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PRESENTACION

El Plan Decenal de Salud PalliD&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
construccion de los Planes de Desarrollo Territorial (PDT) y los Pédeesld &aitadli Pablica (PTSP),

es el Analisis de Situacion de |la 8881

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

tipos de analisis, tanto descriptivos como analiticos, que petenitam, caedir y explicar el perfil de salud
enfermedad de la poblacién del municipio de Cubarg, incluyendo los dafios, riesgos y los determinantes la sa
que los generan. Los ASIS facilitan la identificacion de necesidades y prioridade®o $alud, asi ¢
identificaci-n de intervenciones y programas aprtr
Panamericana de la salud, 1999), asi mismo es un insumo fundamental enttanfardeutkesisiones,
implementacion snonitoreo deoliticas en salud publiqaosteriorment& evaluacién de su impacto en

salud.

Este documento se construy6 con base en los lineamientos del Ministerio de Salud y Proteccién Social, en |
cuales se abord6 la guia conceptual y metodoldgica y slos anees,constituyeron las fuentes de
informacion para desarrollar el Anélissddial del Municipio de.Toca

El documento ASIS, esté estructurado en tres partes, la primera, la caracterizacién de los contextos territoric
demografico; la segumdlabordaje de los efectos de la salud y sus determinantes y la tercera corresponde a

A través del ASIS se podra establecer la linea de accién en salud tiiendodpicuenta diferentes
aspectos, como lo son el comportamiento demogaéficobitiddd y mortalidad, estos en relacion con los
determinantes en salud que puedan afectar la salud del Municipio.
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INTRODUCCION

El Andlisis de Situacion de Sa8I&esun documento realizado mediante un proceso de identificacion,
organizacién y analisis de informacion de fuentes oficiales en diferentes contextos, econdémico, politico
ambiental y de salud, que como fin esahderizar, y medipreiceso dealudenfermedad dma

poblacion, este documento degcaibaliza cadetalle la situacidae salud del Municipio de Toca, lo que

facilita la identificacion de emdades y prioridades en salud, para realizar intervenciones oportunas y
efectivas dentro del plan decenal de salud.

El ASIS municipal se convierte en un dochasenpara identificar condiciones y factores que afectan la
salud de la comunidad, lo que nos ayudara a priorizar necesidades, formular planes y programas, y construcc
de politicas que beneficien a la poblacion Tocana.

El presente analisis de siinate salud de la poblacién del municipio, describe los indicadores propuestos en
los contextos territorial, demogréfico, socioeconémico, de recursos, servicios y cobertura en salud, prioridad
municipales en salud, la morbilidad y la moktpbdide esta descripcion se pretende la identificacién de

las necesidades y problemas de salud, para formular planes y programas tendientes a mejorar dicha
situaciones.

Toca es un municipio del departamento de Boyaca ubicado en da adtaléEmiesrde Tunja, su

economia se basa en el sector agricola, con la produccién de papa, cebolla maiz y la Ultima década el culti
de flores se ha convertido en la actividad mas importante del municipio donde directa e indirectamente benefi
a mas dechocieas familias.

Entre las caracteristicas demogréficas del municipio se destaca que el mayor porcentaje de la poblacion es
constituido por el sexo masculino 51.7%, la poblacion se encuentra concentrada en el ciclo vital de adultez, c
una tendencia patitmal de aumento en las edades mayores, y que con el paso de los afios segun las
proyecciones ira aumentando.

La principal causa de mortalidad en el municipio de Toca tanto para hombres como para mujeres son le
enfermedades del sistema circulatorieemégmtas principalmente en las enfermedades hipertensivas
isquémicadel corazéigs demas causas son las responsables de mortaigladién muy joven lo cual

se refleja en las mayores tasas de afios de vida potencialmeniatpealidécse debtener en cuenta

para la priorizacion e intervencién en el municipio.

Las principales causas de morbilidad estan representadas por las enfermedades no trasmisibles y en este grt
las enfermedades del sistema circulatorio con su mayor causa ldeshipenedsivas.

nos daré la base para la realizacion de politicas municipales en salud, y para orientar de una forma precise
concisa las acciones del Plan de Salud Publica.
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METODOLOGIA

Para la realizacion del ASIS, se implementé la guielcpmeefndolégica 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 (morbitalathg) el municipio de .TRa el

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

e indicadores demograficos.

Para el andlisis de la informacion de la mortalidad del nitoigig® adizo6 la informacion deldueri

compretido entre los afios 2005 al, 2igl&cuerdo con las estadisticas vitales (nacimientos y defunciones)
consolidadas por el Departamento de EstddAsiéa Se usé una metodologia descriptiva teniendo en
cuenta las variables de persona, ligyapy de la situacion de salud e indicadores de salud, con medidas

de frecuencia (mortalidad, prevalencia, incidencia y letalidad) tasas de mortalidad ajustada por edad, afios
vida potencialmente perdidos AVPP, tasa especifica de mortalidadrpocton&indio de razones, razon

de tasas e intervalos de confianza al 95% por método de Rothman, K Greenland, todo esto a través de hoja
calculo Excel. Como agrupador de causas de mortalidad general se usé la lista corta de tabulacién de |
mortalidad®&7 propuesta por la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) que recoge en seis grandes
grupos y un residual 67 subgrupos de diagnésticos agrupados segun la Clasificacién Internacional ds
Enfermedades CIE10. Se analizé la tendencia de los indieald@athieron los eventos trazadores de

la mortalidad matemf@antil y en la nifiez: razén de mortalidad materna, tasa de mortalidad neonatal, tasa de
mortalidad infantil; tasa de mortalidad en la nifiez, tasa de mortalidad por EnfermedadEDs}jeica Agud

tasa de mortalidad por Infeccién Respiratoria Aguda (IRA), tasa de mortalidad por desnutricion en menores
cinco afos. El andlisis de las causas de mortalidad infantil se efectué de acuerdo con la lista de tabulacion pz
la mortalidad infaytilel nifio, que agrupa 67 subgrupos de causas de muerte en 16 grandes grupos.

Para el andlisis de morbilidad se utilizo la informacién del Registro de Prestacion de $erViR®s de Salud
disponibles en el Sistema de Gestion de Datos del MBadberip Bieteccion Socie pl periodo entre

2009 y 2016&a informacién sobre eventos de interés en salud publica proviene del Sistema de Vigilancia de
la Salud Publica (Sivigila) del Institidgodllde Salud entre 2007 yy2@l8e eventos de@aosto, de la

Cuenta de Alto sZo disponible entre 2007 y.Z2d& el andlisis de eventos precursores se utilizd
informacién disponible de 2011 aPA#ra6el analisis de discapacidad se tomé informacién cdh corte 201

del Ministerio de Salud y RiidreSocial.

Para el analisis de los determinantes intermediarios de la salud y los estructurales de las inequidades de sal
se incluyd principalmente informacién derivada del Departamento Administrativo Nacional de Estadistic
(DANE), Censo 2005, Ppadamental, informacion del Ministerio de Educacién Nacional (MEN), Oficina de
Planeacion Municipal y departamental, Reporte de Estratificacion y Coberturas certificado por las alcaldias
Sistema Unico de Informacién SUI, se incluy6 informadiénledsuiaouesta Nacional de Demografia y

Salud, Encuesta Nacional de Situacion Nutricional (ENSIN) y los informes de Medicina Legal y Ciencia
Forenses (Forensis).

Para cada indicador incluido en el ASIS se aplicaron métodos de analisis biesitEssgualtadedios
como diferencias absolutas y relativas, el municipio tomé como referencia el valor departamental. Finalmen
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para la identificacion y priorizacion de los efectos de salud basados en el andlisis de la caracterizacion de |
contextogerritorial y demogréfico y el abordaje de los efectos de la salud (mortalidad y morbilidad) y sus
determinantes se contextualizaron los principales pdeblsatad deMunicipio de Toga sus

determinantes junto con el reconocimiento de brectiangssitaalesigualdad sandanidase en los

grupos de riesgo del Modelo Integral Atenciéniekid&ud
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SIGLAS

ASIS: Adlisis de la Situacion de Salud

AVPP: Afos de Vida Potencialmente Perdidos

CAC: Cuenta de Alto Costo

CIE10: Clasificacion Internacional de Enfermedades, version 10
DANE: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica
Dpto: Departamento

DSS: Determimtas Sociales de la Salud

EDA: Enfermedad Diarreica Aguda

ESI: Enfermedad Similar a la Influenza

ESAVI: Eventos Supuestamente Atribuidos a Inmunizacion
ERC: Enfermedad Renal Crénica

ETA: Enfermedades Transmitidas por Alimentos

ETS: Enfermedades de Traitsn8exual

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: Linite superior

MEF: Mujeres en edad fértil

MIAS: Modelo Integral de Atencién en Salud

Mpio: Municipio

MSPS: Ministerio de Salud y Proteccion Social

NBI: Necesidades Basicas Insatisfechas

No: Namero

ODM: Objetivos de Desarrollo del Milenio

OMS: OrganizacMondial de la Salud

OPS. Organizacién Panamericana de Salud

RIPS: Registro Individual de la Prestacion de Servicios

RAP: Riesgo Atribuible Poblacional

PIB: Producto Interno Bruto

SISBEN: Sistema de Identificaciéon y Clasificacion de Potenciales panaefisid?iogramas Sociales.
SGSSS: Sistema General de Seguridad Social en Salud
SISPRO: Sistema Integral de Informacion de la Proteccion Social
SIVIGILA: Sistema de Vigilancia en Salud Publica

TB: Tuberculosis

TGF: Tasa Global de Fecundidad

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

1.1 Contexto territorial

1.1.1 Localizacion

B municipio de Toca esta localizado al noreste de Departamento de Boyaca, ubicado geogréaficamente cc
relacdn a Santa Fe de Bogotaaa83 450 de 1°a8 8B 8 adde afmywnagistahciame r i d i
de25 kildbmetros de La ciudad de Tunja.

El municipio de Toca su mayor extension es en la zona rural con 99.61%, tan solo 0.64% corresponden a la
zona thana.

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

DeToca Boyaca2017
o Extension urbana Extension rural Extension total
Municipio = - = - = -
Extension | Porcentaje | Extension | Porcentaje | Extension | Porcentaje
TOCA 0,649 0,39% 167,852 99,619 168,50 1009

Fuentebireccién Nacional de Planeacion

Toca limita con los municipios de Tuta, por el norte, Siachoque por el sur, Pesca por el oriente y Chivata
por el occidente. municipio edttmado por siete veredas:

San francisco (2.378,68 hectareas)

Tuaneca arriba y Tuaneca abajo (2.130,52 hectéareas)
Raiba (1.421,80 hectareas)

Chorrera (2.899,01 hectareas)

Leonera (1.154,23 hectareas)

Centro arriba y Centro abajo (3.057,43 hectareas)
Cunuca (1.517 hectareas).(MAPA 1)

E I ]
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Mapal. Division politica administrativa y limitdsnicipiode Tocg Boyacéd2017

FuentePlaneacién municipal

1.1.2 Caracteristicas fisicas del territorio

El municipio deca sencuentra a 2750 m.s,rcoruna temperatura ambiente W@y 8na humedad
relativa de 75%. La topografia del municipio se establece en tres sectores claramente definidos asi:

1 Plano 50%
T Ondulado 25%
1 Quebrado 25%

El municipio de Toca esta situa®lo38 Binutos y 45 segundos de latitud norte, y a 74°, 11 minutos de
longitud occidental.

Un ramal de la Cordillera Oriental de los Andes recorre el municipio y forma varios estribos y contrafuertes c
los nombres de Tibamoa, Cerrolargo, La Galliserzeraa San Francisco y Rativa.

Esta uilcadcen la cordillera oriental, en la parte nororiental esta rodeado por una formacién montafiosa donde
se encuentran las zona de paramo del municipio es alli donde se encuentra la mayor fuente produccion de ac
gue bastece al municipio, y por su temperatura de paramo es Optima para el cultivo de papa y algunas hortaliz
en la parte inferior de esta formacion montafiosa se despliega un valle el cual es propio para la produccic
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agricola y ganadera, y se encugméarésa de la copa, la cual abastece de agua al gran parte del valle del
Chicamocha.

Clima y temperatura

El municipio de Toca, es de clima frio con temperatura promedio de 13° centigrados, con zonas de param
donde se pueden alcanzar temperateraseisfde 8° C, en las épocas de finales y principio de afio las
temperaturas descienden, presentando temperaturas en las horas de la noche hasta 2°C, afectando la par
agricola y ganadera, lo que tiene un efecto claro sobre la economia del Municipio.

Hidrografia

Lahidrografia del municipio esta constituida por tres rios denominados: Rio grande con 5 Km. de longituc
Chorrera, con una longitud de 7.5 Km. y el Rio Toca con 7.3 Km. Igualmente goza del beneficio de cuati
quebradas: Raiba con 6.5 KmeGaiaon 6 Km de longitud, La colorada con 5 Km. y Leonera con 4 Km. Es
importante anotar que estos rios y quebradas cada dia acortan mas su ciclo de vida debido a los cambic
climaticos que esté viviendo el planeta, de otro lado el mal uso de hasicnientas gonde se presenta

tala de arboles para ampliacion de terrenos para el uso agricola y la presencias de incendios forestales en |
zonas de paramos.

Ademas cuenta con el embalse de la Copa, que beneficia a los vecinos de la misonde yuesmo cent
gue a un no ha sido explotado.

Mapa2. HidrografiaMunicipiode TocaBoyaca2017
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FuentePlaneacion municipal
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Zonas de Riesgo:

El municipio de Toca por su geografia y terreno tiene zonas de rielsgpabotgate paramo( veredas

Tuaneca, centro Arriba), se han producido en época de lluvias deslizamientos menores de tierras, los cual
no han dejado dafios de gran impacto, en épocas de verano se han presentado incendios acabando con flc
y fauna nativde paramdo cual es un riesgo grave primero por la contaminacion que esto genera y de otro
lado porgue disminuye la produccién de agua, también es importante sefialar el riesgo causado por el misr
hombre, el cual por su afan de aumentar su prodakz#aeforestaciones en la zona de paramo,
causando u gran dafo ecolégico.

La vereda de Chorrera, en época de invierno se ha presentado inundaciones que han arrasado con cultivos
animales.

En la parte inferior del municipio (occidental) se En@meta de la copa, cuando su nivel sube al maximo
ocasiona dafios en cudtperiféricosle otro lado por la imprudencia de habitantes se presentan muertes por
ahogamiento.

En las vedas de Leonera y San Frangscdas temporadas de sequug@se presentan y por la baja
forestacion, yay zonade erosion.

En la zona urbana el mayor riesgo que se psadatgdreindaciones, ya que se encuentra ubigada en |

falta de la montafia y eloia Btraviesa la parte urbana, y en invierno ellraedtdaparecearecientes
lo que ha ocasionado inundaciones menores.

Dentro de los riesgos climatoldgicos, el municipio se ha visto afectado por temporadas de sequias y helade
que afectan principalmente al sector agricola y ganadero.

MapaB. Zonas de riesddunicipideToca Boyac&®017

Fuente: Planeacién municipal.
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1.1.3 Accesibilidad geografica

La ubicacion geografica y el relieve del municipio de Toca, permite tener diferentes rutas de acceso, pc
carreteras pcipales o veredales, las cuales estan en buenas condiciones todas con paso vehicular, la zona
urbana del municipio esta ubicada en la parte central de todo el territorio, por lo cual las diferentes veredas
estan tan retiradas del casco urbano.

El munipio de Toca esta a distancia d25 Km de Tunja, por una carretera pavimenteg@een

deterioro por falta de mantenimiento. De Paipa dista a 27 Km por carretera destapada en regulares condicior
por falta de mantenimientoP&®a a una distéan de 30 knpor carretera destapada transitable. De
Siachoque a una distancia J@®Koarretera pavimentada, pero con un gran deterioro, las vias con municipios
limitrofes tienen servicio de transporte comercial.

Tabla2. Tienpo de traslado, tipo de transporte, distancia en kildmetros desde el municipio hacia los
municipios vecinodMunicipiode TocaBoyaca2017

Municipio  Municipio vecino Distancia en Tipo de transporte @at  Tiempo estimado ds

Kilébmetros entre e el municipio y el traslado entre el
municipio y su municipio vecino* municipio al
municipio vecino* municipio vecino*

Horas  Minutos

TOCA PESCA 18.11 TERRESTRE 1
SIACHOQUE 12.6 TERRESTRE 15
TUTA 21.4 TERRESTRE 50
CHIVATA 15.6 TERRESTRE 20
TUNJA 28 TERRESTRE 30

FuentePlan de desarrollo Territorial

Las vias que comunican a las veredas, se encuentran en buenas condiciones, aufajtee en alguna
mantenimiento,se deterioran con facilidad en épocas depduyisa todas las veredas\Hagde

acceso, que permiten el desplazamiento de vehiculos.

El traslado de las veredas hacia el casco urbano es relativamente facil, de la vereda mas lejana se llega en
minutos al zona urbana en vehitglmaa veredas (leonera, San Francisco y RAlmjergor su
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ubicaci-n, se benef i ci abay, Gbetax, Caotrdndriqeaetmel trarsporer c i a |
de la vereda mas legaja se gasta 40 min a la zona rural, lo que relativamente cerca.

Tabla3. Tiempo dé&aslado y tipo de transporte, desde la vereda hacia la cabecera municipal,

Municipiode TocaBoyaca2017
VEREDAS | ESTADO DE LAS | DISTANCIA EN HORAS / TIPO DE FRECUENCI.
O BARRIOY VIAS LA CABECERA MUNICIF TRANSPORTE
AUTOMOTOR
(@) x
o = 9 3 < |<£
< g (@) — o) %) =
@) = p= < O i Z
Z )] @] O 0 o | [ 04 2
w 0] | TFE | S = x | o =
) w < wo |© a < | = @)
m 14 = > < < < o LLl (@)
Leonera X 30 min | 1hora | 2 horas| X X Cada 4 horas
San X 15min | 1 hora | 1 hora | X X Cada 15 min.
Francisco
Tuaneca X 40 min | 2 horas 4 horas| X
Arriba
Tuaneca X 20 min. | ¥2 hora| 1 horas X X Cada 3 horas
Abajo
Centro X Y hora | 1 horas 2 horas| X
Arriba
Centro X 20 min | Y2 hora| 1 hora | X
Abajo
Raiba X 15 min. | ¥2 hora| 1 hora | X
Cunuca X 20 min. | 2 horas| 2 horas X
Chorrera X 40 min | 2 horas 3 horas| X

FuentePlaneadn municipal
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Mapad. Vias de comunicacion, MunicipiofldeaBoyaca, 2017

FuenteGooglenapos

1.2 Contexto demogréfico

Poblacion total

El municipio segun los datasdstbANEy sus proyecciones poblaciooadeta con una poblacion total
de 10050habitantepara el afio 20lque comparada con el afio 2005 muestdésminucidle 511
habitantes y se espera que para el afio 2020 diddhabyianteseste comportamiento se puede asociar
aque cadafio la tasde natalidad disminuddecomparar al municipibodecon respecto al departamento
se observa que el municipio ocQpéE8& del total de la poblacion del departamento

Densidad poblacional por kilbmetro cuadrado
En el mapa de densidad poblad@mtdpartamento de Boyacauricipide Tocase encuentra ubicado
con un colmaranjandicando una densidad poblacios@l6dk® que indica que la poblacion se encuentra

dispersg que predomina en el anesl.

Comparando el municipidat@ca los municipios aledafios &ashoque y Chivata observan que
estos tienamayor densidad poblacional.
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Mapab. Densidad poblacional, MunicigaTocaBoyac4d2017
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Caracteristicas de ls Poblacién

Densidad de Poblacién <2000

Afio(s): 2017 20,01 - 50,00

Fuente: DANE-Proyecciones de Poblacién 2010- 50,01 - 100,00

B s de actusiizacion: 216/09/20 100,01 - 500,00

I 500.01 - 3.000,00
M > 2.000,00

Generd: Médulo Geografico de SISPRO

Fecha: 10/6/2017

FuenteBodega de datos SISPRGdulo geografid@l7

Pdblacién por area de residencia urbano/rural.

Para el afio 2D4egun las proyeccioneaelsdANE la distribucion por area geografica del municipio de

Toca muestra qued area urbana es3&45habitantes correspondiern®®.804 para el area ruralde
6405habitantes equivalenté3aPb6 de la poblacion total, distribuidosrerel@seredas del municipio,

Esta distribucién de la poblacién indica la importancia de buscar estrategias que permitan mejorar la salud

las comunidadesgaley enfoar las acciones de promocion y prevencion en.esta area

Tablad. Poblacion por area de residenilanicipiode Toca Boyac&017

Poblacion cabecera lacid B
. municipal Poblacion resto | poplacion Grado de
Municipic total urbanizacion
Pobkcion | Porcentaje | Poblacior| Porcentaje
Toca 3645 36,3% 6405 63,7% 10050 36,3%

FuenteCenso DANE 2005 y proyecciones poblacionales
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El municipio de Toca presenta una baja densidad de poblacibn comparada con otros municipios de
departamento, su poblase encuentra principalmente en la zona rural con 63.7% y en la zona urbana 36,3%.

Mapab. Poblacién por area de residencia, Municipio de Toca, Boyacé 2017

XTE-ne
W»iz-sam
Wen-Tw
W
(Generd: Modulo Geografico de SISPRO Fecha: 11/%2017

Fuente: Bodega de datos SISMB@Qulo geografico 2017

Grado de urbarazion

Segun las proyeccionesel@dANE para el afio 204 distribucidon por area geogréfica del municipio de
Tocacorresponde a 86.36 de la poblacion, lo que indica go®lacion urbana cada afio aumasita

esto se debe a que cada dia lagi@i rural migra hacia la urbana en bisqueda de oportunidades laborales
principalmente en cultivos de flores que afio tras afio se han convertido un sector fuerte de la economia.

Numero de viviendad\Wimero de hogares

Lafigura Imuestra que para @ &017 segun el DNP en el municipio tadie2473 viviendas, de las
cuales 1557 son de la zona rural y 916 en la zona umbiaiteal, de 2554 hogares, es decir un hogar por
vivienda, segun esta grafica no habria hacinamiento, pero en @anysoquizspese a que cada hogar
tenga su vivienda sus condiciones de vida son muy ,dedi@antesnttan gran ndmero personas en un
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sola habitacidon en la zona rural, en la zona urbana en una vivienda con varias familias cada una en un
habitaciém que no favorece las condiciones de vida.

Figural. Hogares y Viviendas por area, Municipibodg Boyacé 2017

3500 -
3000 -
2500 - 1557
2000 -
1500 - 916
1000 -

14 VIVIENDAS
M HOGARES

500 A

0 . . .

Cabecera Centro Rural Disperso
Poblado

Fuente: Departamento Nacional de Planeacion DNP, Hogares y Viviendas 2017
Poblacién por pertenencia étnica
Segun el Censo del DANE 2005dgsasiones poblacionales 2Facorrespondenuaa poblacion de
29personas que pertenecen a la etnia de Negro, mulato, afro descendiente y afrocolombiano, pero actualmer

no hayingun grupo étnico reconocido, enieipio.

Tablab. Poblacion por pertenencia étnidanicipiode Tocg Boyac&2017

Pertenencia étnica Total,por Porcentaje de la poblaci
pertenencia étnics pertenencia étnica

Indigena 0 0

Rom (gitana) 0 0

Raizal del archigdlago de San Andrés 0 0

Providencia

Negro(a), mulato(a), afrocolombiano 29 2.8

o Afrodescendiente

Ninguno de las anteriores 1021 97.2

Total, poblacion. 1050 100

Fuente: DANEQ17
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1.2.1 Estructura demografica

En la figurase observa lar@mide poblacional del municifioadeen ésta se representa graficamente

datos basicos de una poblacion, tales como sexo y edad y permite identificar fenémenos demograficos con
son el envejecimiento poblacional, la existencia o no de equibbrigéaentas y los efectos de
acontecimientos catastréficos que puedo sufrir la poblacion.

En esta figura se observa qpiedlaide del municipioeggesivgresenta una baaechay una cuspide

angosta, esto es tipico de las poblaciones con begodentitalidgden descenso; y de poblacion

envejecida con esperanza de vida alto, por esto se observa una piramide angosta en su base, ancha en
poblacion joven y adulta 'y con disminucién lenta hacia la cima, esto se debe a varios fac®res como son
las familias actuales del municipio no desean tendosodsedehijos y eso demuestra la fuerza que han
adquirido los programas de planificacion familiar.

La piramide se ensancha en la parte de la poblacion adolescente de 10 adi®idotelah @ grupo

de atencion especial por la problematica que estos con llevan (inicio de relaciones sexuales, embarazos r
deseados, consumo de sustancias psEpqeEro estaoblacion afio tras afio se reduyzartir de los 20

afos la piramide angosta significativamente ya que la poblacion de esta edad sale del municipio a estudiar
0 a trabajar en ciudades como Tunja o Bogota; con respecto a la poblacién adulta y adulta mayor vemos q
se va angostanowy lentamerdemedida que los afiospassirealizamos una comparacion con el afio

2005 vemos como este grupo de edad va en aumento, y esto lo ratifica la piramide de 2020 donde tenemos
significativo aumento de la poblacion mayor de 45 afios, es decir la polilaciéersn mdgjd que

joven, y si vemos la morbilidad del municipio donde las enfermedades de tipo crénico son las mas que incid
y afectan al adulto mayor, es por esto que es importante trabajar con la comunidad en programas que ayud
a tener estilos de vida saladatl que se puede tener una poblacién vieja pero sana, si se intervine
oportunamente.

La relacion entre hombres y mujeres en el murliogapata el afio 2DInuestra qumr cadd 07
hombretiayl00mujeresque comparadon el afio 20§90 quees proyecta para 2020 se obsgiwa
esta tendencsg hanantenido y se seguira manteniendo con el paso de los afios.

Los grupos de edad donde se concentra la mayor cantidad de poblacidhesd/ifassd®n un total

de poblacion 883hombres #78 mujerey los que menos stiha 79 afiaon un total de poblacion de

21Q en cuanto a la poblaciadyctiva de 15 a 64 afos, se puede observar que representa 60% de la
poblacion total,

25|



O Salud Toca (R

EFECTIVIDAD CON CALIDAD

TODOSPORUN

/ BOYOCC’]E (8) MINsALUD " > NUEVO PAIS

PAZ EQUIDAD EDUCACIGN

Secretaria de la Salud

Figura2. Piramide poblaciond@funicipio ddocg Boyac&005 2018 2020
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Fuente: Cen&ANE2005 y proyecciones poblacionales

Poblacién por grupo de edad

En latabla6 se presenta la poblacion por ciclo vital segun el méldelo de atencion integradel salud MIAS
municipio deo@, en ésta se observa lgseciclos daefancia, primera infancia y personas productivas, tiene
una tendencia a la bajaryel paso del tiempo van disminuyendo significativamengt cioierteagda

de mayor de 60 afios vageen aumento progres

El ciclo vital que concentra el mayor porcentaje de la pobR&@b@solaurBl% para el afio 2017,
también se observa queildss d4.8 a 28 afios y mayores dec6fan un porcentaje significativo de la
poblacién del municipio por Iseueben establecer programas que favorezca su bienestar
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Tablab. Proporcion de la poblacién por ciclo siggliin MIASViunicipio d& oca Boyac&20055 2017

02020
2005 2017 2020
Ciclo vital Numero | Frecuencia| NOmero @ Frecuencia| NOmero @ Frecuencia
absoluto relativa absoluto relativa absoluto relativa

Prime~ra infancia | 1.371 11,8 1.102 10,1 1.058 9,8
a 5 afos)
|n~fanC|a (6all 1436 12.4 1.199 10,9 1.124 10,4
afos)
Adol?scenua (12 1358 11,7 1.149 10,5 1.112 10,3
17 afos)
JLjventud (18 a 2t 1671 14.4 1.644 15.0 1.606 14,9
afos)
Adullez (29859 5451 | 207 | 3421 312 | 3389 314
afios)
P~ersona r’nayor (¢ 1274 11.0 1.535 14.0 1.613 14,9
afios y mas)

Total 10.561 90,9 10.050 91,7 9.902 91,7

FuenteCenso DANE 2008rgyecciones poblacionales

Al observar el comportamiento por grupos etarios, es similar a los ciclos de vida, hay una disminucion en tod
los grupos hasta los 44 afios, con una baja notoria en elldgrafiosbcan 2.76% en el afio @BiL7

relacion alfio 2005, los grupos de 45 a 69 y 60 a 79 son poblaciones que aumentan porcentualmente con e
paso de los afios.

La poblacion mayor de 80 afios tiene un comportamiento con teadieigcia abalice que la esperanza

de vida de la poblacion Tocara saperior a los 80 afios de vida, y en la poblacion menor de un afio se ve

un descenso, cada dia las familias quieren tener menos hijos, esta tendencia por grupos poblacionales ¢
mantiene hasta el 2020.
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Figura3. Cambio eral proporcién de la poblacion por grupo etakiusiicipio d&oca Boyac&2005
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FuenteCenso DANE 2005 y proyecciones poblacionales

En general la relacion entre hombres y mujeres, para/duefe28b6 y 4&% respectivamente, es
decir que hay 3,4% mas hombres que mujeres para glyadstaG&ndencia se mantienen para el afio
2020.

La poblacién @ a 44 donde se concentra la mayor cantidad de pablaciygar porcentaje corresponde
al sexo masculino condifexencia 8%, enla poblacid®0 a 79 no hay una diferencia significativa entre
hombres y mujeres, en la poblaeigode80 afios hay una diferencia%eh Gavor del sexo femenino, lo
que nos indica quesperanza de vida es magdas mujeres.
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Figurad. Poblacion por sexo y grupo de elfahicipio dd oca Boyac&017
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afios afios | 24afos afos afios afios afios
EHOMBRES 91 376 1.043 878 1.237 812 639 123
MUJERES 86 358 948 775 1.117 794 634 139

FuenteCenso DANE 2005 y proyecciones poblacionales

Otros indicadores demograficos

Relacion En el afio 2005 por cada 106 hombres OGatigjeres, mientras que para el
hombres/mujer 2017 por cada 107 hombres, habia 100 mujeres

Razémifiosnujer En el afio 2005 por cada 48 nifios y raasg) habia 100 mujeres en edac
(1549afos), mientras que para el afio 2017 por cada 42 nifibéafing)as (
habia 100 mujeres en edad fértil

indicede infancia En el afio 2005 de 100 personas, 33 correspondian a poblacion hasta

mientras que para el afio 2017 este grupo poblacional fue de 29 persor

indicede juventuc En el afio 2005 d#dlpersonas, 23 correspondian a poblacion de 15 a 29
mientras que para el afio 2017 este grupo poblacional fue de 23 persor

indicade vejez  En el afio 2005 de 100 personas, 12 correspondian a poblacién de 65 ¢
mientras que para el aiib7Zste grupo poblacional fue de 15 personas

indicede En el afio 2005 de 100 personas, 36 correspondian a poblacion de 65 ¢
envejecimiento  mientras que para el afio 2017 este grupo poblacional fue de 53 persor
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