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PRESENTACION

El Plan Decenal de Salud Publica - PDSP 2012- 2021, constituye el marco nacional de politica sanitaria y la guia de la cual
las entidades territoriales deben adoptar las orientaciones alli plasmadas en busca del mayor nivel de equidad en salud. El
insumo fundamental para la construccién de los Planes de Desarrollo Territorial (PDT) y los Planes Territoriales de Salud
Publica (PTSP), es el Andlisis de Situacion de Salud- ASIS; razén por la cual, el Ministerio de Salud y Proteccion Social
fortalecio el proceso de Analisis de Situacion de Salud (ASIS) y elabor6 la Guia conceptual y metodolégica para la
construccién del ASIS en las Entidades Territoriales que entrega los lineamientos basicos para la elaboracién de documentos

Utiles para la toma de decisiones.

Como resultado del proceso de ASIS se obtuvo un documento de analisis Util para la planeacion territorial, que habla de toda
la poblacién, pero no profundiza sobre ninglin subgrupo poblacional de manera especifica. Este presenta el anélisis de los
indicadores de resultado seleccionados como trazadores de las dimensiones de la salud publica, aunque no aborda de

manera exhaustiva todos aquellos susceptibles de anélisis pues excede su objetivo.

El andlisis se desarrolld6 bajo la perspectiva de los enfoques: poblacional, de derechos y diferencial, y con el modelo
conceptual de los determinantes sociales de la salud, lo cual permitié la identificacion de los principales efectos en salud, el

reconocimiento de las brechas generadas por las desigualdades sanitarias y sus determinantes.

La Autoridad Sanitaria en Salud se complace en poner a disposicion de los gobernantes, equipos de gobierno, sociedad civil,
academia y demés autoridades, los resultados del analisis de la situacion de salud, con la finalidad de orientar la toma de
decisiones sectoriales y transectoriales necesarias para transformar positivamente las condiciones de salud de la poblacién

en el territorio.
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El proceso de Analisis de la Situacion de Salud (ASIS) en Colombia no es algo nuevo, sin embargo, ha sido necesario
mejorar su racionalidad a partir de los lineamientos institucionales establecidos en el articulo 33 de la Ley 1122 de 2007, el
Decreto nimero 3039 de 2007 en su capitulo IV, en la Resolucién 0425 de 2008 y por ultimo en la resolucién 1536 de 2015
que entrega los lineamientos especificos para la construccién del Asis. Todo esto con el objetivo de obtener informacion para

mejorar las condiciones de salud, bienestar y calidad de vida de la poblacion.

El Analisis de Situacién de Salud (ASIS) estudia la interaccién entre las condiciones de vida, causas y el nivel de los
procesos de salud en las diferentes escalas territoriales, politicas y sociales. Se incluye como fundamento, el estudio de los
grupos poblacionales con diferentes grados de desventaja, consecuencia de la distribucién desigual de las condiciones de
vida de acuerdo con el sexo, edad y nivel socioeconémico, entre otras, que se desarrollan en ambientes influenciados por el
contexto histérico, geografico, demografico, social, econoémico, cultural, politico y epidemiologico, en donde se producen

relaciones de determinacion ycondicionamiento.

Tomando en consideracién lo hasta aqui dicho, el presente documento expone los resultados del analisis de los indicadores
seleccionados como trazadores para aportar evidencia efectiva y oportuna que permita hacer uso de la inteligencia sanitaria,
en pro del fortalecimiento de la rectoria en salud necesaria para la gobernanza, la planificacién y la conduccion de politicas

publicas en salud.

En armonia con lo anterior, el primer capitulo contiene la caracterizacion de los contextos territorial y demogréfico, cada uno
constituido por una serie de indicadores que se comportan como determinantes sociales de la salud, que permitieron
caracterizar, georreferenciar el territorio e identificar las necesidades sanitarias como insumo para la coordinacion

intersectorial y transectorial.

El segundo capitulo contiene el analisis de los efectos de salud y sus determinantes. En primera medida se analizé la
mortalidad por grandes causas, especifica por subgrupo, y materno-infantil y de la nifiez. Asimismo, se examind la morbilidad
atendida, y los determinantes sociales de la salud: intermediarios y estructurales. El anélisis indagé variables que causan
gradientes de desigualdad entre grupos como el sexo, nivel educativo, municipio o departamento de residencia, area de
residencia, régimen de afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS), pertenencia étnica, situacion de

desplazamiento, con discapacidad, entreotras.
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Finalmente, en el tercer capitulo se reconocen los principales efectos en salud identificados a lo largo de los capitulos

anteriores y se realiza su priorizacion de acuerdo con el indice de necesidades en salud.

El objetivo de este documento es convertirse en la herramienta fundamental que los componentes técnicos y politicos

requieren para los procesos de conduccion, gerencia y toma de decisiones en salud.
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METODOLOGIA

El Andlisis de Situacion de Salud (ASIS) del municipio de Zarzal se realizd con la informacion disponible en las fuentes
oficiales hasta noviembre de 2018, entendiendo los rezagos de informacién propios de cada base de datos consultada. Para
el analisis demografico se usaron las estimaciones y proyecciones censales del Departamento Administrativo Nacional de
Estadistica (DANE) y los indicadores demograficos dispuestos por esta institucién en su pagina web: www.dane.gov.co . Asi
mismo, se consulté el Registro Unico de Victimas (RUV) dispuesto en el Sistema de Gestion de Datos del Ministerio de Salud
y Proteccién Social a través del cubo de victimas del Ministerio de Salud y Proteccion Social cuyo corte de informacién es
septiembre de 2018, y el Registro para la localizacién y caracterizacion de personas con discapacidad, con fecha de corte a
octubre de 2018.

Para el anélisis de los efectos de salud y sus determinantes se emplearon los datos de estadisticas vitales provenientes del
DANE para el periodo comprendido entre 2005 y 2016; la morbilidad atendida procedente de los Registros Individuales de
Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) para el periodo entre 2009 y 2017. La informacion sobre eventos de interés en salud
publica proviene del Sistema de vigilancia de la salud publica (Sivigila) entre 2007 y 2017; y la de eventos de alto costo, de la
Cuenta de Alto Costo disponible entre 2008 y 2014. Adicionalmente se incluyé informacién resultante de los informes de

Medicina Legal y Ciencias Forenses (Forensis).

Para el andlisis de los determinantes intermediarios de la salud y los estructurales de las inequidades de salud se incluyd
principalmente informacién derivada del Ministerio de Educacién Nacional (MEN), el Departamento Nacional de Planeacion
(DNP), y el Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE).

A través de estadistica descriptiva se hizo una aproximacion a la distribucién de los datos, tendencia central y dispersion. Las
tasas de mortalidad se ajustaron por edad mediante el método directo utilizando como poblacion de referencia la propuesta
por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Como agrupador de causas se usé la lista corta de tabulacién de la
mortalidad 6/67 propuesta por la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) que recoge en seis grandes grupos y un
residual, 67 subgrupos de diagndsticos agrupados segun la Clasificacidn Internacional de Enfermedades CIE10: signos,
sintomas y estados morbosos mal definidos; enfermedades transmisibles; tumores (neoplasias); enfermedades del aparato
circulatorio; ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal; causas externas de traumatismos y envenenamientos; y las
demas enfermedades. Asi mismo, se calculd la carga de la mortalidad mediante Afios de Vida Potencialmente Perdidos

(AVPP), para las grandes causas de mortalidad.


http://www.dane.gov.co/
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Se analiz6 la tendencia de los indicadores y se describieron los eventos trazadores de la mortalidad materno-infantil y en la
nifiez: razén de mortalidad materna, tasa de mortalidad neonatal, tasa de mortalidad infantil, tasa de mortalidad en menores
de cinco afios, tasa de mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) en menores de cinco afios, tasa de mortalidad por

Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) en menores de cinco afios, tasa de mortalidad por desnutricion en menores de cinco afios.

El anélisis de las causas de mortalidad infantil se efectud de acuerdo con la lista de tabulacion para la mortalidad infantil y del
nifio, que agrupa 67 subgrupos de causas de muerte en 16 grandes grupos: ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias;
tumores (neoplasias); enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos y ciertos trastornos que afectan el
mecanismo de la inmunidad; enfermedades endocrinas, nutricionales y metabolicas; enfermedades del sistema nervioso;
enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides; enfermedades del sistema circulatorio; enfermedades del sistema
respiratorio; enfermedades del sistema digestivo; enfermedades del sistema genitourinario; ciertas afecciones originadas en
el periodo perinatal; malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas; signos sintomas y hallazgos
anormales clinicos y de laboratorio, no clasificados en otra parte; causas externas de morbilidad y mortalidad; sindrome

respiratorio agudo grave (SRAG); y todas las demas enfermedades.
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SIGLAS

Incluya las siglas, que se mencionan al interior del documento. ASIS: Anélisis de la Situacion de Salud
AVPP: Afios 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: Determinantes Sociales de la Salud EDA: Enfermedad Diarreica Aguda

ESI: Enfermedad Similar a la Influenza

ESAVI: Eventos Supuestamente Atribuidos a Inmunizacién ERC: Enfermedad Renal Cronica
ETA: Enfermedades Transmitidas por Alimentos ETS: Enfermedades de Transmision Sexual
ETV: Enfermedades de Transmitidas por Vectores HTA: Hipertension Arterial

IC95%: Intervalo de Confianza al 95% INS: Instituto Nacional de Salud

IRA: Infeccién Respiratoria Aguda

IRAG: Infeccién Respiratoria Aguda Grave LI: Limite inferior

LS: Limite superior

MEF: Mujeres en edad fértil Mpio: Municipio

MSPS: Ministerio de Salud y Proteccion Social NBI: Necesidades Basicas Insatisfechas

No: Numero

ODM: Objetivos de Desarrollo del Milenio OMS: Organizacion Mundial de la Salud

OPS. Organizaciéon Panamericana de Salud

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

PIB: Producto Interno Bruto

SISBEN: Sistema de Identificacion y Clasificacién de Potenciales Beneficiarios para los Programas 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: Virus de Inmunodeficiencia Humano Haga clic aqui para escribir texto.
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1. CAPITULO I. CARACTERIZACION DE LOS CONTEXTOS TERRITORIAL Y DEMOGRAFICO

1.1. Contexto territorial

1.1.1. Localizacion

El Municipio de Zarzal esta ubicado en la regién nororiental del departamento del Valle del Cauca a una distancia de 139.4

Km de la capital, cuenta con una extension de 355.14 Km2 conformada principalmente por terreno plano y colinas (262 Km2,
con clima calido) perteneciente al valle geografico del Rio Cauca. La Cabecera Municipal se encuentra situada en los
4°23'34” de latitud norte y 76°04'28” de longitud oeste, a una altura de 916 m.s.n.m.

Los limites geogréaficos del municipio son:

Oriente: Municipio de Sevilla

Occidente: El Municipios de Roldanillo y de Bolivar
Norte: El Municipio de La Victoria

Sur: EI Municipio de Bugalagrande

El area urbana del municipio esta organizada en 23 barrios y fuera de su perimetro urbano, se encuentra conformado por el
corregimiento de La Paila y 7 veredas. Estas Ultimas son el Alizal, El Vergel, Guasimal, La Paila, Limones, Quebrada Nueva y

Vallejuelo.

Tabla 1.Distribucion de los municipios por extension territorial y area de residencia, municipio de Zarzal, 2018

Municipio Extension urbana Extension rural Extensidn total
Extension Porcentaje Extension Porcentaje Extension Porcentaje
Zarzal 31.961 70,66 13.273 29,34 45.234 71

Fuente: DANE
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Fuente: Alcaldia Municipal Zarzal

Para el afio 2018, segun estimaciones del DANE, el municipio de Zarzal cuente con una poblacion total de 46.599 habitantes.

1.1.2 Caracteristicas fisicas del territorio

Zarzal tiene una altura de 916 metros sobre el nivel del mar y una temperatura media de 28°C, conformada principalmente
por terreno plano y colinas perteneciente al valle geogréfico del Rio Cauca; al Norte y al Oriente se observan algunos
accidentes orograficos de poca elevacion que hacen parte del piedemonte de la vertiente occidental de la Cordillera Central.

Los rasgos geomorfologicos mas importantes del municipio se pueden describir separandolos en 3 regiones de
caracteristicas diferentes: Valle Aluvial del Rio Cauca. Caracterizado por una morfologia tipica de una llanura de inundacion

Esta se extiende entre las estribaciones de la cordillera Central en donde los afluentes del rio Cauca (Rio La Paila,
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Quebradas La Honda, Las Lajas y Las Cafias), Zona de Piedemonte. Esta zona se caracteriza por una zona de colinas
bajas, cuyas alturas varian entre 960 metros sobre el nivel del mar, cota; Zona de Montaiia. Se localiza al oriente del rea
de estudios, se caracteriza por presentar “espinazos alongados” o “cuchillas alargadas” con pendientes mayores del 50%, sus
alturas varian entre 1100 metros sobre el nivel del mar y 1400 metros sobre el nivel del mar aproximadamente, en esta zona

estan las rocas que pertenecen a la formacion Amaime y Cinta de Piedra. Del valle aluvial del rio Cauca.

Hidrografia.

Desde el punto de vista hidrogréfico, el rio Cauca marca el limite occidental del Municipio conformado por cuatro (4)
cuencas: La Paila (11970.85 HA, 35.11 %), Las Canas (18132.81 HA, 53.19 %), Los Micos (3610.00 HA. 10.59 %) y La
Vieja (379.54 (379.54 HA, 1.11 %) delimitadas por carreteras y cauces de rios y quebradas. Con respecto a la UMC Cartago
- Zarzal, en esta se hayan definidas dos areas de drenaje: una hacia el rio Cauca y otra hacia el rio La Vieja. Esta cuenca
tiene una extension de 217.50 Km2 y esta formada por las subcuencas de la Quebrada Las Cafas y las microcuencas

Zanjén Los Limones, Quebrada Las Lajas y La Honda y un sector de la cuenca Rio La Vieja.

Limitando en la parte sur con la UMC Cartago-Zarzal se encuentra la UMC Barragan-La Paila, en la cual esta la subcuenca
del rio La Paila. Esta subcuenca tiene una extensién de 137.63 Km2 con un porcentaje de area de la cuenca en el municipio

de Zarzal del 38,7%. Dentro de esta a su vez se encuentra la microcuenca Quebrada Murillo.

Zonas de riesgo

El municipio de Zarzal Valle cuenta con un plan municipal para la gestion del riesgo de desastres, segun ley 1523 del 2.012,
el cual es el instrumento que define los objetivos, programas, acciones, responsables y presupuestos, mediante los cuales
se ejecutan los procesos de conocimiento del riesgo, reduccidn del riesgo y de manejo de desastres, en el marco de la

planificacién del territorio. En este encuentra los siguientes escenarios de riesgos:
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ESCENARIO DE RIESGO ORIGEN HIDROMETEOROLOGICO

Inundaciones.

Inundaciones en las margenes hidricas:

Rio Cauca: Por rotura del jarillon a su paso por el corregimiento el Vergel y sector la honda, con afectacién de viviendas,
animales y cultivos en la zona rural, y antecedentes de inundacion en el casco urbano en los barrios, Pueblo Nuevo, Cocli,
Zarzalito, Guamal, Instituto, La Isabelita, Las Mercedes, La Esperanza, Los Almendros, Villa Yoli, Guadualito, Ciudad

Kennedy, El Aserrio, La Balbanera y barrio Simén Bolivar.

Rio La Paila: Por crecientes subitas, represamiento y avalancha, con afectacion de la doble calzada Cartago — Buga en
sentidos norte sur y sur norte, retorno a zarzal y desvio al departamento del Quindio, con afectacion de habitantes de la
vereda cumba, ingenio ri6 paila, hacienda el medio, casco urbano del Corregimiento la Paila, en los barrios Villa Maria, Villa

del Sol, La Frutera, Rafael Gonzalez, Villa del rio.

Canal Nacional: Por baja capacidad Hidraulica del canal a su paso por el corregimiento de la paila con inundaciones en el

sector San Juanito y los barrios Santa Rita y Santa Cecilia.

Quebradas Las Canas y el Pital: Por crecientes subitas, represamiento en la zona alta, deslizamientos, con afectacién en

cultivos, animales y viviendas en el corregimiento de Vallejuelo y vereda el Pital.

Quebradas Las Canas y La Gaitera: por crecientes subitas, represamiento en la zona alta, deslizamientos, con afectacion
en cultivos, animales y viviendas en el corregimiento de Quebrada Nueva.

Quebrada Limones: Por crecientes subitas con afectacion en cultivos, animales y viviendas en el corregimiento deLimones y
en la Cabecera Municipal Batallén de instruccion Biter N° 3 (Tesorito) y los Barrios: Colombina, San Rafael, la Inmaculada, La

Costa, Guadualito y Ciudad Jardin.

Sector Rio la Vieja: Por crecientes subitas, represamiento en la zona alta, deslizamientos, con afectacion en cultivos,

animales y viviendas de residentes del sector.

Inundaciones por colapso de alcantarillado de aguas residuales y ausencia de alcantarillado de aguas lluvias:
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Cabecera Municipal: Barrios Villa Amelia, Simén Bolivar, las Mercedes, La Esperanza. Cocli, El Instituto, EI Guamal, La

Isabelita, Guadalito, Ciudad Kennedy, El Aserrio, EI Centro (Sector Plaza de mercado), Quindio, Pama, Gonzalo Echeverri.

Corregimiento de La Paila: Santa Cecilia, Santa Rita

Corregimiento Quebrada Nueva: Sector la Estacidn y puesto de salud por falta de canal de desagie.

Corregimiento Vallejuelo: Sector Comuneros y Santa Elena.

Avenidas Torrenciales O Crecientes Subitas:

La zona rural es susceptible de avenidas torrenciales debidas a la configuraciéon geomorfolégica de las cuencas y las altas

precipitaciones incrementadas por el cambio climéatico global.

Sequias:

Con las temporadas de sequia se evidencia la disminucidon de productividad y comercializacion ganadera (Crianza,
crecimiento. reproduccion y disminucion en la produccién lechera y sus derivados), afectacion en el sector agricola por las
pérdidas economicas y la alteracion del ecosistema que ocasiona este proceso natural.

Con la ola de calor aumenta los incendios forestales por la radiacién solar en las franjas secas con afectacion a los
ecosistemas y el desarrollo de la regidn, especialmente en la zona periurbana, rural y se evidencia la disminucion de los
caudales de rios y quebradas que sirven como abastecedores de agua en los corregimientos de Quebrada Nueva, Vallejuelo,
Alizal y Guasimal tanto para el consumo humano como para la agricultura y la ganaderia.

No todos los aspectos resultan ser negativos con las sequias dentro del territorio, algunos cultivos como cafia de azucar,

maiz, sorgo y soya se ven beneficiados con la ola de calor.

Vendavales:

Como parte de la época de transicion entre periodo seco y la temporada invernal el municipio de zarzal se ha visto afectado
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por vendavales especialmente en los corregimientos de Quebrada Nueva, Limones, Guésimal, y en el casco urbano del
municipio en el sector Nor- Oriental.
Este fendmeno natural se debe al encuentro de masas de viento Provenientes del Pacifico y el Nor- Oeste del departamento,

siendo los municipios del centro y parte del norte del Valle del Cauca los mas propensos a sufrir emergencias por vendavales.

Tormentas Eléctricas:

Factor de riesgo en zona urbana y rural. Se tiene registro de pérdidas humanas ocasionadas por este tipo de fenémenos en
zona rural, sin embargo la incidencia de tormentas eléctricas es generalizada a todo el territorio municipal y la probabilidad de

ser alcanzado por un rayo, se incrementa en el territorio conforme aumenta la densidad de poblacién.

ESCENARIO DE RIESGO ORIGEN GEOLOGICO.

Movimientos En Masa Y Eventos Sismicos:

La Zona rural del municipio de Zarzal, presenta riesgos constantes por movimientos tellricos, debido a la cercania a zonas de
alta sismicidad y a las fallas geoldgicas que cruzan el territorio como: Falla Geolégica Vallejuelo, Falla Geoldgica Las Cafias,
Falla Geoldgica Quebrada Nueva y la Falla Geoldgica del Patia, Sumando a esto; la deforestacion de las laderas que
incrementan la erosion y el riesgo de deslizamientos, ausencia de obras de drenaje y sistemas de recoleccidén de aguas
servidas, la alta precipitacion de lluvias causadas por el cambio climatico global, hace muy factible el riesgo de movimiento
en masa, perdida de suelo, saturacién de taludes. Lo cual se ve incrementado por el asentamiento de personas en zonas de
alto riesgo. Tanto la zona urbana como rural estan sujetas a riesgo por eventos sismicos, con posible afectacion de las
edificaciones que no cumplen con normas de sismo resistencia, sobre todo por haber sido construidas antes de darse a
conocer y establecerse tales normas. Presentan riesgo en especial: viviendas, centros religiosos, hospital y centros de salud,

centros de entrenamiento deportivo, y el sector comercio.
Eventos Volcanicos:
contaminacion de la cuenca hidrica del Rio La Vieja con material piroclastico por posibles erupciones del Volcan Cerro

Machin (Departamento del Tolima) con afectacion en los residentes, cultivos y animales de la zona del rio la vieja jurisdiccion

del municipio de zarzal.
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El rio la vieja es la principal fuente de ingreso econdmico de los residentes del sector debido a la explotacion minera del
material de arrastre, la segunda fuente de ingreso es la ganaderia y la tercera fuente de ingresos es la riqueza agricola.

Viéndose afectada la produccion econémica de los moradores.

ESCENARIO DE RIESGO ORIGEN TECNOLOGICO

Instalaciones Eléctricas: En establecimientos comerciales en el area urbana y rural, por instalaciones eléctricas antiguas,
instalaciones eléctricas artesanales (Hurto de Energia Eléctrica) e instalaciones eléctricas sin mantenimiento con factores

como:

Incendios, explosiones y derrames por transporte vial de hidrocarburos y sustancias quimicas peligrosas de forma anti técnica

y por accidentes vehiculares.

Zarzal, como puerto seco terrestre es centro de servicios y de comercio de gran importancia econdmica e industrial. Su
desarrollo no ha contado con una adecuada planeacion y ordenamiento del territorio, poniéndose de manifiesto el problema
de la zonificacion y uso del suelo en el municipio, al encontrarse actividades de tipo comercial peligroso en zonas de caracter

residencial hasta institucional y viceversa.

Por su ubicacién geogréfica la amenaza tecnoldgica potencial es el transporte y la distribucion de combustibles y productos
quimicos en cuanto al transporte terrestre la via de mayor afectacion es la doble calzada Cartago — Buga en ambos sentidos,
la autopista del café (Via La Paila - Armenia)

Incendios, explosiones e intoxicaciones por fugas de gas natural

ESCENARIO DE RIESGO ORIGEN HUMANO INTENCIONAL Y NO INTENCIONAL.

Aglomeracion Masiva De Publico practica e instruccion en los campos de entrenamiento del batallén
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Fuente: Alcaldia municipal Zarzal.

1.1.3. Accesibilidad geografica

Vias de Comunicacion Aéreas:
No tiene Aeropuerto
Terrestres: El municipio de Zarzal se ha convertido en un puerto terrestre, factor que permite que varias empresas

transportadoras presten sus servicios. La poblacién cuenta con un transporte informal como; Motocicletas, Bicicletas,

Carretillas, entre otros. EI municipio cuenta con una Secretaria de Transito y Transporte.
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Tabla 2.Vias De Comunicacién Municipio de Zarzal, 2018

PRINCIPALES ViAS LONGITUD ESTADO
KM.
Norte Panamericana - Zarzal - 40 Buena
Cartago

Sur Panamericana — Zarzal - La Paila 6 Buena
Oriente Zarzal - Limones 3 Regular
Occidente Zarzal — Roldanillo 9 Regular
Suroriente Zarzal - Vallejuelo- Armenia 57 Regular

Fuente: Alcaldia municipal Zarzal

Tabla 3.Tiempo de traslado, tipo de transporte, distancia en kilometros desde los corregimiento hacia la cabecera municipal

del municipio Zarzal, 2018

Corregimientos Distancia en | Tipo de Tiempo estimado del traslado
Kilémetros entre la | transporte entre | entre la cabecera y los
cabecera 'y  sus | cabecera y | corregimientos
corregimientos corregimientos HORAS MINUTOS

LIMONES 2 Terrestre 00 5

VALLEJUELO 10 Terrestre 00 20

ALIZAL 2.5 Terrestre 00 20

GUASIMAL 7 Terrestre 00 15

LA PAILA 10 Terrestre 00 10

QUEBRADANUEVA | 24 Terrestre 00 25

Fuente: Alcaldia municipal Zarzal
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Tabla 4.Tiempo de traslado, tipo de transporte, distancia en kilometros desde el municipio Zarzal hacia los municipios

vecinos, 2018

Distancia en [ Tipo de Tiempo estimado del
Kilometros entre transporte entre el | traslado entre el

el municipio y el | municipio al municipio
Municipio municipio y su | municipio vecino* vecino*

municipio vecino*

horas minutos
LA VICTORIA 15.678 TERRESTRE 0 15
BOLIVAR 44.645 TERRESTRE 0 20
BUGALAGRANDE 20.512 TERRESTRE 0 20
ROLDANILLO 30.092 TERRESTRE 0 10
SEVILLA 37.391 TERRESTRE 0 45
CALI (capital) 141 TERRESTRE 2 46

*Los municipios vecinos son aquellos que estan contiguos y comparten limites geograficos.

Fuente: Alcaldia municipal Zarzal
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Mapa 3.Vias de comunicacion del Municipio de Zarzal, 2018

Fuente: Alcaldia municird#a

1.2. Contexto demografico

Poblacion total

La poblacion estimada para el municipio de Zarzal para el afio 2018 segun las proyecciones del DANE es de 46.599
habitantes, de estos el 51,5% son mujeres (24.024 Hb) y el 48,5% hombres (22.575 Hb).

Densidad poblacional por kilémetro cuadrado.
El municipio de Zarzal tiene una extensién de 362,14 kilometros cuadrados, para una densidad poblacional de 130 habitantes

por kilémetro cuadrado en el afio 2018.
Poblacion por area de residencia urbano/rural.



iﬁQ/ DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA
it A GOBERNACION

R AY,
N :-’;,{%’: Secretaria de Salud

La poblacion para el area urbana es de 32.964 habitantes (70,8%), y para el area rural es de 13.635 (29,2%). Zarzal tiene un

grado de urbanizacion de

Tabla 5.Poblacién por area de residencia Municipio de Zarzal 2018

Municipio | Poblacién cabecera municipal | Poblacién resto Poblacién total
Grado de
Poblacion Porcentaje Poblacion Porcentaje urbanizacion
Zarzal 32.964 70,8% 13.635 29,2% 46.140 1%

Fuente: DANE

Grado de urbanizacion

El municipio de zarzal presenta un grado de urbanizacién del 71%, lo que significa que la mayor proporcion de su poblacién

se concentra en la cabecera municipal.

NUmero de viviendas y hogares

Segun las proyecciones del censo 2005, el municipio de Zarzal para el afio 2018 cuenta con 10.419 viviendas de las cuales

9.396 son urbanas (69,2%) y 1.023 son rurales (30,8%), como lo muestra la Tabla No 6.

Tabla 6.Viviendas y Ubicacion de los hogares del municipio de Zarzal

Viviendas Numero Porcentaje Hogares Porcentaje
Cabecera 31.961 70,66 9.396 70

Resto 13.273 29.34 1.023 30

Total 9.936 100 10.419 100

Fuente: DANE.



Ng ¢ . DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA
‘ 7 GOBERNACION

AY
4\ /i’% Secretaria de Salud

PROSPERIDAD
IPARA TODOS

ESTRATIFICACION SOCIOECONOMICA DEL MUNICIPIO DE ZARZAL

El municipio desde el afio 1997 divide a la ciudad en seis estratos a saber: estrato 1; bajo-bajo; estrato 2 bajo; estrato 3

medio-bajo; estrato 4, medio; estrato 5 medio-alto y estrato 6 alto.

Tabla 7. Estratificacion socioeconémica municipio de Zarzal
ESTRATO Bajo-bajo Bajo Medio bajo Medio Medio alto Alto

% 13.8 271 59.1 0.0 0.0 0.0

Fuente: Planeacion municipal - Zarzal.

Poblacion por pertenencia étnica

El 0,20% de la Poblacién del municipio de Zarzal es de etnia Indigena, perteneciendo principalmente a la comunidad Embera
— Chami, ubicada en el sector del norte del municipio en el corregimiento de Quebradanueva. Esta poblacién se encuentra

articulada a la Organizacién Regional Indigena del Valle del Cauca — ORIVAC.

Los Embera son sociedades con economias domésticas de subsistencia en agricultura, caza, pesca y recoleccion. Cultivan
platano, maiz, frijol, papachina, recogen frutas y elaboran artesanias. Los Embera — Chami han introducido café, cambiando
la economia tradicional por una economia de dependencia. Tienen una estructura familiar nuclear y monogamica, son
exégamos, patrilineales, con residencia patrilocal, es decir el patrén residencial es dado por el hombre y la descendencia esta
dada igualmente por el varén. Toda la familia es el componente social mas importante. Mantienen relaciones interétnicas

comerciales y de compadrazgo con mestizos y negros.

Poblacién Afrocolombiana: Migrante de la Costa del Pacifico Colombiano, la poblacién afrocolombiana en Zarzal se ha ido
construyendo y tejiendo un nuevo espacio tanto en la apropiacion territorial como en la estructura social. El 43% de la
poblacion total del Municipio de Zarzal es afrodescendiente, ubicada en los siguientes sectores: La Paila, Barrio las

Mercedes, El Pama.
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Tabla 8. Poblaci6n por pertenencia étnica del municipio de Zarzal

Total por | Porcentaje de la

pertenencia étnica poblacion  pertenencia

Pertenencia étnica étnica
Indigena 79 0,20%
Rom (gitana) 0 0,00%
Raizal del archipiélago de San Andrés y 3 0,007%
Providencia

Negro(a), mulato(a), afrocolombiano(a) o 19.088 43,50 %
Afrodescendiente

Ninguno de las anteriores 24.738 56,30%

Fuente: Planeacion Departamenal

1.2.1. Estructura demografica

La piramide poblacional masculina y femenina y por grupos de quinquenios de edad, resume los cambios respecto a la

natalidad y mortalidad, en la presente se muestra una evolucién a través de los tiempos 2005, 2018 y una proyeccion a 2020.

La pirdmide poblacional del Municipio de Zarzal para el afio 2018 es de tipo estancado o en forma de campana, con una
base reducida en comparacion con el grupo de poblacion comprendidos entre los 15 a 19 afios, decreciendo hacia el vértice

de manera lenta, lo cual refleja una poblacion que tiende al envejecimiento.

La comparacion del afio 2005 al 2020, muestra un descenso de la poblacién 0 a 24 afios, lo que podria asociarse a una
reduccion de la natalidad y la fecundidad. Por otra parte, se observa un aumento en la poblacién mayor de 30 afios,
principalmente en la poblacién masculina, lo que significaria una reduccién de la mortalidad. En la poblacién mayor de 70

anos, se evidencia un mayor crecimiento de mujeres que de hombres.
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Figura 1.Piramide poblacional del municipio de Zarzal, 2005, 2018, 2020
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Poblacion por grupo de edad

En términos generales desde la primera infancia hasta la adolescencia se presenta una disminucién entre los afios 2005 y
2018 y la tendencia para la proyeccion del 2020 en comparacién con el afio 2018 es de aumento; en la juventud se observa
un aumento en el afio 2018 y en el afio 2020. En la adultez y las personas mayores de 60 afios se identifica un aumento en
es0s mismos periodos de tiempos al igual que la proyeccién.



Tabla 9. Proporcion de la poblacion por ciclo vital. Zarzal, 2005, 2018 y 2020.
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2005 2018 2020

NUmero Frecuencia | Nimero Frecuencia | Nimero Frecuencia

absoluto relativa absoluto relativa absoluto relativa
Primera
5 ainos)
Infancia

. 4866 8% 4290 8% 4293 8%

(6 a11 afios)
Adolescencia
(12 a 5577 9% 4944 10% 4984 9%
18 anos)
Juventud (14| 5., 18% 9538 18% 9429 18%
a 26 afios)
Adultez (25a 2 0 0
59 afios) 17601 43% 22199 43% 22825 43%
Persona
mayor (60 4341 13% 6263 12% 6660 13%
afnos y mas)
Total 46.130 51.650 52.647

Fuente: DANE

Los grupos etarios que presentan un aumento en la poblacién durante el periodo 2005 proyectado al 2020, son los de 25, a
59, y de 60 afios y mas, contrario a lo que se observa en los menores de 5 afios, su proyeccién para el afio 2020 el
incremento es muy poca y de 25 a 59 afios es el de mayor incremento en la proyeccion y de 12 a 18 se mantiene estables.,

al igual que el afio 2005 en comparacion con el afio 2018.
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Figura 2. Cambio en la poblacion por grupo etarios, municipio de Zarzal 2005, 2018 Y 2020.
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En el municipio de Zarzal para el afio 2018, se observa mayor proporcién de mujeres que de hombres en los desde el grupo

etario de 15-19 afios comparativos. Solo en menores de 0-19 afios es mayor la proporcidén de hombres que de mujeres.

Figura 3. Poblacion por sexo y grupo de edad del municipio de Zarzal, 2018
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Fuente: DANE
Otros indicadores demograficos

Los indicadores de estructura demografica del municipio de Zarzal permiten observar que en el afio 2018 por cada 100
mujeres hay 94 hombres con una leve reduccion hacia la proyeccion de esta razén para el afio 2020. Con relacion a la razén
nifios: mujer se puede observar en el afio 2005 por cada 100 mujeres en edad fértil (entre 15 y 49 afios), habia 33 nifios y
nifias entre 0 y 4 afos, la cual se reduce en el 2018 y se mantiene en hasta el afio 2020; respecto al indice de infancia se
observa que en el afio 2005 por cada 100 personas, 29 son menores de 15 afios, con una disminucion a en los siguientes
afios.

La cantidad de personas entre 15 y 29 afios y la poblacion total en el afio 2005 y 2020 es estable ya que por cada 100

personas, 25 tienen entre 15 y 29afios.

Tabla 10. Otros indicadores de estructura demografica en el municipio de Zarzal, 2005, 2018, 2020.

indice Demografico Ao
2005 2018 2020
Poblacion total 40.968 46.599 47.534
Poblacion Masculina 19.964 22.575 23.017
Poblacion femenina 21.004 24.024 24.517
Relacion hombres: mujer 95,05 93,97 94
Razon nifios:mujer 33 30 30
indice de infancia 29 23 23
indice de juventud 25 24 23
indice de vejez 11 13 14
indice de envejecimiento 37 58 61
indice demogréfico de dependencia 57,07 48,33 48,33
indice de dependencia infantil 45,40 34,48 33,89
indice de dependencia mayores 11,68 13,85 14,44
indice de Friz 142,74 110,17 108,48
indices demograficos Interpretacion

Relacion hombres/mujer

En el afio 2005 por cada 95 hombres, habia 100

mujeres, mientras que para el afio 2018 por cada 94
hombres, habia 100 mujeres
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Razon nifios mujer En el afio 2005 por cada 33 nifios y nifias (0-4afios),
habia 100 mujeres en edad fértil (15-49afios), mientras
que para el afio 2018 por cada 30 nifios y nifias (0-
4afios), habia 100 mujeres en edad fértil

indice de infancia En el afio 2005 de 100 personas, 29 correspondian a
poblacion hasta los 14 afios, mientras que para el afio
2018 este grupo poblacional fue de 23 personas

indice de juventud En el afio 2005 de 100 personas, 25 correspondian a
poblacién de 15 a 29 afos, mientras que para el afio
2018 este grupo poblacional fue de 24 personas

indice de vejez En el afio 2005 de 100 personas, 11 correspondian a
poblacion de 65 afios y mas, mientras que para el afio
2018 este grupo poblacional fue de 13 personas

indice de envejecimiento En el afio 2005 por cada 100 personas menores de 15
afios, habia 37 de 65 afios 0 mas, mientras que para
el afo 2018 por cada 100 menores de 15 afios,
habia58 personas de 65 0 mas afos

indice demografico de dependencia En el afio 2005 de 100 personas entre los 15 a 64
afos, habia 57 personas menores de 15 afios 6
mayores de 65 afios y mas (dependientes) , mientras
que para el afio 2018 de cada 100 personas entre los
15 a 64 afios, habia48 personas menores de 15 afios
0 mayores de 65 afios.

indice de dependencia infantil En el afio 2005, 45 personas menores de 15 afios
dependian de 100 personas entre los 15 a 64 afios ,
mientras que para el afio 2018 fue de 34 personas

indice de dependencia mayores En el afio 2005, 12 personas de 65 afios y mas
dependian de 100 personas entre los 15 a 64 afios ,
mientras que para el afio 2018 fue de 14 personas

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

Fuente: Dane
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1.2.2. Dinamica demografica

La dindmica se establece a partir del comportamiento de indicadores como la tasa de crecimiento natural, las tasas brutas de
natalidad y mortalidad.

La tasa bruta de natalidad, en el municipio de Zarzal para el afio 2016, por cada 1000 habitantes, hay un 9,68 de nacidos
vivos, menor a la tasa dad el afio anterior.

La tasa bruta de mortalidad, representa la relacion entre defunciones con respecto a la poblacién total en el municipio de
Zarzal para el afio 2016, por cada 1000 habitantes, se presentaron 4,95 defunciones, la cual es una tasa igual a la da el afio

anterior, asi como se muestra en la figura 3.

Figura 3. Comparacion entre las Tasas Brutas de Natalidad y Mortalidad del municipio de Zarzal, 2005 a 2016
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Fuente: DANE
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Otros indicadores de la dinamica de la poblacion

Tabla 11.Tasa especifica de Fecundidad en mujeres entre 10 y 19 afios 2005 a 2016.

indicador

Tasa de fecundidaden 195 1,47 099 5,02 4,09 209 321 438 1,12 285 1,15 1,74
mujeres de 10 a 14

aios

Tasa de fecundidad en 44,67 41,34 40,63 42,50 42,28 34,08 34,45 34,45 32,39 38,19 32,15 25,68
mujeres de 10 a 19

aifos

Tasa de fecundidad en 92,96 85,45 83,07 81,14 80,12 64,76 63,72 62,22 61,06 70,68 60,90 52,37
mujeres de 15a 19

aifos

Fuente: Dane

1.2.3. Conflicto armado

El desplazamiento forzado interno constituye una violacién de los Derechos Humanos, el Derecho Internacional, los derechos
constitucionales y la dignidad. En consecuencia, es de interés reconocer este evento en su departamento / distrito /
municipio, pero también es necesario identificar las condiciones sociales (enfrentamiento militar, las disputas por la tierra y la
usurpacion ilegal de predios, los grupos armados), y los efectos sobre el municipio receptor como elevacion de indices de
pobreza, agudizacion de los conflictos armados internos, la modificacion en las formas de ocupacion y practicas culturales.

Para el afio 2018 en el municipio de Zarzal se identificaron un total 4.887 personas reconocidas legalmente como
desplazados, de los cuales el 2.687 son mujeres, quienes mas padecen de desplazamiento, la poblacién con mayor

porcentaje de desplazamiento en mujeres es de los 15 a los 19 afios y en hombres se cuenta con 2.098 victimas de conflicto.
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Tabla 12.Poblacion victimas del conflicto armado segun género y edad quinquenal y sexo. Acumulado a Septiembre de 2018

# % # %
De 0 a 04 afios 85 3% 87 4% 1 1%
De 05 a 09 155 6% 153 7% 5 5%
afnos
Del0al4 211 8% 198 9% 54 53%
afnos
De 15a 19 262 10% 230 11% 39 38%
afnos
De20a24 232 9% 196 9% 2 2%
afnos
De 25 a 29 165 6% 160 8% 0 0%
afnos
De30a34 161 6% 125 6% 0 0%
afnos
De 35 a 39 159 6% 116 6% 0 0%
afnos
De40a44 149 6% 106 5% 0 0%
afnos
De 45 a 49 158 6% 98 5% 0 0%
afnos
De 50 a 54 145 5% 96 5% 0 0%
afnos
De 55 a 59 143 5% 57 3% 0 0%
afnos
De 60 a 64 112 4% 59 3% 0 0%
afnos
De 65 a 69 71 3% 48 2% 0 0%
afnos
De70a74 56 2% 33 2% 0 0%
afnos
De 75a 79 42 2% 28 1% 0 0%
afnos
De 80 aiios o 185 7% 158 8% 0 0%
mas
No Reportado 196 7% 150 7% 1 1%
Total 2687 100% 2.098 100% 102 100%

Fuente: Bodega de datos Sispro
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1.2.4. Dinamica migratoria

Para el municipio de Zarzal en el afio 2018 no se encuentra poblacion migratoria.

Conclusiones

Por el tamafio de su poblacidn, su ubicacion geografica y la infraestructura vial, Zarzal y su cabecera municipal son polo de
intercambio regional con el Norte del Valle y el llamado Eje Cafetero, ademas de ser la puerta de entrada al Valle del Cauca,
aspecto relevante para la gestion del desarrollo econémico del municipio, implicitamente relacionado con la posibilidad de

mejorar las condiciones de vida de su poblacion.

A nivel ambiental los principales riesgos en el municipio se relacionan con inundaciones en las margenes hidricas en el area
rural e inundaciones por colapso de alcantarillados de aguas residuales en la zona urbana incendios, movimientos tellricos

por su cercania las zonas de alta sismicidad y fallas geolégicas.

Siendo la extensidn territorial esencialmente rural y dado el alto grado de urbanizacidn, se plantea la necesidad de fortalecer
la cobertura de los servicios de salud en de la poblacién dispersa que podria presentar barreras de acceso a los servicios de
salud, asi como se puede afectar la calidad de los mismos.

La piramide poblacional del Municipio de Zarzal tiene una forma de campana, es de base reducida en comparacion con el
grupo de poblacion comprendidos entre los 15 a 19 afios, lo cual refleja una poblacion principalmente adulta, siendo la

proporcidn de mujeres mayor.

Se identifica un porcentaje importante de grupos étnicos afrodescendientes e indigenas asi como de poblacion en situacion
de desplazamiento siendo necesario el fortalecimiento de politicas para proporcionar una oferta de programas sociales con
enfoque diferencial que permita superar las barreras culturales y sociales y las inequidades a las que histéricamente han
sido sometidos estos grupos.

En el municipio de Zarzal el género mas vulnerable victima del conflicto armado son las mujeres 2.687y 2.098 hombres que

se presentaron en el afio 2018.
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2. CAPITULO Il. ABORDAJE DE LOS EFECTOS DE SALUD Y SUS DETERMINANTES

Se realizara el analisis de la mortalidad por las grandes causas, especifica por subgrupo y materno — infantil y de la nifiez; asi
como la morbilidad atendida y los determinantes de salud intermediarios y estructurales. El andlisis incorporaré variables que
causen gradientes como el género, el nivel educativo, &rea de residencia, afiliacién, etnia, desplazamiento y condicion de

discapacidad.

2.1. Analisis de la Mortalidad

2.1.1. Mortalidad general por grandes causas

Ajuste de tasas por edad

Se presenta la mortalidad tomando como referencia los listados de agrupacién de mortalidad 6/67 de la Organizacion
Panamericana de la Salud. Este andlisis se desagregara por cada quinquenio y sexo en el periodo comprendido del 2005 al
afio disponible (2016).

En la poblacién general del Municipio de Zarzal son las muertes por enfermedades del sistema circulatorio las que presentan
mayor incidencia segun las tasas ajustadas, alcanzando un pico méaximo en la tasa de 225,08 por 100.000 habitantes en el
afio 2007 y un minimo en el afio 2012 (96,84). Para el afio 2016 el primer lugar lo ocup6 las enfermedades del sistema

circulatorio con una tasa fue de 154,29. En segundo lugar estan las demas causas con una tasa de 116,82.
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Tabla 13.Tasa de mortalidad ajustada por edad del municipio de Zarzal, 2005 — 2016

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016

Enfermedades sisterma circulatorio | 15240 | 173,15 | 225,08 | 193,35 | 187,26 | 172,86 | 111,92 | 96,84 | 111,15] 125,55 | 136,91 [ 154,29

Las demas causas 164,62 | 161,66 | 193,74 | 143,57 | 149,81 | 145,82 | 95,15| 101,50 | 131,15 | 118,86 | 135,95 | 116,82

Neoplasias 93,47 120,60 | 102,63 | 72,41|122,13 117,06 | 81,74| 78,94 | 82,49 112,37 | 75,74| 76,20

Causas extomas 198,05 | 149,08 | 123,50 | 157,32 | 146,63 | 156,86 | 160,89 | 116,43 | 96,79| 97,33 | 6042 51,62

Enfermedades ransmisibles 4331] 39,15] 3556 22,14] 2601] 11,30| 20,80| 4033] 34.85| 29,25 3291| 41.40

000 510| 000 733| 000 69| 68| 000| 446| 874 591 206

Signos y sintomas mal definidos

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Figura 4.Tasa de mortalidad ajustada por edad del municipio de Zarzal, 2005 - 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Tasas ajustadas de mortalidad por grandes causas en hombres

Para todos los afios de estudio son las causas externas las que presentan la mayor incidencia segun las tasas ajustadas en
los hombres, alcanzando un valor méximo en el afio 2005 (351,28) y un minimo en el 2015 (108,16). La tendencia en general

de este evento es variable, ya que presenta picos de elevacion y disminucidn en el tiempo. En el afio 2016 la primera causa
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de mortalidad fueron las enfermedades del sistema circulatorio con una tasa de 186,87.

Tabla 14.Tasa de mortalidad ajustada por edad para los hombres del municipio de Zarzal, 2005 - 2016

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016

Enfermedades 164,3 [ 175,07 | 250,74 | 235,30 | 192,98 | 187,39 123,32 | 110,06 | 124,44 | 138,77 | 159,18 | 186,87
sistema circulatorio 6

185,2 194,72 | 227,88 | 163,65| 193,03 [ 161,18 | 93,02 | 123,51 | 126,17 | 150,27 | 164,65| 139,94
Las demas causas 6

Neoplasias 91,35|135,47|104,63 | 84,60|138,89|107,89| 68,33| 97,20 96,00|139,87|112,34| 93,30

351,2|1281,79 | 225,07 | 298,03 | 280,53 | 256,77 | 309,80 | 183,61 | 186,32 | 182,24 | 108,16 | 92,80
Causas externas 8

Enfermedades 53,42| 65,90| 33,75| 2591| 39,61 9,80| 24,68| 43,70| 38,06| 26,94| 31,10 47,72
tfransmisibles

Signos y sintomas 0,00 525| 0,00| 1525 0,00 981| 537| 0,00| 962 463| 13,13 458
mal definidos

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Figura 5.Tasa de mortalidad ajustada por edad para los hombres del municipio de Zarzal, 2005 - 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO
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Tasas ajustadas de mortalidad por grandes causas en mujeres

Las enfermedades del sistema circulatorio se constituyen en la primera causa de mortalidad en las mujeres segun las tasas
ajustadas por edad, alcanzando un punto maximo de 201,49 en el afio 2005 y un minimo de 85,30 en el 2012. En el afic 2016

el primer lugar lo ocupan las enfermedades del sistema circulatorio (128,86), seguidas de las demas causas (98,88)

Tabla 15.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las mujeres del municipio de Zarzal, 2005 - 2016

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016

Enfermedades sistema circulatorio | 201:49 | 169,70 199,99 | 156,49 | 182,15 160,33 | 103,05 | 85,30 | 98,55 | 115,28 118,82 | 128,86

Las demés causas 146,05 131,85 163,60 125,70 [ 110,40 | 133,46 98,75|82,27| 135,04 | 93,72[111,93] 98,88
Neoplasias 94,91[103,15] 99,63| 61,16(106,10(123,82| 92,46|63,04| 7145| 89,70| 4581| 6183
Enfermedades fransmisibles 33,78| 1441( 3822| 19,74| 1395| 12,10| 1690 (3693| 32,58| 3114| 3442| 34,85
Causas externas 56,46| 24,38| 27.99| 2743 22,18| 62,98| 21,65|51,60| 13.24| 19,26| 17,62] 12,80

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 6.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las mujeres del municipio de Zarzal, 2005 - 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Anos de Vida Potencialmente Perdidos -AVPP

La proporcion de mortalidad ajustada por edad segun las grandes causas presentan en mayor proporcion el sistema
circulatorio, seguido de causas externas y las demas causas. Para los hombres del municipio de Zarzal Valle del Cauca,
predominan las causas externas, sistema circulatorio y las demas causas, en cuanto a las mujeres, se presentan en su orden,

el sistema circulatorio, las neoplasias y las demas causas.

En el transcurso del tiempo de han incrementado las causas relacionadas con el sistema circulatorio, las demas causas y las

neoplasias y se han disminuido las causas externas.
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Figura 7.Afios de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP por grandes causas lista 6/67 municipio de Zarzal Valle del Cauca,
Afios 2005- 2016.
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Figura 8.Afios de Vida Potencialmente Perdidos AVPP por grandes causas lista 6/67 en hombres del Municipio de Zarzal
Valle del Cauca, Afios 2005- 2016.

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
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Figura 9.Afi0s de Vida Potencialmente Perdidos —AVPP por grandes causas lista 6/67 en las mujeres del municipio de Zarzal
Valle del Cauca, Afios 2005- 2016
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Los afios de vida potencialmente perdidos por grandes causas, son principalmente por enfermedades del sistema circulatorio,
seguido de causas externas y el denominado grupo todas las demas enfermedades. En cuanto a los hombres predominan las

causas externas, enfermedades del sistema circulatorio y para las mujeres predominan las enfermedades del sistema

circulatorio seguidas de neoplasias, enfermedades transmisibles.
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Tabla 16.AVPP por grandes causas lista 6/67 general del municipio de Zarzal-Valle del Cauca. Afios 2005-2016

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016

9.398, | 6.939, | 5.677,| 6.991,| 7.051,| 7.104,| 7.203, | 5.089, | 4.364, | 3.712, | 2.499, | 2.404,
Causas externas 71 96 62 45 03 97 64 83 10 66 90 76
Enfermedades sistema 2.571,| 2.848,| 3.146,| 2.421, | 2.466, | 2.616, | 1.557,| 1.040,| 1.318, | 1.800, | 1.561, | 1.975,
circulatorio 35 95 00 64 00 84 17 17 45 50 12 53

3.504, | 3.628, | 3.645,| 2.303, | 2.771,| 1.907, | 1.424,| 1.818,| 2.122, | 1.824,| 1.959, | 1.878,
Las demas causas 16 60 35 72 46 37 12 34 36 56 57 82

1.449,| 2.513,] 1.952,| 1.611, | 2.042, | 2.521, | 1.519, | 1.643, | 1.663, | 1.970, | 1.407, | 1.450,
Neoplasias 47 47 58 33 03 75 76 68 59 64 12 07
Enfermedades 1.315,| 795,2| 802,5| 826,8| 676,2| 463,5| 393,0| 1.340,| 719,0| 639,8| 625,8| 7454
transmisibles 17 2 4 4 9 1 5 27 6 7 7 8
Signos y sintomas mal 0,00 1348| 0,00 257,9| 0,00| 145,7| 57,68 0,00 172,3| 281,0| 26,47 | 40,44
definidos 4 5 2 0 2

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Figura 10.Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 general del municipio de Zarzal-Valle del Cauca. Afios 2005-2015.
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Tabla 17. AVPP por grandes causas lista 6/67 hombres del municipio de Zarzal-Valle del Cauca. Afios 2005-2016

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016

16.418| 12.650 | 10.333| 12.864 | 13.100| 11.908 | 14.065 | 8.149| 8.154 | 7.197 | 4.163 | 4.238
Causas externas 18 .54 22 ,04 74 A3 20 25 71 44 49 .33
Enfermedades sistema | 1.958,| 2.514,| 3.351,| 3.101,| 2.346,| 2.634,| 1.298,| 1.182| 1.331| 2.012| 1.523 | 2.032
circulatorio 94 21 14 05 18 56 32 ,20 ,32 14 45 46

4.387,| 3.980,| 3.861,| 2.865,| 4.150,| 1.792,|942,45| 2.091| 1.878 | 1.992 | 2.233| 1.835
Las demas causas 11 01 75 52 83 97 48 55 48 ,36 ,09

1.158, | 2.555,| 1.661,| 1.496,| 2.010,| 2.125,| 1.280,| 1.521| 1.765| 2.260 | 1.686 | 1.831
Neoplasias 42 91 60 52 42 65 41 ,29 ,64 75 23 77
Enfermedades 1.897,| 1.495,|723,81|830,77| 1.022,|422,48|683,25| 1.891| 703,5| 534,0| 551,3| 1.219
transmisibles 31 91 19 ,69 3 9 2 ,26
Signos y sintomas mal 0,00(252,13| 0,00(532,74| 0,00|281,44| 83,48| 0,00| 369,1| 199,7 | 58,84 | 89,93
definidos 9 4

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Figura 11. Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustado en los hombres del municipio de Zarzal-Valle del Cauca.
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Tabla 18.AVPP por grandes causas lista 6/67 mujeres del municipio de Zarzal-Valle del Cauca. Afios 2005-2016

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016
Enfermedades sistema 3.159, | 3.157,] 2.925,| 1.838, | 2.569, | 2.633,| 1.818,| 918,6| 1.262, | 1.658, | 1.612, | 1.960,
circulatorio 41 78 63 84 73 12 75 6 57 31 34 42

2.679, | 3.301, | 3.491,| 1.748, | 1.439, | 2.087,| 1.958, | 1.580, | 2.315, | 1.709, | 1.720, | 1.937,
Las demas causas 79 13 60 16 61 88 36 56 95 96 05 26

1.709, | 2.384,| 2.187,| 1.711,| 2.039, | 2.815, | 1.700, | 1.757, | 1.589, | 1.736, | 1.201, | 1.090,
Neoplasias 30 49 10 95 63 46 76 91 48 93 82 35

2.763,| 1.456,| 1.267,| 1.472,| 1.330, | 2.547,| 686,7 | 2.083,| 693,5| 414,1| 939,2| 633,5
Causas externas 34 91 22 79 90 04 8 24 2 5 0 5
Enfermedades 74171 1142 911,1| 884,0| 374,6| 4781 | 120,5| 816,9| 752,9| 728,4| 694,1| 283,1
transmisibles 1 6 2 1 2 7 4 8 9 5 0 4
Signos y sintomas mal 0,00 21,29| 0,00/ 0,00{ 0,00| 19,53| 37,46| 0,00 0,00| 3450 0,00| 0,00
definidos 1

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Figura 12.Tasa de AVPP por grandes causas lista 6/67 ajustada en las mujeres del municipio de Zarzal-Valle del Cauca.
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO
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2.1.2. Mortalidad especifica por subgrupo

Enfermedades transmisibles
En el afio 2016 el primer lugar lo ocupan las infecciones respiratorias agudas con una tasa de 25,62, seguido de la
Septicemia, excepto neonatal con una tasa de 8,08. El tercer lugar lo ocupa las enfermedades infeccionas intestinales con

una tasa de 3,82; el cuarto lugar lo comparten la tuberculosis y la enfermedad por el VIH (SIDA) con una tasa de 1,92.

Ambos Sexos

Tabla 19. Mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en ambos sexos, municipio Zarzal 2005 — 2016

Enfermedades transmisibles | 2005| 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011| 2012| 2013 | 2014 | 2015| 2016

Infecciones respiratorias agudas | 18,11 | 20,80 | 15,43 | 10,07| 9,52| 0,00| 11,51 20,24 | 23,52 | 14,52 | 14,22 | 25,62

Septicemia, excepto neonatal 726 502| 520| 0,00| 000| 000| 222| 440| 224| 444| 212| 8,08

Enfermedades infecciosas 240( 0,00| 000| 483 000| 000 235 489| 0,001 0,00| 3,94| 3,82
intestinales

Tuberculosis 284| 8,00 000 241| 237| 000 234 0,00 0,001 1,98| 0,00| 1,96
Enfermedad por el VIH (SIDA) 826| 2,79| 457 238 11,71 11,30 2,37| 4,29| 6,65 6,33|10,66| 1,92
Ciertas enfermedades 0,00f 0,00{ 266| 0,00 0,00{ 000 000| 233| 244 0,00| 0,00| 0,00
transmitidas por vectores y rabia

Ciertas enfermedades 0,00f 0,00{ 253| 000f 0,00{ 000 000| 0,00{ 000 000f 0,00| 0,00
inmunoprevenibles

Meningitis 2,03| 0,00{ 000/ 000f 0,00{ 000 000| 0,00{ 000 000f 0,00| 0,00

Resto de ciertas enfermedades 240 253| 518| 244| 242| 0,00| 0,00{ 4,19( 0,00| 1,98| 1,97| 0,00
infecciosas y parasitarias

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 13.Tasa Mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en ambos sexos, municipio Zarzal 2005 -
2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Hombres

En el afio 2016 la principal causa de muerte por enfermedades transmisibles en hombres fue las infecciones respiratorias con
una tasa de 21,73, seguidos de la septicemia, excepto neonatal con una tasa de 13,35. El tercer lugar lo ocupa las
enfermedades infecciosas intestinales con una tasa de 4,29. El cuarto lugar esté para la enfermedad por el VIH (SIDA) con
una tasa de 4,23.

Para todo el periodo de estudio no se presentaron casos en hombres por: Ciertas enfermedades inmunoprevenibles y
Meningitis.



*~. DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA
A GOBERNACION

5\ - 4
N\ _;,:ggz Secretaria de Salud

Tabla 20. Mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en hombres, municipio Zarzal 2005 - 2016

Enfermedades transmisibles | 2005| 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012| 2013 | 2014 | 2015| 2016

Infecciones respiratorias agudas | 10,89 | 37,63 | 21,93 | 10,97 | 14,98 | 0,00| 10,16 | 19,78 28,69 | 13,44| 9,20 | 21,73

Septicemia, excepto neonatal 15,26| 4,71| 597| 000| 000| 0,00| 0,00f 501| 0,00f 4,63 0,00|13,35

Enfermedades infecciosas 469| 0,00| 000 497 0,00 0,00 481 954| 0,00| 0,00| 438| 4,29
intestinales

Enfermedad por el VIH (SIDA) 11,45| 6,12| 0,00f 497|19,61| 980| 4,84| 450| 9,37| 8,86|13,26| 4,23
Tuberculosis 6,28 17,44| 0,00| 5,00| 502| 0,00| 4,87| 0,00 000( 000 0,00| 4,12
Ciertas enfermedades 0,00| 0,00| 584| 0,00 0,00/ 0,00| 0,00 487 000 000 0,00| 0,00
transmitidas por vectores y rabia

Ciertas enfermedades 0,00{ 00| 000| 000 0,00/ 0,00{ 0,00{ 0,00| 000f 000 0,00| 0,00
inmunoprevenibles

Meningitis 0,00{ 0,00 000| 000 0,00 0,00f 0,00{ 0,00 000f 000 0,00| 0,00

Resto de ciertas enfermedades 484 0,00| 0,00{ 0,00( 0,00 0,00{ 0,00f 000| 0,00{ 0,00f 4,26| 0,00
infecciosas y parasitarias

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Figura 14. Tasa Mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en hombres, municipio Zarzal 2005 -
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas Vitales-
Defunciones del SISPRO
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Mujeres

La principal causa de muerte en mujeres por enfermedades transmisibles ha sido por infecciones respiratorias agudas,
alcanzando su pico mas alto en el afio 2016 con 27,95.

En el afio 2016 la primera causa de muerte presente fue por infecciones respiratorias agudas con una tasa de 27,95. El
segundo lugar lo comparten con una tasa de 3,45 las enfermedades infecciosas intestinales y la septicemia, excepto

neonatal.

Tabla 21.Mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en mujeres del municipio Zarzal 2005 — 2016

Enfermedades transmisibles | 2005| 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011| 2012| 2013 | 2014 | 2015| 2016

Infecciones respiratorias agudas | 24,41 | 469| 9,89| 967| 448| 0,00|12,77|21,04| 19,38 | 15,39 | 18,37 | 27,95

Enfermedades infecciosas 0,00/ 0,00| 0,00| 504 0,00( 0,00 0,00{ 0,00{ 0,00| 0,00| 3,58| 3,45
intestinales

Septicemia, excepto neonatal 0,001 5,03| 469 0,00 0,00f 0,00f 4,13| 3,98| 4,10| 3,98| 3,86| 3,45

Tuberculosis 0,00f 0,00{ 000| 0,00f 0,00{ 000 000| 0,00{ 000 3,71| 0,00| 0,00
Ciertas enfermedades 0,00f 0,00{ 000| 0,00f 0,00{ 000 000| 0,00{ 500 0,00| 0,00| 0,00
transmitidas por vectores y rabia

Ciertas enfermedades 0,00f 0,00{ 494| 000 0,00{ 000 000| 0,00{ 000 000| 0,00| 0,00
inmunoprevenibles

Meningitis 418| 0,00| 000 0,00 000 000 0,00{ 000| 000f 0,00{ 000 0,00

Enfermedad por el VIH (SIDA) 519| 0,00 879| 0,00| 4,73| 12,10 0,00| 410| 4,10 4,36| 8,61| 0,00

Resto de ciertas enfermedades 0,001 469 991| 504 4,73| 0,00f 0,00 7,81| 0,00{ 3,71| 0,00| 0,00
infecciosas y parasitarias

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 15. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades transmisibles en Mujeres, municipio Zarzal 2005 -

2016
30,00 -
= |nfecciones respiratorias
agudas

25,00 -
(7]
*3 = Enfermedades infecciosas
(1] . .
S 2000 - intestinales
2
§_ == Septicemia, excepto neonatal
s 1500 -
g
§ 10,00 - e Tuberculosis
)
2
b 5,00 - -~ A = Ciertas enfermedades
© oy oo
P /\ /7 W W-- transmitidas por vectores y
= / \ \ / \/ rabia

0.00 T 0 ~ o o o - ~ o < o o =Ciertas enfermedades

S 8388 S S5 S S S S S inmunoprevenibles
AN AN AN AN AN AN AN AN &N N N

Ao de defuncion

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Neoplasias

Para el afio 2016 en la mortalidad ajustada para ambos sexos, se presenta como primera causa los Tumores malignos de
otras localizaciones y de las no especificadas con una tasa de 14,44; el segundo lugar esta para los Tumor maligno de los
érganos digestivos y del peritoneo, excepto estdmago y colon con una tasa de 13,92; El tercer lugar fue para el Tumor
maligno de la mama de la mujer con una tasa de 11,09. El cuarto lugar lo ocupan los Tumores in situ, benignos y los de

comportamiento incierto o desconocido con una tasa de 9,73.
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Tabla 22.Mortalidad ajustada por edad para las neoplasias ambos sexos del municipio Zarzal, 2005 - 2016

Neoplasias 2005| 2006 | 2007 | 2008 | 2009| 2010| 2011| 2012| 2013| 2014| 2015| 2016

Tumores malignos de otras 10,81 20,62 | 1560 | 12,22 | 17,02 11,73 | 11,23 | 4,39| 4,34| 1505| 6,22 | 14,44
localizaciones y de las no
especificadas

Tumor maligno de los 6rganos 15,88 | 8,32| 18,09| 12,78| 14,53 | 16,52 4,60| 11,39| 225| 843| 6,05| 13,92
digestivos y del peritoneo, excepto
estémago y colon

Tumor maligno de la mama de la 15,06 | 14,75| 32,79| 13,90 | 18,27 | 18,10| 21,28| 0,00| 8,02 3,89| 0,00 11,09
mujer

Tumores in situ, benignos y los de 0,00 260| 000 497| 994| 965| 678| 660 6,50| 6,32| 14,69| 9,73
comportamiento incierto o
desconocido

Tumor maligno de la préstata 17,77 21,75| 15,72 0,00| 25,11 1521| 14,86 | 24,82| 9,61| 17,76 9,20 9,01

Tumor maligno de la traquea, los 26,58 | 21,32 | 18,48 | 241| 2453| 7,03| 11,32| 11,62| 10,86| 19,17| 12,13 | 8,19
bronquios y el pulmén

Tumor maligno del estomago 10,82 13,19| 5,33| 15,12| 16,99| 11,73| 6,75| 1538 | 10,70 | 14,82 6,34 | 7,77
Tumor maligno de otros érganos 262| 513| 516| 000 000 668| 456| 231| 202| 428 6,04| 419
genitourinarios

Tumor maligno del tejido linfatico, 2,82| 10,28 | 244| 259| 509| 242| 698| 697| 215 851| 197| 397
de otros érganos hematopoyéticos
y de tejidos afines

Tumor maligno del cuello del Utero 000 472| 1358| 947| 1395| 26,03 | 12,64| 4,38| 20,46 | 19,82| 3,64| 3,72

Tumor maligno del colon y de la 524| 1047| 000| 238| 237| 11,72 222| 443| 1525| 854| 4,08| 1,91
unién rectosigmoidea
Tumor maligno de los 6rganos 0,00 000 268 244| 000| 0,00| 000 215 205| 4,21| 0,00 0,00

respiratorios € intratoracicos,
excepto traquea, bronquios y
pulmon

Tumor maligno del cuerpo del dtero | 0,00| 0,00| 0,00| 000| 000 000f 0,00f 0,00f 0,00 0,00| 0,00| 0,00

Tumor maligno del utero, parte no 0,00 940| o000( 000 448| 0,00| 000 o000( 000 0000| 0,00| 0,00
especificada

Leucemia 261 2,79 267| 493| 000 870 224| 000| 666 000 803| 0,00

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 16. Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias ambos sexos del municipio Zarzal, 2005 — 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

En los hombres se observa un comportamiento fluctuante de los diferentes tipos de tumor. Para el afio 2016 se presentd
como primera causa de mortalidad los Tumores malignos de otras localizaciones y de las no especificadas con una tasa de
21,75. La segunda causa fue Tumor maligno de la traquea, los bronquios y el pulmén con una tasa de 18,56. La Tercera
causa fueron los Tumores in situ, benignos y los de comportamiento incierto o desconocido con una tasa de 13,14. La cuarta

causa fue para el Tumor maligno de otros 6rganos genitourinarios con una tasa de 9,07.
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Tabla 23. Mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en hombres del municipio Zarzal, 2005 - 2016

Neoplasias 2005| 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011| 2012| 2013 | 2014 | 2015| 2016
Tumores malignos de otras 557|21,50| 10,95| 10,57 | 20,86 | 14,85 9,51| 0,00 9,55|28,73| 9,23 | 21,75
localizaciones y de las no

especificadas

Tumor maligno de la traquea, los | 38,91 | 32,17 | 33,21 | 5,34 | 46,68 | 4,90 14,71| 15,01 | 14,22 | 23,66 | 17,71 | 18,56
bronquios y el pulmén

Tumores in situ, benignos y los 0,001 536| 0,00 567| 559| 9,78 9,68| 4,51| 4,59| 14,00 13,46 | 13,14
de comportamiento incierto o
desconocido

Tumor maligno de otros érganos | 0,00 4,78 0,001 0,00| 0,00| 4,12| 0,00| 0,00f 0,00| 4,63| 9,08| 9,07
genitourinarios

Tumor maligno de la prostata 17,771 21,75| 15,72 0,00| 2511 | 15,21 | 14,86 | 24,82| 9,61| 17,76 9,20| 9,01

Tumor maligno del tejido 6,12| 15,76 5,03| 0,00| 564| 542 000| 4,88| 480( 9,19| 4,26| 8,97
linfatico, de otros 6rganos
hematopoyéticos y de tejidos
afines

Tumor maligno de los érganos 557| 5,52|2247|21,04| 1547 25,05| 524|19,29| 5,02| 896|13,36| 8,52
digestivos y del peritoneo,
excepto estomago y colon

Tumor maligno del estomago 6,28 11,64| 586|26,89|14,52| 9,80 9,94| 18,86 19,00| 19,12| 13,78 | 4,29

Tumor maligno del colonydela | 11,13 | 10,86 0,00 0,00| 5,02 9,74| 0,00| 5,13|14,51| 4,86| 0,00| 0,00
unién rectosigmoidea

Tumor maligno de los érganos 0,00/ 0,00| 552| 515 0,00| 0,00f 0,00| 4,69| 000| 448 0,00 0,00
respiratorios e intratoracicos,
excepto traquea, bronquios y
pulmén

Leucemia 261 2,79 267| 493| 000 870 224 000 6,66 000| 803| 0,00

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 17.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en hombres del municipio Zarzal, 2005 — 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO

En las mujeres se observa un comportamiento fluctuante En el afio 2016, el tumor de mas incidencia fue el Tumor maligno de
los drganos digestivos y del peritoneo, excepto estémago y colon con una tasa de 18,55, seguido del Tumor maligno de la
mama de la mujer con una tasa de 11,09. El tercer lugar lo ocupa el tumor maligno de estémago con una tasa de 10,63 y el

cuarto lugar los Tumores malignos de otras localizaciones y de las no especificadas con una tasa de 7,34.
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Tabla 24.Mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en mujeres del municipio de Zarzal, 2005 - 2016

Neoplasias 2005| 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010| 2011| 2012| 2013 | 2014| 2015| 2016

Tumor maligno de los érganos | 24,74 | 10,29 | 14,58| 5,05|13,65| 8,88 4,13| 4,22 0,00| 7,91| 0,00| 18,55
digestivos y del peritoneo,
excepto estomago y colon

Tumor maligno de lamamade | 15,06 | 14,75| 32,79 | 13,90 | 18,27 | 18,10 | 21,28 | 0,00 8,02 3,89| 0,00 11,09
la mujer

Tumor maligno del estomago 15,23 14,09| 4,88 501| 1849|1335 4,13|12,62| 3,83| 11,41 0,00| 10,63

Tumores malignos de otras 15,491 19,75 19,27 13,52| 14,01| 8,92|12,49| 8,04| 0,00 3,98| 3,77| 7,34
localizaciones y de las no
especificadas

Tumores in situ, benignos y los 0,00 0,00| 0,00| 457|1382| 9,16| 4,13| 8,18| 7,98| 0,00| 16,17 | 7,07
de comportamiento incierto o
desconocido

Tumor maligno del cuello del 0,00| 4,7211358| 947|13,95|26,03| 12,64 | 4,38|20,46| 19,82 3,64| 3,72
utero

Tumor maligno del colonydela | 0,00| 9,45 0,00| 4,57| 0,00]| 13,45 4,13| 3,97|1563| 11,91 7,35| 3,45
unién rectosigmoidea

Tumor maligno de la traquea, 14,67 10,53 | 4,95| 0,00 4,64| 881| 835 840| 7,94|1530| 7,41| 0,00
los bronquios y el pulmén

Tumor maligno de los 6rganos 0,001 0,004 0,004 0,00f 0,00f 0,00f 0,00 0O00| 3,83| 3,89| 0,00| 0,00
respiratorios e intratoracicos,
excepto trdquea, bronquios y
pulmén

Tumor maligno del Utero, parte 0,00f 9,40| 0,00| 0,00| 4,48 000 0,00| 0,00{ 000 0,00| 0,00| 0,00
no especificada

Tumor maligno de otros 6rganos | 4,94| 5,03| 9,58| 0,00f 0,00| 860| 834| 4,20 3,76| 3,71| 3,69| 0,00
genitourinarios

Leucemia 4,78 0,00| 000 000 0,00 851 000 000| 000 000 3,78( 0,00

Tumor maligno del tejido 0,001 515| 0,00| 5,05 4,79 0,00|12,86| 9,04 0,00| 7,88| 0,00| 0,00
linfatico, de otros 6rganos
hematopoyéticos y de tejidos
afines

Tumor maligno del cuerpo del 0,00/ 0,00| 0,00 0,00f 000( 0,00 0,00 0,00{ 0,00| 0,00/ 0,00{ 0,00
utero

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO



*~. DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA
A GOBERNACION

0 &
W /,% Secretaria de Salud
) N

IPARA TODOS

Figura 18.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las neoplasias en mujeres del municipio de Zarzal 2005 - 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO

Enfermedades del sistema circulatorio

Ambos Sexos

Las enfermedades isquémicas del corazon ocupan el primer lugar de mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio en
ambos sexos, cuyo pico mas alto fue en el afio 2005 con una tasa de 112,64 y en afio 2016 con 75,70. En segundo lugar se
encuentran las enfermedades cerebrovasculares alcanzando tasas hasta de 70,60 en el afio 2008 y con disminucién a través
del tiempo, presentando en el afio 2016 una tasa de 27,60. El tercer lugar fue para las Enfermedades hipertensivas con una
tasa de 25,27.
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Tabla 25.Mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio ambos sexos del municipio de Zarzal,

2005 - 2016
Enfermedades del sistema 2005|2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011| 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016
circulatorio
Enfermedades isquémicas del corazon | 112,6 | 79,7| 109,3| 77,7| 90,8 | 78,4| 41,1 | 43,8| 40,8| 73,4 | 54,2| 75,7
4 8 2 4 0 3 2 8 9 2 4 0
Enfermedades cerebrovasculares 42,57 | 52,1| 53,85| 70,6 | 55,3| 40,4 | 43,4| 19,7| 31,6| 27,4| 37,7| 27,6
1 0 8 0 7 6 7 1 0 0
Enfermedades hipertensivas 13,31| 155| 17,68| 15,0| 12,2| 30,3| 13,7| 19,9| 19,3| 10,1| 22,4 | 252
3 2 0 8 5 4 0 0 0 7
Las demas enfermedades del sistema 0,001 798| 269| 502| 489| 7,27| 2,22| 2,31| 4,41| 6,39| 590| 12,0
circulatorio 5
Enfermedad cardiopulmonar, 8,39| 7,19| 20,82| 5,02| 14,3| 2,29| 6,64 | 2,31| 148| 422| 124| 9,84
enfermedades de la circulacion 3 8 5
pulmonar y otras formas de
enfermedad del corazon
Insuficiencia cardiaca 548 10,5| 1592 199 4,81| 11,7| 4,72| 6,57| 0,00| 4,01| 4,22 3,82
5 4 2
Fiebre reumatica aguda y 0,00 0,00{ 2,30| 0,00 2,42| 2,37| 0,00 2,08| 0,00| 0,00 0,00| 0,00
enfermedades cardiacas reumaticas
cronicas
Paro cardiaco 0,00 0,00{ 0,00( 0,00| 0,00| 0,00 0,00 0,00/ 0,00| 0,00| 0,00| 0,00
Aterosclerosis 0,00 0,00{ 249| 0,00 2,42| 0,00 0,00( 0,00/ 0,00| 0,00 0,00| 0,00

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de

Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 19.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en ambos sexos del
municipio de Zarzal, 2005 - 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Para los hombres, son las enfermedades isquémicas del corazén ocupan el primer lugar de mortalidad por enfermedades del
sistema circulatorio con una tasa de 93,66. En segundo lugar se encuentran las Enfermedades hipertensivas con una tasa de
39,71. En el tercer lugar estan las enfermedades cerebrovasculares con una tasa de 35,63. El cuarto lugar lo ocupa la
Enfermedad cardiopulmonar, enfermedades de la circulacion pulmonar y otras formas de enfermedad del corazén con una
tasa de 8,93.
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Tabla 26.Mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en hombres del municipio de Zarzal,

2005- 2016
Enfermedades del sistema 2005|2006 | 2007| 2008 | 2009|2010|2011|2012|2013|2014 | 2015|2016
circulatorio
Enfermedades isquémicas del 114,4| 88,9 111,0| 1126 1056 96,2| 53,9| 52,4 | 42,2| 98,4 | 56,5| 93,6
corazon 8 1 9 2 6 8 1 7 2 8 1 6
Enfermedades hipertensivas 508 16,3| 21,26| 1598 | 5,02| 30,3| 19,7| 24,3| 27,8| 13,1| 31,8| 39,7
7 2 3 7 3 2 0 1
Enfermedades cerebrovasculares 39,06 43,5| 58,92 | 80,13 | 46,44| 40,6| 40,0 19,1| 31,5| 13,6 39,7| 35,6
9 4 7 4 8 1 2 3
Enfermedad cardiopulmonar, 0,00] 429 27,76 | 5,30| 20,17| 0,00| 4,81| 0,00| 22,8| 0,00 13,4| 8,93
enfermedades de la circulacion 1 4
pulmonar y otras formas de
enfermedad del corazon
Las demas enfermedades del sistema | 0,00 16,5| 5,43| 1045| 5,64| 546| 481| 4,88| 0,00| 9,29| 12,8| 8,93
circulatorio 6 9
Fiebre reumatica aguda y 0,00/ 0,00 458| 000 494 4:88| 0,00/ 0,00| 0,00| 0,00 0,00| 0,00
enfermedades cardiacas reumaticas
cronicas
Paro cardiaco 0,00/ 0,00 0,00 0,00| 0,00( 0,00| 0,00/ 0,00| 0,00| 0,00 0,00| 0,00
Insuficiencia cardiaca 5741 536 16,38 10,83| 5,12| 9,81| 0,00| 9,20| 0,00| 4,27 | 4,82 | 0,00
Aterosclerosis 0,00/ 0,00 5,32| 0,00| 0,00( 0,00| 0,00| 0,00| 0,00| 0,00 0,00| 0,00

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 20.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en hombres del municipio de
Zarzal 2005 - 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

Para las mujeres las enfermedades isquémicas las que han presentado mayor incidencia, cuyo pico mas alto fue en el afio
2005 con una tasa de 111,05 y de 61,34 para el 2016. En segundo lugar se han encontrado las enfermedades
cerebrovasculares alcanzando tasas hasta de 63,01 en el afio 2009 y de 21,13 para el afio 2016. En tercer lugar se
posicionan las demas enfermedades del sistema circulatorio con una tasa de 14,99. En cuarto lugar se han encontrado las

enfermedades hipertensivas con una tasa de 21,33 para 2005 y de 13,79 en 2016.
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Tabla 27. Mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en mujeres del municipio de Zarzal,

2005 - 2016
Enfermedades del sistema 2005|2006 | 2007 | 2008|2009 | 2010 | 2011| 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016
circulatorio
Enfermedades isquémicas del corazon | 111,0| 70,2| 107,8| 46,9| 77,8| 62,5]| 30,0| 36,6| 39,1| 53,5| 52,0| 61,3
5 7 5 4 7 0 7 3 7 7 6
Enfermedades cerebrovasculares 4731 594 1| 48,51| 619| 63,0| 399 47,1| 20,1| 31,2| 38,9| 36,0| 21,1
2 0 1 8 6 0 8 9 7
Las demas enfermedades del sistema 0,001 0,00 0,00| 0,00| 4,48| 8,88| 0,00| 0,00| 8,10| 3,89| 0,00| 14,9
circulatorio 9
Enfermedades hipertensivas 21,33] 14,1| 14,07| 14,4| 18,3| 30,7| 8,65| 16,1| 12,1| 7,42| 14,7| 13,7
4 7 6 1 5 3 2 9
Enfermedad cardiopulmonar, 16,49 | 10,1| 14,43| 4,62| 9,21| 430| 8,29| 4,38| 7,87 | 7,69| 12,1| 10,7
enfermedades de la circulacion 9 9 1
pulmonar y otras formas de
enfermedad del corazon
Insuficiencia cardiaca 532| 15,6| 15,13 | 28,5| 4,48| 13,9| 8,89| 4,20| 0,00| 3,71| 3,78 6,90
8 7 6
Fiebre reumatica aguda y 0,00 0,00{ 0,00( 0,00( 0,00| 0,00 0,00 3,84| 0,00| 0,00 0,00| 0,00
enfermedades cardiacas reumaticas
cronicas
Paro cardiaco 0,00 0,00{ 0,00( 0,00( 0,00| 0,00 0,00 0,00/ 0,00| 0,00| 0,00| 0,00
Aterosclerosis 0,00 0,00{ 0,00( 0,00| 4,73| 0,00 0,00 0,00/ 0,00| 0,00| 0,00| 0,00

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 21.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las enfermedades del sistema circulatorio en mujeres del municipio de
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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Tabla 28. Numero de casos de muertes por enfermedades Originadas en el periodo Perinatal en ambos sexos del municipio
de Zarzal, 2005 - 2016

2005| 2006 | 2007 | 2008 | 2009| 2010| 2011| 2012| 2013| 2014| 2015| 2016

Resto de ciertas afecciones 0 2 0 0 0 2 0 1 2 1 1 2
originadas en el periodo perinatal

Feto y recién nacido afectados por 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
ciertas afecciones maternas

Trastornos respiratorios especificos 1 0 2 3 1 2 2 0 0 0 2 1
del periodo perinatal

Feto y recién nacido afectados por 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1

complicaciones obstétricas y
traumatismo del nacimiento

Retardo del crecimiento fetal, 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
desnutricion fetal, gestacion corta y
bajo peso al nacer

Sepsis bacteriana del recién nacido 0 0 1 0 1 0 0 0 1 1 1 0

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO

Figura 22. Numero de casos de muertes por afecciones originadas en el periodo perinatal ambos sexos del municipio de
Zarzal, 2005 - 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO
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Para los hombres en el afio 2016 se presenta un caso por Feto y recién nacido afectados por ciertas afecciones maternas.

Tabla 29. Numero de casos de muertes por enfermedades Originadas en el periodo Perinatal en hombres del municipio de
Zarzal, 2005 - 2016

Ciertas afecciones originadas en el periodo 200| 200| 200| 200| 200| 201 | 201| 201 | 201| 201 | 201| 201
perinatal 5] 6] 7| 8| 9] 0] 1] 2| 3| 4| 5| 6

Feto y recién nacido afectados por ciertas 0 0 0 oy 0 o O O 0 0 0 1
afecciones maternas

Feto y recién nacido afectados por complicaciones 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
obstétricas y traumatismo del nacimiento

Retardo del crecimiento fetal, desnutricion fetal, 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
gestacion corta y bajo peso al nacer

Trastornos respiratorios especificos del periodo 1 2 2 1 1 1 0 0 0 1 0
perinatal

Sepsis bacteriana del recién nacido 0 0 0 0 1 0y 0| O 1 1 1 0
Resto de ciertas afecciones originadas en el 0 2 0 0 0 2 0 1 2 1 1 0

periodo perinatal

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO

Figura 23. Nimero de casos de muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en hombres del municipio
de Zarzal, 2005 - 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO
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En las mujeres el periodo estudiado la tasa mas alta de mortalidad en enfermedades originadas en el periodo perinatal ha
sido variable. En el afio 2016 existen 2 casos para Resto de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal y un caso
para Feto y recién nacido afectados por complicaciones obstétricas y traumatismo del nacimiento y uno para Trastornos

respiratorios especificos del periodo perinatal.

Tabla 30. Nimero de casos de muertes por enfermedades Originadas en el periodo Perinatal en mujeres del municipio de
Zarzal, 2005 - 2016

Ciertas afecciones originadas en el periodo 200| 200| 200| 200| 200| 201 | 201| 201 | 201| 201 | 201| 201
perinatal 5] 6 71 8] 91 0 1 2 3] 4| 5| 6

Resto de ciertas afecciones originadas en el 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2
periodo perinatal

Feto y recién nacido afectados por complicaciones 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
obstétricas y traumatismo del nacimiento

Trastornos respiratorios especificos del periodo 0 0 1 1 1 0 0 0 1 1
perinatal

Feto y recién nacido afectados por ciertas 0 0 1 oy 0 o O O 0 0 0 0
afecciones maternas

Retardo del crecimiento fetal, desnutricion fetal, 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
gestacion corta y bajo peso al nacer

Sepsis bacteriana del recién nacido 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 24. Nimero de casos de muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en mujeres del municipio de

Zarzal, 2005
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO

Porcentaje de mortalidad por ciertas afecciones originadas del periodo perinatal

Para el afo 2016, del total de casos de muertes del periodo perinatal en el municipio de Zarzal, el 40,0 ocurren por ciertas

afecciones del periodo perinatal, este porcentaje es mayor que el observado en el total departamental 27,44.
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Figura 25. Porcentaje de mortalidad por resto de ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal del municipio de Zarzal,
2005 - 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO
Porcentaje de mortalidad por trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal

Para el afio 2016, del total de casos de muertes del periodo perinatal en Zarzal, el 20,0% ocurren por trastornos especificos

del periodo perinatal, este porcentaje es méas bajo que el observado en el total nacional 34,02. Figura 26
Figura 26. Porcentaje de mortalidad por trastornos respiratorios especificos del periodo perinatal del departamento del Valle
del Cauca, 2005 - 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO
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La principal causa de mortalidad por causas externas desde el afio 2005 son las agresiones (homicidios), con tasas por

encima de las demas causas. El pico mas alto fue en el afio 2011 con una tasa de 123,74. Para el afio 2016 la tasa mas alta

sigue siendo por homicidios, con 28,18 seguido de accidentes de transporte terrestre con una tasa de 16,83.

Tabla 31.Mortalidad por causas externas de morbilidad y mortalidad, en ambos sexos del municipio Zarzal, 2005 - 2016

Causas externas 2005 2006| 2007| 2008| 2009| 2010| 2011| 2012| 2013 | 2014 | 2015| 2016
Agresiones (homicidios) 117,641 105,20 | 101,04 | 102,48 | 118,60 | 103,98 | 123,74 | 65,34 | 59,52 | 41,29 | 37,31 | 28,18
Accidentes de transporte 4793 | 2594| 15,16| 33,51 | 18,64 | 24,78 | 25,86 (28,43 |26,36|30,26 | 12,38 | 16,83
terrestre

Eventos de intencion no 772 253 0,00 0,00 251 472 891| 233| 0,00 2,18| 2,26| 4,46
determinada

Lesiones autoinfligidas 1279 221| 464 241 000 7,14| 237| 6,87| 4,28| 4,35| 0,00| 2,06
intencionalmente (suicidios)

Los demas accidentes de 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00{ 000 0,00[ 0,00| 000[ 0,00{ 0,00 0,00
transporte y los no

especificados

Caidas 241 552 266| 0,00 217 6,94 0,00 2,15| 0,00 4,36| 4,09| 0,00
Accidentes por disparo de 0,00 0,00| 0,00 0,00 000 214| 0,00| 0,00| 0,00| 0,00f 0,00 0,00
arma de fuego

Ahogamiento y sumersion 0,00 247| 000 6,92| 000 0,00| 0,00| 0,00| 0,00 4,40( 2,42| 0,00
accidentales

Accidentes que obstruyenla | 4,81| 0,00{ 0,001 000 000 0,00] 0,00 446| 449| 406| 1,97| 0,00
respiracion

Exposicién a la corriente 0,00 0,00| 0,00 0,00 0,00{ 000 000| 454| 000| 0,00{ 0,00( 0,00
eléctrica

Exposicién al humo, fuegoy | 0,00| 0,00/ 0,00| 0,00 0,00 246| 0,00 0,00/ 0,00f 0,00| 0,00| 0,00
llamas

Envenenamiento accidental 2,35 0,00 0,00 0,00 0,00 000| 0,00 000 000| 2,25( 0,00( 0,00
por, y exposicion a

sustancias nocivas

Los demas accidentes 240 522 0,00 980| 232 4,70 0,00| 0,00 2,15 2,01| 0,00| 0,00
Las demas causas externas 0,00 0,00 0,00 221| 239, 000 0,00| 2,31| 0,00| 2,18( 0,00 0,00

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 27.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en ambos sexos del municipio de Zarzal, 2005 -
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

En los hombres las causas externas representadas en los homicidios, presentan la incidencia mas elevada de todos los
subgrupos de causas, siendo constante durante todo el periodo de tiempo y alcanzando la tasa méas elevada en el afio 2011
con 246,91 y la mas baja en el afio 2016 con 52,61. En cuanto al afio 2015 la primera causa de muerte fue agresiones

(homicidios) en segundo lugar esta los accidentes de transporte terrestre con un tasa de 30,78.

Para todo el periodo de estudio no se presentaron casos en hombres por: Los demas accidentes de transporte y los no

especificados, Exposicién al humo, fuego y llamas.
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Tabla 32. Mortalidad por causas externas en hombres del municipio Zarzal, 2005 - 2016

Causas externas 2005| 2006| 2007| 2008| 2009| 2010( 2011| 2012| 2013| 2014 | 2015| 2016
Agresiones (homicidios) |213,54 | 195,62 | 199,43 | 199,23 | 235,27 | 195,06 | 246,91 | 114,00 | 112,46 | 80,84 | 67,32 | 52,61
Accidentes de transporte | 95,34 | 54,31| 25,64 | 59,08| 2547| 32,78 | 44,57 | 41,83 | 50,95|50,97 | 26,95 (30,78
terrestre

Eventos de intencidn no 574 551| 000| 000| 559 490| 1348| 4487| 0,00| 4,81| 4,70| 4,72
determinada

Lesiones autoinfligidas 16,71 4,29| 0,00 534 0,00 985 4,84 13,72 950| 9,15| 0,00| 4,68
intencionalmente

(suicidios)

Los demas accidentesde | 0,00| 0,00 0,00 000 000 000 000 000 0,00f 0,00| 0,00 0,00
transporte y los no

especificados

Caidas 533| 10,86 0,00 0,00, 4,70 460| 000| 000 0,00| 490| 4,80| 0,00
Accidentes por disparo 0,00 0,00 o000| O000| 000 460| 000 000 000 000| 000| 0,00
de arma de fuego

Ahogamiento y sumersién| 0,00| 5,08| 0,00 8483| 0,00 0,00 0,00f 0,00 0,00 876| 0,00 0,00
accidentales

Accidentes que obstruyen | 4,69| 0,00| 0,00 0,00 0,00f 0,00f 0,00 0,00 916| 896| 4,38 0,00
la respiracion

Exposicién a la corriente 0,00 0,00| o000| O000| 000 000 000 432| 000 000| 000| 0,00
eléctrica

Exposicion al humo, 0,00 0,00 o000| o000| 000 000 000 000 000 000 000| 0,00
fuego y llamas

Envenenamiento 508| 0,00 o000| o000| 000 000 000 000 000 463| 000| 0,00
accidental por, y

exposicion a sustancias

nocivas

Los demas accidentes 4841 612 0,00| 20,73| 456| 4,.97| 000| 000| 425| 432| 0,00| 0,00
Las demas causas 0,00 0,00| o000| 482| 494 000| 000 488 0,00 490| 0,00| 0,00
externas

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 28.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en hombres del municipio de Zarzal, 2005 - 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

Histéricamente la tasa mas alta ha sido por agresiones (homicidios), alcanzando la mayor tasa en el afio 2005 con 28,32y la
mas baja con 4,24 en el afio 2014. En el afio 2016 la primera causa de muerte fue por Eventos de intencidn no determinada

Con una tasa de 4,94, seguido de homicidios con una satas de 4,25. En cuarto lugar estan los accidentes de transporte

terrestre con una tasas de 3,61.
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Tabla 33.Mortalidad ajustada por edad para las causas externas en mujeres del municipio de Zarzal, 2005 - 2016

Causas externas 2005( 2006| 2007 | 2008 | 2009| 2010| 2011| 2012| 2013 | 2014| 2015| 2016
Eventos de intencion no 966| 0,00 0,00 0,00| 0,00f 4,39| 4113| 0,00f 0,00| 0,00 0,00| 4,94
determinada

Agresiones (homicidios) 28,321 19,40 9,24|13,33| 9,46 18,22| 9,18|17,89| 8,75| 4,24| 9,00| 4,25
Accidentes de transporte 439| 0,00 494| 9,06|12,71|17,31| 8,34|16,83| 4,48| 11,13| 0,00| 3,61
terrestre

Los demas accidentes de 0,00| 0,00 0,00( 0,00{ 0,00( 0,00{ 0,00/ 000 0,00 0,00f 0,00{ 0,00
transporte y los no especificados

Caidas 0,00| 0,00 4,88| 0,00{ 0,00f 9,00{ 0,00, 398| 0,00 3,89| 3,65| 0,00

Accidentes por disparo de arma | 0,00 0,00f 0,00{ 0,00| 0,00{ 0,00| 0,00| 0,00| 000| 000| 0,00{ 0,00
de fuego

Ahogamiento y sumersion 0,001 0,00| 0,00| 504( 000 0,00| 0,00{ 0,00( 0,00| 0,00| 496| 0,00
accidentales

Accidentes que obstruyen la 493 0,00| 0,00{ 0,00f 000( 0,00| 0,00{ 88| 000| 0,00/ 0,00{ 0,00
respiracion

Exposicion a la corriente 0,00/ 0,00| 0,00| 0,00( 000( 0,00| 0,00{ 4,71( 0,00| 0,00| 0,00{ 0,00
eléctrica

Exposicién al humo, fuego y 0,00/ 0,00| 0,00; 0,00f 0,00| 504| 0,00{ 000( 000| 0,00| 0,00{ 0,00
llamas

Envenenamiento accidental por, | 0,00| 0,00| 0,00 0,00| 0,00| 0,00| 0,00f 0,00f 0,00f 0,00f 0,00 0,00
y exposicion a sustancias

nocivas

Los demas accidentes 0,00 498| 0,00 0,00( 000| 441| 0,00{ 000( 000| 0,00| 0,00{ 0,00
Lesiones autoinfligidas 9,17| 0,00| 8,92 0,00( 000| 4,62| 0,00{ 0,00( 000| 0,00| 0,00{ 0,00
intencionalmente (suicidios)

Las demas causas externas 0,001 0,004 0,004 0,00f 0,00f 0,00f O,00| 0O,00f 0O,00{ 0,00| 0,00| 0,00

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 29.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las causas externas en mujeres del municipio de Zarzal, 2005 - 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

Para todo el periodo de estudio no se presentaron casos en las mujeres por: Los demas accidentes de transporte y los no
especificados, Accidentes por disparo de arma de fuego, Envenenamiento accidental por, y exposicién a sustancias nocivas y

Los demas accidentes.

Las demas causas

Para el afio 2016 la primera causa de muerte en ambos sexos fue la diabetes mellitus con de 18,16. El segundo lugar lo
ocupo el resto de las enfermedades con una tasa de 17,95. Por su parte, el tercer lugar fue de enfermedades crénicas de las

vias respiratorias inferiores.
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Tabla 34.Mortalidad ajustada por edad para las demas causas en ambos sexos del municipio de Zarzal, 2005 - 2016

Las demas enfermedades 2005| 2006| 2007 | 2008 | 2009| 2010( 2011| 2012| 2013 | 2014 | 2015| 2016

Diabetes mellitus 48,59 | 26,71 | 44,24 | 25,26 | 26,91| 23,26 | 17,87 | 13,10| 26,20 | 19,17 | 20,41 | 19,81

Resto de las enfermedades 2,61(12,08|20,26| 7,50|16,55| 16,37 | 4,44| 2,15|19,12| 10,41 | 13,92| 17,95

Enfermedades crénicas de las | 32,31 | 45,70 | 41,36 | 43,18 | 36,13 | 25,95| 20,49 | 25,74 | 31,94 | 35,74 | 25,88 | 17,64
vias respiratorias inferiores

Enfermedades del sistema 476| 501| 480| 247| 458| 4,74| 686| 444| 654| 2,03| 6,56 10,16
nervioso, excepto meningitis
Resto de enfermedades del 502|1082| 2,69| 502| 990| 4,74| 222|11,08| 2,26| 8,44|18,16| 9,94

sistema respiratorio

Apendicitis, hernia de la cavidad | 0,00 2,53| 522| 7,50| 0,00 4,78| 222\ 232 209, 219| 197| 9,85
abdominal y obstruccion
intestinal

Resto de enfermedades del 32,03] 20,83 | 28,85| 20,27 | 19,01 | 16,74 | 11,22 | 13,40| 4,14| 10,62| 12,11| 9,61
sistema digestivo

Enfermedades del sistema 16,45| 20,55| 15,72| 7,46| 17,12 30,24| 11,22 | 17,65| 21,70 | 10,86 | 19,83 | 7,78
urinario

Deficiencias nutricionales y 1299 10,17 10,17 | 492| 245| 9,34| 444| 245| 425| 422| 197 411
anemias nutricionales

Hiperplasia de la prostata 0,00/ 0,00| 0,00| 244( 000 0,00 0,00{ 000( 000| 2,03| 7,87| 3,82

Embarazo, parto y puerperio 496| 0,00| 0,00| 0,00/ 0,00f{ 0,00f 0,00f 0,00 2,16| 0,00{ 0,00| 2,18

Cirrosis y ciertas otras 251! 0,00]13,13]10,29| 9,82| 4,74| 9,26| 6,72 4,25|10,74| 0,00| 2,06
enfermedades cronicas del
higado

Trastornos mentales y del 0,00f 0,00{ 000| 0,00f 0,00| 0,00| 0,00f 0,00{ 2,09| 0,00{ 0,00]| 1,91
comportamiento

Malformaciones congénitas, 240 727 7,30 727 7,35 491| 490| 2,45| 443| 243| 7,27| 0,00
deformidades y anomalias
cromosomicas

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 30.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas causas en ambos sexos del municipio de Zarzal, 2005 -

2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO

Para los hombres en el afio 2016 la primera causa de muerte en ambos sexos fue la diabetes mellitus con de 35,29. El
segundo lugar lo ocuparon las demas enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores con una tasa de 21,72. El

tercer lugar esté para las Enfermedades del sistema urinario con una tasa de 13,30.
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Tabla 35.Mortalidad ajustada por edad para las demas causas en hombres del municipio de Zarzal, 2005 - 2016
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Las demas enfermedades 2005| 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010| 2011 | 2012| 2013 | 2014| 2015| 2016
Diabetes mellitus 40,39 28,34 | 49,69 | 15,24 | 26,02 | 29,33 | 14,49 18,41 38,31 | 14,64 | 27,39 | 35,29
Enfermedades crénicas de las | 46,38 | 66,44 | 54,48 | 64,37 | 46,21 40,68 | 25,00 | 23,09 | 23,32 | 51,36 | 30,71 | 21,72
vias respiratorias inferiores

Enfermedades del sistema 23,89 15,32 | 22,87 | 515|30,93|39,67| 9,62|33,52|23,73| 9,34|30,83| 13,30
urinario

Apendicitis, hernia de la cavidad | 0,00 0,001 543| 567| 0,00|10,36| 481 0,00 459| 4,86| 0,00| 13,26
abdominal y obstruccién

intestinal

Resto de enfermedades del 4,69110,79| 0,00 5,30|21,28| 0,001 0,00(10,01| 0,00 9,34| 18,14 | 12,87
sistema respiratorio

Resto de enfermedades del 39,22 | 32,56 | 43,56 | 21,84 | 19,35| 10,24 | 14,78 | 10,03| 0,00 | 13,60 | 13,32 | 12,81
sistema digestivo

Resto de las enfermedades 0,00(10,29| 1542 | 5,15]19,78| 10,32 9,62| 4,69|13,77|13,82| 4,38| 8,92
Hiperplasia de la prostata 0,00| 0,00 000| 515 0,00 0,00| 0,00{ 0,00| 000| 4448|1751 8,58
Enfermedades del sistema 9,77 10,40| 5,03| 0,00| 4,70|10,37| 4,81| 4,24| 0,00| 448| 8,65 851
nervioso, excepto meningitis

Deficiencias nutricionales y 11,07 15,84 | 16,06 | 10,25 0,00|10,20| 0,00 4,77| 9,05| 4.86| 4,26| 4,68
anemias nutricionales

Trastornos mentales y del 0,00{ 0,00{ 0,00| 000 0,00 0,00| 0,00{ 0,00 000f 000 0,00| 0,00
comportamiento

Cirrosis y ciertas otras 515| 0,00| 10,63 | 11,04 | 10,46| 0,00| 9,90| 14,74| 9,05|14,76| 0,00| 0,00
enfermedades croénicas del

higado

Malformaciones congénitas, 469 471| 4,73|14,4711431| 0,001 0,00 0,00| 4,34| 4,74 947| 0,00
deformidades y anomalias

cromosémicas

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 31.Tasa de mortalidad ajustada por edad para las demas causas en hombres del municipio de Zarzal, 2005 — 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO

En las mujeres se destacan las Enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores, las cuales presentaron incidencia
en todos los afios del periodo, alcanzando el pico mas elevado en el afio 2013 (tasa de 39,14). Para el afio 2016 la primera
causa fue el Resto de las enfermedades con una tasa de 25,24. La segunda causa fue para las Enfermedades cronicas de
las vias respiratorias inferiores con una tasa de 14,17 y el tercer lugar para las Enfermedades del sistema nervioso, excepto

meningitis con una tasa de 11,17.
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Tabla 36.Mortalidad ajustada por edad para las demas causas en mujeres del municipio de Zarzal, 2005 — 2016

Las demas enfermedades 2005| 2006| 2007 | 2008 | 2009| 2010( 2011| 2012| 2013 | 2014 | 2015| 2016

Resto de las enfermedades 4,78|13,83| 24,67 | 9,63|13,69|21,79| 0,00| 0,00|23,78| 7,63|21,75|25,24

Enfermedades cronicas de las | 19,99 | 26,43 | 29,44 | 24,44 | 27,35| 13,01 16,94 | 28,04 | 39,14 | 23,08 | 21,91 | 14,17
vias respiratorias inferiores

Enfermedades del sistema 0,00/ 0,00| 4,76| 4,86| 4,73| 0,00| 9,07| 4,38|12,68| 0,00 495|11,17
nervioso, excepto meningitis

Resto de enfermedades del 49411043| 533| 4,62| 0,00 874| 4,13|1195| 419| 7,69| 18,18 7,83
sistema respiratorio

Diabetes mellitus 55,10 | 25,75 39,99 | 34,06 | 27,66 | 17,76 | 20,67 | 8,18 15,90| 23,02| 14,70 | 7,69

Apendicitis, hernia de la cavidad | 0,00| 4,69| 4,94| 947| 000 000 000 422 0,004 0,00 365| 7,19
abdominal y obstruccién
intestinal

Resto de enfermedades del 25,63| 10,30 | 15,06 | 19,57 | 18,24 | 22,44| 8,29| 16,01| 7,67| 8,27|10,95| 7,17
sistema digestivo

Embarazo, parto y puerperio 948 0,00 000/ 000f 0,00 000 000 000 418 000| 0,00| 4,19

Deficiencias nutricionales y 15,23 | 4,72 469| 0,00| 469| 860| 825| 0,00 0,00 3,71| 0,00| 3,67
anemias nutricionales

Cirrosis y ciertas otras 0,001 0,00|14,78| 9,39 946| 9,23| 8,89| 0,00( 000| 7,64| 0,00| 3,67
enfermedades cronicas del
higado

Trastornos mentales y del 0,00 0,00| 0,00f 000 0,00f 000 0,00f 000 384 000| 0,00 345
comportamiento

Enfermedades del sistema 10,89 25,74 | 9,89| 9,67| 4,58|2182|12,48| 447|19,61|12,67|10,89| 3,45
urinario

Malformaciones congénitas, 0,00f 9,97|10,04| 0,00 0,00{10,07|10,05| 5,02| 4,04 0,00 49| 0,00
deformidades y anomalias
cromosémicas

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO
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Figura 32. Mortalidad ajustada por edad para las demas causas en mujeres del municipio de Zarzal, 2005 - 2016
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

Plan Decenal De Salud Publica 2012- 2021

En Zarzal, solo dos causas de muerte superan a los indicadores propuestos por el Departamento del Valle del Cauca, como
lo son: Tasa de mortalidad ajustada por edad por tumor maligno de cuello uterino y Tasa de mortalidad ajustada por edad por
lesiones auto-infringidas intencionalmente, se puede observar que en general los indicadores del municipio son menores a

los presentados por el Valle, como se evidencia en la tabla 37.
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Tabla 37.Semaforizacion de las tasas de mortalidad por causas especificas municipio Zarzal 2005-2016

Comportamiento
Causa de muerte Valedel| - a [BEIRIBIRIZISIZEEE
Cauca RKRRIKIRNNRKRIKRIKRIR|I]R K
Tasa de mortalidad ajustada por edad por accidentes de 19.43 1683 | NS AN A2 AN AIN] 2
transporte terrestre
Tasa de mortalidad ajustada por edad por tumor maligno 15,68 1109 [N 2SS AN AN 2
de mama
Tasa de mortglldad ajustada por edad por tumor maligno 702 372 |2l AIN Al AINN AN N 2
del cuello uterino
Tasade’mortalldadaJustadaporedad por tumor maligno 1745 901 |A|N[S|AIS IS AN AN ]S
de la prostata
Tasa de mortalidad ajustada por edad por tumor maligno 10.37 1277 12N Al AN N AN AN 7
del estomago
Tasg de mortalidad ajustada por edad por diabetes 16,82 1981 (NI 20N 2ISIS IS AN 2]
mellitus
Taga Qe mprtalidgd ajustada por edad por lesiones auto- 448 206 |NIAININ[AIN| AN AN A
infringidas intencionalmente
Tasa de mortalidad aJus’Eada por edad por trastornos 273 191 S A A I I IS NS I
mentales y del comportamiento
Tasa_qiel mortalidad ajustada por edad por agresiones 50,01 2848 [N (N2l A N 2SN NN S
(homicidios)
Tasa de mortalidad especifica por edad por malaria 0,09 0,00 o I IV e e O EC T BT B B
Tasa d'elmortalldad ajustada por edad por enfermedades 38,98 M40 [NIN[S[ AN AL 2SN 2]
transmisibles
Tasa de mortalidad especifica por exposicion a fuerzas
0,19 0,00

de la naturaleza N ==l 20NN === -

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo
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2.1.3. Mortalidad materno - infantil y en la nifiez

Para el andlisis de la Mortalidad Infantil y en la Nifiez se utilizd la lista 16 grandes grupos que corresponde a ciertas
enfermedades infecciosas y parasitarias; tumores (neoplasias); enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos
y ciertos trastornos que afectan el mecanismo de la inmunidad; Enfermedades Endocrinas, Nutricionales y Metabdlicas;
Enfermedades del sistema nervioso; Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides; Enfermedades del sistema
circulatorio; enfermedades del sistema respiratorio; enfermedades del sistema digestivo; enfermedades del sistema
genitourinario; ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal; malformaciones congénitas, deformidades y anomalias
cromosomicas; signos sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio, no clasificados en otra parte; todas las

demas enfermedades; causas externas de morbilidad y mortalidad; Sindrome Respiratorio Agudo Grave — SRAG.

Se llevo a cabo inicialmente un acercamiento a las tasas especificas y posteriormente se hace un andlisis por frecuencias

absolutas o niumero de casos.

Tasas especificas de mortalidad en poblacién menor de 1 afo

Tabla 38.Tasas de mortalidad en menores de 1 afio por cada 1.000 nacidos vivos, segtin grandes grupos (ambos sexos).
Zarzal 2005 - 2016

Total

Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantil y del nifio o] s B =] o] =} = o foc} = © ©

& & & & & I & K K & 5 5
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 1,45 | 1,62 0,00 0,00 0,000 000 0,00 l 426 0,00 0,00 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00I 2,26
Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos 000 000l 159 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabolicas 0,000 000 000 000 000 000 0,00 000 000 0,00 000 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,000 000 000 000 000 000 0,00 000 000 0,00 000 0,00
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 0,000 000 000 000 000 000 0,00 000 000 0,00 000 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,000 0,000 0,00 0,00 0,00| 1,98 0,00 000 0,00 000 000 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 000l 162 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema digestivo I 145 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,000 0,00 000 0,00 000 000 000 0,00 0,00I 1,85 0,00 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal | 1,450 4,85 6,37 6,21 6,54 7,91 0 3850 2,13 6,44 1 3,69 0 82 [Nkl 31
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas I 1450 4850 31801 1,55M 4900 3950 3,850 2,13 0,001 185649 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,000 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 000 0,00
Todas las demas enfermedades 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Causas externas de morbilidad y mortalidad I 145 000 o000 000 o000 1,90 1,92 000 000 000 0000 22

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Para los hombres, en 10 de los 12 afios analizados la principal causa de muerte en menores de un afio han sido ciertas
afecciones originadas en el periodo perinatal, alcanzando la mayor tasa en el afio 2015 con 12,93. Para el afio 2015 y 2016,

la tasa mayor fue ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal.
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Tabla 39.Tasas de mortalidad en menores de 1 afio por cada 1.000 nacidos vivos, segun grandes grupos (hombres). Zarzal

2005 - 2016
Hombres

Causa de muerte segun lista de tabulacién para la mortalidad infantil y del nifio e} ] & ] o] = = ™ @ s 0 ©

& & & & & 54 & & 154 & & &
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias N 3150 322 000 000 000 000 0,00MM89 000 000 000 0,00
Tumores (neoplasias) 0,000 000 000 0,00 000 000 000 000 000 000 000 I 4,37
Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos 0,00 0,00| 3,03 0,000 0,000 0,000 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 0,00/ 0,00, 000 0,00 0,000 000 000 0,00 000 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00/ 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades del oido y de la apofisis mastoides 0,00/ 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 l 3,22 0,00 0,00 0,000 000 000 0,00 000 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,00/ 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00/ 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal B 3158,65 6,06 D46 8 49 WE@loo l 3,60 M 4,44 2|30 7,35 2o W 4,37
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas B 3150 3220 3030 315849 000 000 000 000N 368862 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00/ 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 0,00 000
Todas las demas enfermedades 0,000 000 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000
Causas externas de morbilidad y mortalidad l 3,15 0,000 0,000 0,00 0,00 0,00I 3,60 0,000 0,00 000 000 0,00

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Para las mujeres la tasa més alta alcanzada ha sido Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal ha sido una sido

una causa presente con un pico maximo de 18,78 seguido de las malformaciones congénitas, deformidades y anomalias
cromosomaticas con una tasa de 8,26 en 2011.

Tabla 40.Tasas de mortalidad en menores de 1 afio por cada 1.000 nacidos vivos, segun grandes grupos (mujeres). Zarzal

20056 - 2016
Mujeres

Causa de muerte segUn lista de tabulacion para la mortalidad infantil y del nifio | 3 s B x o] =} = ™ foe} = © ©

& & & & & & & & & & & &
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,000 0,000 0,00 0,000 0,00 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,000 0,00 0,00 0,000 0,000 0,00 000 000 000 000 000 000
Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos 0,000 0,000 0,00 0,000 0,000 0,00 000 000 000 000 0,00 000
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabélicas 0,000 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00 000 000 000 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,000 0,000 0,00 0,00 0,000 0,000 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del oido y de la apéfisis mastoides 0,000 0,000 0,00 0,000 0,000 0,000 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,000 0,000 0,00 0,00 0,00 | 3,91 0,00 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,000 0,000 0,00 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0 268 000 0,00 0,00 0,000 000 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,000 0,000 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0000370 000 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 000 000671 3060 3383910413 000 0,00 0,00 M8 70 B
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas 0006490 336 000 0,007,831 MB26M0 408 000 000M 435 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,000 0,000 0,00 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Todas las demas enfermedades 0,000 0,00 0,00 0,000 0,000 0,00 000 000 000 000 0,00 0,00
Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,000 0,000 0,00 000 0000391 000 000 000 000 0,00H 469

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO
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4 ainos

Tabla 41.Tasas de mortalidad en menores de 1 a 4 afios por 100.000 habitantes, segun grandes grupos (ambos sexos).
Zarzal 2005 - 2016

Total

Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantil y del nifio o] ] S x ] =) = o © = © ©

& & & & 5 & 154 & I & & 54
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,0068,16 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades de la sangre y de los érganos hematopoyéticos 0,00, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 84,60 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema nervioso M33,81 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del oido y de la apofisis mastoides 0,00, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 B4,14 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 33,81 0,00/ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,00, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas 0,00 0,00 84,42 B4,58 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Todas las demas enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Causas extemas de morbilidad y mortalidad 0% 2 B4,14 0,00 B4,58 0,00 0,00 0,00 0,00 84,49 0,00 W34,33 0,00

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

En el municipio de Zarzal no se presentaron casos de mortalidad en menores de 1 a 4 afios en los afios 2006, 2007, 2009,

2010, 2011, 2014, 2015y 2016.

Tabla 42.Tasas de mortalidad en menores de 1 a 4 afios por 100.000 habitantes, segun grandes grupos (hombres). Zarzal

2005 - 2016
Hombres

Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantil y del nifio 3 ] & ] o] =} = ™ fae} = © ©

& & & & & & & I & & & &
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoyéticos 0,00/ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 8%39 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 66,31 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 0,00/ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00/ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 66,31 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00/ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,00/ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas 0,00 0,00 0,00 B%,48 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Todas las demas enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00[8#,20 0,00 0,00 0,00

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible

Vitales-Defunciones del SISPRO

en el cubo de Estadisticas



e

g

S

DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA
GOBERNACION

".;‘ ¥ ;{,M Secretaria de Salud

En el municipio de Zarzal durante los afios analizados (2005 a 2016), la tasa mas alta registrada en mujeres de 1-4 afios es

en el afio 2008, ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias con 141,84. En el afio 2016 no se presentaron casos.

Tabla 43.Tasas de mortalidad en menores de 1 a 4 afios por 100.000 habitantes, segun grandes grupos (mujeres). Zarzal

2005 - 2016
Mujeres

Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantil y del nifio | 3 S I * S = = N o) S © ©

& & & & & 5 & I & & & &
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 [4484 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metaboélicas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00 88,838 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas 0,00 0,00 8,57 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Todas las demas enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Causas externas de morbilidad y mortalidad 68,97 68,38 0,00 #B,92 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 8,32 0,00

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

Tasas especificas de mortalidad en poblaciéon menor de 5 afios

Tabla 44.Tasas de mortalidad en menores de 5 afios por 100.000 habitantes, segun grandes grupos (ambos sexos). Zarzal

20056 - 2016
Total

Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantil y del nifio § <] S x ] =) = o © g g ©

N N N N N N N N N N N N
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 1,45 ] 1,62 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 [ ] 4,26. 0,00 0,00 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,000 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 22
Enfermedades de la sangre y de los érganos hematopoyéticos 000 0000l 159 000 000 000 000 000 000 0,00 0,000 0,00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 0,000 0,00 0,00 000 000 000 000 000 0,00 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,000 0,00 0,00 000 000 000 000 000 0,00 000 0,000 0,00
Enfermedades del oido y de la apofisis mastoides 0,00 0,00, 000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,000 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00| 1,98 0,00 0,000 000 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,00 | 1,62 000 0,00 000 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo | 145 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,000 0,000 0,00 000 000 0,00 000 0,00 0,00| 1,85 0,00 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal I 1450 4,85 6,37 6,21 W6,54 07,910 38501 2,13 6,44 1 3,69 D52 Il 31
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas | 1450 4850 3181 155M4,90M 3950 38501 213 0,000 1,858 649 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,000 0,00 0,00 000 000 000 000 000 0,00 000 0,00 0,00
Todas las demas enfermedades 0,000 0,0 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00 0,00
Causas externas de morbilidad y mortalidad I 145 000 o000 o000 o000 191 192 000 000 0,00 0,000 2,26

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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En el municipio de Zarzal se presentaron tasas principalmente por Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal y por
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas. Para el afio 2016 comparten la tasa de 4,37 los

Tumores y ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal.

Tabla 45.Tasas de mortalidad en menores de 5 afios por 100.000 habitantes, segun grandes grupos (hombres). Zarzal 2005

- 2016
Hombres

Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantil y del nifio 3 ] S ] o] =] = ™ @ = ©w ©

& & & & & & & & & & 54 &
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias I 3,15 l 3,22 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00 -8,89 0,000 0,000 0,00 0,00
Tumores (neoplasias) 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 000 0004537
Enfermedades de la sangre y de los drganos hematopoyéticos 0,00 0000 303 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 0,00/ 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 000
Enfermedades del sistema nervioso 0,000 0,00 0,00 0,000 000 0,00 000 000 0,00 0,00 000 000
Enfermedades del oido y de la apofisis mastoides 0,000 0,00 0,00 0,000 000 0,00 000 000 0,00 0,00 000 000
Enfermedades del sistema circulatorio 0,00/ 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0000 322 000 000 000 000 000 000 000 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema digestivo 0,000 0,00 0,00 0,00 000 0,00 000 000 0,00 0,00 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,000 0,00 0,00 0,000 000 0,00 000 000 0,00 0,00 0,00 000
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal N 315088,65 6,06 D, 46 I8 49 ME2loo M 3,60 M 4,44 2|30 7,35 2o W 4,37
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas B 3150 3220 3030 315849 000 000 000 0,00 368862 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,000 0,00 0,00 0,00 000 0,00 000 000 0,00 0,00 0,00 000
Todas las demas enfermedades 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 000 000 0,00
Causas externas de morbilidad y mortalidad B 315 000 o000 000 o000 0000360 000 000 000 000 0,00

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Se destacan las Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal ha presentado tasas hasta de 18,78 en el afio 2016.

Las Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas han alcanzado su pico méas alto de 8,26 en el afio
2011.
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Tabla 46.Tasas de mortalidad en menores de 5 arios por 100.000 habitantes, segun grandes grupos (mujeres). Zarzal 2005

- 2015
Mujeres

Causa de muerte segun lista de tabulacion para la mortalidad infantil y del nifio [ 2 ] & ] ] =} = ™ fac} s 0 ©

& 54 & & & & 54 & 54 & 54 &
Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 0,00 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 0,00
Tumores (neoplasias) 0,000 0,00 0,00 0,000 0,0 0,00 0,00 000 000 000 000 0,00
Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos 0,000 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 0,000 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema nervioso 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,00
Enfermedades del oido y de la apofisis mastoides 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema circulatorio 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00 l 3,91 0,00 0,00 000 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema respiratorio 0,000 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00 000 000 000 000 000 0,00
Enfermedades del sistema digestivo l 268 000 0,00 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00 000 000 0,00 0,00
Enfermedades del sistema genitourinario 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 000 000 000 0000 370 000 0,00
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 0,00 o00MMe71 M 3060 3,330 3910 413 0,00 0,00 0,00 B 70 KBS
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas 000649l 336 000 0,00M7,81MB26M0 408 000 000435 0,00
Signos, sintomas y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 000 0,00
Todas las demas enfermedades 0,00 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00 0,00 000 000 000 000 0,00
Causas externas de morbilidad y mortalidad 0,000 0,00 0,00 0,00 0,00 l 3,91 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 I 4,69

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Numero de muertes en menores de 5 afos segtin grandes grupos de causas, Zarzal, periodo 2005 - 2016

Se presenta el anélisis del nimero de muertes en menores de 5 afios residentes en Zarzal, ocurridas en el periodo de 12

afios comprendido entre el afio 2005 y el 2016.

Se presentaron un total de 86 casos de muertes en menores de 5 afios en los 12 afios de reporte. Al grupo de ciertas

afecciones originadas en el periodo perinatal le corresponde el 44% y al grupo de malformaciones congénitas, deformidades
y anomalias cromosomicas le corresponde el 24%.
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Tabla 47. Numero de muertes en menores de 5 afios seguin grandes grupos de causas, Zarzal, periodo 2005 — 2016

01 - CIERTAS FEMENI 2
ENFERMEDA NO 01

DES a

INFECCIOSAS 04

Y af

PARASITARIA 0s

S

Tot 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 2
al

MASCU De 1 1 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 4
LINO 0a
ant

Tot 1 1 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 4
al

MENOR 1 1 0 2 0 0 0 2 0 0 0 0 6

ES DE 5
ANOS
02 - MASCU De 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
TUMORES LINO 0a
(NEOPLASIAS ant
) es

Tot 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
al

MENOR 0 0 0 0 0 O0 ©0 0 0 0 0 1 1
ES DE 5
AROS

03 - MASCU De 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
ENFERMEDA 0a
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DES DE LA LINO ant

SANGRE Y DE es
LOS de
ORGANOS 1
HEMATOPQY af
ETICOS 0

Tot 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
al

MENOR 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0

ESDE 5
ANOS
04 - MASCU De 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
ENFERMEDA LINO 01
DES a
ENDOCRINAS 04
, an
NUTRICIONAL 0s
ES Y
METABOLICA Tot 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
S al
MENOR 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
ESDE 5
ANOS
05 - MASCU De 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ENFERMEDA LINO 01
DES DEL a
SISTEMA 04
NERVIOSO anf

0s

Tot 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
al

MENOR 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ESDE5
ANOS
07 - FEMENI De 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
ENFERMEDA NO 0a
DES DEL ant
SISTEMA es
CIRCULATORI de

0 1
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De 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
01

04

an
0s

Tot 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
al

MENOR 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

ESDE 5

ANOS
08 - MASCU De 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ENFERMEDA LINO 0a
DES DEL ant
SISTEMA es
RESPIRATORI de
0] 1

af

De 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
01

04
af
0s

Tot 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
al

MENOR 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ESDE5
ANOS
09 - FEMENI De 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ENFERMEDA NO 0a
DES DEL ant
SISTEMA es
DIGESTIVO de
1
af
0

Tot 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
al



10
ENFERMEDA
DES DEL
SISTEMA
GENITOURIN
ARIO

11 - CIERTAS
AFECCIONES
ORIGINADAS
EN EL
PERIODO
PERINATAL

12
MALFORMACI

PROSPERIDAD

1

IPARA TODOS
MENOR
ESDE 5
ANOS

- FEMENI De
NO 0a
ant
es
de
1
af
0
Tot
al
MENOR
ESDE 5
ANOS
FEMENI De
NO 0a
ant
es
de
1
af
0
Tot
al
MASCU De
LINO 0a
ant
es
de
1
af
0
Tot
al
MENOR
ESDE 5
ANOS
- FEMENI De
0a

DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA

/' GOBERNACION

12

12

26

26

38
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|

g

ONES NO ant
CONGENITAS es
, de
DEFORMIDAD 1
ES Y afi
ANOMALIAS 0
CROMOSOMI
CAS De O 0 1 0 O O0 O O O 0 0 0 1
01
a
04
an

0s

Tot 0 2 2 0 0 2 2 1 0 0 1 0 10
al

MASCU De 1 1 1 1 3 0 0 0 0 1 2 0 10
LINO 0a

De 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1
01

04
an
0s

Tot 1 1 1 2 3 0 0 0 0 1 2 0 11
al

MENOR 1 3 3 2 3 2 2 1 0 1 3 0 21
ES DE 5
ANOS

15 - CAUSAS FEMENI De 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 2
EXTERNAS  NO 0a

DE ant
MORBILIDAD es
Y de
MORTALIDAD 1
af
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01

04
af
0s

Tot 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 6

MASCU De 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 2
LINO 0a

De 2 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 3
01

04
an
0S

Tot ' 3 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 5
al

MENOR 4 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1
ES DE 5
AROS

Total 10 10 8 9 7 8 5 5 4 4 9 7 86

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas
Vitales-Defunciones del SISPRO

Analisis por subgrupos de causas

A continuacion se analiza cada uno de los grupos de la mortalidad infantil y en la nifiez
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Tabla 48. Muertes por ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias en la nifiez y la infancia. Zarzal, periodo 2005-2016

- FEMEN De
CIERTAS DIARREAY INO 01
ENFERME GASTROE a
DADES NTERITIS 04
INFECCIO DE an
SAS Y PRESUNTO 0s
PARASITA ORIGEN
RIAS INFECCIOS Tot 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1
0] al
MASC De 1 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 3
ULINO Oa
ant
es
de
1
an
0
Tot 1 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 3
al
Total 1 0 0 1 0 0 0 2 0 0 0 0 4
08 - MASC De 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
SEPTICEMI ULINO Oa
A ant
es
de

Tot 0 1 0 0 O O o0 o0 o o0 o0 0 1
al

Total 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
14 - RESTO FEMEN De 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1
DE INO 01
CIERTAS a
ENFERME 04

DADES an



INFECCIOS 0s

AS Y

PARASITA Tot 0

RIAS al
Total 0

Total 1

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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Tabla 49. Muertes por Neoplasias. Zarzal, periodo 2005-2016

02 - 02 - MASCU
TUMORE REST LINO
S O DE
(NEOPLA TUMO
SIAS) RES

MALIG

NOS

Total
Total

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0



. . DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA
A GOBERNACION

Secretaria de Salud

Tabla 49. Muertes por enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos en la nifiez y la infancia. Zarzal, periodo
2005-2016

- RESTO MASCU De 0

ENFERMEDA DE LNO Oa
DES DE LA ENFERMEDA ant
SANGRE Y DES DE LA es
DE LOS SANGRE Y de
ORGANOS  DE LOS 1
HEMATOPOY ORGANOS af
ETICOS HEMATOPOY 0
ETICOS
Tt 0O 0 1 0 0O 0O 0 0 0 0 0 0 1
al
Totd 0 O 1 O O O 0 0 0 0 0 0 1
Total o o 1 o0 O OO o0 o0 0 0 0 0 1

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

Tabla 50.Muertes por enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas en la nifiez y la infancia. Zarzal, periodo 2005-

2016

- MASCU De 0
ENFERME DESNUTRI LINO 01
DADES CION Y a
ENDOCRIN OTRAS 04
AS, DEFICIENC af
NUTRICION IAS 0s
ALES Y NUTRICIO
METABOLI  NALES Tot 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1
CAS al
Totd =~ 0 0 O O O o0 0 1 0 0 0 0 1
Total o o o o0 O O o0 1 o0 0 0 0 1

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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Tabla 51.Muertes por enfermedades del sistema nervioso en la nifiez y la infancia. Zarzal, periodo 2005-2016

- 02-RESTO MASCU De 1

ENFERME DE LINO 01
DADES ENFERME a
DEL DADES 04
SISTEMA  DEL af
NERVIOSO SISTEMA 0s
NERVIOSO

Tot 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
al

Total 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Total 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0

0

0

0

1

1

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

Tabla 52.Muertes por enfermedades del sistema circulatorio en la nifiez y la infancia. Zarzal, periodo 2005-2016

- FEMENI De
ENFERMED ENFERMED NO 0a
ADES DEL ADES DEL ant
SISTEMA SISTEMA es
CIRCULATO | CIRCULATO de
RIO RIO 1

ano

De 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
01

a

04

afio

S

Tot 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0
al

Total 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0

Total 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0

0

0

0

0

2

2

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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Tabla 53.Muertes por enfermedades del sistema respiratorio en la nifiez y la infancia. Zarzal, periodo 2005-2016

08 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

- 01 - MASCU De
ENFERME NEUMONIA LINO 0a
DADES ant
DEL es
SISTEMA de
RESPIRAT 1
ORIO an

0

Tot 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
al

Total 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
03-RESTO MASCU De 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
DE LINO 01
ENFERME a
DADES 04
DEL an
SISTEMA 0s
RESPIRAT
ORIO Tot 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

al

Total 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
Total 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de
Estadisticas Vitales-Defunciones del SISPRO
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Tabla 54.Muertes por enfermedades del sistema digestivo en la nifiez y la infancia. Zarzal, periodo 2005-2016.

- - FEMEN De
ENFERME ENFERME INO 0a
DADES DADES ant
DEL DEL es
SISTEMA  SISTEMA de
DIGESTIVO DIGESTIVO 1

an
0
Tot
al

Total

Total

1

1

1

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

Tabla 55.Muertes por enfermedades del sistema genitourinario en la nifiez y la infancia. Zarzal, periodo 2005-2016.

- FEMEN De 0

ENFERMED ENFERMED
ADES DEL ADES DEL
SISTEMA  SISTEMA

GENITOURI  GENITOURI
NARIO NARIO

Total

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de

Vitales-Defunciones del SISPRO

INO

Total

0a
ant
es
de
1
af
0

Tot 0

al

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

Estadisticas
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Tabla 56.Muertes por ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal en la nifiez y la infancia. Zarzal, periodo 2005-
2016

- FETO Y FEMENI

CIERTAS RECIEN NO 0 a

AFECCI  NACIDO ant
ONES AFECTADO es
ORIGINA POR de
DAS EN FACTORES 1
EL MATERNOS af
PERIOD Y POR 0
0 COMPLICAC
PERINAT IONES DEL Tot 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 3
AL EMBARAZO al
MASCU De 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 3
LINO 0a
ant
es
de

Totd =~ 0 1 1 0 2 0 0 0 0O 0 0 2 6
02 -MASCU De 0 O O 1 0 O O O O 0 0 0 1
TRASTORN LINO 0 a
(O] ant
RELACIONA es
DOS CON de
LA 1
DURACION af
DE LA 0
GESTACION
Y  EL T¢t O 0o o0 1 0 O 0 O 0 0 0 0 1
CRECIMIEN al
TO FETAL
Totd =~ o0 O O 1 0 O 0 o0 0 0 0 0 1
05 -FEMENl D¢ 0 0 o0 O O 1 1 0 0 0 1 0 3
DIFICULTAD NO 0a
RESPIRATO ant
RIA. DEL es

RECIEN de



e,

g
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NACIDO 1

Tot 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 1 0
al

MASCU De 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0
LINO 0a

Tot 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0
al

Totdd =~ 0 o0 1 1 1 2 2 0 0 0 2 0
06 -MASCU De 1 0 O O O O O O 0O 0O 0 0
NEUMONIA LINO 0 a
CONGENITA ant

es
de

Tot 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Total 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

07 - OTRAS FEMENI De 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
AFECCIONE NO 0a

S ant
RESPIRATO es
RIAS DEL de
RECIEN 1
NACIDO af

Tot 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
al

MASCU De 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0
LINO 0a
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Total 0 0 1 2 0 0 0 0 0 0 0 1

08 - SEPSIS FEMENI De 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
BACTERIAN  NO 0a

A DEL ant
RECIEN es
NACIDO de

1

an
0

Tot 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
al

MASCU De 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1 0
LINO 0a
ant

Tot 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1 0
al

Totd =~ 0 0 1 0 1 0 0 0 1 1 1 0
10 -MASCU De 0 O O O O 1 O0 0 O 0 1 0
TRASTORN LINO 0 a
0S ant
HEMORRAG es
ICOS Y de
HEMATOLO 1
GICOS DEL af
FETO Y DEL 0
RECIEN
NACIDO T¢t O 0 o0 O o0 1 0 0O 0 0 1 0

al

Totd = 0 0 O 0 O 1 0 0 0 0 1 0
11 - RESTO FEMENI De 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2
DE NO 0a
AFECCIONE ant
S es
PERINATAL de

ES 1



MASCU
LINO

Total

Total

IPARA TODOS

De
0a
ant

0

1

2

3

0

4
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0

4

1

4

0

2

1

1

2

3

1

2

1

1

5

N

2

5

10

38

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

Tabla 57.Muertes por malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomaticas en la nifiez y la infancia.

HDROCEFAL
0
CONGENITO
Y  ESPINA
BiFIDA

MALFORMAC]
ONES
CONGENITAS

DEFORMIDAD
ES Y
ANOMALIAS

CROMOSOMI
CAS

- MASCUL De
INO 0a
ant
es
de
1
afo
Tot
al
Total

02 - OTRAS MASCUL

MALFORMAC
ONES
CONGENITAS
DEL SISTEMA
NERVIOSO

INO

De
0a
ant
de

ano

Tot

Zarzal, periodo 2005-2016



03 -
MALFORMACI
ONES
CONGENITAS
DEL
CORAZON

04 - OTRAS
MALFORMACI
ONES
CONGENITAS
DEL SISTEMA
CIRCULATORI
0

Total

FEMENI
NO

MASCUL
INO

Total

FEMENI
NO

MASCUL
INO

al

De
0a
ant
es
de

ano

De
01

04
afno

Tot
al

De
0 a

afo

Tot
al

De
0a
ant
es
de
1
ano

Tot
al

De
0a
ant
es
de
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Tot 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
al

Total 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 3
05 - MASCUL De 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
SINDROME  INO 0a

DE DOWN Y ant

OTRAS es

ANOMALIAS de

CROMOSOMI 1

CAS afno

Tot 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
al

Total 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1

06 - OTRAS FEMENI De 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 3

MALFORMACI NO 0a

ONES ant

CONGENITAS es
de
1
afio

Tot 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 3
al

MASCUL De 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 2
INO 0a

ant

es

de

afo

Tot 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 2
al

Total 0 2 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0 5

Total 1 3 3 2 3 2 2 1 0 1 3 0 21
Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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Tabla 58.Muertes por causas externas de morbi-mortalidad en la nifiez y la infancia. Zarzal, periodo 2005-2016

15 - 01 - 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2

MASCULI De 2
CAUSAS  ACCIDENTE NO 01
EXTERNA S DE a
S DE TRANSPOR 04
MORBILID ' TE afio
AD Y s
MORTALI
DAD Tot 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
al
Total 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
02 - FEMENIN De 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 2
AHOGAMIE O 01
NTO Y a
SUMERSIO 04
N afio
ACCIDENTA s
LES

Tot 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 2

Total 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 2

03 - OTROS FEMENIN De 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

ACCIDENTE O 01
S QUE a
OBSTRUYE 04
N LA afno
RESPIRACI S
ON

Tot 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
al

MASCULI De 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
NO 0 a
ant

afno

Tot 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 2
al
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Total 2 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 3
04 - FEMENIN De O 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
EXPOSICIO O 0 a
N AL HUMO, ant
FUEGO Y es
LLAMAS de
1
afio

Tot 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
al

Total 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
06 - TODAS FEMENIN De 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
LAS DEMAS O 0 a
CAUSAS ant
EXTERNAS es
de
1
afo

afno

Tot 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2
al

MASCULI De 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
NO 0 a

ant

es

de

afio

Tot 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
al

Total 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 3

Total 4 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 1 "
Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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214 Analisis desigualdad en la mortalidad materno-infantil y en la nifiez

Las tasas de mortalidad neonatal, infantil y en la nifiez del municipio de Zarzal presenta valores estadisticamente mas altos

en el municipio que en el departamento del Valle del Cauca. Tabla 60.

Tabla 59. Semaforizacion y tendencia de la mortalidad materno — infantil y nifiez, municipio de Zarzal, 2005- 2016

Comportamiento
Valle O N O[O d[NTM[ IO O
o o o o — — — — — —i —
Causa de muerte del Zarzal QISIQILILILILRIRIRIZIS
Cauca
Razdén de mortalidad materna 47.29 -I N - - - - - - AN -2
Tasa de mortalidad neonatal 6,71 1131 | 27| 2| N| 20N N|N 2N 21N
Tasa de mortalidad infantil 9,85 1584 | 27 | NN 212N |NIN| 221N
Tasa de mortalidad en la nifiez 11,37 | 1584 | 2| N | 2N | 21N 20NN 2N
Tasa de mortglldad Por IRA en 11,79 0,00
menores de cinco afos 20N - - -1-1-1-1-1-1-
Tasa de mortalidad por EDA en
menores de cinco afios 247 0.00 N - 2N - - 2N -] -
Tasa de mortalidad por
desnutricidbn en menores de 3,56 0,00
cinco anos T R B .0 T VI N B

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

Determinantes estructurales

A continuacién, se describe la influencia de dos determinantes estructurales como son la etnia y el &rea de residencia sobre

los indicadores del abordaje materno infantil y la nifiez.

Mortalidad materna

Se presentd una tasa de mortaidad materna para el afio 2016 de 226,24.
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Tabla 60. Mortalidad materna por area del municipio de Zarzal (Valle del Cauca), 2009 — 2016

= s i i i S S N
Geografica

1 - CABECERA 275,48

2 - CENTRO

POBLADO

3 - AREA 4.347,83
RURAL

DISPERSA

SIN

INFORMACION

Total General 214,59 226,24

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

Figura 33. Mortalidad materna por area del municipio de Zarzal (Valle del Cauca), 2009 — 2016

Tasa de mortalidad materna por Area
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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Tabla 61. Mortalidad materna por etnia del municipio de Zarzal (Valle del Cauca), 2009 — 2016

1 - INDIGENA
3 - RAIZAL (SAN ANDRES Y PROVIDENCIA)
5 - NEGRO, MULATO, AFROCOLOMBIANO O

AFRODESCENCIENTE

6 - OTRAS ETNIAS 218,34 243,90
NO REPORTADO

Total General 214,59 226,24

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO

Figura 34. Mortalidad materna por etnia del municipio de Zarzal (Valle del Cauca), 2009 — 2016

Tasa de mortalidad materna por Enia
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE). Base de datos de estadisticas vitales, disponible en el cubo de Estadisticas

Vitales-Defunciones del SISPRO
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Mortalidad neonatal por Area de residencia y etnia

En el municipio de Zarzal la mayor incidencia de mortalidad neonatal se presentd en el afio 2016 y es en el area rural

dispersa.

Tabla 62.Mortalidad neonatal por area del municipio de Zarzal (Valle del Cauca), 2009 — 2016

| AreaGeografica | 2009 | 2010 | 2011 12012/ 2013 | 2014 | 2015 | 2016 _
5,51 2,31

1 - CABECERA 13,27 7,61 5,03 16,71 11,53
2 - CENTRO POBLADO 8,33 24,69 10,10 13,89 13,33 13,89
3 - AREA RURAL DISPERSA 31,25 33,33 35,71

SIN INFORMACION

Total General 11,44 9,88 577 2,13 6,44 3,69 17,32 11,31

Fuente: Bodega de datos de SISPRO (SGD) - Registro de estadisticas vitales

Figura 35.Mortalidad neonatal por area de residencia del municipio de Zarzal (Valle del Cauca), 2009 — 2016

Tasa de mortalidad neonatal por Area
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Fuente: Bodega de datos de SISPRO (SGD) — Registro de estadisticas vitales
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Tabla 63. Mortalidad neonatal por etnia del municipio de Zarzal (Valle del Cauca), 2009 — 2016

1 - INDIGENA

3 - RAIZAL (SAN ANDRES Y

PROVIDENCIA)

5 - NEGRO, MULATO, 30,30 28,57 90,91 33,33
AFROCOLOMBIANO O

AFRODESCENCIENTE

6 - OTRAS ETNIAS 9,67 6,71 1,98 2,19 6,55 3,92 16,20 12,20

NO REPORTADO 50,00 1.000,00
Total General 11,44 9,88 5,77 2,13 6,44 3,69 17,32 11,31

Fuente: Bodega de datos de SISPRO (SGD) - Registro de estadisticas vitales

Figura 36.Mortalidad neonatal por etnia del municipio de Zarzal (Valle del Cauca), 2009 — 2016
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Fuente: Bodega de datos de SISPRO (SGD) — Registro de estadisticas vitales
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2.1.5. Identificacion de prioridades identificada por mortalidad general especifica y materno-infantil.

Tabla 64.Identificacion de prioridades en salud del municipio de Zarzal, 2016

Valor del

Mortalidad Prioridad indicador
de Zarzal

General por 1.Tasa ajustada de enfermedades del 154,29

grandes causas*  sistema circulatorio x 100.000 personas
2.Tasa ajustada de las demas causas x 76,20
100.000 personas
1.Tasa ajustada por Enfermedades 75,70
Especifica por isquémicas del corazén por 100.000
Subcausas 0 personas
subgrupos 2. Tasa ajustada por Agresiones 28,18
(Homicidios)
3. Tasa ajustada para enfermedades 27,60

cerebrovasculares

4 Tasa por infeccion respiratoria aguda 25,62
5.Diabetes mellitus 19,81
6. Tasa de tumores malignos en ofras 14,44

localizaciones no especificadas
Mortalidad 1.Tasa de mortalidad neonatal 6,71

Materno infantil

2. Tasa de mortalidad infantil 9,85
en la niiez:
nez 3.Tasa de mortalidad nifiez 11,37
Indicadores
trazados 4. Razon de mortalidad materna 226,24

Fuente: Bodega de datos de SISPRO (SGD) — Registro de estadisticas vitales

Valor del

indicador

del Valle

160,85

123,67

89,57

50,01

38,73

20,42

16,82
13,97

11,31

15,84
15,84

47,29

Tendencia

2005 a 2016

AUMENTO

DISMINUYO

AUMENTO

DISMINUYO

DISMINUYO

AUMENTO

DISMINUYO
AUMENTO

AUMENTO

AUMENTO
AUMENTO

AUMENTO

Grupos
de
Riesgo
(MIAS)

001

000

001

012

001

009

001
009

008

008
008

008
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Conclusiones de la Mortalidad

De acuerdo a las tasas ajustadas por la edad, la principal causa de muerte en el municipio de Zarzal fueron las enfermedades
del sistema circulatorio, siendo igual para las mujeres en tanto que en los hombres la primera causa de defunciones fue por

causas externas.

Durante el periodo entre 2005 a 2016, en la poblacidn general, las casusas externas son la principal razén de la mortalidad
prematura (establecida con el indicador de AVPP) en el municipio; siendo igual en los hombres, tanto que la mayor cantidad

de afios de vida perdidos en las mujeres correspondi6 a las demas causas y las enfermedades del sistema circulatorio.

Segun subgrupo de mortalidad en las enfermedades transmisibles la principal causa fueron las enfermedades respiratorias;
en las neoplasias (tumores); enfermedades del sistema circulatorio; ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal;

causas externas; todas las demas causas y sintomas, signos y afecciones mal definidas segun, por ejemplo:

El grupo denominado de las enfermedades del sistema circulatorio es el que tiene mayor participacion en la mortalidad en

departamento / distrito / municipio corresponden a las enfermedades isquémicas del corazén.

En relacion a la mortalidad infantil durante el periodo 2005 a 2016, la principal causa de defunciones fueron las
enfermedades del sistema respiratorio. Tanto en nifio menor de 1 afio la primera causa fue por ciertas afecciones originadas
en el periodo perinatal; en el grupo de 1 a 4 afios la principal causa fue por las enfermedades infecciosas y parasitarias; en

nifios menores de 5 afios la primera causa de defuncion fue por enfermedades del sistema respiratorio.

Ahora relacione la principal causa de defuncién segun el subgrupo que corresponde a ciertas enfermedades infecciosas y
parasitarias; tumores (neoplasias el tumor de traquea, los bronquios y el pulmén en los hombres y el tumos de mama en las
mujeres ); en las ; enfermedades del sistema circulatorio la enfermedad isquémica del corazdn ; en ciertas afecciones
originadas en el periodo perinatal el resto de afecciones en los hombres ;en las causas externas los homicidios y en los
signos sintomas y afecciones mal definidas la enfermedades crénicas de las vias respiratorias en los hombres y la diabetes

mellitus en las mujeres.
Respecto al departamento las tasas de mortalidad que muestran tasas significativamente altas son la tasa de mortalidad por
accidentes de transito terrestre, por tumos maligno de mama, por tumor maligno de cuello uterino, por tumor maligno de la

préstata, los homicidios, las enfermedades infecciosas

Respecto a la mortalidad materno infantil y en la nifiez, la principal causa de mortalidad en menores de 5 afios fue las
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afecciones derivadas del periodo perinatal, la comparacién con las tasas departamentales muestran tasas de mortalidad

infantil y en la nifiez significativamente mas elevadas.
Como estrategia para el monitoreo y seguimiento al cumplimiento en lo establecido en el Plan Decenal de Salud Publica

2012 -2021, el municipio requieren intervencion: tasa de mortalidad ajustada por edad, por accidentes de transporte terrestre

y Tasa de mortalidad ajustada por edad por tumor maligno del cuello uterino.

2.2. Analisis de la morbilidad

2.2.1. Principales causas de morbilidad

Morbilidad atendida

Las principales causas de morbilidad en el municipio Zarzal en la primera infancia se presenta con mas frecuencia las
condiciones transmisibles y nutricionales. Para los demas ciclos vitales se destacan las enfermedades no transmisibles como

las mas frecuentes.
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Tabla 65. Principales causas de morbilidad (ambos sexos), Zarzal 2009 — 2017

Ciclo vital Gran causa de morbilidad

Primera infancia - - -

- Condiciones transmisibles y nutricionales

(0 - 5arios)
Condiciones perinatales
Enfermedades no transmisibles
Lesiones

Condiciones mal clasificadas

© I_nﬁn::)s) Condiciones transmisibles y nutricionales
Condiciones maternas
Enfermedades no transmisibles
Lesiones

Condiciones mal clasificadas

Adolescencia - - .

. Condiciones transmisibles y nutricionales

(12 -18 afios)
Condiciones maternas
Enfermedades no transmisibles
Lesiones

Condiciones mal clasificadas

Juventud . . .

(14-26 afios) Condiciones transmisibles y nutricionales
Condiciones maternas
Enfermedades no transmisibles
Lesiones

Condiciones mal clasificadas

Adultez Condiciones transmisibles y nutricionales
(27 - 59 afios)
Condiciones maternas
Enfermedades no transmisibles
Lesiones

Condiciones mal clasificadas

Persona mayor - - .
- Condiciones transmisibles y nutricionales
(Mayores de 60 afios)
Condiciones maternas
Enfermedades no transmisibles
Lesiones

Condiciones mal clasificadas

Total

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 Ap;;‘;”’
.,96 ',62 I2,32 ',22 l,os I23,87 '6,60 l7,31 I9,71

0,68 065 | 203 | 282 034 | 086 | 101 | 085 055
Wiso1 8524« 8704 WE2s7 8667 Bl 251 W42t G5
| 596 | 811 | 609 | 518 | 664 | 704 [ 823 | 685 [ 660
P340 2037 W2252 W42 W3z 2230 2165 W279 2239
lz,sz I7,91 Izo,o4 I21,21 I 1774 I 16,83 I20,33 Izo,zg I19,38 090

0,00 0,00 027 013 003 001 015 017 019 0/02
WGoos WGE51 WEBl4o |[WBTE0 WSGRMs |WB2E: WSTE7 WS2Ho AN 2
1103 B1232 B1wo16 [ 821 869 | 845 [ 891 | 708 | 723 oj14
Ws16 W2126 WR403 B 1265 [WR337 2220 1905 2037 19,04 33
I19,88 I15,99 I13,89 I 12,38 I 1115 I 780 I 1238 I 1157 I 1023 34
B2 0§93 |69 [ 843 | 385 | 401 | 517 | 345 | 501 186
WG6s« [Wdds: Wgks |WBS0; |WSoB: |WesEd WGEss WeTH+ NG 4
Brogr B Bose 775 | 758 I 700 [ 704 [ 866 [ 649 17
2244 W1900 W1983 W 1238 MW1759 W1s8s W1704 W1918  W17.13 05
I15,a7 I 1426 I 14,18 I 10,70 I 13,05 I 1130 I 12,04 I 1245 I 1165
W22 Miees W1274 W1345 | 691 J 765 0 719 [ 698 [ 884
W4 W22 W0 |WS5is (WS56> |WS6Zn WSGS: WS3Es  IWSES
J 768 B 913 | 856 [ 761 | 710 | 749 | 736 || 838 | 684
Wi1s9s M1673 W1972 W 1249 W1730 MW1735 W1e48 W1853 W17.15
I 9,90 I 982 |10,90 | 707 | 626 | 560 I 956 I 867 I 6,67 00
| 421 | 609 | 370 | 241 | o094 | 116 | 159 | 100 | 163 o4
L6227 | 6174 | 6086 | 7362 | 7491 | 7605 | 7004 7212 | 7394 1
J 700 0 796 0 776 | 639 | 526 | 544 | 642 | 647 | 586 061
Biweeo W1438 BW1e7s B1052 B1263 PW1174 B1239 0 1164 [ 1189 o4
| 531 I 6,36 | 471 | 333 | 345 | 258 | 3,18 | 352 | 355 0jo4

0,00 0,00 0,01 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0/00
| 8006 | 7188 | 7952 | 8364 | 8540 || 8499 | 8261 || 8202 | 8436 2
| s70 | 780 | 566 | 420 | 324 | 401 | 442 | 508 | 419 089
| so3 M1sr B0 [§ 874 I 791 [ 842 Boro [ o3 [ 7% 48

Fuente: CUBORIPS. SISPRO. Min. Salud.
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Principales causas de morbilidad en hombres

La Informacién de morbilidad por ciclo vital en los hombres en la primera infancia las enfermedades mas frecuentes son las
condiciones transmisibles y nutricionales, mientras que los demas ciclos vitales presentan como primera causa las

enfermedades no transmisible

Tabla 66.Principales causas de morbilidad (hombres), Zarzal 2009 - 2017

Hombres
Ciclo vital Gran causa de morbilidad App 2017-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2016
Primera |r1fan0|a Conld|l0|onestransm|5|blesy .96 '*96 I2'32 l'66 I1'69 I21'16 !3’42 '6,83 l8'34 1I1
(0 - 5afios) nutricionales
Condiciones perinatales 065 043 | 098 | 294 029 | 127 | 134 | 117 | o088 629
Enfermedades no transmisibles 515 8617 S8s7 3«5 3Bso Sk el AR+ 95 4,29
Lesiones | 65¢ 0885 | 667 | 587 | 734 0 721 B 933 | 725 | 654 472
Condiciones mal clasificadas 2271 M2060 2116 B 1307 2200 2089 Mi19s2 2251 229 422
Infancia Condiciones transmisibles y I1 77 la,ze I20,32 I 1980 I19,1e I 16,73 I 1897 I 1904 I1s,41 -l¥,63
(6-11 afos) nutricionales ]
Condiciones maternas 0,00 0,00 0,00 0,03 0,00 0,00 0,13 0,22 0,26 0}04
Enfermedades no transmisibles WGoss 8695 Wdic: [ES: Wdss W5Tes 53 530>  S6ISs 3
Lesiones B35 Mis3s W1275 B1172 B1171 Boas B o7t | 874 || 789 -|§,85
Condiciones mal clasificadas P339 2041 Ws30 W1472 2155 2113 M1sos M1s9s5 M 1649 [Z4e
Adolescencia - Condiciones ransmisibles y lz4,14 I17,25 I14,75 I 1414 I 12552 I 9,56 I15,22 I 12550 I 1228 -({,23
(12 -18 afios) nutricionales
Condiciones maternas 0,64 0,37 0,00 0,00 0,00 0,00 0,08 0,00 0,03 0303
Enfermedades no transmisibles -1 46 -8 -| 8 - - - -2 - - 5-
Lesiones Wiios Mi1est M1e30 W71 W1200 B o4 W1112 W133s | 824 [N
Condiciones mal clasificadas o573 Miess Mi1ses W1210 W1544 W13ss W1785 MW1619 M 1632 oj13
Juventud - Condiciones ransmisibles y I21,58 Izo,os I18,35 I 1424 I 1275 I 10,02 I15,47 I16,20 I1s,01 1'\
(14 - 26 afios) nutricionales
Condiciones maternas 043 0,26 0,00 0,00 0,00 0,02 0,08 0,04 0,02 -0:,02
Enfermedades no transmisibles 5817 Eso: s 556 Gish  ei5: E6Ec 53dc 555 28
Lesiones Bie0s Wi1es2 W1531 M1691 W1368 W 1298 W1197 W1ar2 B 1137 l:,ss
Condiciones mal clasificadas P37 W1913 2057 W 1323 M1e0s M1545 W1s562 W1558 M 1508 -450
Adultez Condiciones ansmisibles y |12,37 I12,60 I12,92 I 853 I 715 I 687 |11,75 I 101 I 805 I’,97
(27 - 59 afos) nutricionales 1
Condiciones maternas 0,04 0,12 0,00 0,00 0,00 0,01 0,00 0,00 0,00 0500
Enfermedades no transmisibles -3 ‘ -Z - - - - - - 2.
Lesiones Ba0s W44 W77 B1236 0 951 0 925 W1140 W 1092 [ 1054 438
Condiciones mal clasificadas Wis7o M1s56 M1sos W 1086 MW1323 B 1127 W1220 B 1021 [ 1080 09
Persona mayo_r Conldllcwnestransm|3|blesy | 569 | 584 | 488 | 347 | 352 | 298 | 337 | 381 | 292 -l,89
(Mayores de 60 afios) nutricionales ]
Condiciones maternas 0,00 0,00 0,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,01 0,00 -(}j,01
Enfermedades no transmisibles ~ [iZo.06N (NGB8 [NI78150N INGTGTN INE2670 Ef25N WeT4sN ey Wessi i
Lesiones I 6e5 B 917 I 505 | 48¢ | 350 | 531 [ 633 1 719 | 571 Has
Condiciones mal clasificadas B 1040 Mi1e30 W 1106 B 1018 1031 B1o045 | ss7 [ 858 [ 780 478

Fuente: CUBORIPS. SISPRO. Min. Salud.
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Principales causas de morbilidad en mujeres

La Informacién de morbilidad por ciclo vital en las mujeres en la primera infancia las enfermedades mas frecuentes son las
condiciones transmisibles y nutricionales, mientras que los demas ciclos vitales presentan como primera causa las

enfermedades no transmisibles.

Tabla 67. Principales causas de morbilidad (mujeres), Zarzal 2009 — 2017

Mujeres
Ciclo vital Gran causa de morbilidad App 2017-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2016
P"memrjfanma Condiciones transmisibles y nutricionales .,77 I2,32
(0 - 5afios)
Condiciones perinatales | o7 | 319 0,68 0,65
Enfermedades no transmisibles Wesss 8412 8501 Weso1 8524
Lesiones | 533 | 722 | 544 | 596 I 81
Condiciones mal clasificadas 435 2010 2404 2349 W2037
Infancia Condiciones ransmisibles ynutricionales la,go I7,54 I19,75 I21,69 I20,54 l,14
(6-11afios)
Condiciones maternas 0,00 0,00 0,56 0,11 0,10 0%00
Enfermedades no transmisibles WE10s 3 ESh2 5dh>  s0R3 -d,zo
Lesiones B sos |l sos | 73 | 522 | 643 182
Condiciones mal clasificadas 697 W2220 W2268 W2197 22,09 o2
?f;ljssc::::) Condiciones fransmisibles ynuticionales I16,81 I15,27 I 1327 I 1119 I 1048 I 641 I 1043 I 1086 I 872 14
Condiciones matemas Wi723 W43 Ba1es W1a1r | oes5 | 717 ses | 609 [ 870 2
Enfermedades no transmisibles -,21 -47 ‘7 -) - - - -1 - 3.
Lesiones | ses 0774 | 452 | 374 | 441 | 483 | 424 | 506 | 519 P
Condiciones mal clasificadas 2007 2019 [M2066 01256 W1900 M1750 Mi164s W2147 W17.74 74
Juventud - . -
(1426 afios) Condiciones transmisibles y nutricionales I 13,03 I11,82 I 11,86 I 9,18 I13,18 I 11,94 I 10,05 I 10,12 I 789 |,23
Condiciones matemas B32s Wes2 W19t M1924 1005 W1147 W 1133 B 1131 W 1406 2l
Enfermedades no transmisibles W43s0 W00 [Wd42; |WE5E: |[WS480 [W53E: |[NSEGs |WS3ie ISSE 115
Lesiones | 395 | 596 | 482 | 360 | 409 | 475 | 467 | 444 | 416 -028
Condiciones mal clasificadas M1ees M1s72 M1924 W1218 M1787 M1s30 W16 [M2037 [W1837 200
oyt | oo | o | s | st | oo o | wa | m | o
~ Condiciones transmisibles y nutricionales 8,91 8,67 9,66 6,51 591 5,08 842 732 593 .39
(27 - 59 afios)
Condiciones matemas | 589 0857 | 596 | 33¢ | 131 | 184 | 242 | 172 | 282 obo
Enfermedades no transmisibles - - - - - - - - 18
Lesiones | 419 | 540 | 531 | 408 | 35 | 387 | 384 | 391 | 331 4,59
Condiciones mal clasificadas Wis7e W1431 M1s98 B 1038 W1230 W1194 W 1249 W1247 [ 1248 0j01
Persona mayor Condiciones ransmisibles y nutiicionales | 510 I 667 | 456 | 329 | 341 | 238 | 308 | 333 | 395 of1
(Mayores de 60 afios)
Condiciones matemas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0{00
Enfermedades no transmisibles - - - -_—- - _ 1'3
Lesiones I 506 | 712 | 615 | 39 | 310 | 335 | 338 | 378 | 325 4,53
Condiciones mal clasificadas B sos W1241 B o3a [ 768 | 662 | 740 PB1020 W oog7r [ 79 91

Fuente: CUBORIPS. SISPRO. Min. Salud
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2.2.2. Morbilidad especifica por subgrupos

Para el analisis de la morbilidad especifica por subgrupo se utilizé |a lista del estudio mundial de carga de la enfermedad que
agrupa los codigos CIE10 modificada por el MSPS, se realiz6 estimacion de cambios en las proporciones durante el periodo
2009 a 2017. Para el calculo de los datos se utilizo la hoja electrénica de Excel y en la estimacién de las proporciones se

utilizé el anexo 8.1 de Morbilidad por subgrupos.

Tabla 68.Principales causas de morbilidad en ambos sexos, Municipio de Zarzal 2009 — 2017

Total
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App 2017-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2016
Condiciones transmisibles y nutricionales (A00-B99,  Enfermedades infecciosas y parasitarias (A00-B99,
4 77 1 4 -1
G00-G04, N70-N73,J00-J06, J10-J18, J20-J22, HB5- GO0, G03-G04,N70-N73) i P 1306 240 IS8, P’ 405 9949 860 089

o
©
bl

E64) HB5-H66)

H66, E00-E02, E40-E46, E50, D50-D53,D64.9, E51-  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, J20-J22, I 4490 |38’13 I . |52’12 I 4220 I 4082 |32126 |34’89 I B .
Deficiencias nutricionales (E00-E02, E40-E46, E50, |

222 7 47 | 4 417 | 3, 62 | 9, 94
D50-D53, 064., E51-E64) | ; | 595 | 38 |5 | 03 |369 |56 |956 39
Condiciones maternas perinatales (000-099, P00-P96) Condiciones matemas (000-099) Por3s o796 [ 9191 [9065 9625 [9055 [9077 9559 [97,:88 229

E;c;r:)d;:;%r;esdenvadasduranteeIpenodopennatal | 262 204 | 809 |g,35 | 375 |9,45 | 923 441 212 229

243 [ 204 | 087 [ 09 | 130 [ 126
108 [ 176 [o09 [ 101 | 118 [ 113
464 [ 349 [ 428 | 444 [ 3% | 506

Enfermedades no transmisibles (C00-C97,D00-D48,  Neoplasias malignas (C00-C97)
D55-D64 (menos D64.9), D65-D89, E03-E07, E10-E16, Otras neoplasias (D00-D48)
E20-E34, Diabetes mellitus (E10-E14)
E65-E88, F01-F99, G06-G98, H00-H61, H68-HI3, 100-
199, J30-J98, K00-K92, NOO-N64, N75-N98, L00-L98,
M00-M99, Q00-Q99)

2,1
114
477

342
123
4,63

1,80
115
557

0,54
0,03
0,51

Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto D64.9,

D65-D89, E03-E07, E15-E16, E20-E34, E65-E88) 464

511 5,07 0,52

Condiciones neuropsiquiatricas (FO1-F99, G06-G98) | 5,00 727 0,71

13,03 | 8,78

[
I
I
477 | 556 | 456 | 473 | 526
Enfermedades de los é6rganos de los sentidos (H00- |

533 | 8,18 | 9,67 |11,91

[ [ [
I I I
| I |
Enfermedades cardiovasculares (100-199) F2120 [ 1715 [ 1809 [2051 F2s46 [3016 [2653 F2728 [2768
[ I I
[ I [
| I |
I I I
[ I I

7,28 847 6, 764 | 700 | 678 | 52 44 | 6,10 X
HB1, HG8.H03) b 98 6 | |e 8 | 9 | 5 0,66
040
Enfermedades respiratorias (J30-J98) 632 705 718 [ 542 [ 529 [ 564 [ 500 [ 391 [ 396 0,05
Enfermedades digestivas (K20-K92) 9,09 9,96 812 [ 754 [ 542 [ 468 [ 550 [ 563 [ 492 0,71
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75-N98) | 1495 | 1335 | 1122 |13,39 |11,52 | 990 |11,52 |11,20 |10,29 -091
Enfermedades de la piel (L00-L98) 501 492 511 [ 389 [ 360 [ 303 | 358 [398 [ 349 -048
Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) 11,69 12,51 11,93 | 9,87 | 8,36 | 757 |10,18 |11,43 |10,93 -0,51
Anomalias congénitas (Q00-Q99) 077 1,06 078 [ 104 [o080 [ 130 [079 [ 073 | 091 018
Condiciones orales (K00-K14) 542 387 1204 [ 762 [896 [ 705 [ 758 [ 945 [ 845 -1,00
Lesiones (V01-Y89, S00-T98) t:;l)onesn0|nten0|0na|es(V01 -X59, YA0-Y86, Y88, | ap4 | 289 | 354 | 589 | 648 | 665 | 740 |11‘22 | 624 L s
L les (X 7
esiones intencionales (X60-10S, Y35-Y38, Y870, 100 | 121 09 | 074 | 091 [ o071 | 102 | 083 | 090 | 006
Y871)
L 1 I t (Y10-Y34
esiones de intencionalidad indeterminada (Y10-Y34, 003 000 000 020 000 007 008 042 003 0,09
Y872)
Traumatlsmos envenenamientos u algunas ofras 5’90 5,16 3’17 2,61 2’57 1’79 7,83 2,83 5’00
consecuencias de causas externas (S00-T98)
Signos ysintomas mal definidos (R00-RS9) Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo Ioo,oo I)o,oo I)o,oo I)o,oo I)o,oo Ino,oo 0,00

Fuente: CUBORIPS. SISPRO. Min. Salud
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Tabla 69.Principales causas de morbilidad en hombres, Municipio de Zarzal 2009 — 2017

Hombres
Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App2017-
2000 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 o
Condiciones ransmisibles ynuticionales (A0-B99, G00-GO4, N70-N73, J00-J06, J10-418, J20-422, o ) I I I I I I id IE I |
Enfermedades infe tarias (A00-B99, GOO, GO3-GO4NTO-NT: 162 87 | 4377 | 4232 | 5220 | 5489 T 206 | 5, A0
HB5-H35, E00-£02, E40-E46,E50,DS0-D55, DG4, E51-E64) nfermedades infecciosas y parasitarias (/ 600, G03-Gl 3) 5 538 3, K} 5. 548 3 0 5193 3
Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, J20-122, H65-H66) I46,16 Iss,eg I53,72 Isa,ao I44,94 I41,2a Iss,so |34,38 I43,09 ',72
Deﬁcienciasnuhicionales(EOO-EOZ‘E40-E46,ESO‘D50-D53,DG4.9,E51-E64))| 222 | 623 | 251 | 438 | 286 | 383 | 177 | 3,56 | 497 I1,41
Condiciones matemas perinatales (000-099, P00-P96) Condiciones maternas (000-099) Pasos Fasas | ooo [ o065 [ 000 [ 000 [ 225 [ 000 | o000 [ 000
Condiciones derivadas durante el periodo perinatal (P00-P96) I51,02 3,64 I0,00 ‘,35 I0,00 I0,00 75 lﬂ,OO I0,00 I 0,00
Enfermedades no transmisibles (C00-C97, D00-D48, D55-D64 (menos D64.9), D65-D8Y, EO3-E07,  Neoplasias malignas (C00-C97) T2os [ 26t [ 160 [ 198 [oor [ 13 [ 140 [ 118 | 214 B 0%
E10-E16, E20-E34, Otras neoplasias (D00-D48) [os8 [oss [oso [ 125 [ o053 [os6 [ o8¢ [ 087 [ o4 B 03
EG5-E88, FO1-F99, G0G-GY8, HOO-H61, H68-H93, 100199, J30-J98, KOO-K2, NOO-N64, N75-N9B,  Diabetes melltus (E10-E14) [ a2 [a12 [ 416 [ 344 [ 458 [ 462 [ 389 [ 46t [ 55 [0
100-L98, M0O-M99, Q00-Q99) )
Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16,
372 | 317 |39 | 495 | 3% | 398 | 31 | 33 | 32 0,12
E20-E34, E65-E68) | | | | | | | | | I
Condiciones neuropsiquiaticas (FO1-F99, G06-G98) | 505 | 781 | 6,74 | 810 |12,ee |16,13 |15,04 |10,33 |12,13 I1,ao
Enfermedades de los rganos de los sentidos (H00-H61, H68-H93) |10,28 | 9,07 | 6,94 | 895 | 798 | 756 | 584 | 588 | 683 I0,95
Enfermedades cardiovasculares (100-99) Fsos Fosor Frrss Faoto Faszs Fasst Faoes Foaspz Foege 00
Enfermedades respiratorias (J30-J98) Foost P03 Fooo [eos [ex [632 [63 [ 4t [ 4s1 02
Enfermedades digestivas (K20-K92) Foss Fmss For [eas [ 537 [ 512 [ 618 [543 [ 499 I om
Enfermedades genitourinarias (NOO-N64, N75-N98) | 8,05 | 972 | 740 | 898 | 683 | 703 | 985 | 925 | 760 I 165
Enfermedades de la piel (L00-L98) Foera o2t [eas [ arse [ 479 [ 393 [ agr [ 56t | 433 42
Enfermedades musculo-esqueléticas (M00-M99) |13,40 Im,zw |13,ss |1o,73 | 913 | 79 Iwz,ws |13,30 Ime I0,51
Anomalias congénitas (Q00-Q99) [ 109 [ 175 [oes [ 143 [ 168 [ 267 [ 137 [ oot | 137 B oss
Condiciones orales (K00-K14) [oess | 384 [r236 [egg [r1or [ ez e [Froer [ogg [ 168
L V01-Y89, S00-T98
esiones( ) Lesiones nontencionales (V01-X59, YA0-YB6, Y88, YB9) | 3 | 25 | 4% | 575 | 631 | 624 | 621 | ) | 617 I 315
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36, Y870, Y871) | 075 | 051 | 062 | 054 | 096 | 064 | 082 | 073 | 102 Io,zg
Lesiones de intencionalidad indeterminada (Y10-Y34, Y872) | 0,04 | 0,00 | 0,00 | 031 | 0,00 | 013 | 0,14 | 017 | 0,05 I-0,12
T i jentos u algunas ofra ias de causas
s (S00.T90) Is,04 I6,97 Ia.ee Ia,4o I2.73 Iz,eg Iz,ss I9,79 I2,77 Iz,ga
Signos ysintomas mal definidos (R00-R99) IO’OO l0v00 Igygg l()’o[) IO'OO on(](] lovoo l(],oo lo,oo I 0,00

Fuente: CUBORIPS. SISPRO. Min. Salud.
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Tabla 70.Principales causas de morbilidad en mujeres, Municipio Zarzal 2009 — 2017

Mujeres

Grandes causas de morbilidad Subgrupos de causa de morbilidad App 2017-
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2016

Condiciones transmisibles y nutricionales Enfermedades infecciosas y parasitarias (A0- I I I I I I I I I |
5400 | 5757 | 4355 | 4247 | 5490 | 5510 | 6347 | 5713 | 4566 1146
(AD0-B99, GOO-GO4, N70-N73, J00-J0, J10- B9, GOO, GO3-GO4,N70-N73)
J18, J20-22, H65-H66, E00-E02, E40-E46,  Infecciones respiratorias (J00-J06, J10-J18, I I I I I I I I I l
4379 | 36,71 1,30 118 | 4022 | 404 122 | 3537 | 4075
E50, D50-D53, D64.9, E51-E64) J20-422, H5-H66) 3, e E E ’ Al L P> 0, 538
Deficiencias nutricionales (E()O E02 E40-E46,
222 | 571 514 | 636 | 488 | 44 5,31 750 | 1359 6,09
oo o eneay0%0 2z fon [ o [om [ [an [sa [0 [ue [
Condiciones maternas perinatales (000-099, Condiciones maternas (000-099) [ 9824 [[9866 | 9356 | 9492 [ o707 L9371 [ 9390 [ 9852 [ 9965 [ 113
P00-P96) Cor}dlmonesdenvadasduranteelperlodo | 176 | 134 | 644 | 508 | 293 629 | 6.10 | 148 | 035 I_1’13
perinatal (P00-P96)
Enfermedades no transmisibles (C00-C97,  Neoplasias malignas (C00-C97) [ 301 [ 385 [ 301 [ 207 [ o082 | o4 | 124 | 131 | 160 [ 029
D00-D48, D55-D64 (menos D64.9), D65-D89,  Otras neoplasias (D00-D48) [ 139 [ 160 | 148 [ 203 [ 120 [ 125 [ 137 [ 129 [ 140 [ 012
E03-E07, E10-E16, E20-E34, Diabetes mellitus (E10-E14) [ 512 [ 490 | 498 [ 353 | 414 | 435 [ 400 [ 533 [ 558 [ 02
E65-E88, F01-F99, G06-G98, H00-H61,HB8-  Desordenes endocrinos (D55-D64 excepto
H93, 100-199, J30-98, K00-K92, NOO-N64, N75- D64.9, D65-D89, E03-E07, E15-E16, E20-E34, | 507 | 6,15 632 | 905 53 | 637 537 | 559 6,50 091
N98, L00-L98, M00-M99, Q00-Q99) E65-E88)
tricas (FO1-F
Condiciones neuropsiquiaticas (FO1-F99, | 498 | 698 | 436 | 823 | 809 I 973 |11,90 | 783 | 788 I 005
G06-G98)
Enfermedades de los drganos de los sentidos
591 8,15 700 | 692 653 | 637 | 498 | 517 566 049
(HO0-H61, H68-HI3) | | | | | | | | | I
Enfermedades cardiovasculares (100-99) 2225 F 1827 [ 1823 [ 2073 [F3078 3308 F2085 F2926 2035 B 009
Enfermedades respiratorias (J30-J98) [ 494 [ 530 [ 591 | 397 | 447 [530 | 422 | 348 | 360 B 021
Enfermedades digestivas (K20-K92) 869 [ o912 [ 725 [ 714 | 545 | 446 | 512 [ 575 | 487 B 087
Enfermedades genito NOO-N64, N75-
Ngse)rme ades genitourinarias : 1811 | 1520 | 1380 [ 1581 [ 13g2 | 1137 | 1247 | 1238 | ne I 046
Enfermedades de la piel (L00-L98) [ 422 [ 423 | 419 [ 339 [ 301 [ 256 | 280 [ 298 [ 298 [ 000
Enfermedad lo-esqueléticas (MOO-
Mr;:;me ades musculo-esqueléticas 1001 | 1160 [ 1071 [ ot [ 799 | 738 | oor | 1030 | oes0 I 050
Anomalias congénitas (Q00-Q99) | 062 [ o069 | 087 [ 083 [ 037 [ 060 [ o046 [ 061 [ 063 I 001
Condiciones orales (K00-K14) [ 477 [ 388 [ 1182 [ 688 [ 79 [645 [ 716 [ 871 | 813 B -058
Lesiones (V01-Y89, S00-T98 Lesi intencionales (V01-X59, YA0-Y86,
esiones( ) esiones o intencionles( 430 | 330 | 33 | 608 | 668 | 741 | 838 | 1419 | 635 | T84
Y88, Y89)
Lesiones intencionales (X60-Y09, Y35-Y36,
Yer0, 874 159 | 201 127 1,03 085 | 080 132 1,00 0,72 I -0,28
Lesiones de intencionalidad indeterminada
000 | 000 000 | 004 000 | 000 000 | 003 0,00 -0,03
(Y10-Y34, Y872) I

798)

Signos y sintomas mal definidos (R00-R99)

Traumatismos, envenenamientos u algunas
otras consecuencias de causas externas (S00-
' 0,00

IA,70 I5,39 I2,85 I2,47 I2,09 I0,30 IA,77 I2,93 I8,15

Fuente: CUBORIPS. SISPRO. Min. Salud
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2.2.3. Morbilidad de eventos de alto costo

En el municipio de Zarzal ninguno de los indicadores para prevalencia Prevalencia en Diagnosticados de la enfermedad renal
crénica en fase cinco con necesidad de terapia de restitucion o reemplazo renal tasas, renal crénica en fase cinco con
necesidad de terapia de restitucion o reemplazo renal por 100.000 afiliados y para Tasa de incidencia de VIH notificacién
entre los afios 2006 y 2017 y para Tasa de incidencia de leucemia aguda pediatrica mieloide (menores de 15 afios) y Tasa de
incidencia de leucemia aguda pediatrica linfoide (menores de 15 afios) son superior en comparaciéon con la tasa

departamental.

Tabla 71. Semaforizacion y tendencia de los eventos de alto costo del municipio de Zarzal comparado con Valle del Cauca

Comportamiento
Valle del
Evento C Zarzal O M~ 0O O O —AN ™M < O © M~
auca S 8838 ssss555 s 5
AN AN AN AN AN ANOAN AN AN AN N N

Prevalencia en Diagnosticados de la
enfermedad renal crénica en fase cinco
con necesidad de terapia de restitucion
o reemplazo renal.(2017)

Tasa de incidencia de enfermedad

renal cronica en fase cinco con

necesidad de terapia de restitucion o 0,00 000 - - - - - - -
reemplazo renal por 100.000 afiliados
(2014)

Tasa de incidencia de VIH notificada
(2014)

Tasa de incidencia de leucemia aguda
pediatrica mieloide (menores de 15 0,77
afios) (2017)

Tasa de incidencia de leucemia aguda
pediatrica linfoide (menores de 15 5,07 869 - - - - - - - - - - - 2

afos) (2017)
Fuente: CUBORIPS. SISPRO. Min. Salud

0,0010% 0,000 - - - - - -

14,11 000 - - N2 L
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2.24. Morbilidad Eventos precursores

Para el afio 2015 se identificaron 2.791 casos de hipertension arterial en el municipio, 916 personas con enfermedad renal
crénica estadio 0, 231en estadio 1, 390 en estadio 2, 1134 en estadio 3, 96 personas en estadio 4, y 24 en estadio 5. La

prevalencia de diabetes mellitus en personas de 18 a 69 afos fue de 3,75, la prevalencia de hipertension fue 10,54 en el afio

DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA

2015.
Tabla 72. Semaforo de Eventos precursores del municipio de Zarzal, 2010 -2015
Valle
Evento del Zarzal
e
Prevalencia de diabetes mellitus (2017) 3,50 375 » N 2 2 7

Prevalencia de hipertensién arterial
10,40 10,54 -
(2017)

Fuente: CUBORIPS. SISPRO. Min. Salud

2.2.5. Morbilidad de eventos de notificacion obligatoria

En el municipio de Zarzal, dos indicadores de letalidades presentan valores estadisticamente mas elevados que el Valle del

Cauca, estos son: letalidad por intoxicaciones por sustancias quimicas (5,71 vs. 1,36 en el Valle del Cauca) y letalidad por

tuberculosis pulmonar (16,67 en Zarzal vs. 6,92 en el Valle). Con relacion a las tasas de incidencia, también hay dos

indicadores con valores mas elevados que el Valle, estos son: dengue clasico (635 vs. 202 en el Valle) y dengue hemorragico

(18,7 vs. 5,94 en el Valle). Tabla 73



Tabla 73.Semaforizacion de los eventos de notificacion obligatoria en Zarzal 2006 — 2017

IPARATODOS

DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA
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Causa de muerte

Valle del
Cauca

Zarzal

2006

2007

2008

2009

Comportamiento
N

2010
2011
201

2013

2014

2015

2016

2017

Intoxicaciones

Intoxicaciones por
farmacos,
sustancias
psicoactivas y
metanol, metales
pesados, solventes,
gases y otras
sustancias quimicas

0,99

0,00

No transmisibles

Transmision aérea
y contacto directo

Infeccién
Respiratoria Aguda

0,82

0,72

Tuberculosis
extrapulmonar

4,96

0,00

Transmision sexual
y sanguinea

Malaria

0,12

0,00

Tasas de
incidencia PDSP

Tasa de incidencia
de dengue clasico
segun municipio de
ocurrencia

99,39

82,75

Tasa de incidencia
de dengue
hemorragico segun
municipio de
ocurrencia

0,46

0,00

Tasa de incidencia
de leptospirosis

3,74

2,17

Tasa de incidencia
de sifilis congénita

68,96

26,24

Fuente: CUBORIPS. SISPRO. Min. Salud
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2.2.6. Andlisis de la poblacion en condicion de discapacidad

En el analisis se realiz una descripcion de las personas en condicién de discapacidad, detallando el tipo de discapacidad,
sexo, grupo de edad quinquenal. Las alteraciones permanentes estan organizadas por las siguientes categorias: movimiento
del cuerpo, manos, brazos y piernas; Es sistema cardiorrespiratorio y las defensas; el sistema genital y reproductivo; el
sistema nervioso; la digestion, el metabolismo, las hormonas; La piel; La voz y el habla, Los demas drganos de los sentidos
(olfato, tacto y gusto); Los ojos; Los oidos. Para el analisis de la informacion se utilizé la bodega de Datos de SISPRO (SGD).

Registro de Personas con Discapacidad, que se encuentra disponible desde el 2005 hasta el 2017.

Para el afio 2018 se identifico un acumulado de 511 personas con alguna discapacidad en el municipio, de las cuales 277
son hombres y 234 mujeres y el rango de 80 y méas afio presenta un mayor numero de discapacitados, siguiendo las edades
entre 15-19 afios.

Tabla 74.Casos y porcentajes de las alteraciones permanentes en Zarzal Septiembre 19 de 2018

Tipo de discapacidad Personas Proporcion**
El movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas 309 60,47
El sistema nervioso 239 46,77
Los ojos 220 43,05
El sistema cardiorrespiratorio y las defensas 102 19,96
Los oidos 109 21,33
La voz y el habla 147 28,77
La digestion, el metabolismo, las hormonas 62 12,13
El sistema genital y reproductivo 67 13,11
La piel 21 4,11
Los demas 6rganos de los sentidos (olfato, tacto y gusto) 12 2,35
Ninguna 0,00
Total 511

Fuente: SISPRO - MS
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Figura 37.Piramide de las personas en situacion de discapacidad en Zarzal- Valle. Acumulado Septiembre 19 de 2018
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2.2.7. Identificacion de prioridades en la morbilidad

Ahora, en la siguiente tabla se presentan las prioridades de la morbilidad. Tabla 75
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Tabla 75. Prioridades identificadas en la morbilidad atendida, eventos de alto costo y eventos de notificacién obligatoria

Municipio de Zarzal

Valor del Valor del Tendencia Grupos de
indicador de indicador de Riesgo
Morbilidad Prioridad Zarzal la ET del Valle (MIAS)
del Cauca
General por 1. Condiciones no transmisibles 54,17, % 51,50% Aumento 001
grandes causas en infancia
2.Condiciones no transmisibles 75,76% 71,50 Aumento 001
en adultez en mujeres
1 Condiciones Materno 92,17% 008
Perinatales: Condiciones 97,88% Aumento
maternas (2017)
2. Transmisibles y nutricionales: 48,60% 53,46% Aumento 009
Infecciones y parasitarias(2017)
Especifica por
Subcausas o 3.No transmisibles: 27,68% 20,76% Aumento 001
subgrupos Enfermedades
cardiovasculares(2017)
Lesiones: traumatismos 92,83% 93,50% Aumento 012
envenenamientos y algunas
otras consecuencias de causa
externa(2017)
Alto Costo 1. Tasa de incidencia de 8,69 0,77 Aumento 007
leucemia aguda pediatrica
mieloide (menores de 15 afios)
(2017)
2.Tasa de incidencia de 8,69 5,07 Aumento 007
leucemia aguda pediatrica
linfoide (menores de 15 afios)
(2017)
Precursores 1.Prevalencia de diabetes 3,75% 3,50% Disminucién 001
mellitus
2.Prevalencia de hipertension 10,54% 10,40% Aumento 001
arterial
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Discapacidad 1.Movimiento de brazos, manos, 60,47% 49,48% Estable 000
piernas y cuerpo

2. Sistema nervioso 46,77% 45,18% Estable 000

3.0jos 43,05% 41,43% Aumento 000

Fuente: Bodega de datos de SISPRO (SGD)- MS

Conclusiones de la morbilidad

El 36% de las consultas tienen lugar por enfermedades trasmisibles y nutricionales y el 35% por las enfermedades no
trasmisibles, siendo las principales causas de morbilidad en el municipio de Zarzal, lo cual se relaciona con los altos niveles
de mortalidad por condiciones cronicas. El 21% se realizan por condiciones mal calificadas y el 7 % por lesiones. Esta

relacién se mantiene en todas las etapas del ciclo vital.

Segun causas especificas para el grupo de las Condiciones transmisibles/nutricionales, las principales consultas son las
Infecciones respiratorias y las enfermedades infecciosas y parasitarias. Dentro de las Condiciones materno perinatales se
encuentran en mayor proporcién las Condiciones maternas en todos los ciclos vitales excepto en la primera infancia donde
son las condiciones derivadas del periodo perinatal la primera causa de morbilidad. Frente a las no trasmisibles, hay

variaciones por grupo de edad:

Las consultas que tienen mayor carga relativa en la primera infancia y la infancia son las por enfermedades respiratorias, en
segundo lugar se encuentran las enfermedades digestivas y las enfermedades de la piel. En adolescentes y jovenes el
mayor peso relativo de consulta se deriva de las condiciones genitourinarias y en segundo lugar se encuentran las
condiciones orales. En la adultez, el primer lugar lo ocupa las enfermedades musco-esqueléticas, seguido de las
enfermedades cardiovasculares y las enfermedades genitourinarias. En la persona mayor de 60 afios la principal causa es las
enfermedades cardiovasculares, en segundo lugar se identifica a las enfermedades de los sentidos, seguido de las

condiciones orales.
En las lesiones la principal causa son los traumatismos, envenenamiento u algunas otras consecuencias externas

El municipio de Zarzal no presenta tasas significativamente mas altas de morbilidad para los eventos de alto costo y de

notificacion obligatoria.

La causa principal de discapacidad en el periodo 2018 es la alteracion permanente del cuerpo, manos, brazos y piernas,

existe un total de 511 personas.
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2.2.8. Analisis de los Determinantes Sociales de la Salud -DSS

2.2.8.1. Anélisis de los determinantes intermedios de la salud

En el andlisis de los determinantes intermedios de la salud se utilizaron las medidas de desigualdades sencillas como la
diferencia relativa, la diferencia absoluta y para las medidas complejas como el indice de concentracidn, los indices basados
en comparaciones de dos a dos. También se estimaron indicadores que corresponde a circunstancias materiales que esta
conformada por cinco subgrupos: condiciones de vida; disponibilidad de alimentos; condiciones de trabajo; factores

conductuales y psicologicos y culturales y sistema sanitario como se muestra a continuacién.

Condiciones de vida

Se observa falencias en calidad del agua, compararando el indicador es significativamente superior frente al departamento
del Valle del Cauca como se muestra en la (tabla 76).

Tabla 76.Determinantes intermedios de la salud - condiciones de vida del municipio de Zarzal (Valle del Cauca

Determinantes intermediarios de la Valle del Cauca Zarzal
salud

Cobertura de servicios de electricidad 99,09 99,93
Cobertura de acueducto 86,30 83,50
Cobertura de alcantarillado 77,40 83,54
indice de riesgo de la calidad del agua
para consumo humano (IRCA) 15,34 16,30
Porcentaje de hogares sin acceso a
fuentes de agua mejorada (DNP-DANE 6,70 6,70
2005)
Porcentaje de hogares con inadecuada
eliminacion de excretas (DNP-DANE 5,40 5,40
2005)

Fuente: Sispro-Ministerio de Salud
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Tabla 77. Determinantes intermedios en salud relacionados con las condiciones de vida, Zarzal-Valle del Cauca

DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA
GOBERNACION

< %‘:‘: Secretaria de Salud

Determinantes intermediarios de la salud Cabecera Resto
Cobertura de servicios de electricidad (2014) 100 99,33
Cobertura de acueducto(2016) 98,33 42.88
Cobertura de alcantarillado(2016) 98,33 43

Fuente: Sispro-Ministerio de Salud

Disponibilidad de alimentos

Para el municipio de Zarzal en el determinante nacidos vivos con bajo peso al nacer, no se encuentra significativa diferencia

en relacion con la tendencia del departamento del Valle del Cauca, como se observa en la tabla 80.

Tabla 78.Determinantes intermedios de la salud con la disponibilidad de alimentos Zarzal (Valle del Cauca), 2017

Comportamiento
Determinantes valle del
intermediarios de la Zarzal | S5 [Si2 2 S B 20 2SS
lud Cauca S|lo|6|o|lo| oo|lo|lo|lo|lo|o
Salu AN N[N | NN NN AN N[N | N[N
Porcentaje de
nacidos vivos con
) 1
bajo peso al nacer 8.6 S NN 2NN 2NN 2 Y Y Y
(EEVV-DANE 2016)

Fuente: Sispro-Ministerio de Salud

Condiciones de trabajo

Las condiciones de trabajo para el afio 2017 se resumen en estos dos indicadores:

Incidencia de accidentalidad en el trabajo: para el afio 2017, en el municipio de Zarzal, no se presentaron casos de

accidentalidad laboral.

Incidencia de enfermedades relacionadas con el trabajo: para el afio 2017, no se presentaron casos en el municipio de

Zarzal de enfermedades laborales.
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Tabla 79.Determinantes intermedios de la salud con condiciones y factores psicologicos y culturales del Valle del Cauca y

Zarzal
Valle Comportamiento

Determinantes intermedios de la del  Zarzal 5 S5 2 8 095 93 5=
lud o O O O O O O O O o o
sa Cauca N & § & & & &« «

Tasa de incidencia de violencia
intrafamiliar(Forensis 2017) 1113 r2r 0027
Tasa de incidencia de violencia 137.0 A A A A

contra la mujer (Forensis 2017)

Fuente: Sispro-Ministerio de Salud

Sistema sanitario

El sistema sanitario segun la estimacion de la razén de proporciones, arroja como resultado que el porcentaje de hogares con

barreras de acceso a los servicios de salud es superior a la tasa del Valle y es necesario vigilar.

Tabla 80.Determinantes intermedios de la salud con relacion con el Sistema sanitario del municipio de Zarzal

Comportamiento
O[] I~ [<9) [*2) [«=] ~ N o < [Te) © N~
ol O o o ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~
. : . Valle del RRK|K|KIK|IKKR|KR|K|IK|S
Determinantes intermedios de la salud C Zarzal
auca
Porcentaje de hogares con barreras de acceso
a los servicios para cuidado de la primera 12,67 | 4,46
infancia (DNP-DANE 2005)
Porcentaje de hogares con barreras de acceso 545
a los servicios de salud (DNP- DANE 2005) ’
90,33 | 90,39 S BRI . B VI B VI I VIR IRV
Cobertura de afiliacién al SGSSS (MSPS 2017)
Coberturas administrativas de vacunacion con 8765 | 9309 [~ 2| 2NN 2| 2AlN|NIN]N] 2
BCG para nacidos vivos (MSPS 2017)
Coberturas administrativas de vacunacion con 90236 9043 (N[ 2N AN Al AN AN N] N
DPT 3 dosis en menores de 1 afio (MSPS 2016)
Coberturas administrativas de vacunacion con 9302 [ 9093 [N AN AN Al AN AN NN
polio 3 dosis en menores de 1 afio (MSPS 2017)
Coberturas administrativas de vacunaciéon con
triple viral dosis en menores de 1 afio (MSPS U I I I I I O I el I
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2016)

Porcentaje de nacidos vivos con cuatro o mas

consultas de control prenatal (EEVV-DANE 9152 | 98307 (A 2| 2| NN | 2N
2016)

Cobertura de parto institucional (EEVV-DANE 9930 | 000 INlATST AN AN
2016) ’ '

Porcentaje de partos atendidos por personal 9940 | 9957 [Nl AN T ALNT 21N

calificado (EEVV-DANE 2016)

Fuente: Sispro-Ministerio de Salud

A continuacion se listan los servicios habilitados de las IPS del municipio de Zarzal:

Tabla 81.Servicios habilitados en el municipio de Zarzal-Valle del Cauca 2017

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de diagndstico
cardiovascular

Namero de IPS habilitadas con el servicio de
electrodiagndstico

Namero de IPS habilitadas con el servicio de
esterilizacion

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de fisioterapia

Namero de IPS habilitadas con el servicio de
fonoaudiologia y/o terapia del lenguaje

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de laboratorio
citologias cervico-uterinas

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de laboratorio
clinico

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de laboratorio
de patologia

Numero de IPS habilitadas con el servicio de neumologia
laboratorio funcién pulmonar

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de radiologia e
imagenes diagnosticas

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de servicio
farmacéutico

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de tamizacién
de cancer de cuello uterino

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de terapia
ocupacional

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de terapia
respiratoria

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de toma de
muestras citologias cervico-uterinas

Numero de IPS habilitadas con el servicio de toma de
muestras de laboratorio clinico

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de toma e
interpretacion de radiografias odontoldgicas

Numero de IPS habilitadas con el servicio de transfusion
sanguinea

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de ultrasonido

APOYO DIAGNOSTICO Y
COMPLEMENTACION
TERAPEUTICA

Numero de IPS habilitadas con el servicio de anestesia

CONSULTA EXTERNA Namero de IPS habilitadas con el servicio de cardiologia
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Numero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia
general

Namero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia
maxilofacial

Numero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia oral

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de consulta
prioritaria

Namero de IPS habilitadas con el servicio de
dermatologia

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de
endocrinologia

Namero de IPS habilitadas con el servicio de endodoncia

Namero de IPS habilitadas con el servicio de enfermeria
Numero de IPS habilitadas con el servicio de fisioterapia

Namero de IPS habilitadas con el servicio de
fonoaudiologia y/o terapia del lenguaje

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de
ginecobstetricia

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de
implantologia

Namero de IPS habilitadas con el servicio de medicina
familiar

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de medicina
general

Namero de IPS habilitadas con el servicio de medicina
interna

Numero de IPS habilitadas con el servicio de nefrologia

Numero de IPS habilitadas con el servicio de neurologia

Numero de IPS habilitadas con el servicio de nutricion y
dietética

Numero de IPS habilitadas con el servicio de odontologia
general

Numero de IPS habilitadas con el servicio de
odontopediatria

Numero de IPS habilitadas con el servicio de
oftalmologia

Numero de IPS habilitadas con el servicio de optometria

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de ortodoncia

Numero de IPS habilitadas con el servicio de ortopedia
y/o traumatologia

Numero de IPS habilitadas con el servicio de
otorrinolaringologia

Numero de IPS habilitadas con el servicio de otras
consultas de especialidad

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de pediatria

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de periodoncia
Numero de IPS habilitadas con el servicio de psicologia

Numero de IPS habilitadas con el servicio de
rehabilitacion oral

Numero de IPS habilitadas con el servicio de terapia
ocupacional

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de terapia
respiratoria

Numero de IPS habilitadas con el servicio de urologia

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de general
adultos

w v h~ D
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Numero de IPS habilitadas con el servicio de general
pediatrica
Numero de IPS habilitadas con el servicio de obstetricia

Numero de IPS habilitadas con el servicio de atencion
prehospitalaria

Namero de IPS habilitadas con el servicio de proceso
esterilizacion

Namero de IPS habilitadas con el servicio de atencion
preventiva salud oral higiene oral

Numero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion
temprana - alteraciones de la agudeza visual

Namero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion
temprana - alteraciones del crecimiento y desarrollo (
menor a 10 afnos)

Numero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion
temprana - alteraciones del desarrollo del joven ( de 10
a 29 aiios)

Numero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion
temprana - alteraciones del embarazo

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion
temprana - alteraciones en el adulto ( mayor a 45 afios)
Numero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion
temprana - cancer de cuello uterino

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de deteccion
temprana - cancer seno

Numero de IPS habilitadas con el servicio de
planificacion familiar

Namero de IPS habilitadas con el servicio de promocion
en salud

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion
especifica - atencion al recién nacido

Numero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion
especifica - atencion del parto

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion
especifica - atencion en planificacion familiar hombres y
mujeres

Numero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion
especifica - atencion preventiva en salud bucal

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de proteccion
especifica - vacunacion

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de vacunacion

Numero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia
general

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia
ginecoldégica

Numero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia
oftalmoladgica

Numero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia oral

Numero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia
ortopédica

Nuamero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia
otorrinolaringologia

Numero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia
plastica y estética

Numero de IPS habilitadas con el servicio de cirugia
uroldgica

Numero de IPS habilitadas con el servicio de otras
cirugias

Numero de IPS habilitadas con el servicio de transporte
asistencial basico

Namero de IPS habilitadas con el servicio de transporte
asistencial medicalizado

10

10
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Namero de IPS habilitadas con el servicio de servicio de 2 2 2
urgencias

URGENCIAS
Fuente: Registro de prestadores habilitados, Secretaria de Salud Departamental

Otros indicadores del sistema sanitario

Tabla 82.0tros indicadores de sistema sanitario en Zarzal, 2017

Razon de ambulancias basicas por 1.000 habitantes 1,41 1,36 1,34
Razon de ambulancias medicalizadas por 1.000 habitantes 0,00 1,36 1,34
Razon de ambulancias por 1.000 habitantes 0,00 2,71 2,69
Razon de camas de adulto por 1.000 habitantes 0,00 20,71 20,50
Razon de camas de cuidado intensivo por 1.000 habitantes 0,00 0,00 0,00
Razon de camas de cuidado intermedio por 1.000 habitantes 0,00 0,00 0,00
Razon de camas por 1.000 habitantes 0,00 35,77 35,41

Fuente: MSPS

2.2.8.2. Analisis de los determinantes estructurales de las inequidades en salud

Proporcion de poblacién en Necesidades Basicas Insatisfechas NBI

El 17% de la poblacion del municipio de Zarzal tiene necesidades basicas insatisfechas. Esta proporcion es mayor en la
poblacion rural, con cerca de 23%, mientras que en la cabecera es del 15%. Segun el indice multidimensional de la pobreza

la poblacion que se encuentra en situacién de pobreza es del 14,4%.

Tabla 83.indice de concentracion en salud de la sequnda gran causa de mortalidad segun la proporcion de Necesidades

Basicas Insatisfechas NBI, Zarzal, 2017

NOMBRE PERSONAS EN NBI

MUNICIPIO CABECERA RESTO TOTAL
Prop (%)  cve (%) Prop (%)  cve (%) Prop (%)  cve (%)
ZARZAL 15.06 10.04 22.70 9.35 17.34 713

Fuente: DANE
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Cobertura Bruta de educacion
El porcentaje de hogares analfabetas en el municipio de Zarzal presenta cifras mas bajas el departamento, pero no es una

diferencia significativa, pero cercanas a las del departamento 15,32 % frente al 12,1% respectivamente, al igual que la

cobertura bruta de educacion primaria, tasas brutas de educacién secundaria y bruta de educaciéon media.

Tabla 84. Analfabetismo y Tasa de cobertura bruta de educacion del Municipio de Zarzal 2005 - 2016

Comportamiento

Cobertura en Valledel| SRR S R R R R s
7 OO/l O0O|l0Ojl0O|l0O OOl OO OO O | O |O
Educacion cauca N NN NN Q|| NN AN

Porcentaje de hogares
con analfabetismo 12,1 15,32 15
(DNP-DANE 2005)

Tasa de cobertura bruta
de Educacion categoria | 93,70 0 0 1 I e A IV T A A I T A A A A R
Primaria (MEN 2017)

Tasa de cobertura bruta
de Educacion
Categoria Secundario
(MEN 2017)

100,98 108,98--/‘\/‘/‘/‘\:/‘/‘/‘/‘/‘/‘—

Tasa de cobertura bruta
de Educacion - 2NN N 2 A 2N 222 2]
Categoria Media (MEN 71,10 249,22

2017)

Fuente: Minsalud y Proteccién Social

Ocupacion
El porcentaje de empleo informal en el municipio es del 77,88%
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3. CAPITULO Il PRIORIZACION DE LOS EFECTOS DE SALUD

De acuerdo a los efectos de salud identificados en los capitulos uno y dos se realizaron la priorizacion en salud, para esto se
hizo el reconocimiento de los problemas de salud. A continuacién, se presentan los problemas priorizados de acuerdo a las

dimensiones del Plan Decenal de Salud Publica.

3.1. Reconocimiento de los principales efectos de salud identificados previamente

Se hizo reconocimiento de los problemas identificados en el primer y segundo capitulo, se formuldé como una situacién
negativa que debe ser modificada, adicionalmente se definié la poblacién afectada, consecuencias y magnitud expresada de

acuerdo con los indicadores estimados en los capitulos uno y dos.

3.2. Priorizacion de los problemas de salud

A continuacién, se presentan los problemas priorizados de acuerdo a las dimensiones del Plan Decenal de Salud Publica.
Tabla 85.
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Tabla 85.Priorizacion de los problemas de salud en Zarzal

Grupos de
Dimensién Plan Decenal Prioridad Riesgo (MIAS)
Salud Ambiental 1.Cobertura de alcantarillado 000

2. Indice de riesgo de la calidad del agua para 009
consumo humano (IRCA)

1.Mortalidad por Enfermedades isquémicas del corazén = 001

por 100.000 personas

2.Mortalidad por Enfermedades cerebrovasculares por = 001
100.000 personas

3.Mortalidad por enfermedades cerebrovasculares 001

4.Tasas ajustadas de mortalidad por enfermedades del = 001

sistema circulatorio

Vida Saludable y Condiciones No 5 Mortalidad por Insuficiencia cardiaca 001
Transmisibles 6.Eventos Precursores en Prevalencia de diabetes 001
mellitus
7.Mortalidad por tumor maligno del cuello del Utero 007
8.Mortalidad por Tumor maligno de estémago 007

9.Mortalidad por tumor maligno de la mama de la mujer = 007
10.Eventos precursores en Prevalencia de hipertension | 001
11. Morbilidad por Condiciones no trasmisibles en 001
infancia y en la adultez (mujeres)

12. Morbilidad por Enfermedades cardiovasculares 001
13. Mortalidad por tumores en otras localizaciones no 009

especificadas

2.Mortalidad por Homicidios 012
3. Porcentaje de hogares con analfabetismo y cobertura = 008
Convivencia Social y Salud en educacion categoria segundaria
Mental 4.Tasa de incidencia de violencia contra la mujer e 012

intrafamiliar
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Seguridad Alimentaria y

Nutricional

Sexualidad, derechos sexuales y

reproductivos

Vida saludable y enfermedades

transmisibles

Salud publica en emergencias y
desastres

Salud y Ambito laboral

Gestion diferencial en

poblaciones vulnerables

10.Fortalecimiento de la

autoridad sanitaria
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5.Morbilidad por Lesiones: traumatismos
envenenamientos y algunas otras consecuencias de
causa externa

1.Mortalidad neonatal, infantil y en la nifiez

2.Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al
nacer

3. Morbilidad por Condiciones materno perinatales:
Condiciones maternas

1.Mortalidad materna

2.Tasa de incidencia de violencia contra la mujer

3.Mortalidad neonatal, infantil y en la nifiez

1.Mortalidad por Infecciones Respiratorias Agudas
2Mortalidad ajustada por edad por enfermedades

infecciosas

3.Morbilidad por Transmisibles y nutricionales:
Infecciones y parasitarias

1.Zonas de amenaza ambiental (Mapa)

1.Alto porcentaje de hogares con trabajo informal
1.Discapacidad del Movimiento de brazos, manos,
piernas y cuerpo

2.Discapacidad: Ojos

3.Discapacidad: Sistema nervioso

4.Cobertura en vacunacion a menores de 1 afio
1.Porcentaje de hogares con barreras de acceso a los

servicios de salud

012

008
008

008

008
012
008

009
009

009

000

011
000

000
000
009
000



