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EFECTOS DE SALUD Y SUS DETERMINANTES 

*Municipio Extensión urbana Extensión rural Extensión total

V/leyva 2.336 km2 

(1.66%)
120.1978 km2 (98.34%)

122.2314 km2

(100%)

*Fuente: Cartografía Instituto Geográfico Agustín Codazzi – IGAC

**Municipio
Población cabecera 

municipal
Población resto

Población 

total (2017)

Grado de 

urbanización

V/Leyva 10611 (60.6%) 6895 (39.4%) 17506 60.6%

Primera causa de mortalidad 

2005 - 2015: Enfermedades 

del sistema circulatorio dada 

por enfermedades 

isquémicas del corazón y 

cerebrovasculares.

Para el año 2015 en el

municipio Villa de Leyva se

presentó una tasa de

mortalidad en la niñez de 5.99

por 1.000 nacidos vivos.

En el municipio Villa de Leyva 

durante el período de estudio 

años 2005 – 2015 no se reportó 

mortalidad relacionada con EDA 

e IRA en menores de 5 años.. 

El municipio de Villa de 

Leyva no registró mortalidad 

por desnutrición en menores 

de 5 años en el período de 

estudio 2005 - 2015

Distribución porcentual grandes causas 

de mortalidad. Municipio de Villa de 

Leyva, Boyacá 2005 - 2015.

Distribución porcentual grandes causas de 

morbilidad. Municipio de Villa de Leyva, 

Boyacá 2009 - 2016.

Semaforización de los eventos precursores. 

Municipio de Villa de Leyva, Boyacá 2012 –

2016.

Pirámide población en situación de 

discapacidad. Municipio de Villa De 

Leyva, Boyacá 2016.

Salud Ambiental:

Contaminación ambiental por la quema de

basuras en el área rural.

La cobertura de alcantarillado en área rural es

de 26.93%, mientras en la cabecera es de

57.71%.

Falencias en la recolección de basuras del

sector rural.

 IRCA del 19,86 en el sector rural y el sector

urbano es de 11,98 según desagregación de

sectores.

Vida saludable y condiciones no 

transmisibles:
 Primera causa de mortalidad fueron las

enfermedades del sistema circulatorio y como

subcausas las enfermedades isquémicas del

corazón y las enfermedades cerebrovasculares.

 En morbilidad atendida la gran causa enfermedades

no transmisibles generó el mayor número de

atenciones con una proporción de 71%.

 De las 177 personas con enfermedad renal el

44,63% se encuentra en estadio 3, el 3.95% en

estadio 4 y 4.51% en estadio 5.

Convivencia social y 

salud mental:

Tasa de incidencia de

violencia intrafamiliar fue

del 41.92 por 100.000

hab.

Tasa de incidencia de

violencia contra la mujer

fue del 97,01 por

100.000 mujeres.

Alta tasa de mortalidad

por agresiones

(homicidios).

Fuente: Análisis de situación de salud con el modelo de los determinantes sociales de salud. Municipio de Villa de 

Leyva, Boyacá 2017.

E.S.E.  Hospital San Francisco de Villa de Leyva.

En el año 2005 de 100 personas,

37 correspondían a población

mayor de 64 años, mientras que

para el año 2017 este grupo

poblacional fue de 61 personas.

En el año 2005 por cada 98

hombres, había 100 mujeres,

mientras que para el año 2017

por cada 100 hombres, había

100 mujeres.

Para el municipio de Villa de

Leyva para el año 2017 el

índice de Friz es de 122, lo

que indica la población esta en

proceso de convertirse en una

población envejecida.

Para el año 2017 según las proyecciones Censo DANE 2005, el
área urbana tiene 10611 habitantes (60,6%) y el área rural tiene
6895 habitantes (39,4%) de la población total, distribuidos en las
12 veredas del municipio.

La proporción de la población según el modelo de atención integral en salud MIAS del municipio de Villa de
Leyva, se observa que los ciclos de vida de primera infancia (8,3%), infancia (8,8%) y adolescencia (9,6%)
disminuyen en el año 2017 respecto al 2005 y se espera que continúen disminuyendo para el año 2020,
mientras que los ciclos de vida de juventud (15,5%), adultez (36,4%) y persona mayor (13,2%) aumentan en el
año 2017 respecto al 2005 y continúan aumentando para el año 2020.

Para tener un conocimiento de la problemática de salud del municipio de Villa de Leyva, se hace necesario realizar un estudio acerca de las

diferentes enfermedades que más afectan a la población, los factores que condicionan su expansión y gravedad así como los grupos más

afectados dependiendo de la edad, el sexo y nivel socio económico entre otros determinantes.

Por lo anterior, el principal objetivo de este análisis es caracterizar, medir y explicar el perfil de salud-enfermedad de la población de Villa de Leyva,

incluyendo los daños, problemas de salud así como sus determinantes y contribuir a la toma racional de decisiones para la satisfacción de las

necesidades de salud de la población con un máximo de equidad, eficiencia y participación social, para que de esta manera se pueda garantizar un

mejoramiento del estado de salud de la población residente en el municipio y evitar en el mediano y largo plazo la progresión y ocurrencia de

desenlaces adversos de la enfermedad, enfrentar los retos del envejecimiento poblacional y la transición demográfica, como también disminuir las

inequidades territoriales en Salud.


