,9 0 0,0 0 0,0
60 a 64 afios 1 0,6 6 3,9 0 0,0 0 0,0
65 a 69 afio 2 1,1 3 19 0 0,0 0 0,0
70 a 74 afios 3 1,7 4 2,6 0 0,0 0 0,0
75 a 79 afios 2 11 2 13 0 0,0 0 0,0
80 afios 0 mgs 3 1,7 1 0,6 0 0,0 0 0,0
No Definido 7 39 1 0,6 0 0,0 0 0,0
Total 180 L53,9 154 L 46,1 | 0 0 13 [3,892215563 0

FuenteRegistro Unico de Victigtds Sigema de InformaciérSatud MSRSISPRO, DAN017
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Conclusiones

10.

11.

12.

El municipio de Tibasosa tiene una extension territorial der 94,2 Km2, donés lmazcma rural
mayorcon un 9799 1o que es apto para plaacionesofestales corserva®n del ambiete;

estosaspectose puederconserarunavengja en la relaciéreritoriopobacion dadoqueel
teritoriodelmunicipio esu mayadia ruralposbilitael sostenimigo econdrito de sushabitares

a través dela agricutura y la ganaderia.

El municipio tiene caracterizadas zonas de riesgdad®ires, deslizamientos de tierra, zonas

de contaminacién ambiental por minas de cal e incendios forestales en zonas montafiosas.

El muicipio de Tibasosa tiene su mayor poblacion en la zona rural dorgekGifitita el

acceso a llegar a elogrestarles acciones de salyek ellos se dirijan a la entidad deysalud

que pese a estas dificultadasecesita priorizaagncion

La poblacién del muniapidibasosse considera que se encuentran en proporcion similar en el
namero de hbmes y mujeres.

La piramide poblacionatl indice de envejecimiaen® indica que Tibasopaesenta una
poblaciomaduay cortendencia guese presente el grupdadpoblacion envejecido

El ciclo vital de adultez es el que mayor se presantanigipi y principalmente en mujeres,
proyectandose al 2020 que continle aumentando mientras que el ciclo vital de los nifios de primere
infancia disminuye

Las viviendaen el municipide Tibasosa son megas la cantidad de hogdmegue lleva a

pensar que en una vivievida mas de un hogaposibilitan a que se predestgmamiento

malas condiciones de.vida

Cada hogaue hay en el municipio de Tibasaseuentran aproximadamente 5 personas

Se encuentra un porcentaje de 0,30% deagensgnas, mulatas, afrocolombiana o
afrodescendiente y un porcentaje de 0,01% indigena a las cuales hay que hacerles seguimiento par:
su atenciéen salud.

Cm el paso de los afios se detecta que el grupo poblacional de hombres tiende a disminuir a partir
de los 45 afios mientras que el grupo poblacional de mujeres aumentasb ditis te dos

muestra qusee presentamas muertes en hombres en edadyjoyee las mujeres tienen

tendencia a durar mas afios de vida

La tasaspecificde fecundidach éas mujeres adolesced®40 a 19 afitsndd a aumentar

con los afios entre el afio 2011 con ehd@rBiéntos por cada 1.000 myjetesio 2014 con
25,26nacimientos por cada 1.000 mujeres pero en el afio 2015 dish@thggimientos por

cada 1.000 mujeresstaigue siendma tasalta para el municipio

Bl municipide Tibasosesté recibiendo una cantidad considerada de victimas de desplazamiento

en poblacién joven entre 0 y 39 afios, y con mayor proporcion de mujeresoque é®mbre
importante tener en cuenta para la realizacion de acciones encaminadas al mejoramiento de las
condiciones de vida.
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CAPITULO Il. ABORDAJE DE LOS EFECTOS DE SALUD Y SUS DETERMINANTES

2.1 Andlisis de la mortalidad

Para el analisis de la mortaleltahsaron como referencia los listados de agrupacion de mortalidad 6/67 de
la OPS. Este analisis se basé en el método estadistico tasas ajustadas por edad y se desagregd por sexo e
el periodo comprendido de 2005 a 2014 utilizando poblacién estandar mundia

2.1.1 Mortalidad general por grandes causas

En el municipio de Tibasosa en el periodo comprendido del afio 2005 al 201534 pnasetdsron
donde se eaatré que en afio 2014 se presentargsmuertes con 62 fallecidos correspondiente a
1080% del total de muertes de los afios estudiattmsayier2005 y 2006 son afios donde menos
muertes se presentaron.

0 Ajuste de tasas por edades

Para el municipio de Tibasosa en la tasa de mortalidad se observa un comportamiento fluctuante en e
period de 2005 a 2015, encontrando como primera causa de mortalidad las enfermedades del sistema
circulatorio que ocurre en todos los afios estudiados y con una tendencia al aumento, presentando un pic
importanten el afio 2007 aama tasa ajustada por edaB@der muertes por 100.000 habitantes, otro pico

en el 2011 con 15dhbBertes por 100.000 habitantes.

La segunda causa de mortalidad son las demas causas que@espresgdogdos afios estudiadas

tendencia al aumento hasta 2010 presentaralméstaka con 141 muertes por 100.000 habitantes y a

partir de este punto se observé un descenso hasta finalizamét pessdplatasamas baja tasa se

encuentra en el afio 2006 comi&res por 100.000 habitantes.

Como tercera causa est@rNeoplasidas cuales presentaron un comportamiento fluctuante, observando

su picanasalto er2009 con 124,6 muertes por 100.000 habitantes. La cuarta causa son las causas externas
con una dinamica oscilantenajer tasajustadae presentn el &o 2014 de 79,9 muertes por 100.000
habitantes y en el afio 2015 es donde se presenta la menor tasavested §060100.000 habitantes.

En cuanto a las enfermedades transmisibles se encontrd en los afios 2007 y 2013 las mayores tasas con 3!
y 30,9 rmartes por 100.000 habitantes respectivamente. Las afecciones del periodo perinatal su mayor tasa
se encontrd en el afio 2006 con 20 muertes par 100.000

En el aflo 2015 la mayor tasa de mortalidad se presenta en las enfermedades del sistema circulatorio cc
135,5 muertes por 100.000 habitantes seguido de las Neoplasias con 70,10 muertes por 100.000 habitante:
luego las demas causas con 68j68es por 100.000 habitantes.
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Figurab. Tasa de mortalidad ajustada por efadicipp de TibasosaBoyac&005 205
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Tasas ajustadas por 100.000 habitant

' 2005| 2006| 2007| 2008| 2009| 2010| 2011| 2012| 2013| 2014/ 2015|
Enfermedades transmisibles| 12,30 6,19| 31,57 5,97 | 23,70 5,55| 5,32| 10,13 30,90 11,95 4,47
- Neoplasias 56,10 94,09 43,44 27,28124,5948,73 35,40 77,49 52,80 94,11 70,16
Enfermedades sistema circulab®;©9 96,78 137,73124,4092,28 113,80154,5586,02 103,74130,86135,5
- Afecciones periodo perinatal | 13,27 19,97 6,69 13,52 0,00| 14,03 0,00| 0,00/ 0,00| 0,00| 7,36
Causas externas 39,07 41,36 41,84 68,77 51,78 59,19 33,85 76,91 49,02 79,89 18,09
Las demas causas 97,87 36,41 99,05 95,55 88,29140,96127,98103,45118,5162,02 68,09
Signos y sintomas mal definid@s00| 0,00, 0,00| 0,00| 0,00| 0,00| 0,00| 0,00| 0,00| 0,00| 0,00

Fuente: DANE, Sistema Integral de Informacion de la ProtecSI&PB®MISPS.

Para el municipio de Tibasosa se puede determinar que la primer causa de muerte en hombres corresponde
las demas causas preseatts® todos los afios desde el 2005 al 2015 con un pico alto en el afio 2013 de
187,6 muertes por 100.000 hombres, un segundo pico en el afio 2011 con 186,2 muertes por 100.00
hombres, también se encontré en el afio 2014 el menor nimero de muertE30@P0 I pdores.

Como segunda causa de muerte estan las enfermedades del sistema circulatorio presentando la mayor ta:
de mortalidad en el afio 2011 con 201,9 muertes por 100.000 hombres. El tercer lugar lo tienen las cause
externas con la matgwa de ortalidad en los afios 2012 y 2008 con 160,9 y 114,8 muertes por 100.000
hombres respectivamente. La cuartadeamsgertee encuentra las Neoplagigepresentan la mayor

tasa en hombres en el afio 2006 con 165,9 muertes por 100.000 hombresmiEnaéex2608 y

2013 no se presentdfoncuanto a enfermedades transmisibles en el afio 2013 y el 2009 se presentaron las
mayores tasas con 53,3 y 42 muertd30pa®0 hombres respectivamente mientras que en los afios 2010,
2011 y 2012 no se presentdras afecciones del periodo perinatal en los afios 2005 y 2006 presentaron
unas tasas de 26,2 y 26,3 muertes por 100.000 hombres respectivamente luego fueron descendiendo y
partir del 2009 no se han vuelto a presentar.
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Durante el afio 2015masalta taa de mortalidad se encuentran en las Enfermedades del Sistema
Circulatorio con 101,86 muertes por 100.000 hombres, luego estarian las Neoplasias con 92,41 muertes p
100.000 hombres y en tercer lugar las demés causas con 67,80 muertes por 100.000 hombres

Figura7. Tasa de mortalidad ajustada por edad para los hgmtngisipiode Tibasosa Boyaca
200552015
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Tasas ajustadaspor 100.000 hombre

0 ' 2005| 2006| 2007| 2008| 2009| 2010/ 2011| 2012 2013 2014| 2015|

Enfermedades transmisibles| 12,04 15,73 32,27 14,52 42,04 0,00| 0,00| 0,00| 53,34 11,35 11,02
- Neoplasias 69,94 165,8884,21 0,00|145,4Y50,00 40,00120,05 0,00 | 85,92 92,41
Enfermedades sistema circulagaj62 62,92 151,2577,28 50,42 132,31201,87 65,18 124,65141,55101,8
- Afecciones periodo perinatal | 26,21 26,25 13,15 13,24 0,00| 0,00| 0,00| 0,00/ 0,00/ 0,00| 0,00
Causas externas 49,12 55,10 76,98 114,7564,27/103,6055,09 160,9598,68 100,28 38,08
Las demés causas 109,0580,84/167,08128,3258,53 108,59186,16136,62187,64 53,00 67,80
Signos y sintomas mal definid@s00| 0,00 0,00| 0,00| 0,00| 0,00| 0,00| 0,00 0,00| 0,00| 0,00

Fuente: DANE, Sistema Integral de Informacion de la ProtecSI&PB®MISPS.

Para el municipio de Tibasodamos visualizar que la primer causa de mortalidad énenanjdass

Enferméades del sistema Circulatorauéés se presentandurante todos los afios estudiados que van

del 2005 al 2B&on un comportamiento fluctuantdy wayor tase mdelidad ajustaeéa el afn@015

de 50,8%o0r 100.000 mujeres seguida del aé8ico20B7,72muertes por 100.000 mujésesegunda

causa de muerte son las demas causas donde se detecta significativamente una tendencia al aumento des
2007 a 2010 y dergk presenta mayatasa denortalidad cd®6,7 muertes por 100.000 mujsveso

tercera causa tenemos las Neoplasias con un comportamiento oscilante y en aumento, déande la mayor tasa
estuvo en el afio 2009 con 110,1 muertes por 100.000 mdpes aégu2014 con 101,1 muertes por

100.000 mujeres quedando en segundo lugar para este afio. Dentro de las causas externas la mayor tasa
encontré en los afios 2014 y 2009 con 58,7 y 40,5 muertes por 100.000 mujeres respectivamente mientre
que en loafios 2012013y 2019a tasa se encuentra ekrfermedades transmisibles durante el afio

2007 se hall6 la mayor tasa con 29,8 muertes por 100.000 mujeres, en las afecciones en el periodo perinal
se encontrd la mayor tasa en el afio 2010 con 2& &onu@000 mujer@urante el afio 2015 la
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mayor tasa de mortalidad en mujeres son las Enfermedades del Sistema Circulatorio seguido de las dem:
causas Y las Neoplasias pero no se reportaron muertes por enfermedades transmisibles.

Figura8. Tasa de mortalidad ajustada por edad panau@ses Municipio d&ibasosa , Boya@)05
02015
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2005| 2006| 2007| 2008| 2009| 2010| 2011| 2012| 2013| 2014| 2015
Enfermedades transmisibles| 9,68 | 0,00| 29,80 0,00| 9,81| 9,50( 9,10| 17,26 13,31 13,82 0,00
- Neoplasias 40,67 35,31 10,34 49,55110,1547,46 30,87 38,97 97,43101,1253,74
Enfermedades sistema circula@@83 128,21127,10157,72121,7395,19 122,66101,68 85,36 123,30160,8
- Afecciones periodo perinatal| 0,00| 13,51 0,00 13,80 0,00| 28,77 0,00| 0,00/ 0,00| 0,00| 15,09
Causas externas 30,04 24,61 13,01 23,93 40,47 15,68 14,05 0,00| 0,00 58,68 0,00

Las demas causas 87,61 0,00| 45,06 72,26 109,40166,6872,62 75,84 57,14 69,25 70,76
Signos y sintomas mal definid@s00| 0,00, 0,00, 0,00/ 0,00| 0,00| 0,00| 0,00| 0,00| 0,00| 0,00

Fuente: DANE, Sistema Integral de Informacidn de la ProtecSI&PB®MISPS.

Tasas ajustadas por 100.000 mujer

U ARfos de Vida Potencialmente PerdidosPP

El anlisis de la carga de la enfermedad muestra el impacto que tiene para la sociedad las muertes a edac
temprana, dentro de estas medidas se encuentran los Afios de Vida Potencialmente Perdidos (AVPP) gt
corresponden a la suma de todos los afios que Vidbrias personas que murieron por una determinada

causa si hubieran vivido hasta una cierta edad, por tanto consideran el tiempo de vida que se pierde con
resultado de una muerte prematura y tiene el efecto de otorgar mayor importancia etdevigar que se p
enfermedades o eventos en los jovenes, su medicion permite establecer el impacto que tienen las distint:
causas de muerte para realizar las intervenciones en salud pertinentes.
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Al analizar los AVPP del Municifitba®osa(20052015), se @encié que en general en el periodo
estudiado se cuenta con un tofdl. de@&fos de vidaotencialmenperdidos asociados en primer lugar
al grupale causas exterra984 afno7,90)a diferencia da primer causa de mortalidad general que
son laEnfermedades del Sistema Circulatosiegundo lugestanLasDemasCausas con 2.342 afios
(21,96); mientras quias Enfermedades del Sistema Circuksdarila tercera causan 2.301 afos
representada en 24,86 de los afios perdidos. El afio qué &panayor cantidad de afos de vida
potencialmente perdidos f@®@Hd(1.311afos). En el afio 2015 se perdieron un &8RN Pque
corresponden®dBb del total de afios perdidos eria@de estudse evidencia que Exsfermedades

del Sigma Circulatodportan el mayor nimero de afios de vida perdidos en esgO2AvRIBN
(36,96), seguidos de amas causa®pn211AVPP(25,86) y en tercer lugar Neoplasiason143
AVPR17,%0).

Figura9. Afios de Vidad®encialmente Perdidé8VPP por grandes causas lista 86nicipio de
TibasosaBoyaca 20082015
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Fuente: DANE, Sistema Integral de Informacién de la ProtecSI&PRAMISPS.

Para el municipio de Tibasbgaal de afios perdidos en berfumron 6.3 &bndda principal causa de
AVPP en hombres son las Causas externas q2e28doft§PP donelemayor porcentag presentd
en20L0con eb24b, seguido del afi®@&6on eb1% y el afio 2Bton eAPw. La segunda causa de AVPP
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son lagdlemas causas que aportaron 1226 AVEPr@yor porcentajeel afio 2011 con el 35,34%,

seguido del afio 2013 con el 35,2% y el afio 2007 con 25,94%. Comodstaeias&msarmedades

del sistema circulatano 872 AVRibnde el afio que preseht@mayor Porcentaje de AVPP es el 2010

con un 28,24%, le continta el afio 2011 con el 23,47% B ebare 2@B%. Las causas que aportan

el menor nimero de AVPP en hombres son las enfermedades .taasandibiés 1015 la principal

causa de WPP son las demas causas con 120 AVPP en hombres y segunda causa las enfermedades del
sistema circulatorio.

FiguralQ Afos de Vida Potencialmente Perd@&¥PP por grandes causas lista 6/67 en hombres
Municipio ddibasosaBoyaca20053 2015
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Fuente: DANE, Sistema Integral de Informacion de la ProtecSI@PRAMISPS.

El municipio de Tibadis@e un total de 4.336 afios de vida potencialmente perdidos presarj&es y

como principal caugrorias Enferedades del Sistema Circulatond 127 AVRI®nde el afio 201

es el que aportd el mayor porcentaje5€0B%e) le sigue el afio 2fiitbel 8% y los afios 2006 y 2012

con el 45,98% y &,486 respectivamente. La segunda causa en mujeres son |lassdeoods b
AVPPresentandose la mayor proporoidmin 40,658 el afio 20,1€eguido den25,%% en el 2@y

un26,% en el afio 200.a tercera causa sorNasplasiason791 AVPP siendbporcentaje magor

elafio 2012onun32,26 erel 202y un31,66 en el afio 2009.

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal las ubicamos Unicamente en los afios 2006 con 30,09
en el 2010 con 25,6@%,el afio 2008 con 19,9886 el 2015 con 18,3%ra el afio 1015 la principal
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causa de AVPP enjanes son las enfermedades del sistema circulatorio con 207 AVPP y segunda causa
las demas causas con 91 AVPP.

Figurall Afos de Vida Potencialmente Perd@d¢PP pograndes causas lista 6/67renjeres
Municipio ddibasos, Boyac&005 2015

100% -
90% - I Signos y sintomas
mal definidos
8 80% -
= m Las demas causas
@ 70% -
o
g
S 60% 1 m Causas externas
S
© o4
g 50% f
m Afecciones
2 40% - . .
a periodo perinatal
S 200 -
'E 30% m Enfermedades
8 209 - sistema
8 circulatorio
S 10% - B Neoplasias
0% -

2005
2006
2007

008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015

N
Afo de defuncién
Fuente: DANE, Sistema Integral de Informacién de la ProtecSI&PRAMISPS.

U Tasas ajustadas de los Afios de Vida Potencialmente PeARI3

La cuantificacién del namero total de afios de vida perdidos es Utiinzaréa desgnitud de este

problema de salud publica, pero no resultan muy utiles al comparar el problema entre grupos de poblacion,
tampoco para comparar tendencias. Si se parte del mismo riesgo de desarrollar un evento, un grupo d
poblacién méas nunserdesarrollara mas eventos que uno pequefio, solo por su tamafio. Por esta razon se
utilizan las tasas ajustadas que representan la tasa que tendria la poblacién en estudio si tuviera la misn
estructura que la poblacion estandar tomada como refarahoi@s fzermite comparar los afios de vida
potencialmente perdidos de una poblacidén con otra y comparar este mismo indicador de la misma poblacit
en dos momentos diferentes de tiempo

Las causas de mugrtematurgue afectaron en mayor medida a ladoblkelcMunicipio Tibasosa

entre 20Dy 2015 estuvo asociada adasaExternay lasDemas causgsatologiaks cualeson la

causa de mortalidad mas frecuentebtacion maygren poblacion joven, lo cual se constituye en
indicador negativagal municipio que debe intervenirse de manera oportuna, pues genera un gran impacto
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social y econémico. Casisas externamiestran impacto importante en 20@8gLe refleja la mayor

tasa cor8.14(0 afios de vida potencialmente perdidos por cAdf h@bitantes, presedteun
comportamiento fluctuante y tendencia al desegrea el afio 2015; la segunda causa que genera
muertes tempranas sonDasas causague reflejan un comportamiento oscilante con tendencia al
aumento durante el periedcestudiazon la tasa mas alta en el afid @12.703,2afios de vida
potencialmente perdidos por cada 10@ltitdhty en tercer lugar |&nfermedades del Sistema
Circulatoritambién responsables de mupregsaturas con comportamiento variabielencial
aumentg su mayor tasa registrada en @04iA{.677,AVPP por 100.000 habitantes). En el afio 2015
las causas que generaron las mayores tasas de AVPP fueron en orden: lasdehfSistedwdes
Circulatorigt884,AVPP por 100.00®iantes), seguidoldse demas caus@dg 76, AVPP por 100.000
habitantes y |akoplasia@®34,1AVPP por 100.000 habitantes).

Figural2 Tasa ajustada d&VPP pr grandes causas lista 6/8Mnicipio ddibasosaBoyac&005
02015
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_2005 2006| 2007 | 2008| 2009| 2010| 2011| 2012| 2013| 2014 ZOE
== Enfermedades transmisibles| 454,2| 27,7 [1289,2 26,7 | 153,9 25,2 | 24,1 | 46,0 | 448,2 322,2 20,0
e Neoplasias 967,4/1652,9 506,8 367,3/ 2619,8 639,6(1282,02069,41070,41317,4 934,1
Enfermedades sistema circula#9®6| 1135,01419,31208,11477,52506,62677,9 888,3| 1588,11345,31884,
= Afecciones periodo perinatal | 1060,91612,9 534,6/1097,5 0,0 |1155,6 0,0 | 0,0 | 0,0 | 0,0 | 607,1
= Causas externas 2190,41634,41294,43140,91805,02895,11525,12424,92012,12743,3 524,3

Las demas causas 1340,0 672,4/1868,31332,91294,32703,22064,91215,61889,51552,01476,

Signos y sintomas mal definido§,0 [ 0,0 | 00 | 00| 00| 00| 00| 00| 00| 0,0 | 0,0

Fuente: DANE, Sistema Integral de Informacién de la ProtecSI&PRAMISPS.

/

Tasas de AVPP ajustada por 100.000 habitar

Las causas de muerte giectaron en mayor medidahetolredel Municipio de Tibasosa entBey200
2015 estuvo asociada a tass@s Externasostrando umpacto importante en el aflo 2008 que refleja la
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mayor tasa cdnl71,0hfios de vida potencialmente perdidos por cada @6 fresenta un
comportamiento fluctuante y tendencia al daisibeaistel perigda segunda causa que genera muertes
tempranas son las Demas causaiegaeun comportamiento oscilante con tenderstansiomuy

leve con la tasa mas alta en el afio 2011 con 3.764,82 afios de vida potencialmente perdidos por cade
100.000 hombresn tercer lugar las Enfermedadesstih&iCirculatorio también responsables de

muertes prematuras con comportamiento viavablengdencia al aumestomayor tagaeregistrada

en el ain@0103.350,40 AVPP por 100.000 hgmiBresl afio 2015 las causas que generaron las mayores

tasas de AVPP fueron en ordemtelass causds.728,7 AVPP por 100.00éntbrs), seguido das

enfermedades del Sistema Circulat8i@@,91 AVPP por 100.000 hsmgblees Neoplasias022,58

AVPP por 100.0Gthtbres

Figural3 Tasa ajustada d&VHP por grandes causas lista G&mhombresyliunicipio @ Tibasosa
Boyac&005 2015
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Tasas de AVPP ajustada por 100.000 homb

0 — |
2005| 2006 | 2007 | 2008 | 2009| 2010| 2011 | 2012| 2013| 2014 | 2015

== Enfermedades transmisibles | 817,90 70,48(1940,7365,06| 292,46 0,00 | 0,00 | 0,00 | 730,08 50,88| 49,39
e Neoplasias 1641,6/2652,02.033,2[7 0,00 |2587,52671,751389,428000,89 0,00 | 923,861022,5
=== Enfermedades sistema circulab®1999 281,941493,1[7874,251129,58350,4(2562,4/7748,861613,168.314,6(1371,9
== Afecciones periodo perinatal [2095,1[2098,241050,921058,80 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 [ 0,00
== Causas externas 2395,32888,611.803,1%171,02066,535023,72525,5%5007,988956,86748,46.021,3
= |_as demas causas 799,751427,922984,1141243,4[7657,531535,3(B764,821911,98605,5[71460,9[1.728,7

Signos y sintomas mal definido8,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00

Fuente: DANE, Sistema Integral de Informacién de la ProtecSI&PE&MISPS.

Las causas de mugrtematurgue afectaron en mayor ioeec lasnujereslel Municipio de Tibasosa

entre 2005 y 20&Stuvieromsociadaa las Enfermedades del sistema circulaoesiranun gran

impacto en el aiid.2que refleja la mayor tasa?2c®®2,4os de vida potencalta perdidos por cada

100000 mujerepresenta un comportamiento fluctuante y tehdieatidel perioda segunda causa

gue genera muertes tempranas son las Demas cdigsasiqueomportamiento oscilpresentando

sutasa mas alta en el afio 2010 con 3.827,5 afi@pdencialmente perdidos por cada 100.000 mujeres

en tercer lugar Idgoplasiasambién responsables de muertes prematuras con comportamiento variable y
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levetendencia alumento en el periodo estugiatomayor tasa registrada en 0R2.735AVPP

por 100.000 mujeresn el afio 2015 las causas que generaron las mayores tasas de AVPP fueron en orden:
deenfermedades del Sistema Circu(@t88d,4AVPP por 100.00Mujees), seguidde las Afecciones

del Periodo PeringfaP44,2AVPP por D000mujees) y lasdemas causafl.214,2AVPP por 100.000

mujees.

Figurald Tasa ajustada d&VPP por grandes causas lis&/é&h mujeresMunicipio ddibasosa

Boyac&0055 2015
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2005| 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010| 2011| 2012| 2013| 2014 | 2015
== Enfermedades transmisibles| 43,9 | 0,0 | 663,3| 0,0 | 445 | 43,1 | 41,3 | 78,3 | 189,6| 568,2| 0,0
e Neoplasias 297,5| 732,7| 47,0 | 705,0/2735,0 629,1| 1169,7 1108,3 2059,8 1664,7 894,8
Enfermedades sistema circulat®9| 1899,3 1323,2 1416,3 1743,4 1707,6 2882,4 991,7| 1647,6 1420,8 2324 4
== Afecciones periodo perinatal| 0,0 |1113,5 0,0 |1137,8 0,0 |2369,4 0,0 0,0 0,0 0,0 |1244,2
e Causas externas 2018,8 302,2| 917,3| 1155,3 1558,9 720,6| 510,7| 0,0 | 0,0 |1724,6 0,0
Las demas causas 1819,5 0,0 | 848,0(1480,21881,43827,5 383,7| 623,6/ 259,4| 1582,2 1214,2
=== Signos y sintomas mal definido®,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Fuente: DANE, Sistema Integral de |ifordeala Proteccion SeS#PRO® MSPS.
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