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PRESENTACION

“La caracterizacion poblacional se define como una metodologia de andlisis de riesgos,
caracteristicas y circunstancias individuales y colectivas, que comprende diversos tipos de
modelos explicativos que permiten identificar riesgos, priorizar poblaciones denfro de las
personas dfiliadas y lugares dentro de un territorio y programar las infervenciones individuales
necesarias para prevenir mitigar dichos riesgos, mediante acciones a cargo de las Entidades
Administradoras de Planes de Beneficios-EAPB”1.

En el marco de los procesos y procedimientos de la Asociacion Indigena del Cauca AIC EPSI se
encuentra el procedimiento de Caracterizacién de la Poblacion, que debe redlizarse segin la
resolucion1536/2015 y los lineamientos establecidos en el documento guia y en el anexo técnico
de la metodologia para la Caracterizacion, facilitado desde el drea de Epidemiologia vy
Demografia del Ministerio de Salud y Protecciéon Social MSP, teniendo en cuenta la informacion
propia de AIC EPSI y la informacion entregada por el drea de Demografia y Sistema Integrado
de Informacion de la Proteccién Social SISPRO, para los 7 departamentos y 75 municipios donde
tiene cobertura de afiliados AIC EPSI.

Aungue sobresale en gran medida informacion del régimen subsidiado por la mayoria de
afiliados, se presentan también los datos relevantes y representativos del régimen contributivo.

“Las EPS, demds EAPB y ARL deberdn enviar la informacion de la caracterizacion de su
poblacién dfiliada, a este Ministerio anualmente, el primer (1) dia hdbil del mes de septiembre a
través de la plataforma PISIS del SISPRO, para ser integrada al sistema de informacion en salud y
disponerla a las Entidades Territoriales y a los Organismos de Control. Las enfidades territoriales
departamentales, distritales y municipales a partir del primero (1°) de enero de cada ano,
podrdn acceder a la informacion generada por las EPS, demds EAPB y ARL, que operan en su
territorio, y asi complementar la informacion para elaborar el plan de accion en salud.” 2.

La priorizacion de indicadores se realiza mediante el método Hanlon que permite clasificar con
base a la magnitud del problema, severidad, eficacia de la solucién y factibilidad de la
intfervencion.

Los datos se exportan a las plantillas del anexo técnico de caracterizaciéon facilitadas en la
metodologia del Ministerio de Salud y Proteccién Social MSP de acuerdo al listado indice
Metodologia para la caracterizacion del conglomerado poblacional de las EAPB**, tanto los
resultados numéricos correspondientes a la AIC EPSI como del ente territorial, que permite los
cdlculos de diferencias relativas y los intervalos de confianza que se calculan automdticamente
usando el método de Rothman vy la semaforizacidn se realiza de acuerdo con los intervalos de
confianza de las diferencias relativass.

! Ministerio de Salud y Proteccidn Social Resolucion 1536 de 2015 (11 de mayo), Por la cual se establecen disposiciones
sobre el proceso de planeacion integral para la salud Art 12.
2 Ministerio de Salud y Proteccién Social Resolucién 1536 de 2015 (11 de mayo), Por la cual se establecen disposiciones
sobre el proceso de planeacion integral para la salud Art.18.

3 Semaforizacion con los intervalos de confianza de las diferencias relativas:
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**|istado Indice Metodologia para la caracterizacién del conglomerado poblacional de las
EAPB
1 Distribucion de los ofiliados a la EAPB por municipio de residencia y por IPS primaria
2 Caracterizaciéon demogrdfica
3 Datos pirdmide
4 Pirdmide
4a Estructura poblacional: personas en condicién de discapacidad
4b Estructura poblacional indigena
4c Estructura poblacional: raizal del archipiélago de san Andrés y providencia
4d Poblacién segun pertenencia étnica: palenquero de San Basilio
4e Poblacién segun pertenencia étnica: ROM
4f Estructura poblacional: negro(a), mulato(a), afrocolombiano(a) o afrodescendiente
Riesgo por poblacién mayor: indice de envejecimiento
Dindmica poblacional

0 N o~ O

Mortalidad por grandes causas: tasas ajustadas
9 Mortalidad por grandes causas: AVPP

10 Mortalidad por subcausas

11 Mortalidad trazadora

12 Mortalidad materno-infantil y ninez

13 Mortalidad infantil segun grandes causas

14

15 Morbilidad por ciclo vital - grandes causas y sexo: ciclo vital primera infancia (0-5 anos)
150 Morbilidad por ciclo vital - grandes causas y sexo: ciclo vital infancia (6-11 anos)
150 Morbilidad por ciclo vital - grandes causas y sexo: ciclo vital adolescencia (12-17 anos)
15¢c Morbilidad por ciclo vital - grandes causas y sexo: ciclo vital juventud (18-28 anos)
15d Morbilidad por ciclo vital - grandes causas y sexo: ciclo vital adultez (29-59 anos)
15e Morbilidad por ciclo vital - grandes causas y sexo: ciclo vital persona mayor (mayor de 60 anos)

16 Morbilidad trazadora

17 Morbilidad por costo

18

19

Cuando la diferencia relativa es uno o el intervalo de confianza 95% atraviesa el uno, indica que no hay
diferencias estadisticamente significativas entre el valor que toma el indicador en la regién o departamento y el
indicador nacional.

Rojo: Cuando la diferencia relativa es mayor de uno y el intervalo de confianza 95% no atraviesa el uno, indica que el
indicador es significativamente mds alto en la region o departamento comparado con el indicador nacional.

Verde: Cuando la diferencia relativa es menor de uno vy el intervalo de confianza 95% no atraviesa el uno, indica que el
indicador es significativamente mds bajo en la regién o departamento comparado con el indicador nacional. La
priorizacién de acuerdo a la método -Hanlon- para calificar gravedad y factibilidad y asi establecer la posterior
intervencion.
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CARACTERIZACION TERRITORIAL Y DEMOGRAFICA

La Asociacion Indigena del Cauca AIC EPSI en el marco del Sistema Indigena de Salud Propio e
Intercultural SISPI, coincide con el capitulo Il de la Resolucion 1536 de 2015, en la importancia de
consolidar un sistema de informaciéon que permita identificar y priorizar las problemdticas de
mayor afectacién en el buen vivir de las familias afiliadas a AIC EPSI.  Asi mismo posterior al
andlisis de la informacién se puedan crear las estrategias que reduzcan los riesgos en la
poblacién aofiliada.

Contexto Territorial Departamento de la Guaijira

La Gudgijira (en Wayuunaiki: Wajira), el Departamento de La Guaijira estd situado al Norte de
Colombia y hace parte del grupo de los Departamentos de la Regién Caribe colombiana.

La Gugijira limita al Norte y al Oeste con el mar Caribe, al Este con el pais de Venezuela, al Sury
al Suroeste limita con los Departamentos del Cesar y del Magdalena respectivamente.

La geografia fisica determina que la peninsula de La Guaijira posee una superficie de 20.848
Km2, con un litoral de 403 kildmetros y 249 kildmetros de frontera terrestre, que se sitUa en el
Caribe colombiano representando el 1,8% del territorio nacional y que tradicionalmente se ha
dividido en fres regiones: Alta (norte), Media (centro y suroeste en ocasiones) y Baja (sur).

La Guagijira, es uno de los 32 Departamentos en que se constituye Colombia y estd conformada
por 15 municipios ordenados en fres subregiones4: Alta; Uribia y Manaure, Media; Riohacha,
Maicao, Dibulla y Albania y Baja Guajira; Hato nuevo, Barrancas, Fonseca, Distraccién, San
Juan, El Molino, Villanueva, Urumita y La Jagua del Pilar).

Los municipios de Uribia y Riohacha conforman el 38 y 15% de la superficie gugjira,
respectivamente, mientras que el municipio de La Jagua del Pilar solo representa el 0.88% del
total departamental.

Estd constituido por la Peninsula de La Guaijira, en su centro por una baja planicie que en gran
parte del terreno no supera los 200 m, al sur con partes de La Sierra Nevada, La Serrania del
Perijd y la Planicie Aluvial de los rios Rancheria y Cesar.

Estd conformado por 15 municipios, 126 corregimientos, 49 inspecciones de policia, 21
resguardos indigenas y 10 caserios, contando en el ano 2.018 con una poblacién total segin
datos de Proyeccion del Departamento Administrativo Nacional de Estadisticas, DANE de
1.040.157 habitantes.

Clima

Los promedios de temperatura en La Guaijira son de 22 y 30 °C, con mdximas de hasta 42 °C. En
la parte montanosa la temperatura minima llega hasta los 3 °C. El clima de sabana xerdfila al sur
y occidente y de estepa drida o semidrida al norte y oriente. Hay sdlo lluvias entre septiembre y
diciembre. El clima de La Guajira ha generado una vegetacién muy tipica, con arbustos
espinosos y cactus, es considerada la zona mds seca de Colombias.

4 Andlisis de Situacién de Salud con el Modelo de los Determinantes Sociales de La Salud Departamento de la Guajira
2018

51 Andlisis de Situacién de Salud con el Modelo de los Determinantes Sociales de La Salud Departamento de la Guajira
2018
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Es relevante mencionar que el Departamento posee todos los pisos térmicos de la zona
intertropical, por lo que, le permite gozar de caracteristicas ecoldgicas constituidas en una gran
variedad de ecosistemas terrestres, entre los mds predominantes se encuentran el desierto
guaijiro, la selva seca y hUmeda de montana. En cuanto a la hidrologia, los principales rios, son
el Rancheria y el Cesar, y ofros mds cortos como el Jerez, Ancho y Palomino; ademds, cuenta
con arroyos que surcan el territorio como el Carraipia y Paraguachdn. También posee depdsitos
de agua como pozos acuiferos y lagunas o jagUeyes, que abastecen el consumo de las
comunidades. ¢

Division politico administrativa, Departamento de La Guaijira

Yenezuela
Magdalena

Fuente: Departamento de Planeacién Departamental de La Guajira’.

Contexto Demogrdfico

En el ano 2.018 el Departamento de La Guagijira lo conforman un total de 1.040.576 habitantes,
un 34,4% (358.627 habitantes) mds poblado que en el aifo 2.005; Segun el sexo el 50,4% (525.201)
de la poblacion son mujeres y el 49,5% (514.956) son hombres. Segun el Departamento
Administrativo Nacional de Estadisticas. DANE, la relacién hombre: mujer se ha mantenido
estable durante los anos 2.005 y 2.018, es decir que por cada 100 mujeres hay 98 hombres. El
54,8% de la poblacion del departamento habita en el drea urbana y en el drea rural el 45,2% 8.

6 Plan de Desarrollo para la Guajira Gobernacion de la Guajira 2018-2019

7Andlisis de Situacion de Salud con el Modelo de los Determinantes Sociales de La Salud Departamento de la Guajira
2018

8 Andlisis de Situacién de Salud con el Modelo de los Determinantes Sociales de La Salud Departamento de la Gudjira
2018
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Contexto demogrdfico departamento de La Gudijira Ente territorial®

La Gugijira goza de una rigueza demogrdfica debido a su diversidad poblacional, en los
registros y proyecciones estadisticas del Censo DANE 2005, para el aino 2018 el Departamento
cuenta con una poblacién de 1.012.924, equivalente al 2,0% de la poblacidén nacional, y 9% de
la poblacién de la regién. El 27,3% de la poblacién habita en la Capital del Departamento, la
Ciudad de Riohacha, equivalentes a 277.868 habitantes.

Tabla 1. Caracteristicas generales de la poblacién de La Guadijira

GENERO AREA TOTAL
MASCULINO FEMENINO RURAL URBANA
# 514.956 525201 570236 470340 1040576
% 49,5 50,5 54,8 45,2 100

Fuente: DNP Kit Territorial Corte enero 2018. Proyecciones Censo 2005.

Segun las estimaciones de proyecciones de poblacion del DANE, para el ano 2.018 con base en
el censo 2.005, en el Departamento de La Guaijira el 54,8% de los habitantes (570.399 habitantes)
reside en el drea urbana, mientras que en el drea rural el 45,2% (469.758 habitantes), indicando
gue la mayor poblacién se concentra en el drea urbana. (Ver Tabla N° 1).

Entre los municipios mds poblados en el drea urbana se encuentran Riohacha con un 85,3% de
habitantes y La Jagua del Pilar con el 71,0% y Vilanueva con el 69,3%; los que concentran
mayor poblacién en el drea rural son Uribia con el 92,8% y Dibulla con el 83,8%.

La mayor parte de la poblaciéon 71,3% (760.366 hab) estd concenfrada en los municipios de
Riohacha (27,6%), Uribia (18,5%), Maicao (15,8%) Y Manaure (11,2%); en los restantes 11
municipios se concentra el 26,9% de la poblacién.

Aunqgue el municipio de Uribia no es un cenfro de desarrollo importante como las ciudades de
Riohacha y Maicao, es el de mayor extension y alcanza los 192.721 habitantes, siendo el
segundo municipio mds poblado del Departamento; posee las siguientes caracteristicas:

¢ La poblacién es mayoritariamente indigena Waylu ubicdndose como la capital indigena de
Colombia, lo que implica diferencias sustanciales con el resto de habitantes del Departamento
y del pais como la doble nacionalidad colombo — venezolana, sus territorios son resguardos y
por lo tanto la propiedad es colectiva, sus costumbres y forma de vida son diferentes.

e La totalidad del territorio es semi-desértico. Solamente cuenta con una via de transporte
terrestre que va desde la cabecera municipal hasta Puerto Bolivar y el resto son carreteables en
muy malas condiciones.

Desde la cabecera municipal hasta el caserio de Nazareth hay aproximadamente 170
kilbmetros, se requiere un carro de doble fraccién vy el recorrido se puede demorar, desde 8
horas en buenas condiciones climdticas, hasta dias en tiempo de lluvia.

Por ofra parte, los municipios del sur del Departamento representan el 24,1% del total de la
poblacién; son municipios de baja extensién territorial, cercanos unos de otros y la poblacién
presenta caracteristicas étnicas diferentes.
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Tabla 2. Poblacién por drea de residencia, Departamento de La Guajira, 2.018

Municipios Poblac:ién cabecera Pobl’acién resto Poblacién Grado ]

Poblacion | Porcentaje | Poblacion | Porcentaje Total Urbanizacion

Riohacha 244,717 85,3 42.256 14,7 286.973 85,3
Albania 13.922 49,6 14.122 50,4 28.044 4,9
Barrancas 19.059 51,7 17.803 48,3 36.862 6,6
Dibulla 5922 16,2 30.714 83,8 36.636 2,1
Distracciéon 5.661 33,7 11.138 66,3 16.799 2,0
El Molino 6.232 69,0 2.805 31,0 9.037 2,2
Fonseca 22.746 65,4 12.016 34,6 34.762 7.9
Hatonuevo 15.683 56,6 12.038 43,4 27.721 5,5
La Jagua del Pilar | 2,349 71,0 959 29,0 3.308 0.8
Maicao 112.809 68,6 51.615 31,4 164.424 39,3
Manaure 50.467 43,4 65.781 56,6 116.248 17,6
San Juan del Cesar 25.850 66,5 13.050 33,5 38.900 9.0
Uribia 13.789 7.2 178.932 92,8 192.721 4,8
Urumita 11.426 59,5 7.788 40,5 19.214 4,0
Villanueva 19.767 69,3 8.741 30,7 28.508 6,9
La Gudijira 570.399 54,8 469.758 45,2 1.040.157 | 54,8

Fuente: DANE - Proyecciones de poblacion 1985 - 202010

Ciclos poblacionales!

El ciclo de vida es un enfoque que permite entender las vulnerabilidades y oportunidades de
invertir durante etapas tempranas del desarrollo humano; reconoce que las experiencias se
acumulan a lo largo de la vida, que las intervenciones en una generaciéon repercutirdn en las
siguientes, y que el mayor beneficio de un grupo de edad puede derivarse de intervenciones
previas en un grupo de edad anterior. Ademds, permite mejorar el uso de recursos escasos,
facilitando la identificacion de riesgos y brechas y.la priorizacién de intervenciones claves.

Al comparar el ano 2.018 con el ano 2.005, los ciclos vitales que demostraron tener un aumento
poblacional fueron la adultez (27 a 59 anos) y personas mayores de 60 anos; a diferencia de los
ciclos de la primera infancia (0 a 5 anos), infancia (6 a 11 anos), adolescencia (12 a 18 anos) y
juventud (14 a 26 anos) quienes presentaron una disminucion.

Segun las estimaciones y proyecciones poblacionales del DANE para el ano 2020 la tendencia
es al aumento en los ciclos vitales de la poblacién adulta (27 a 59 anos) y los mayores de 60
anos; confrario a estos la primera infancia (0 a 5 anos), los infantes (6 a 11 anos), la
adolescencia (12 a 18 anos) y los jdvenes (14 a 26 anos) seguirdn presentando una disminucién
en su frecuencia relativa en comparaciéon al ano 2.018. Segun las proyecciones de poblacion
del DANE para el ano 2.020, la primera infancia y la infancia mantendrdn la tendencia a la
disminucién, mientras que los adolescentes y los jovenes presentaran una estabilidad en
comparacion a los adultos y las personas mayores que tienden al aumento.12

10 Andilisis de Situacién de Salud con el Modelo de los Determinantes Sociales de La Salud Departamento de la Guaijira
2018
11 Andilisis de Situacién de Salud con el Modelo de los Determinantes Sociales de La Salud Departamento de la Guajira
2018
12 Andlisis de Situacion de Salud con el Modelo de los Determinantes Sociales de La Salud Departamento de la Guagjira
2018
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Tabla 3. Proporcion de la poblacién por ciclo vital, Departamento de La Guajira 2.005, 2.018 y
2.020

2005 2018 2020

Ciclos Vitales Frecuencia NUmero Frecuencia NUmero NUmero Frecuencia
Relativa Absoluto Relativa Absoluto Absoluto Relativa

Primera Infancia (0 a 5 | 118.080 15,6 158.586 13,9 160.997 13,4
anos)
Infancia (6 a 11 anos) 99.198 13,1 144.147 12,6 150.105 12,5
Adolescencia (12 a 18 | 105.499 13,9 148.047 12,9 155.332 12,9
anos)
Juventud (14 a 26 ainos) | 171.542 22,6 249.332 21,8 261.506 21,7
Adultez (27 a 59 anos) 217.445 28,7 364.921 31,9 388.255 32,3
Persona Mayor (60 ainos | 45.638 6,0 78.880 6,9 86.327 7.2
y mds)
Total 757.402 100,0 1.143.913 100,0 1.202.522 | 100,0

Fuente: DANE - Visor DANE 13,
Poblacién étnica con asiento en el departamento’4

De acuerdo al Censo DANE 2005 y al Programa de las Naciones Unidas Para el Desarrollo PNUD,
el departamento de La Gugijira presenta una gran diversidad étnica. La poblacién indigena de
este departamento representa el 30% de la poblacién indigena total del pais y el 42,4% de la
poblacién del departamento, mientras para el total del pais es solo el 3,4%. Los indigenas
WayuUu son el grupo étnico mds grande (38,43%); seguidos por los Kogui (3%); Los Wiwa, Arzarios,
Sanka o Malayos (menos del 1%); y los Ika, Arhuacos o Bintukua. El 43,5% (285.957 hab)
pertenece a ofros grupos poblacionales y se autoreconocen como negro mulato
afrocolombiano con el 13,9% (?1.674 hab).

Tabla 4. Poblacién segUn pertenencia étnica en el Departamento de La Guaijira, 2.005

Pertenencia étnica Total por Porcentaje de la
pertenencia étnica | Poblacién

Indigena 278.212 42,41

Rom (gitana) 1 0,00

Raizal del arc hipiélago de San Andrés y 99 0,02

Providencia

Negro(a), mulato(a), afroc olombiano(a) o Afro | 91.674 13,98

descendiente

Ninguno de las anteriores 285.957 43,59

Total Poblacion 655.943 100,0

Fuente: DANE 2.005 13

13 Andlisis de Situacion de Salud con el Modelo de los Determinantes Sociales de La Salud Departamento de la Gudjira
2018

14 Andlisis de Situacion de Salud con el Modelo de los Determinantes Sociales de La Salud Departamento de la Gugjira
2018
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Se anotan algunas descripciones referentes de las distintas etnias indigenas del Departamento
de la Guaijira, referenciados en el documento del Plan de Desarrollo de la Guajira 2018-2019,
teniendo en cuenta la gran relevancia para la planificacién de estrategias e intervencion del
riesgo, asi como el realce de la identidad cultural mds alld de una barrera o brecha, como un
patrimonio cultural que debe persistir en los tiempos.

Efnia Wayuu

La sociedad Wayuu estd dividida en clanes matrilineales no exogdmicos. Los Guqjiros se
identifican como miembros de agrupaciones de parientes uterinos asociados a un determinado
territorio y su sistema de parentesco, constituyéndose en el modo principal de ordenamiento de
su vida social.

Efnia Arahuaca

Arhuako o Arahuaco, Arauco, Jika, Binfukua, como se les ha llamado generalmente a los ika,
fue acunado por los espanoles para denominar a la region situada en la vertiente sur del
macizo, diferencidndola de otras provincias como la Tairona y Chimila, habitan las cuencas
altas de los rios Aracataca, Fundacién y Ariguani y el rio Palomino en la vertiente occidental y
norte de la Sierra Nevada de Santa Marta, enjurisdiccion de los Departamentos del Cesar, La
Guaijira y Magdalena.

Efnia Kogui

Conocidos como Kdggaba, Cogui, Kogi, yoghi, se encuentran ubicados en la vertiente norte y
sur de la Sierra Nevada de Santa Marta, en la parte correspondiente a Guatapuri, en lo que se
conoce como Marudmake del resguardo Arhuako de la Sierra, a lo largo de los rios Palomino,
San Miguel, ancha, Frio, Sevilla y Tuncurincala la mayoria de la poblacién Kogui vive en los
Departamentos de La Guaijira, Cesar y Magdalena. Su organizacién social se sustenta en la
unidad familiar, conformada por esposo, esposa, hijos solteros y sus hijas casadas con sus
respectivos esposos. Se organizan en lingjes patrilineales y matrilineales, los primeros
denominados Tuxe vy los segundos Dake. Los hijos pertenecen al linaje patermno las hijas al lingje
materno. Cada segmento del lingje estd adscrito a un pueblo y una casa ceremonial.

Etnia Wiwa

Se identifican también como Arzahario, Guamaca, Malayo, Sanjé, Dumana, habitan en la Sierra
Nevada de Santa Marta, Departamentos de Cesar, La Guajira y Magdalena. Comparten el
territorio con un segmento de los resguardos de los Kogui y Arhuakos. Algunos de sus principales
asentamientos se localizan entre la cuenca media-alta del rio Rancheria y el rio Cesar y Badiillo.
En sus asentamientos existen dos fipos de construcciones, una es la casa ceremonial
diferenciada por sexos, y otfra es la vivienda que tiene forma rectangular. Alrededor de estas
constfrucciones se encuentran los campos de cultivo.

Etnia Kankuamo

Referenciados en la regién como Kankuama, Kankui, Kankuaka, los Kankuamo viven en las
estribaciones de la Sierra Nevada de Santa Marta, en los corregimientos de Atdnquez,
Guatapuri,

Chemesquemena, Los Haticos, La Minha y Rio Seco, en el departamento del Cesar y La Guaijira.
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Su asentamiento se encuentra en limites con los resguardos de los pueblos Yogui, Sida vy
Arahuaco.
Figura con una poblacién estimada de 3.802 personas.

Etnia Senu - Zenu

Esta etnia se localiza originaimente en los resguardos de San Andrés de Sotavento,
Departamento de Cérdoba y en El Volao, en el Urabd Antioqueno. Liegaron mayoritariamente
a la regién producto del desplazamiento forzado y se estima que en el Departamento de La
Guagijira hay cerca de 1.495 familias con 6.024 indigenas en el ano 20147.

Efnia Inga

Su ferritorio ancestral se ubica en el Valle del Sibundoy, Yunguilo y Condagua, en el
Departamento del Putumayo, en el Departamento de La Guajira se encuenfra una gran
poblacién. Este pueblo Inga de Colombia cuenta con un Plan de salvaguarda.

Afrocolombianos en La Guaijira

Miembros de la comunidad afrodescendientes vienen desarrollando importantes acciones para
rescatar y reconstruir la identidad afro, mds cuando para el censo de poblacién del afno 2005 se
senala que el 14.82% de la poblaciéon se identificaba racialmente como afrodescendiente,
aunqgue es posible que dicha cifra sea muy superior.
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CONTEXTO TERRITORIAL ASOCIACION INDIGENA DEL CAUCA AIC EPSI

La Asociacion Indigena del Cauca AIC- EPS-I es una empresa Indigena PUblica de cardcter
especial de orden nacional, que administra recursos del régimen subsidiado, creada por
decision de los cabildos en Junta Directiva Regional en el mes de Diciembre de 1997,
reconocida bajo la resolucién de No 083 del 15 de diciembre de 1997 de la Direccion General
de Asuntos Indigenas, estd Integrada por Autoridades de los Resguardos y en la Actualidad son
Socios 100 Cabildos del Departamento del Cauca en representaciéon de la mayoria de las
comunidades indigenas que habitan este departamento.

Es entonces una empresa de las comunidades indigenas del Cauca, representada en los 115
Cabildos indigenas socios, reconocida legalmente el 15 de diciembre de 1997 mediante
resolucion 083 de la Direccion General de Asuntos Indigenas del Ministerio del Interior.

Desde la creacién, la AIC EPSI, ha respondido al principio colectivo de las acciones que se
desarrollan, como consecuencia de la dindmica de las comunidades, de esta forma las
decisiones son de indole colectiva porque entre todos se piensa y se actiua por el bienestar de
fodos, partiendo del respeto a las particularidades, la interculturalidad, la equidad, la
reciprocidad vy la redistribucion, para finalmente alcanzar el bien comin vy el ejercicio de la
salud como un derecho fundamental.

Son ya veintiuno (21) anos de existencia y de fortalecimiento politico organizativo y en la
actualidad hacemos presencia activa en siete (07) departamentos (Cauca, Valle, Huilg,
Putumayo, Antioquia, Caldas y Guaijira) y setenta y cinco (75) municipios a nivel nacional, con
una poblaciéon total de 474325 dfiliados contratados a 31 de diciembre de 2018.

La AIC EPS-I cuenta con una poblacién afiliada de 36694 personas en el Departamento de la
gugjira ano 2018. En relacién al género, el 50,8% de los afiliados son hombres y el 49,2% son
mujeres, manteniendo una relacién de 1 'a 1 segun el indice de masculinidad. De esta
poblacién, 22942 habitantes (66,1%), provienen del drea rural y 12582 personas (33,8%) del drea
urbana, Tabla N°5.

Tabla 5. Distribucién de la poblacién en La Guaijira, por Género y Area Nacional, AIC-EPS-12018

GENERO AREA
MASCULINO FEMENINO RURAL URBANA TOTAL
# 17090 17616 22942 12582 34706
% 50,8 49,2 66,1 33,8 100

Fuente: base seguro AIC-EPS-I - 2018

En el Departamento de La Guaijira la mayoria de la poblacion afiliada es indigena (66,9%) la
cual se encuentra distribuida en 10 Resguardos y/o asentamientos Indigenas ubicados en 5 de
los municipios que tiene Cobertura AIC EPSI del Departamento, segun Tabla N° 6 y Tabla N° 7.
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Tabla 6. Distribucion de la Poblacion por Régimen de Afiliacién y por Comunidad Indigena
Departamento de La Gudijira

Indigenas Afro Colombianos Sin reporte de grupo ROM
MUNICIPIO F M Total F M Total F M Total F
RIOHACHA 6486 | 6117 | 12603 1 1 2 3824 | 3842 7666
BARRANCAS 430 429 859 12 15 27 455 411 866
HATO NUEVO 272 217 489 482 415 897
MANAURE 1278 1266 | 2544 149 161 310 1
URIBIA 3423 | 3294 | 6717 803 922 1725
Total General 11889 11323 23212 | 13 16 29 5713 | 5751 11464 1
% | 34,3 32,6 66,9 0,04 0,05 0,08 16,5 16,6 33,0 0,002

Fuente: base seguro AIC-EPS-I - 2018

Se presenta en la Tabla N°6 la distribucion segun por pertenencia étnica departamento de La
Guaijira, El 66,9% corresponde al grupo étnico indigena, 34,3% del genero femenino y 32,6% del
genero masculino. En menor porcentaje el grupo afro y ROM y el 33% que estd clasificado como
grupo mestizo o campesino.

Tabla 7. Porcentaje de la poblacién dfiliada a AIC EPSI departamento de la Guajira distribuida
por género, y relacion al Ente Territorial

Nombre del EAPB Departamento/Municipio
Departamento Total % De Tofal
s s Hombres | Mujeres afiliados A Hombres Mujeres Departamento
/Municipio EAPB s e .
/Municipio
NACIONAL 233.127 241.198 474325 10,95 24.605.796 | 25.228.444 | 49834240
RIOHACHA 9960 10311 20271 7,06 141424 145549 1040157
BARRANCAS 855 897 1752 4,75 18515 18347 286973
HATO NUEVO 632 754 1386 5,00 13934 13787 36862
MANAURE 1427 1428 2855 2,46 57242 59006 27721
URIBIA 4216 4226 8442 4,38 94438 98283 116248
CONTRIBUTIVO | 118 74 192 0,02 514956 525201 192721
17090 17616 N 3,34 514956 525201 1040157

Total GUAJIRA
Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Se presenta en la Tabla N° 7 la relacion porcentual de afiliados AIC EPSI y el Ente Territorial, la
poblacién total de pais en el 2018 segun proyeccién DANE, se calcula en 49.834.240 personas, la
poblacién afiliada a AIC EPSI A Nivel Nacional representa tan solo el 0.95%. Los afiliados AIC EPSI
del Departamento de la Guaijira corresponden al 3,34%, con relaciéon al Ente Territorial, podemos
concluir que el porcentaje de poblacién afiliada a AIC EPSI relacionada con la poblacién total
de los entes territoriales a nivel departamental y municipal es inferior al 8%, siendo el municipio
con menor porcentaje, Manaure con el 2,46% de Afiiados con relacion a la poblacién del
Municipio y Riohacha con el mayor porcentaje de dfiliados con el 7,06% en relacién a la
poblacién del Ente Territorial.
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Distribucion de la Poblacién dfiliada a la EAPB AIC EPSI departamento de La Guadijira por

municipio de residencia y por IPS primaria ano 2018
Se presenta la distribucion de la poblacion afiliada del departamento de La Guaijira por los 5
municipios de residencia y por la poblacién asignada a las IPSs primarias de cada ente
territorial, mostrando la comparacién entfre las distribuciones; la proporcidon de dfiliaciéon
corresponde al 100%, es decir que el total de la poblacién dfiliada que reside en su municipio,
se asigna para la prestacion de servicios a la correspondiente red primaria existente en el
municipio.

Teniendo en cuenta los cdlculos bdsicos de proporcién y cuartiles segin la tabla siguiente;

Tabla 8. Convenciones Cdlculo de cuartiles de la poblacion dfiliada AIC EPSI Departamento de
la Gugijira

. . . ) . Proporcion de la Porcentaje de
QT1; Primer cuartl o cuartil inferior, | Porcentadie dela poblacion afiiada a poblacion afiiada
corresponde entre el 0y 25%. _poblacion -\, ¢ xpg enlaentigad|  9¥9nadaala
Q2; Segundo cuartl o cuartil intermedio | %io%e O EAE G oriorial sore 1o | STidad tertorial

epartamental, ., de acuerdo con la

corresponde enfre el 25,1% Y 50%. segUn municipio po.bloaon Qe Ig ubicacion de las IPS
Q3; Tercer cuarfl o cuartl superior, entidad territorial primarias
corresponde entre el 50,1% y75%. Cuartil 1 Entre0y25%  |Cuartil 1
Mdaximo; Corresponde entre el 75,1% y 100% Cuartil2 Entre 25,1%y 50% |Cuartil2

Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Tabla 9. Distribuciéon de la poblacién dfiliada por IPS PRIMARIA aiio 2018 Departamento de la

Gudijira.
Porcentaje de

NUmero de . Porcentaje NUmero de pop!aaon
Porcentaje de la ., afiliada
L personas - - Poblacion dela personas .
Codigo y Nombre - poblacion dfiliada . o asignada ala
. afiliadas a la dela poblacion afiliadas a la .
de la Enfidad . ala EAPB en el - S entidad
oo EAPB segun entidad del municipio  EAPB por IPS o
territorial o departamento o " - : territorial, de
municipio de - territorial afiliada por  primaria en el
. . por municipio AT acuerdo con la
residencia EAPB municipio. ; -
ubicacion de las
IPS primarias
44 LA GUAJIRA 34706 100 1040157 3.34 34706 100
44001 RIOHACHA 20271 D 254973 7,06 20271
44078 BARRANCAS 1752 5,05 36862 4,75 1752 5,05
44378 HATONUEVO 1386 3.99 27721 5,00 1386 3.99
44560 MANAURE 2855 8,23 116248 2,46 2855 8,23
44847 URIBIA 8442 192721 4,38 8442

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

En el Departamento de La Guaijira el porcentaje de concentracién de dfiliados AIC EPSI se
encuentra en promedio del 20% siendo Riohacha el municipio con mayor concentracion de
afiliados con un 58,41% ubicdndose en el cuartil 4 méximo y Hato nuevo con el menor nUmero
de concentfracion de dfiliados con el 3,99%, ubicdndose en el cuartil 1, con un 100% de
asignacién a la IPS Primaria del municipio segun lo presentado en la Tabla N° 9.
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Por otra parte, también puede evidenciar en la tabla N° 9 que el 100% de la poblacién afiliada
en el municipio de residencia estd asignada a la IPS primaria correspondiente, aunque en
ocasiones, debido a la falta de capacidad instalada y el incumplimiento en los estdndares de
calidad por parte de la red de prestadores, se debe acudir a otros prestadores no publicos
como IPS Primaria.

Caracterizacion Demogrdfica

Se presenta a continuacion la Distribucion de la poblacién por grupo de edad, etapas del ciclo
vital, ciclo de UPC, grupos de riesgo y grupos quinquenales de edad departamento de La
Guaijira y municipios cobertura AIC EPSI, en las siguientes Tablas desde la N° 10 a la N° 16, como
complemento a la informacion del porcentaje de dfiliacidén total en relacidn con el Ente
Territorial.

En donde se resalta que, en su volumen poblacional, la mds alta representaciéon con mas del
50% tanto para los municipios como para el Departamento corresponden a los grupos de 5 a 14
anos (11215 dfiliados) y de 15 a 44 anos (16043 dfiliados), y que es una representacion
generalizada a los municipios de cobertura AIC EPSI Departamento de La Guagjira.
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Distribucion de la poblacién dfiliada AIC EPSI, por grupo de edad, etapas del ciclo vital, ciclo de UPC, grupos de riesgo y
grupos quinquenales de edad deparfamento de La Gugijira
Tabla 10. Distribucién de la poblacion dfiliada AIC EPSI, por grupo de edad, etapas del ciclo vital, ciclo de UPC, grupos de riesgo y
grupos quinquenales de edad deparfamento de La Gugjira
Departamento de La Gugijira

NUmero
de

NUmero afiliados Poblacién Poblacién Poblacion P o Pob!ocién Poblacién
de ale Sor Bor bor Grupos oblacién por nacional o depcrfo_menfol
grupos Edad EAPB Etapas de ciclo vital etapas Etapas de ciclo UPC etapas Grupos de riesgo edades quinguenales _9grupos departamental o municipal por
de por de ciclo de ciclo de grupos de edad qu&ng:zr;zles ggirn%r\tj:r?cs:les gzﬁr?é)jeno\es
edad grggo vital UPC de riesgo de edad de edad
edad

1 Menor 1 ano = 473  Primerainfancia = 4703  Menor de 1 ano 473 Menor de 1 ano 473 0-4 3840 4359358 132997
2 1 a4 anos 3367 Infancia 6217 1 a4 anos 3367 1 a4 anos 3367 59 4650 4280527 123579
3 5 anos 863  Adolescencia 6936 5a l4anos 10574 5a 14 anos 10574  10-14 5924 4252711 112002
4 6a 9 anos 3787  Juventud 9212  15a 18 anos 3442 15 a 44 anos 14775 15-19 4109 4279637 101636
5 10a 11 anos = 2430 Adultez 9624 19 a 44 anos 11333 45 a 59 anos 2955  20-24 3047 4299104 91225
6 12a 13 anos 2388 Persona mayor 2562 45 a 49 anos 1059 Mayores de 60 anos 2562  25-29 2078 4138652 85960
7 14 anos 1106 50 a 54 anos 963 30-34 2129 3750017 79633
8 15a 18 anos = 3442 55 a 59 anos 933 35-39 1776 3369633 63947
9 19 anos 667 60 a 64 anos 764 40-44 1636 3027900 53884
10 20 a 24 anos 3047 65 a 69 anos 635 45-49 1059 2834721 44730
11 25a 26 anos 950 70 a 74 anos 422 50-54 963 2804044 39241
12 27 a 29 anos 1128 75 anos y mds 741 55-59 933 2466980 32443
13 30a34anos 2129 60-64 764 1954304 25189
14 35a 39 anos = 1776 65-69 635 1477875 18266
15 40 a 44 anos = 1636 70-74 422 1061933 14455
16 45 a 49 anos = 1059 75-79 290 722987 10076
17 50 a 54 anos = 963 80 Y MAS 451 753857 10894
18 55a 59 anos =~ 933 Total 34706 49834240 1040157

19 60 a 64 anos 764
20 650 69 anos 635
21 70a 74 anos =~ 422
22 75a79 anos 290
23 80Y MAS 451

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 11. Distribucion de la poblacion dfiliada AIC EPSI, por grupo de edad, etapas del ciclo vital, ciclo de UPC, grupos de riesgo y
grupos quinquenales de edad Municipio de Riohacha

Riohacha
NUmero
) e y Poblacién Poblacién
Nu(;neero Oﬁgolgos Poblacién Poblacion POb;iflon Grupos Poblacién nacional o departamental
grupos Edad EAPB Etapas de ciclo vital (e Etapas de ciclo UPC por Grupos de riesgo edades quinguenales por grupos departamental - o municipal por
de por etAcpcsAde e*."pos de de grupos de edad EumEUEElEs por grupos grupos
edad grupo ciclo vital ciclo UPC de riesgo de edad quinguenales quinquenales
o de edad de edad
edad

1 Menor 1 aho =~ 257  Primera infancia 2852  Menorde 1 ano 257 Menor de 1 ano 257 0-4 2300 132997 36300
2 1 a 4 anos 2043 Infancia 3936 1 a4 anos 2043 1 a 4 anos 2043 59 2950 123579 34935
3 5 anos 552  Adolescencia 4084 5a 14 anos 6517 5a 14 anos 6517 10-14 3567 112002 32419
4 6 a9 anos 2398 Juventud 5370 15a 18 anos 2055 15 a 44 anos 8174 15-19 2462 101636 27301
5 10a 11 anos = 1538 Adultez 5163 19 a 44 anos 6119 45 a 59 anos 1732  20-24 1731 91225 23072
6 12a 13 anos 1402 Persona mayor 1548 45 a 49 anos 605 Mayores de 60 anos =~ 1548  25-29 1101 85960 23020
7 14 anos 627 50 a 54 anos 589 30-34 1002 79633 22914
8 15a 18 anos = 2055 55 a 59 anos 538 35-39 981 63947 18965
9 19 anos 407 60 a 64 anos 500 40-44 897 53884 15379
10 20 a 24 anos 1731 65 a 69 anos 367 45-49 605 44730 12368
11 25 a 26 anos 550 70 a 74 anos 236 50-54 589 39241 10733
12 27 a 29 anos =~ 551 75 anos y mds 445 55-59 538 32443 8966
13 30 a 34 anos = 1002 60-64 500 25189 6819
14 35 a 39 anos 981 65-69 367 18266 4930
15 40 a 44 anos = 897 70-74 236 14455 3703
16 45 a 49 anos 605 75-79 178 10076 2607
17 50 a 54 anos = 589 80 Y MAS 267 10894 2542
18 55a 59 anos 538 Total 20271 1040157 286973

19 60 a 64 anos 500
20 65a 69 anos 367
21 70a 74 anos 236
22 75 a 79 anos 178
23 80 Y MAS 267

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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A
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Tabla 12. Distribucién de la poblacion dfiliada AIC EPSI, por grupo de edad, etapas del ciclo vital, ciclo de UPC, grupos de riesgo y
grupos quinquenales de edad Municipio de Barrancas

Cédigo:

Barrancas
NUmero
) e y Poblacién Poblacién
Nu(;neero Oﬁgolgos Poblacién Poblacion POb;iflon Grupos Poblacién nacional o departamental
grupos Edad EAPB Etapas de ciclo vital (e Etapas de ciclo UPC por Grupos de riesgo edades quinguenales por grupos departamental o municipal por
de por etAcpcsAde e*."pos de de grupos de edad EmEUEmel 2 por grupos grupos
edad grupo ciclo vital ciclo UPC de riesgo de edad quinguenales quinguenales
o de edad de edad
edad
1 Menor 1 aho 25 Primera infancia 191 Menor de 1 ano 25 Menor de 1 ano 25 0-4 160 132997 4676
2 1 a4 anos 135 Infancia 343 1 a4 anos 135 1 a 4 anos 135 5-9 184 123579 4446
3 5 anos 31 Adolescencia 306 5a 14 anos 547 5a 14 anos 547 10-14 363 112002 4030
4 6 a9 anos 153  Juventud 447 15a 18 anos 133 15 a 44 anos 732 15-19 162 101636 3790
5 10a 11 anos 190  Adultez 506 19 a 44 anos 599 45 a 59 anos 172 20-24 197 91225 3507
6 12 a 13 anos 124 Persona mayor 141 45 a 49 anos 79 Mayores de 60 anos 141 25-29 99 85960 3186
7 14 anos 49 50 a 54 anos 46 30-34 95 79633 2725
8 15 a 18 anos 133 55 a 59 anos 47 35-39 91 63947 2151
9 19 anos 29 60 a 64 anos 34 40-44 88 53884 1924
10 20 a 24 anos 197 65 a 69 anos 35 45-49 79 44730 1585
11 25 a 26 anos 39 70 a 74 anos 21 50-54 46 39241 1326
12 27 a 29 anos 60 75 anos y mds 51 55-59 47 32443 1050
13 30 a 34 anos 95 60-64 34 25189 838
14 35 a 39 anos 91 65-69 35 18266 583
15 40 a 44 anos 88 70-74 21 14455 407
16 45 a 49 anos 79 75-79 21 10076 287
17 50 a 54 anos 46 80 Y MAS 30 10894 351
18 55 a 59 anos 47 Total 1752 1040157 36862
19 60 a 64 anos 34
20 65 a 69 anos 35
21 70 a 74 anos 21
22 75a 79 anos 21
23 80 Y MAS 30

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 13. Distribucién de la poblaciéon dfiliada AIC EPSI, por grupo de edad, etapas del ciclo vital, ciclo de UPC, grupos de riesgo y
grupos quinquenales de edad Municipio de Hato nuevo

Cédigo: Versién: 1.0

Hato nuevo
NUmero
) e y L y Poblacién Poblacién
NUmero afiliados Poblacion Poblacion Poblacién Poblacién por | nacional o departamental
de ala por por por Grupos .
grupos Edad EAPB Etapas de ciclo vital etapas Etapas de ciclo UPC etapas Grupos de riesgo edades quinguenales _9rupos departamental o municipal por
de de cico doguoos cecdas GRS PUOLS IS e
edad grct;go vital UPC de riesgo de edad de edad
edad
1 Menor 1 aho 11 Primera infancia 158 Menor de 1 ano 11 Menor de 1 ano 11 0-4 123 132997 3488
2 1 a4 anos 112  Infancia 222 1 a4 anos 112 1 a4 anos 112 5-9 154 123579 3195
3 5 anos &5 Adolescencia 225 5a 14 anos 374 5a 14 anos 374 10-14 220 112002 2804
4 6 a9 anos 119  Juventud 383 15 a 18 anos 108 15 a 44 anos 633 15-19 137 101636 2716
5 10a 11 anos 103  Adultez 437 19 a 44 anos 525 45 a 59 anos 143 20-24 157 91225 2600
6 12 a 13 anos 73 Persona mayor 113 45 a 49 anos 51 Mayores de 60 anos 113 25-29 107 85960 2437
7 14 anos 44 50 a 54 anos 47 30-34 95 79633 2129
8 15 a 18 anos 108 55 a 59 anos 45 35-39 80 63947 1723
9 19 anos 29 60 a 64 anos &L 40-44 57 53884 1569
10 20 a 24 anos 157 65 a 69 anos 27 45-49 51 44730 1297
11 25 a 26 anos 45 70 a 74 anos 15 50-54 47 39241 1066
12 27 a 29 anos 62 75 anos y mds 38 55-59 45 32443 824
13 30 a 34 anos 95 60-64 &3 25189 636
14 35 a 39 anos 80 65-69 27 18266 438
15 40 a 44 anos 57 70-74 15 14455 306
16 45 a 49 anos 51 75-79 19 10076 216
17 50 a 54 anos 47 80 Y MAS 19 10894 277
18 55 a 59 anos 45 Total 1386 1040157 27721
19 60 a 64 anos 33
20 65 a 69 anos 27
21 70 a 74 anos 15
22 75 a 79 anos 19
23 80Y MAS 19

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 14. Distribucién de la poblaciéon dfiliada AIC EPSI, por grupo de edad, etapas del ciclo vital, ciclo de UPC, grupos de riesgo y
grupos quinquenales de edad Municipio de Manaure

Cédigo: Versién: 1.0

Manaure
NUmero
) e y Poblacién Poblacién
Nu(;neero Oﬁgolgos Poblacién Poblacion POb;iflon Grupos Poblacién nacional o departamental
grupos Edad EAPB Etapas de ciclo vital (e Etapas de ciclo UPC por Grupos de riesgo edades quinguenales por grupos departamental - o municipal por
de por etAcpcsAde e*."pos de de grupos de edad EumEUEElEs por grupos grupos
edad grupo ciclo vital ciclo UPC de riesgo de edad quinguenales quinquenales
o de edad de edad
edad
1 Menor 1 aho Sl Primera infancia 505 Menor de 1 ano 51 Menor de 1 ano 51 0-4 398 132997 16895
2 1 a4 anos 347 Infancia 458 1 a4 anos 347 1 a 4 anos 347 5-9 411 123579 14740
3 5 anos 107  Adolescencia 791 5a 14 anos 972 5a 14 anos 972 10-14 561 112002 12571
4 6 a9 anos 304 Juventud 826 15a 18 anos 384 15 a 44 anos 1199 15-19 454 101636 12226
5 10a 11 anos 154  Adultez 660 19 a 44 anos 815 45 a 59 anos 154 20-24 202 91225 10884
6 12a 13anos =~ 274  Persona mayor 132 45 a 49 anos 43 Mayores de 60 anos 132 25-29 116 85960 9361
7 14 anos 133 50 a 54 anos 63 30-34 197 79633 8232
8 15a 18 anos 384 55 a 59 anos 48 35-39 119 63947 6480
9 19 anos 70 60 a 64 anos 38 40-44 111 53884 5771
10 20 a 24 anos 202 65 a 69 anos 36 45-49 43 44730 4859
11 25 a 26 anos 37 70 a 74 anos 28 50-54 63 39241 3583
12 27 a 29 anos 79 75 anos y mds 30 55-59 48 32443 2848
13 30 a 34 anos 197 60-64 38 25189 2268
14 35 a 39 anos 119 65-69 36 18266 1812
15 40 a 44 anos 111 70-74 28 14455 1550
16 45 a 49 anos 43 75-79 9 10076 1102
17 50 a 54 anos 63 80 Y MAS 21 10894 1066
18 55 a 59 anos 48 Total 2855 1040157 116248
19 60 a 64 anos 38
20 65 a 69 anos 36
21 70 a 74 anos 28
22 75 a 79 anos 9
23 80 Y MAS 21

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 15. Distribucién de la poblacion dfiliada AIC EPSI, por grupo de edad, etapas del ciclo vital, ciclo de UPC, grupos de riesgo y
grupos quinquenales de edad Municipio de Uribia

Uribia
NUmero
) e y Poblacién Poblacién
Nu(;neero Oﬁgolgos Poblacién Poblacion POb;iflon Grupos Poblacién nacional o departamental
grupos Edad EAPB Etapas de ciclo vital (e Etapas de ciclo UPC por Grupos de riesgo edades quinguenales por grupos departamental - o municipal por
de por etAcpcsAde e*."pos de de grupos de edad EumEUEElEs por grupos grupos
edad grupo ciclo vital ciclo UPC de riesgo de edad quinguenales quinquenales
o de edad de edad
edad

1 Menor 1 aho = 129  Primera infancia 997 Menor de 1 ano 129 Menor de 1 ano 129 0-4 859 132997 27570
2 1 a4 anos 730 Infancia 1258 1 a4 anos 730 1 a 4 anos 730 5-9 951 123579 24315
3 5 anos 138  Adolescencia 1530 5a 14 anos 2164 5a 14 anos 2164 10-14 1213 112002 20830
4 6 a9 anos 813 Juventud 2186 15a 18 anos 762 15 a 44 anos 4037 15-19 894 101636 20273
5 10a 11 anos =~ 445  Adultez 2858 19 a 44 anos 3275 45 a 59 anos 754 20-24 760 91225 18312
6 12a 13anos =~ 515  Persona mayor 628 45 a 49 anos 281 Mayores de 60 anos 628 25-29 655 85960 16020
7 14 anos 253 50 a 54 anos 218 30-34 740 79633 14277
8 15a 18 anos 762 55 a 59 anos 255 35-39 505 63947 11684
9 19 anos 132 60 a 64 anos 159 40-44 483 53884 9247
10 20 a 24 anos 760 65 a 69 anos 170 45-49 281 44730 7500
11 25a 26 anos 279 70 a 74 anos 122 50-54 218 39241 6620
12 27 a 29 anos 376 75 anos y mds 177 55-59 255 32443 4696
13 30 a 34 anos 740 60-64 159 25189 3308
14 35 a 39 anos 505 65-69 170 18266 2213
15 40 a 44 anos = 483 70-74 122 14455 2260
16 45 a 49 anos = 281 75-79 63 10076 1515
17 50a 54 anos 218 80 Y MAS 114 10894 2081
18 55a 59 anos = 255 Total 8442 1040157 192721

19 60 a 64 anos 159
20 65 a 69 anos 170
21 70 a 74 anos 122
22 75 a 79 anos 63
23 80 Y MAS 114

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 16. Distribucién de la poblaciéon dfiliada AIC EPSI, por grupo de edad, etapas del ciclo vital, ciclo de UPC, grupos de riesgo y
grupos quinquenales de edad Régimen Contributivo

Cédigo: Versién: 1.0

Régimen Contributivo

NUmero
NUmero Gfil%edos P i i Poblacion i Pob!ocién Poblacion
de ale oblacion Poblacion bor Grupos Poblacion nacional o depcrfo_menfol
grupos Edad EAPB Etapas de ciclo vital por Etapas de ciclo UPC por Grupos de riesgo edades quinguenales por grupos departamental o municipal por

de por eTAcpasAde ef_opos de de grupos de edad EumEUEElEs por grupos grupos

dad EE ciclo vital ciclo UPC PN S de edad quinguenales quinguenales

© gdg 9 de edad de edad
edad

1 Menor 1 ano 1 Primera infancia 5 Menor de 1 aho 1 Menor de 1 ano 1 0-4 5 4359358 132997
2 1 a4 anos 4 Infancia 1 1 a4 anos 4 1 a4 anos 4 5-9 1 4280527 123579
3 5 anos 0 Adolescencia 6 5a 14 anos 5 5a 14 anos 5 10-14 4 4252711 112002
4 6a 9 anos 1 Juventud 64 15 a 18 anos 2 15 a 44 anos 154 15-19 2 4279637 101636
5 10a 11 anos 0 Adultez 117 19 a 44 anos 152 45 a 59 anos 25 20-24 45 4299104 91225
6 12 a 13 anos 2 Persona mayor 8 45 a 49 anos 14 Mayores de 60 anos 8 25-29 34 4138652 85960
7 14 anos 2 50 a 54 anos 9 30-34 30 3750017 79633
8 15a 18 anos 2 55 a 59 anos 2 35-39 26 3369633 63947
9 19 anos 0 60 a 64 anos 8 40-44 17 3027900 53884
10 20 a 24 anos 45 65 a 69 anos 0 45-49 14 2834721 44730
11 25 a 26 anos 15 70 a 74 anos 0 50-54 9 2804044 39241
12 27 a 29 anos 19 75 anos y mds 0 55-59 2 2466980 32443
13 30 a 34 anos 30 60-64 8 1954304 25189
14 35 a 39 anos 26 65-69 0 1477875 18266
15 40 a 44 anos 17 70-74 0 1061933 14455
16 45 a 49 anos 14 75-79 0 722987 10076
17 50 a 54 anos 9 80 Y MAS 0 753857 10894
18 55 a 59 anos 2 Total 192 49834240 1040157
19 60 a 64 anos 3
20 65 a 69 anos 0
21 70 a 74 anos 0
22 75a 79 anos 0
23 80Y MAS 0

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacidon DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Cédigo:

GDBV-F-8 | Versién: 1.0

Distribucion poblacional y Pirdmide poblacional por grupo etdreo y género
Departamento de la Guajira AIC EPSI
Tabla 17. Distribucién poblacional por grupo etdreo y género Departamento de la Guajira AIC

EPSI
Ano

Grupo de edad Nacional AIC EPSI Departamento

Hombres  Mujeres | Hombres Mujeres | Hombres Mujeres
Total 24.605.796 25.228.444| 17.090 17.616 | 514.956 525.201
0-4 2.231.050 2.128.308 1.987 1.853 67.933  65.064
5-9 2.189.328 2.091.199 2.359 2.291 63.038  60.541
10-14 2.173.872 2.078.839 3.002 2.922 56.992  55.010
15-19 2.184.400 2.095.237 2.021 2.088 51.395  50.241
20-24 2.194.912  2.104.192 1.372 1.675 45714 45511
25-29 2.110.684 2.027.968 984 1.094 42812  43.148
30-34 1.873.924 1.876.093 992 1.137 38.980  40.653
35-39 1.639.402 1.730.231 899 877 30.308  33.639%
40-44 1.463.783 1.564.117 812 824 25363  28.521
45-49 1.354.753 1.479.968 514 545 21.063  23.667
50-54 1.331.190 1.472.854 428 535 18.511 20.730
55-59 1.163.904 1.303.076 442 491 15520 16.923
60-64 912.157  1.042.147 398 366 12.129  13.060
65-69 683.495 794.380 322 Sl 8.901 9.365
70-74 480.229 581.704 209 213 6.896 7.559
75-79 313.226 409.761 147 143 4.678 5.398
80 Y MAS 305.487 448.370 202 249 4.723 6.171

Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Grdfico 1. Pirdmide poblacional por grupo etdreo y género Departamento de la Guaijira AIC EPSI
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Fuente: BD BDUA AIC EPS-I y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 18. Distribucion poblacional por grupo etdreo y género Municipio Riohacha AIC EPSI

G g Ano
gggd © Departamento AIC EPSI Municipio
Hombres Muijeres Hombres Mujeres Hombres Mujeres
Total 514.956 525.201 9.960 10.311 141.424 145.549
0-4 67.933 65.064 1.174 1.126 18.607 17.693
5-9 63.038 60.541 1.476 1.474 17.921 17.014
10-14 56.992 55.010 1.812 1.755 16.624 15.795
15-19 51.395 50.241 1.212 1.250 13.768 13.533
20-24 45714 45.511 755 976 11.405 11.667
25-29 42.812 43.148 518 588 11.208 11.812
30-34 38.980 40.653 469 533 10.961 11.953
35-39 30.308 33.639 511 470 8.632 10.333
40-44 25.363 28.521 443 454 7.044 8.335
45-49 21.063 23.667 290 315 5.712 6.656
50-54 18.511 20.730 253 336 4.980 5.753
55-59 15.520 16.923 245 293 4.329 4.637
60-64 12.129 13.060 256 244 3.345 3.474
65-69 8.901 9.365 199 168 2.539 2.391
70-74 6.896 7.559 121 115 1.881 1.822
75-79 4.678 5.398 97 81 1.304 1.303
80 Y MAS 4,723 6.171 134 133 1.164 1.378

Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Grdfico 2. Pirdmide poblacional por grupo etdreo y género Municipio Riohacha AIC EPSI
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Fuente: BD BDUA AIC EPS-I y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 19. Distribucion poblacional por grupo etdreo y género Municipio Barrancas AIC EPSI

G g Ano

r;ggd © Departamento AIC EPSI Municipio

Hombres Mujeres Hombres Mujeres Hombres Mujeres

Total 514.956 525.201 855 897 18.515 18.347
0-4 67.933 65.064 78 82 2.371 2.305
5-9 63.038 60.541 97 87 2.236 2210
10-14 56.992 55.010 182 181 2.037 1.993
15-19 51.395 50.241 79 83 1.925 1.865
20-24 45714 45.511 87 110 1.791 1.716
25-29 42.812 43.148 50 49 1.622 1.564
30-34 38.980 40.653 44 51 1.360 1.365
35-39 30.308 33.639 4] 50 1.049 1.102
40-44 25.363 28.521 38 50 9211 1.013
45-49 21.063 23.667 38 41 746 839
50-54 18.511 20.730 19 27 643 683
55-59 15.520 16.923 3l 16 531 519
60-64 12.129 13.060 22 12 447 391
65-69 8.901 9.365 19 16 313 270
70-74 6.896 7.559 10 11 218 189
75-79 4.678 5.398 9 12 150 137
80 Y MAS 4,723 6.171 11 19 165 186

Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Grdfico 3. Pirdmide poblacional por grupo etareo y género Municipio Barrancas AIC EPSI
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Fuente: BD BDUA AIC EPS-I y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 20. Distribucion poblacional por grupo etdreo y género Municipio Hato nuevo AIC EPSI

G g Ano

gggd © Departamento AIC EPSI Municipio

Hombres Muijeres Hombres Mujeres Hombres Mujeres

Total 514.956 525.201 632 754 13.934 13.787
0-4 67.933 65.064 59 64 1.791 1.697
5-9 63.038 60.541 79 75 1.648 1.547
10-14 56.992 55.010 116 104 1.455 1.349
15-19 51.395 50.241 64 73 1.403 1.313
20-24 45714 45.511 57 100 1.327 1.273
25-29 42.812 43.148 42 65 1.225 1.212
30-34 38.980 40.653 36 59 1.044 1.085
35-39 30.308 33.639 31 49 828 895
40-44 25.363 28.521 26 31 739 830
45-49 21.063 23.667 25 26 613 684
50-54 18.511 20.730 19 28 519 547
55-59 15.520 16.923 19 26 410 414
60-64 12.129 13.060 19 14 325 311
65-69 8.901 9.365 14 13 221 217
70-74 6.896 7.559 9 6 152 154
75-79 4.678 5.398 7 12 104 112
80 Y MAS 4,723 6.171 10 2 130 147

Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Grdfico 4. Pirdmide poblacional por grupo etdreo y género Municipio Hato nuevo AIC EPSI
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Fuente: BD BDUA AIC EPS-I y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 21. Distribucion poblacional por grupo etdreo y género Municipio Manaure AIC EPSI

G g Ano

r;ggd © Departamento AIC EPSI Municipio

Hombres Mujeres Hombres Mujeres Hombres Mujeres

Total 514.956 525.201 1.427 1.428 57.242 59.006
0-4 67.933 65.064 219 179 8.607 8.288
5-9 63.038 60.541 214 197 7.425 7.315
10-14 56.992 55.010 280 281 6.283 6.288
15-19 51.395 50.241 211 243 6.020 6.206
20-24 45714 45.511 110 92 5.288 5.596
25-29 42.812 43.148 52 64 4.572 4.789
30-34 38.980 40.653 88 109 3.969 4,263
35-39 30.308 33.639 56 63 3.065 3.415
40-44 25.363 28.521 56 55 2.685 3.086
45-49 21.063 23.667 19 24 2.294 2.565
50-54 18.511 20.730 34 29 1.746 1.837
55-59 15.520 16.923 27! 21 1.411 1.437
60-64 12.129 13.060 24 14 1.156 1.112
65-69 8.901 9.365 16 20 916 896
70-74 6.896 7.559 11 17 778 772
75-79 4.678 5.398 5 4 533 569
80 Y MAS 4,723 6.171 5 16 494 572

Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Grdfico 5. Pirdmide poblacional por grupo etdreo y género Municipio Manaure AIC EPSI

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

5-9
0-4

Hombres Mujeres

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

Fuente: BD BDUA AIC EPS-I y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 22. Distribucion poblacional por grupo etdreo y género Municipio Uribia AIC EPSI

G q Ano
gggd © Departamento AIC EPSI Municipio
Hombres Muijeres Hombres Mujeres Hombres Mujeres
Total 514.956 525.201 4216 4.226 94.438 98.283
0-4 67.933 65.064 457 402 14.033 13.537
5-9 63.038 60.541 493 458 12.256 12.059
10-14 56.992 55.010 612 601 10.448 10.382
15-19 51.395 50.241 455 439 10.085 10.188
20-24 45.714 45.511 363 397 9.008 9.304
25-29 42812 43.148 327 328 7.888 8.132
30-34 38.980 40.653 355 385 6.846 7.431
35-39 30.308 33.639 260 245 5.445 6.239
40-44 25.363 28.521 249 234 4.272 4.975
45-49 21.063 23.667 142 139 3.500 4,000
50-54 18.511 20.730 103 115 3.099 3.521
55-59 15.520 16.923 120 135 2.238 2.458
60-64 12.129 13.060 77 82 1.607 1.701
65-69 8.901 9.365 74 96 1.080 1.133
70-74 6.896 7.559 58 64 1.066 1.194
75-79 4.678 5.398 29 34 674 841
80 Y MAS 4723 6.171 42 72 893 1.188

Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Grdfico 6. Pirdmide poblacional por grupo etdreo y género Municipio Uribia AIC EPSI
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Fuente: BD BDUA AIC EPS-I y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 23. Distribucién poblacional por grupo etdreo y género Régimen Contributivo Guajira AIC
EPSI

G g Ano
r;ggd © Departamento AIC EPSI Municipio
Hombres Mujeres Hombres  Mujeres | Hombres  Mujeres
Total 24.605.796 25.228.444 118 74 514.956 525.201
0-4 2.231.050 2.128.308 2 3 67.933 65.064
5-9 2.189.328 2.091.199 0 1 63.038 60.541
10-14 2.173.872 2.078.839 2 2 56.992 55.010
15-19 2.184.400 2.095.237 1 1 51.395 50.241
20-24 2.194.912 2.104.192 25 20 45714 45.511
25-29 2.110.684 2.027.968 23 11 42.812 43.148
30-34 1.873.924 1.876.093 21 9 38.980 40.653
35-39 1.639.402 1.730.231 19 7 30.308 33.639
40-44 1.463.783 1.564.117 9 8 25.363 28.521
45-49 1.354.753 1.479.968 6 8 21.063 23.667
50-54 1.331.190 1.472.854 6 3 18.511 20.730
55-59 1.163.904 1.303.076 2 0 15.520 16.923
60-64 912.157 1.042.147 2 1 12.129 13.060
65-69 683.495 794.380 0 0 8.901 9.365
70-74 480.229 581.704 0 0 6.896 7.559
75-79 313.226 409.761 0 0 4,678 5.398
80 Y MAS 305.487 448.370 0 0 4,723 6.171

Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Grdfico 7. Pirdmide poblacional por grupo etdreo y género Régimen Contributivo Guajira AIC
EPSI
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Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Estructura y volumen poblacional

La poblacion dfiliada en el Departamento y los municipios del Departamento del Cauca,
presenta una pirdmide poblacional progresiva, caracterizada por una base pequeia en ninos
menores de 4 anos, que se aumenta progresivamente en los grupos poblacionales jévenes y
adultos, y que de la misma manera va disminuyendo hacia la cima en los adultos mayores de
60 anos, el mayor porcentaje de poblacidn se encuentra entre los grupos de 5 a 19 anos de
edad.

El 11,6% de los afiliados son menores de 5 anos, por encima del promedio nacional observado
para la poblacién de AIC EPS-I, que es de 9,78%. La poblacidén menor de 15 aios, representa el
28,3% del total, ubicdndose muy por debajo del promedio nacional AIC EPS-I que es de 31,9%.

El mayor grupo poblacional de dfiliados se encuentra concentrado en el rango de edad de los
10 a 14 anos con un 16,6% para el Departamento de la Guajira y que de manera similar se ve
reflejado en los municipios de cobertura AIC EPSI Departamento de La Guaijira.

De la misma manera el 6814% de la poblacion dafiliada se encuentra concentrada en los rangos
de edad desde el primer ano hasta los 29 anos de edad.

También encontramos un volumen importante en la poblacion en edad productiva entre los 20
y 59 anos, con un total de 39,3% del total de los afiliados, lo que indica a la EPS-I que se deben
fortalecer los programas de deteccidén temprana en estos grupos de edad.

En concordancia con lo evidenciado en la presentacion de grupos de riesgo donde los grupos
etdreos de 5 a 49 anos son los grupos mds representativos y por ende donde se deben dirigir las
intervenciones.

Finalmente, se observa que la poblacidon 'mayor de 60 anos, representa un 7,4% del total de
afiliados; mostrando una poblacidén mayoritariomente dafiliada  joven. Asi los grupos
poblacionales mayores, sean menores, adquieren un importante esfuerzo de la EPS-I debido a
los riesgos de enfermar y el aumento de la necesidad de los servicios de salud, relacionado con
el proceso natural de envejecimiento.

En general tanto como para los municipios y el Departamento de la Gugijira, la estructura
piramidal corresponde a una poblacidn en la que empieza a reflejarse el efecto de la
disminucién de la fecundidad en la mujer y el efecto progresivo de las condiciones de acceso a
salud que aumentan la expectativa de vida. La mayor participaciéon femenina, en la mayoria
de los grupos etarios, determina la programacién de actividades relacionadas con la
planificacion familiar, salud sexual y reproductiva, embarazo, parto, resultados de la
concepcion y cuidados del recién nacido.

A nivel general de los municipios y el departamento de La Gudijira se evidencia una proporcién
muy similar en la composicidon en cuanto a género asi, para género femenino 49.4% y para el
género masculino representa el 50,6%, en donde la relacidén hombre/mujer prdcticamente es de
Uno a uno, con una leve predominancia a favor de los hombres.
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indice Demogrdfico del Departamento de La Guaijira AIC EPSI

Tabla 24. indice Demogrdfico del Departamento de La Guajira AIC EPSI

indice Demogrdafico . ANo 2018
Nacional EAPB Departamento

Poblacion total 49.834.240 34.706 1.040.157
Poblacidon Masculina 24.605.796 17.090 514.956
Poblacion femenina 25.228.444 17.616 525.201
Relacion hombres: mujer 97,53 97,01 98
Razdn ninos: mujer 34 47 50
indice de infancia 26 42 35
indice de juventud 26 27 27
indice de vejez 8 g 5
indice de envejecimiento 31 12 15
indice demogrdfico de dependencia 51,36 87.66 68,34
indice de dependencia infantil 39,16 77,94 59,65
indice de dependencia mayores 12,20 9.72 8,69
indice de Friz 132,27 280,65 194,15

indices demograficos
Relacién hombres/mujer
Razdén ninos mujer

indice de infancia

indice de juventud
indice de vejez

indice de envejecimiento

indice demogrdfico de
dependencia

indice de dependencia
infantil

indice de dependencia
mayores

indice de Friz

Interpretacion
En AIC EPSI La Guaijira por cada 100 mujeres hay 97 hombres.
En AIC EPSI La Guagijira por cada 100 mujeres en edad fértil (15-
49anos) hay 47 ninos y ninas enfre 0 y 4 anos.
En AIC EPSI La Guaijira por cada 100 personas hay 42 menores de
15 anos.
En AIC EPSI La Guaijira por cada 100 personas hay 27 personas
entfre 15 a 29 anos.
En AIC EPSI La Gugaijira por cada 100 personas hay 5 personas
mayores de 65 anos.
En AIC EPSI La Gugijira por cada 100 personas menores de 15
anos, hay 12 personas mayores de 65 anos
En AIC EPSI La Guagijira por cada 100 personas entre los 15 a 64
anos, hay 88 personas menores de 15 anos y mayores de 65 anos
(dependientes).
En AIC EPSI La Guaijira por cada 100 personas entre los 15 a 64
anos, dependen 78 menores de 15 anos.
En AIC EPSI La Gugjira de cada 100 personas entre los 15 a 64
anos dependen 10 personas mayores de 65 anos.
Representa el porcentaje de poblacion de menos de 20 anos
(entre 0 y 19 anos), con respecto al grupo de poblacién de
edades comprendidas entre los 30 y los 49 anos. Cuando este
indice supera el valor de 160 se considera que la poblacidon
estudiada es una poblacién joven, mientras que si resulta inferior
a 60 se considera una poblacién envejecida.

Fuente: BD BDUA AIC EPS-I y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

s
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Tabla 25. indice Demogrdfico del Municipio Riohacha AIC EPSI

indice Demogrdafico ANo P
Departamento  EAPB  Municipio

Poblacién totall 1.040.157 20.271 286.973
Poblacidon Masculina 514.956 9.960 141.424
Poblacion femenina 525.201 10.311  145.549
Relacion hombres: mujer 98,05 96,60 97
Razdn ninos: mujer 50 50 49
indice de infancia 35 43 36
indice de juventud 27 26 26
indice de vejez 5 5 5
indice de envejecimiento 15 12 13
indice demogrdfico de dependencia 68,34 94,80 69,27
indice de dependencia infantil 59,65 84,73 61,14
indice de dependencia mayores 8,69 10,07 8,13
indice de Friz 194,15 323,64 188,08

indices demograficos
Relacién hombres/mujer
Razdén ninos mujer

indice de infancia

indice de juventud
indice de vejez

indice de envejecimiento

indice demogrdfico de
dependencia

indice de dependencia
infantil

indice de dependencia
mayores

indice de Friz

Interpretacion
En AIC EPSI Municipio por cada 100 mujeres hay 97 hombres.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 mujeres en edad fértil (15-
49anos) hay 50 ninos y ninas enfre 0 y 4 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay 43 menores de
15 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay 26 personas
entfre 15 a 29 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay 5 personas
mayores de 65 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas menores de 15 anos,
hay 12 personas mayores de 65 anos
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas entre los 15 a 64
anos, hay 95 personas menores de 15 anos y mayores de 65 anos
(dependientes).
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas entre los 15 a 64
anos, dependen 85 menores de 15 anos.
En AIC EPSI Municipio de cada 100 personas enfre los 15 a 64
anos dependen 10 personas mayores de 65 anos.
Representa el porcentaje de poblacion de menos de 20 anos
(entre 0 y 19 anos), con respecto al grupo de poblacién de
edades comprendidas entre los 30 y los 49 anos. Cuando este
indice supera el valor de 160 se considera que la poblaciéon
estudiada es una poblacién joven, mientras que si resulta inferior
a 60 se considera una poblacién envejecida.

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

s
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Tabla 26. indice Demogrdfico del Municipio Barrancas AIC EPSI

indice Demogrdafico ANo P
Departamento  EAPB  Municipio

Poblacion total 1.040.157 1.752  36.862
Poblacién Masculina 514.956 855 18.515
Poblacion femenina 525.201 897 18.347
Relacion hombres: mujer 98,05 95,32 101
Razdn ninos: mujer 50 37 49
indice de infancia 35 40 36
indice de juventud 27 26 28
indice de vejez 5 6 4
indice de envejecimiento 15 15 12
indice demogrdfico de dependencia 68,34 86,78 66,93
indice de dependencia infantil 59,65 75,37 59,56
indice de dependencia mayores 8,69 11,41 7.37
indice de Friz 194,15 246,18 202,05

indices demogrdaficos
Relacién hombres/mujer
Razdén ninos mujer

indice de infancia

indice de juventud
indice de vejez

indice de envejecimiento

indice demogrdfico de
dependencia

indice de dependencia
infantil

indice de dependencia
mayores

indice de Friz

Interpretacion
En AIC EPSI Municipio por cada 100 mujeres hay 95 hombres.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 mujeres en edad fértil (15-
49anos) hay 37 ninos y ninas enfre 0 y 4 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay 40 menores de
15 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay 26 personas
entfre 15 a 29 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay é personas
mayores de 65 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas menores de 15 anos,
hay 15 personas mayores de 65 anos
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas entre los 15 a 64
anos, hay 87 personas menores de 15 anos y mayores de 65 anos
(dependientes).
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas entre los 15 a 64
anos, dependen 75 menores de 15 anos.
En AIC EPSI Municipio de cada 100 personas enfre los 15 a 64
anos dependen 11 personas mayores de 65 anos.
Representa el porcentaje de poblacion de menos de 20 anos
(entre 0 y 19 anos), con respecto al grupo de poblacién de
edades comprendidas entre los 30 y los 49 anos. 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 poblacién envejecida.

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

s
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Tabla 27. indice Demogrdfico del Municipio Hato nuevo AIC EPSI

indice Demografico ANo o
Departamento  EAPB  Municipio

Poblacién totall 1.040.157 1.386  27.721
Poblacién Masculina 514.956 632 13.934
Poblacion femenina 525.201 754 13.787
Relacion hombres: mujer 98,05 83,82 101
Razdn ninos: mujer 50 31 48
indice de infancia 35 36 34
indice de juventud 27 29 28
indice de vejez 5 6 4
indice de envejecimiento 15 16 13
indice demogrdfico de dependencia 68,34 71,32 63,09
indice de dependencia infantil 59,65 61,43 55,82
indice de dependencia mayores 8,69 9.89 7.28
indice de Friz 194,15 224,03 181,65

indices demograficos
Relacién hombres/mujer
Razdén ninos mujer

indice de infancia

indice de juventud
indice de vejez

indice de envejecimiento

indice demogrdfico de
dependencia

indice de dependencia
infantil

indice de dependencia
mayores

indice de Friz

Interpretacion
En AIC EPSI Municipio por cada 100 mujeres hay 84 hombres.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 mujeres en edad fértil (15-
49anos) hay 31 ninos y ninas enfre 0 y 4 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay 36 menores de
15 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay 29 personas
entfre 15 a 29 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay é personas
mayores de 65 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas menores de 15 anos,
hay 16 personas mayores de 65 anos
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas entre los 15 a 64
anos, hay 71 personas menores de 15 anos y mayores de 65 anos
(dependientes).
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas entre los 15 a 64
anos, dependen 61 menores de 15 anos.
En AIC EPSI Municipio de cada 100 personas enfre los 15 a 64
anos dependen 10 personas mayores de 65 anos.
Representa el porcentaje de poblacion de menos de 20 anos
(entre 0 y 19 anos), con respecto al grupo de poblacién de
edades comprendidas entre los 30 y los 49 anos. 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 poblacién envejecida.

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 28. indice Demogrdfico del Municipio Manaure AIC EPSI

indice Demografico ANo o
Departamento  EAPB  Municipio

Poblacién totall 1.040.157 2.855 116.248
Poblacién Masculina 514.956 1.427  57.242
Poblacion femenina 525.201 1.428  59.006
Relacion hombres: mujer 98,05 99,93 97
Razdn ninos: mujer 50 61 56
indice de infancia 35 48 38
indice de juventud 27 27 28
indice de vejez 5 3 5
indice de envejecimiento 15 7 13
indice demogrdfico de dependencia 68,34 105,25 74,78
indice de dependencia infantil 59,65 98,49 66,46
indice de dependencia mayores 8,69 6,76 8,31
indice de Friz 194,15 388,09 222,68

indices demograficos
Relacién hombres/mujer
Razdén ninos mujer

indice de infancia

indice de juventud
indice de vejez

indice de envejecimiento

indice demogrdfico de
dependencia

indice de dependencia
infantil

indice de dependencia
mayores

indice de Friz

Interpretacion
En AIC EPSI Municipio por cada 100 mujeres hay 100 hombres.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 mujeres en edad fértil (15-
49anos) hay 61 ninos y ninas enfre 0 y 4 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay 48 menores de
15 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay 27 personas
entfre 15 a 29 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay 3 personas
mayores de 65 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas menores de 15 anos,
hay 7 personas mayores de 65 anos
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas entre los 15 a 64
anos, hay 105 personas menores de 15 anos y mayores de 65
anos (dependientes).
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas entre los 15 a 64
anos, dependen 98 menores de 15 anos.
En AIC EPSI Municipio de cada 100 personas enfre los 15 a 64
anos dependen 7 personas mayores de 65 anos.
Representa el porcentaje de poblacion de menos de 20 anos
(entre 0 y 19 anos), con respecto al grupo de poblacién de
edades comprendidas entre los 30 y los 49 anos. Cuando este
indice supera el valor de 160 se considera que la poblaciéon
estudiada es una poblacién joven, mientras que si resulta inferior
a 60 se considera una poblacién envejecida.

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 29. indice Demogrdfico del Municipio Uribia AIC EPSI

indice Demogrdafico ANo P
Departamento  EAPB  Municipio

Poblacion total 1.040.157 8.442 192.721
Poblacion Masculina 514.956 4216 94.438
Poblacion femenina 525.201 4226  98.283
Relacion hombres: mujer 98,05 99,76 96
Razdn ninos: mujer 50 40 55
indice de infancia 35 36 38
indice de juventud 27 27 28
indice de vejez 5 6 4
indice de envejecimiento 15 16 11
indice demogrdfico de dependencia 68,34 70,55 72,17
indice de dependencia infantil 59,65 61,07 64,96
indice de dependencia mayores 8,69 9.47 7.21
indice de Friz 194,15 194,97 217,73

indices demograficos
Relacién hombres/mujer
Razdén ninos mujer

indice de infancia

indice de juventud
indice de vejez

indice de envejecimiento

indice demogrdfico de
dependencia

indice de dependencia
infantil

indice de dependencia
mayores

indice de Friz

Interpretacion
En AIC EPSI Municipio por cada 100 mujeres hay 100 hombres.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 mujeres en edad fértil (15-
49anos) hay 40 ninos y ninas entfre 0 y 4 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay 36 menores de
15 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay 27 personas
entre 15 a 29 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas hay é personas
mayores de 65 anos.
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas menores de 15 anos,
hay 16 personas mayores de 65 anos
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas entre los 15 a 64
anos, hay 71 personas menores de 15 anos y mayores de 65 anos
(dependientes).
En AIC EPSI Municipio por cada 100 personas entre los 15 a 64
anos, dependen 61 menores de 15 anos.
En AIC EPSI Municipio de cada 100 personas entre los 15 a 64
anos dependen 9 personas mayores de 65 anos.
Representa el porcentaje de poblacion de menos de 20 anos
(entre 0 y 19 anos), con respecto al grupo de poblacién de
edades comprendidas entre los 30 y los 49 anos. 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 poblacién envejecida.

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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indice de envejecimiento de AIC EPSI por entidad territorial
El indice de envejecimiento: Representa la relacién entre la cantidad de personas adultas
mayores y la cantidad de ninos y jovenes, es la relacidn existente entre personas mayores de 65
anos y las menores de 15 anos's.

Tabla 30. indice de envejecimiento de AIC EPSI por entidad territorial
Codigo Enfidad territorial donde  Indice de envejecimiento de  Indice de envejecimiento en

residen los afiliados a la EAPB la EAPB por entidad territorial la entidad ferritorial
NACIONAL 23,51 31,15
44 LA GUAJIRA 12,76 14,57
44001 RIOHACHA 12,17 13,30
44078 BARRANCAS 12,38
44378 HATONUEVO 13,04
44560 MANAURE 12,51

44847 URIBIA 15,87 11,10
Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Para AIC EPSI el indice de envejecimiento en el Departamento de La Guaijira es de 12,8 mientras
que a nivel del Ente territorial es de 14,6 obteniendo una diferencia relativa de uno y un nivel de
confianza por encima del 95% no siendo estadisticamente significativo, permitiéndonos apreciar
gue no hay cambio intergeneracional derivados del proceso de envejecimiento, situacién que
se refleja de manera similar en la mayoria de los municipios.

Los municipios de Hato Nuevo (17,03) y Barrancas (15,41) se semaforizan en rojo, que indica que
el valor es relativamente mds alto en comparacién del promedio del Ente Territorial y Manaure
(6,84), que estd por debajo del valor del Ente territorial y AIC EPSI Departamento de la Guajira,
como se puede apreciar en la Tabla N° 30.

Caracterizacion de la poblacién con discapacidad segin alteraciéon permanente AIC
EPSI departamento de La Guajira ano 2018

Se presentan un Total de 382 casos de Discapacidad en el Departamento de La Guajira para
los afiliados AIC EPSI ano 2019, con un porcentaje de 51,3% en el género femenino y 48,7% en
género masculino. Las edades donde mds se presenta Discapacidad en los dfiliados AIC EPSI
Departamento de la Gudgjira, corresponde a las edades entre 45 anos y 80 y mds anos con
promedio de 22 casos por grupo etdreo, el grupo etdreo donde mds se concentra algun tipo de

15 Plantilla 3-4-5. Pirdmide poblacional — indices demogrdficos e indices de envejecimiento.

Cuando la diferencia relativa es uno o el intervalo de confianza 95% atraviesa el uno, indica que
no hay diferencias estadisticamente significativas entre el valor que toma el indicador en la regién o
departamento y el indicador nacional.
Rojo: Cuando la diferencia relativa es mayor de uno vy el intervalo de confianza 95% no atraviesa el uno,
indica que el indicador es significativamente mds alto en la regidon o departamento comparado con el
indicador nacional.
Verde: Cuando la diferencia relativa es menor de uno y el intervalo de confianza 95% no atraviesa el uno,
indica que el indicador es significativamente mds bajo en la regidén o departamento comparado con el

indicador nacionall
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discapacidad es de 80 y mds anos (52 casos) con el 11,53%. Para el régimen Contributivo AIC
EPSI, se reportan 2 casos en el Municipio de Riohacha en el grupo de edad de 40 a 44 anos del
género masculino y 1 en el municipio de Uribia en el en el grupo de edad de 75 a 79 aios del
género femenino.

Tabla 31. Caracterizacién de la poblaciéon con discapacidad segUn alteracion permanente AIC
EPSI departamento de La Guajira ano 2018
Personas en condicién de discapacidad

NL’Jm_ero de Proporcion de NUmero de Proporcién de N:%igo(:e Proporcién de

_Grupos NL’Jm_ero de (;Tf}ﬁéeégzl mujeres NUmero de zzﬁzzr:: hgmbres NUm'ero de totales, afiliados _fqtol

quinquenales mujeres declaradas en oflllngs en ho_r_nbres declarados en ctflllqd_qs en afiliados declctrct_d_o; en condicion
de edad afiliadas condicion de c_ondloor_\ de afiliados condicion de c_ondluoh de totales en condicion _ de _

discapacidad discapacidad discapacidad discapacidad discos(?cidod discapacidad
0-4 1853 1 0,05 1987 2 0.10 3840 3 0.08
5-9 2291 5 0,22 2359 6 0.25 4650 11 0.24
10-14 2922 5 0.17 3002 11 0,37 5924 16 0.27
15-19 2088 4 0.19 2021 5 0.25 4109 9 0.22
20-24 1675 1 0,06 1372 4 0,29 3047 5 0.16
25-29 1094 7 0,64 984 7 0,71 2078 14 0.67
30-34 1137 5 0.44 992 9 0,91 2129 14 0,66
35-39 877 7 0.80 899 13 1,45 1776 20 1.13
40-44 824 10 1.21 812 9 1.11 1636 19 1.16
45-49 545 16 2,94 514 7 1,36 1059 23 2,17
50-54 535 23 4,30 428 11 2,57 963 34 3,53
55-59 491 21 4,28 442 10 2,26 933 31 3,32
60-64 366 22 6,01 398 18 4,52 764 40 5,24

65-69 313 16 5.11 322 19 5,90 635 35 5,51

70-74 213 14 6,57 209 19 9.09 422 33 7,82
75-79 143 14 92.79 147 9 6,12 290 23 7,93
80Y MAS 249 25 10,04 202 27 13,37 451 52 11,53
Total 17616 196 1,11 17090 186 1,09 34706 382 1,10

Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Tabla 32. Caracterizacion de la poblacién con discapacidad segin alteracion permanente AIC
EPSI por género en los municipios del Departamento de La Guajira aio 2018

Municipio Femenino Masculino
44001 - RIOHACHA 145 131
44078 - BARRANCAS 5 4
44378 - HATONUEVO 18 19
44560 - MANAURE 1 1
44847 - URIBIA 22 27
Oftros Municipios 5 4
Total general 196 186

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Caracterizacion de la poblaciéon segin pertenencia étnica: Indigenas, AIC EPSI
consolidado Nacional aino 2018

Tabla 33. Caracterizacion de la poblacidon segin pertenencia étnica: Indigenas, AIC EPSI
consolidado Nacional aino 2018

Indigenas
NUmero de NUmero de NUmero de
SO Nmeode Ll Gomuess  Mmeode  GRGGS  Conomoss Mmeode (S Chcds
de edad ofiiadas reconocidas _ofi!iodos afiliados reconocidos _ctfi!ictdos totales reconocidos ) T,OTCI|
como indigenas como indigenas como indigenas
indigenas indigenas indigenas

0-4 1853 1471 79,38 1987 1574 79,21 3840 3045 79.30
5-9 2291 1661 72,50 2359 1708 72,40 4650 3369 72,45
10-14 2922 1931 66,08 3002 1933 64,39 5924 3864 65,23
15-19 2088 1546 74,04 2021 1515 74,96 4109 3061 74,50
20-24 1675 1102 65,79 1372 926 67,49 3047 2028 66,56
25-29 1094 756 69,10 984 658 66,87 2078 1414 68,05
30-34 1137 809 71,15 992 708 71,37 2129 1517 71,25
35-39 877 543 61,92 899 514 57,17 1776 1057 59,52
40-44 824 508 61,65 812 444 54,68 1636 952 58,19
45-49 545 300 55,05 514 262 50,97 1059 562 53,07
50-54 535 261 48,79 428 228 53,27 963 489 50,78
55-59 491 268 54,58 442 213 48,19 933 481 51,55
60-64 366 172 46,99 398 162 40,70 764 334 43,72
65-69 313 167 53,35 322 158 49,07 635 325 51,18
70-74 213 134 62,91 209 119 56,94 422 253 59,95
75-79 143 94 65,73 147 81 55,10 290 175 60,34
80 Y MAS 249 166 66,67 202 120 59,41 451 286 63,41
Total 17616 11889 67,49 17090 11323 66,26 34706 23212 66,88

Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

En relacién a la variable pertenencia étnica el grupo poblacional que se destaca en el
Departamento de la Guaijira son las comunidades indigenas, Los demds grupos poblacionales,
Negro(a) o Mulafo(a) o Afrocolombiano(a) o Afrodescendiente, Comunidades ROM,
Palenquero de San Basilio, se evidencian referenciados como se presenta en la tabla N° 7 y
Tabla N° 33. Para las comunidades indigenas del Departamento de La Guaijira, de acuerdo a
clasificacién de caracterizacion dato BDUA, se tiene referenciado para el 2018 un 66,9% (23212
afiliados), de los cuales el 51,2% corresponden al género femenino y el 48,8% al género
masculino. Las diferencias evidenciadas en los datos de poblacién indigena, estdn relacionadas
con los inconvenientes en la caracterizacion poblacional de este grupo, debido a las multiples
barreras que se presentan para realizar los censos poblacionales de las comunidades indigenas,
por contexto geogrdfico, el traslado continuo de los comuneros, poblacidon dispersa, sistemas
de informacién manuales, entre muchas otfras situaciones, que dificultan obtener un dato
especifico y real de la poblacién indigena. Sin embargo, la AIC EPSI, ha estado en continuo
trabajo mancomunado con los resguardos y comunidades indigenas para fortalecer los registros
de las bases de datos y pulir cada vez mds la calidad del dato en la consolidacién de la
informacion de la poblacion afiliada AIC EPSI. En la Tabla N° 34 se amplia la informacion de los
afiliados AIC EPSI por comunidad indigena, de los municipios del Departamento de La Gudijira.
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Caracterizacion de la poblacién segin pertenencia étnica: Indigenas, AIC EPSI por género y grupo quinquenales de edad en
los municipios del Departamento de La Guajira ano 2018

Tabla 34. Caracterizacion de la poblaciéon segin pertenencia étnica: Indigenas, AIC EPSI por género y grupo quinquenales de edad
en los municipios del Departamento de La Guajira ano 2018
NUmero de mujeres dfiliadas, reconocidas como indigenas

Grupos
quinquenales .
de edad | 0-4 5-9  10-14 |15-19 | 20-24 | 25-29  30-34 | 35-39 | 40-44  45-49 | 50-54 | 55-59 | 60-64 | 65-69 | 70-74 | 75-79 80y MAS | Total
Gudijira 14711661 1931 1546| 1102 756 809 | 543 508 300 261 268 172 167 134 94 16611889
Riohacha 8651084 | 1066 880 606 400 365 247 246 145 134 126 83 57 53 50 79 6486
Barrancas 42| 42 67 31 37 23 27 30 31 25 18 2 8 2 8 9 141430
Hato nuevo 33| 25 17 27 34 31 24 22 11 11 11 9 6 4 2 5 0]272
Manaure 154 172 269 228 82 48 95 53 47 18 26 16 13 20 17 4 1611278
Uribia 377 338| 512 380| 343 254 298 191 173 101 72 108 62 77 54 26 5713423
NUmero de hombres dfiliados, reconocidos como indigenas
Gugjira 157411708 | 1933 | 1515 926 658 708| 514| 444 262 228 213 162 158 119 81 12011323
Riohacha 9011091 | 1052 845| 472 326| 314 244 203 125 120 99 77 74 51 50 7316117
Barrancas 34| 52 71 43 31 25 22 23 22 24 15 14 15 15 10 4 91429
Hato nuevo 26| 29 24 25 18 20 20 11 7 2 7 5 6 3 1 511 217
Manaure 194 174 263 203 106 46 74 47 51 16 27 16 17 14 2 5 411266
Uribia 419 362| 523 399| 299 241 278 189 161 88 59 79 47 52 48 17 333294
NUmero de dfiliados totales, reconocidos como indigenas
Guajira| 3045 3369 3864 | 3061 2028 | 1414 1517 1057 | 952 562 489| 481 334| 325 253 175 28623212
Riohacha 1766217512118 | 1725 1078 | 726 679 | 491 449 270 254 225/ 160/ 131 104 100 152112603
Barrancas 76 94 138 74 68 48 49 53 53 49 33 23 23 24 18 13 23 /859
Hato nuevo 59| 54 4] 52 52 51 44 33 18 20 18 14 12 7 3 10 11489
Manaure 348 346 532 431 188 94 169 100 98 34 53 32 30 34 26 2 20 2544
Uribia 796 700 1035 779 | 642 495| 576 380 334 1892 131 187 109 129 102 43 90 6717

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Distribucion de etnias indigenas Departamento de La Guaijira AIC EPSI ano 2018

Para el departamento de la Gugijira, los afiliados Indigenas AIC EPSI, corresponden a la Etnia
indigena Wuayuu, desde el aio 2013 y teniendo en cuenta la alta problemdtica de desnutricion
en la poblacién infantil, se ha fortalecido la ruta de atencién para apoyar todo el programa de
recuperacion nutricional intercultural a través de la Estrategia Tejedores de Vida Wayuu.

La Cultura Wayuu - Ley de Origen: El sistema de representacion de este pueblo integra una serie
de deidades importantes en su universo mitico. La figura central es Maleiwa, Dios creador de los
Wayuu y fundador de la sociedad. También estdn Pulowi y Juyd, esposos asociados a la
generaciéon de la vida. Pulowi, la mujer, se asocia a la sequia y los vientos, y algunos lugares que
habita. Juyd, su esposo, es un errante que caza y mata. WanilU representa el mal de la
enfermedad o la muerte. Enfre los Wayuu, el nacimiento de un nino ocurre en la casa, asistido
por la madre de la mujer o una pariente préoxima. Mientras la supervivencia del nino no sea
segura, los miembros de su familia se alimentan con una dieta estrictamente reducida.

No se destaca la pubertad en los varones, pero las ninas estdn sometidas a un severo rito de
paso. Cuando la muchacha empieza a menstruar, es sometida a un periodo de reclusion, al
término del cual se ha convertido en mujer equipada para casarse. Durante el inicio de esta
reclusion, la joven es completa o parcialmente rapada y luego instalada en una hamaca
colgada cerca del techo de la casa. Durante los dias siguientes es cuidada con alimentos
vegetales especiales, lamados jaguapi, y observa una dieta rigurosa. En ese tiempo la banan
con frecuencia vy la instruyen en las tareas femeninas, tejido, hilado, le imparten conocimientos
sobre los procesos fradicionales de control natal, embarazo y quizds algunas técnicas erdticas.
La yonna o como se conoce popularmente al baile de la chichamaya, es la danza tfipica de los
wayuu. Se redliza por pareja en forma circular (pioi). El hombre danza hacia atrds y de frente a
la mujer, quien siempre busca tumbarlo. La mujer luce encima de su manta un panoldn (ko usu)
qgue le cubre desde la cabeza hasta los pies y el hombre luce guayuco decorado y karrast en la
cabeza.

El tejido: el tejido ha sido una tradicién entre los indigenas wayuu. Es una labor que combinan
con las demds actividades cotidianas: cuando van de vigje, cuando vende carbdn, en los ratos
libre, en las visitas y, Ultimamente, por oficio para venderle al turista sus artesanias. Desde muy
temprana edad se les ensena a los adolescentes el arte de tejer. Los chinchorros guaijiros son
muy famosos y de una cdlida y belleza extraordinaria. Ademds, tejen las fajas de los hombres,
guairena, bolsos, pulsera, pellones, mochilas y los sombreros, que son elaborados por los
hombres.

Los Wayuu, no concluyen el ciclo de vida con la muerte, ya que la gente continda relacionada
con los huesos del difuntfo. Los entierros son acontecimientos importantes en los que los parientes
del muerto actian de determinada manera. Esta relacidn con los muertos tiene su
contrapartida en su sentido de pertenencia e identidad, en su nocién misma del territorio, pues
como lo afirma Rosario Epieyy, ~ los wayuu son de donde son sus muertos”. Los entierros se
hacen en dos etapas: primero se sepulta el caddver con algunas pertenencias y luego, dos
anos después, se hace una exhumacion del cuerpo, se incinera y se sepulta nuevamente en el
cementerio cldnico, dentro de ollas de barro o tumbas de cemento.1é

16 Précticas Ancestrales para la Salud y El Buen Vivir del Pueblo indigena Wayuu, Asociacion Indigena del

Cauca AIC EPSI_IPSI Minga 2017.
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Afiliados que declaran ser desplazados Departamento de La Guajira 2018

Tabla 35. Porcentaje de dfiliados que declaran ser desplazados Deparfamento de La Guagjira
2018

Entidad territorial donde . EAPB - Porcentaje de dafiliados que

. - Porcentaje de afiliados que
residen los afiliados a la declaran ser desplazados en la
declaran ser desplazados

EAPB Departamento de La Guajira 2018 enfidad feritorial
COLOMBIA 20,33 12,75
GUAJIRA 9,59 19189
RIOHACHA 0,56 0,67
BARRANCAS 1,44 1,44
MANAURE 13,17
URIBIA 19,44 17,29

Fuente. Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE.

El porcentaje de dfiliados en condicion de desplazamiento dofiliados AIC EPSI en el
departamento de LA Guaijira corresponde al 9,59%, por debajo del valor del Ente Territorial que
es el 13,39%; los municipios de Hato nuevo con un 13,34% y Manaure con un 14,25%, se
referencian con valores significativamente mds altos que el del Ente Territorial municipal y
Departamental. Y el municipio de Barrancas con el 1,44% que disminuyd en comparacion con el
ano 2017.

Caracterizacion de Victimas del Conflicto Armado Interno Ley 1448 de 2012, AIC EPSI
distribucion departamento de La Guajira y sus municipios afo 2018.

Tabla 36. Caracterizacion de Victimas del Conflicto Armado Interno Ley 1448 de 2012, AIC EPSI
distribucion departamento de La Guajira y sus municipios aiio 2018.

Municipio FEMENINO | MASCULINO
44001 - RIOHACHA 325 258
44078 - BARRANCAS 13 11
44378 - HATONUEVO 1
44560 - MANAURE 4
44847 - URIBIA 5 3
Total general 344 276
% 55,5 44,5

Fuente. Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE.

Del total de dfiliados AIC EPSI en el Departamento de La Guaijira (34706 dfiliados), el 1,79%
afiliados AIC EPSI, han sido Victimas del Conflicto Armado Interno Ley 1448 de 2012, 620
personas, mayormente afectado el género femenino con el 55,5% y en menor porcentaje el

genero masculino con el 44,5%. El municipio donde se presentaron mayor nimero de eventos
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correspondid a Riohacha con un fotal de 258 eventos, y Barrancas 11 eventos y no se
reportaron casos para los municipios de Hato nuevo. Para los afiliados al régimen contributivo
Nno se reportan eventos.

Dindmica Poblacional

Tabla 37. Caracterizacién Demogrdfica Natalidad AIC EPSI Departamento de La Guaijira 2018
Natalidad
Tasa bruta de
natalidad de la
EAPB por entidad

Tasa bruta de
natalidad en la 2015
entidad territorial

Entidad territorial donde

residen los afiliados a la EAPB 2016 2017

2017
2018

territorial
NACIONAL 10,85 13,32 1408 536 7,77 [71|[7]
GUAJIRA 13,45 17,45 162 162 7,49
RIOHACHA 13,33 20,66 172 185 7,38
BARRANCAS 6,81 15,75 13,3 8,46 6,07
HATONUEVO 14,71 18,8 27,7 11,3
MANURE 15,24 7.88 19.6 14,5 7,19
URIBIA 13,20 14,24 12,2 885 7,52

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblaciona

Se evidencia en la Tabla N° 37, que por cada 1000 afiliados de AIC EPSI nacieron para el ano
2018 13 nacidos vivos, numero por debajo en comparacién con el Ente Territorial en donde se
refleja que por cada 1000 personas nacieron para el mismo periodo 18 nacidos vivos. El
municipio que representa una tasa bruta de natalidad mds alta, fue el municipio de Hato
Nuevo con una tasa de 21 nacidos vivos por cada 1000 afiliados, seguido por los municipios de
Manaure (15,24), Riohacha (13,33), Uribia (13,20) y Barrancas (6,81), que en promedio
representan 14 nacidos vivos por cada 1000 dofiliacdos AIC EPSI. También se presenta el
comparativo Anos 2015-2017 en donde se resalta que la tasa bruta de natalidad para AIC EPSI
ano 2018 ha disminuido notablemente en comparacién con los anos anteriores, y en la relacién
ano 2017 y 2018 se evidencia un aumento para todos los municipios.

Tabla 38. Caracterizacion Demogrdfica Fecundidad AIC EPSI Departamento de La Guaijira 2018

Entidad territorial I Id frgundidad
donde residen los dsa general ae

Tasa general de

. N o6)
ofiiados ala AIC ~ fecundidaddela ¢ didagenia 2015 2016 2017 S o
AIC EPSI por - o x ISy
EPSI . L. entidad territorial
entidad ferritorial

NACIONAL 41,58 51,32 54,2 58,9 29,8
GUAJIRA 54,56 68,49 68,3 66,8 30,4
RIOHACHA 57,29 80,02 68,5 73,5 29,8
BARRANCAS 23,36 61,35 457 43 268
HATONUEVO 63,88 55,92 60,6 50,9 37
MANURE 47,13 B ¢ 170 382
URIBIA 47,34 54,70 448 255 26,9

Fuente: BD BDUA AIC EPS-l y Proyecciones Poblacion DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Se presenta en la Tabla N° 38, que en el departamento de La Guajira afiliados AIC EPSI, la tasa
general de fecundidad, para el ano 2018 fue de, 55 nacidos vivos por cada 1000 mujeres
afiliadas en edad fértil, tasa por debajo del indicador del Ente Departamental que para el
mismo periodo correspondid a 68 nacidos vivos por cada 1000 mujeres dfiliadas en edad fértil.
Para los municipios en orden descendente, la tasa general de fecundidad mds alta
corresponde al municipio de Hato nuevo (63,88), seguido de Riohacha (57,29), Uribia (47,34) y
Manaure (47,13), nacidos vivos por cada 1000 mujeres afiliadas en edad fértil.

En el comparativo ano 2015-2017, se observa una disminucién notable de la tasa general de
fecundidad AIC EPSI en el aino 2018, tanto como para el Departamento de La Guaijira, asi como
para la Mayoria de los municipios, exceptuando al municipio de Uribia en donde se incrementd
el valor con relacién al ano 2016 y 2017, en la relacién 2017 y 2018 se evidencia un incremento
de nacimientos.

Tabla 39. Caracterizacion Demogrdfica Tasa de fecundidad de 10-14 aios AIC EPSI
Departamento de La Guagijira 2018
Fecundidad
Tasa de fecundidad .
Enfidad territorial  en mujeres de 10 a Ts;omd?e];eeiénedl]%ddd
donderesidenlos 14 anos de la EAPB vl

A N 0
afiliados a la AIC por entidad = clges GG 2015 2016 2017 S o
- entidad ferritorial. ~ N
EPSI territorial. 20 _
P A Ultimo ano
Ultimo ano disponible
disponible P

NACIONAL 41,58 51,32 542 589 29,8
GUAJIRA 1,70 3,74 68,3 66,8 0,98
RIOHACHA 2,84 4,31 68,5 73,5 1,09 -
BARRANCAS 0,00 3,59 45,7 43 0
HATONUEVO 0,00 8,41 60,6 50,9 8,13 -
MANURE 0,00 2,13 194 170 0 -
URIBIA 0,00 1,98 44,8 255 0

Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

La Tasa de fecundidad de 10-14 anos, ano 2018 para el Ente territorial Departamento de la
Guaijira registré un nimero de 4 hijos por 1000 mujeres de 10-14 anos, siendo un valor por encima
de la tasa registrada de AIC EPSI con un valor de 2 hijos por 1000 mujeres de 10-14 anos.

Para el periodo evaluado no se evidencian datos para los municipios de cobertura.

En cuanto al comparativo 2015-2017, se evidencia una disminucidon notable de la Tasa de
fecundidad de 10-14 anos en el ano 2018, con relacién a los anos anteriores, en la relacién ano
2017 y 2018 se evidencia un aumento para el departamento.
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Tabla 40. Caracterizacion Demogrdfica Tasa de fecundidad de 15-19 anos AIC EPSI
Departamento de La Guagijira 2018
Fecundidad

Entidad teritorial Tasa de fecundidad  Tasa de fecundidad

X n mujer 1 1 n muijer 1501 ~ ©
q'onde residen los eoﬁosujdeeelfj?fin Sor9> eoﬁoLsJJZnelsodeenﬂfjgd ’ 2015 2016 2017 Q Q
afiiados ala AIC EPS entidad territorial territorial
GUAJIRA 46,29 73,11 44 40,7 22,8
RIOHACHA 44,75 93,48 473 49,7 21,5
BARRANCAS 49,38 71,78 0 50 13,5
HATONUEVO - 757 57,78 0 333 306
MANURE 36,73 30,66 385 256 18,1
URIBIA 51,44 51,93 448 985 283

Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacién Poblacional

La Tasa de fecundidad de 15-19 anos, para poblaciéon AIC EPSI 2018 departamento de la
Guaqijira, fue de 45 hijos por cada 1000 mujeres de 15-19 anos, valor inferior al del Departamento
gue presentd una tasa de 93 hijos por cada 1000 mujeres de 15-19 anos. En el comparativo
2015-2017, se evidencia una disminuciéon de la Tasa de fecundidad de 15-19 anos, para
poblacién AIC EPSI 2018, tanto a nivel del Departamento como en los municipios, Solo el
municipio de Uribia, presenta un aumento en relacién al dato presentado en el ano 2016, y en
la relaciéon 2017 y 2018 se evidencia un incremento.

Tabla 41. Caracterizacion Demogrdfica Tasa bruta de mortalidad general AIC EPSI
Departamento de La Gugjira 2018

Mortalidad

. o Tasa bruta de
ggggg?efseiggﬁr:gls Tasa bruta de mor’rolidqd Qe la mor’roliqlod en o | ~
afiliados a la EAPB EAP,B_porerjhdo_d’rer_rl’rorlcl. I.oe.n’rldloq 2015 2016 | 2018 é é

Ultimo ano disponible territorial. Ultimo

ano disponible
GUAJIRA 0,51 2,18 076 2,18
RIOHACHA 0,53 2,44 0,62 2,44
BARRANCAS 0,00 2,08 2,42 2,08
HATONUEVO L 0 1,64 -
MANURE 0,00 0,71 o 071 -
URIBIA 0,34 0,72 1,18 0,72

Fuente: BD BDUA AIC EPS-1 y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizacion Poblacional

En la tabla N° 41 se presenta la Tasa bruta de mortalidad general AIC EPSI Departamento de La
Guaijira 2018, se obtuvo una tasa bruta de mortalidad de 0,53 muertes por 1000 afiliados, siendo
inferior a la tasa del Ente Territorial con un valor de 2,44 muertes por 1000 habitantes. En el
comparativo 2015-2017 se evidencia una disminucién de la tasa bruta de mortalidad AIC EPSI
ano 2018 en comparacion con el valor ano 2016, iguaimente se verifica que para todos los
municipios el valor promedio se encuentra en 0,50 muertes por cada 1000 afiliados.
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Tabla 42. Caracterizacion Demogrdafica Crecimiento poblacional AIC EPSI Departamento de La

Guajira 2018

Entidad territorial donde
residen los afiliados a la
EAPB

GUAJIRA
RIOHACHA
BARRANCAS
HATONUEVO

Crecimiento total
Tasa de crecimiento total de la

EAPB por enfidad territorial. 2016
Ultimo afio disponible
-2,39
-4,96
6,72

-1,28

5,74
2,43
10,4
56,4

2017

113
90.3
97.3

177

2018

-2,39
-4,96
6,72
-1,28

MANURE 6,23 27,1 168 6,23
URIBIA -0,72 558 167 -0,72
Fuente: BD BDUA AIC EPS-1y Proyecciones Poblacién DANE Plantillas de Caracterizaciéon Poblacional

NINNNNNSY
LA 2018

En cuanfo a la Tasa de crecimiento total de la AIC EPSI para el ano 2018, se evidencia un
aumento, relacionado con los fraslados forzosos que se han venido presentado fanto en el ano
2016 como 2017 tanto a nivel del departamento de La Guaijira, asi como en los municipios de
cobertura AIC EPSI. En la relacién 2017 y 2018 se evidencia disminucion de afiliados.

Desde AIC EPSI se presentaron algunos datos 2018 en aras de lograr evidenciar los avances en
las cifras para adelantar las intfervenciones, atendiendo las recomendaciones del Ministerio de
Salud y Proteccién Social MSP para el andlisis y priorizaciéon de indicadores, "*Los indicadores de
Natalidad, Fecundidad y Mortalidad que se visualizan en el cubo de indicadores estdn a 2018
(Fuente RUAF ND); sin embargo, teniendo en cuenta que la fuente oficial de los indicadores es
EEVV deben tomar para el andilisis el dato de 2017; ya que el corte se actualiza al obtener los
datos oficiales desde EEVV y por lo tanto los datos de 2018 pueden cambiar’1”.

17 Direcciéon de Epidemiologia y Demografia. Grupo Planeacién de la Salud Publica Actualizacién y Disposicidon

Indicadores para Caracterizacién EAPB cargue aio 2019
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CARACTERIZACION DE LA MORTALIDAD
Mortalidad por grandes causas (tasas ajustadas) segun lista /67 OPS-OMS, AIC EPSI
Departamento de La Guadijira 2018
Tabla 43. Mortalidad por grandes causas (tasas ajustadas) segin lista /67 OPS-OMS, AIC EPSI
Departamento de La Gugjira 2018

Entidad
territorial
donde residen
los afiliados a
la EAPB

GUAJIRA

RIOHACHA

BARRANCAS

HATONUEVO

MANAURE

URIBIA

Grupos de muerte segun lista
6/67 OPS-OMS

Enfermedades fransmisibles
Neoplasias

Enfermedades sistema
circulatorio

Causas externas

Las demds causas

signos y sinfomas mal definidos
Enfermedades transmisibles
Neoplasias

Enfermedades sistema
circulatorio

Causas externas

Las demds causas

signos y sinftomas mal definidos
Enfermedades fransmisibles
Neoplasias

Enfermedades sistema
circulatorio

Causas externas

Las demds causas

signos y sintomas mal definidos
Enfermedades fransmisibles

Neoplasias
Enfermedades sistema
circulatorio

Causas externas

Las demds causas

signos y sintomas mal definidos
Enfermedades fransmisibles
Neoplasias

Enfermedades sistema
circulatorio

Causas externas

Las demds causas

signos y sinfomas mal definidos
Enfermedades fransmisibles
Neoplasias

Enfermedades sistema
circulatorio

Causas externas

Las demds causas

signos y sinfomas mal definidos

Tasa
ajustada de
mortalidad
de la EAPB
por entidad
territorial en
el Ultimo ano

8,64
42,35

34,70
1,81
27,55
0,00
8,88
46,82

50,05
3.01
23,28
0,00

100,45

34,64

Tasa
ajustada de
mortalidad

en |la entidad
territorial

24,2
44,0
73,4

40,0
69.8
14,8
32,5
60,0
76,8

43,9
85,0
15,2
11,7
98,4
67,2

40,9
82,1
16,3
0.0
51,1
1011

45,4
16,2
0,0
8.1

23,7
9,5

15,3
23,6
4,5
17.8
6.9
18,1

6.8
26,5
2,5

Tasa
ajustada de
mortalidad

mds alta
para la EAPB
por entidad

territorial

42,35

50,05

100,45

0,00

0,00

34,64

Mortalidad por grandes causas en poblacién total

Primera
causa de
mortalidad

Neoplasias

Enfermeda
des
sistema
circulatorio

Neoplasias

#N/D

#N/D

Las demds
causas

2014

®
<

13,6

0,0

38,4

0,0

377.
8

715,

Comportamiento en
poblacién total

25,4

31.5

0,0
4,1
0,0

233,
2

888

755,
0

37.2

34,7

1.8
27,6

0,0
8,9

50

3,0
233

0,0

34,6

2015
2016
2017

B BIAMEARNN M

DIGINE NEAMNEE M
AN AN M

.l.

l '

bl -
|ll|

l.
.l.

.l.

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,

CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional
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Para el departamento de La Guaijira la primera causa de muerte en el ano 2018 fue registrada
en el grupo de las Neoplasias con una tasa ajustada de 42,35 muertes por 100.000 afiliados, en
segundo lugar se ubicd el grupo de Enfermedades sistema circulatorio con 34 muertes por
100.000 aofiliados, en tercer lugar estd el grupo de Las demds causas con 27 muertes por 100.000
afiliados, seguido de Enfermedades transmisibles con una tasa ajustada de 8 muertes por
100.000 afiliados, para las afecciones del periodo perinatal (grupo 400), pendiente de ajuste del
indicador tasa gjustada (no se tuvo en cuenta para el andlisis), y signos y sintomas mal definidos
sin dato para este periodo de referencia.

Tabla 44. Mortalidad mediante Anos de Vida Potencialmente Perdidos AVPP (tasas ajustadas)
por grandes causas, AIC EPSI Departamento de La Gugjira 2018

AVPP por grandes causas en poblacién total
Comportamiento en poblacién

Tasa Toso
Entidad iUstad Tasa ajustada total
territorial SJ:SA?/P‘; ajustada  de AVPP Brimera
donde residen Grupos de muerte segun LA de AVPP mads alta causa
los afiliados a lista 6/67 OPS-OMS EAPB bor enla para la de AVPP b 0 2 R~ o
la EAPB B entidad EAPB por ;5 5 & &8 & |8 ®
enfidad Suap .
A ferritorial enfidad
territorial P
territorial
Enfermedades fransmisibles 340,79 704 923,37 Neoplosios 365 43844 10372 34079
Neoplasias 923,37 885 %6 41304 13005 92337
Enfermedades sistema 994
GUAIJIRA circulatorio 543,86 56 4566 07822 54386
Causas externas 118,71 1705 0 41148 34621 11871
Las demds causas 767,56 1799 52 24166 17492 76756
signos y sinfomas mail 317
definidos 0,00 w0 e o
Enfermedades fransmisibles 248,29 799 1104,10  Neoplasias 22 68238 68886 24829
Neoplasias 1104,10 1207 0 4879 22511 11041
Enfermedades sistema 987
RlOHACHA circulatorio 769,74 101 78278 0 76974
Causas externas 196,67 1972 0 o swmer 197 | "
Las demds causas 311,40 2004 841 32028 90155 3114
signos y sinfomas mail 305
definidos 0,00 oo mm o
Enfermedades transmisibles 317 1627,36  Neoplasias - - -
Neoplasias _ 1485 0 1098 0 1624
Enfermedades sistema 897
BARRANCAS  circulatorio 0,00 0 o etz 0
Causas externas 0,00 1711 0 1w o 0
Las demds causas 1348 - -
signos y sinfomas mail
definidos b - -
Enfermedades fransmisibles 0,00 #N/D i 0 0 0 -
Neoplasias 620 -
Enfermedades sistema 1335
HATONUEVO circulatorio 0 0 se48 0 | -
Causas externas 1834 - - -
Las demds causas 470
signos y sinfomas mal
definidos -

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 45. Mortalidad mediante Ahos de Vida Potencialmente Perdidos AVPP (tasas ajustadas)
por grandes causas, AIC EPSI Departamento de La Guajira 2018

AVPP por grandes causas en poblacién total

Tasa Comportamiento en poblacién

Entidad Tasa . total
territorial ajustada .TOSO djustada
donde , de AVPP djustada de, AVPP Primera
R Grupos de muerte segun de AVPP mas alta
residen los : dela causa w0 ~| ~
- lista 6/67 OPS-OMS enla para la b W L2 N Bw 2
afiliados a la EAPB por . de AVPP o o o o o o o
EAPB enfidag ~ Snfidad  EAPB por N & 8 @8 8«
teritorial territorial entidad
territorial
Enfermedades transmisibles 327,44 0,00
Neoplasias 528,1
Enfermedades sistema #N/D
BUENOS circulatorio 283%7
AIRES
Causas externas 600,69
586
Las demds causas 1.019.10 0 0 3 0 |-
signos y sinfomas mal definidos 58,56
303
Enfermedades transmisibles 572,86 1326,12 0 0 55 0 |-
Neoplasias 182,54 0 0 0 0
Enfermedades sistema
CAJIBIO circulatorio 269,54
Causas externas 328,26 -
162 1326
Las demds causas - 980,24 Las demds 0 o 07 1 |- . .
signos y sinftomas mal definidos 103,62 causas 0 0 0 0

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC ERC
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional

En la estimacion de carga de la Mortalidad mediante Ahos de Vida Potencialmente Perdidos
AVPP (tasas agjustadas) por grandes causas, AIC EPSI Departamento de La Guajira 2018, se
presenta como primera causa de muerte el grupo de las Neoplasias con una tasa ajustada de
923 muertes por 100.000 afiliados, en segundo lugar se ubicd el grupo de Las demds causas con
767 muertes por 100.000 afiliados, en tercer lugar estd el grupo de Enfermedades sistema
circulatorio con 543 muertes por 100.000 afiliados, seguido de Enfermedades transmisibles con
una fasa ajustada de 340 muertes por 100.000 afiliados, para las afecciones del periodo
perinatal (grupo 400), pendiente de ajuste del indicador tasa ajustada (no se tuvo en cuenta
para el andlisis), y signos y sinfomas mal definidos sin dato para este periodo de referencia.
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Mortalidad por subgrupo segun lista /67 OPS-OMS, AIC EPSI Departamento de la Guajira
2018

Para los dfiliados AIC EPSI régimen subsidiado en el departamento de la Gugijira en la
estimacion de la tasa agjustada de Mortalidad por subgrupo segun lista 6/67 OPS-OMS, la
primera causa de Mortalidad de Enfermedades Trasmisibles, para los municipios de cobertura y
el Departamento de la Guajira fue el subgrupo Infecciones Respiratorias Agudas y Ciertas
enfermedades fransmifidas por vectores y rabia.

En la estimacion de la tasa ajustada de la primera causa de Mortalidad por subgrupo y grupo
de muerte segun lista 6/67 OPS-OMS de Neoplasias, para los municipios de cobertura y el
Departamento de la Gudijira, el principal subgrupo fue Tumor maligno de estémago, seguido de
Tumor maligno de la mama de la mujer y en tercer lugar Tumor maligno de los érganos
respiratorios e intratordcicos, excepto trdquea, bronquios y pulmon.

En la estimacion de la tasa ajustada de Mortalidad, la primera causa de Mortalidad por
subgrupo y grupo de muerte segun lista 6/67 OPS-OMS de Enfermedades del Sistema
Circulatorio, para los municipios de cobertura y el Departfamento de la Guaijira, el principal
subgrupo Enfermedades isquémicas del corazdn, seguido de Enfermedades hipertensivas y en
tercer lugar Insuficiencia cardiaca.

En la estimacién de la tasa ajustada de Mortalidad la primera causa de Mortalidad por
subgrupo y grupo de muerte segun lista 6/67 OPS-OMS de Causas Externas, para los municipios
de cobertura y el Departamento de la Gudaijira, el principal subgrupo Accidentes de transporte
terrestres.

En la estimacion de la tasa ajustada de Mortalidad, la primera causa de Mortalidad por
subgrupo y grupo de muerte segun lista 6/67 OPS-OMS de Las Demds Causas, para los
municipios de cobertura y el Departamento de la Guaijira, el principal subgrupo es Diabetes
mellitus y Deficiencias nutricionales y anemias nutricionales de las enfermedades, seguido de
Resto de enfermedades del sistema respiratorio y en tercer lugar Apendicitis, hemia de la
cavidad abdominal y obstrucciéon intestinal.

En la estimacion de la tasa adjustada de Mortalidad, la primera causa de Mortalidad por
subgrupo y grupo de muerte segun lista 6/67 OPS-OMS para Signos, sinfomas y afecciones mal
definidas, no se reportan datos, se reporta la tasa del Ente Territorial que fue de 14 muertes por
cada 100.000 aofiliados para el Departamento de la Guaijira.

Se complementa en las Tablas N° 46 a N° 48, la informacién de la primera causa de Mortalidad
por subgrupo segun lista 6/67 OPS-OMS, AIC EPSI Departamento de la Guaijira 2018.
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Tabla 446. Mortalidad por subgrupo segun lista 6/67 OPS-OMS, AIC EPSI Departamento de la
Guajira 2018

Grupos de
muerte
segun lista
6/67 OPS-
OMS

Enfermedades
fransmisibles

Neoplasias

Subgrupos de muerte

Enfermedades infecciosas
intestinales

Tuberculosis

Ciertas enfermedades
fransmitidas por vectores y rabia
Ciertas enfermedades
inmunoprevenibles

Meningitis

Septicemia, excepto neonatal
Enfermedad por el VIH (SIDA)
Infecciones respiratorias agudas
Resto de ciertas enfermedades
infecciosas y parasitarias

Tumor maligno del estémago
Tumor maligno del colon y de la
unién recto sigmoidea

Tumor maligno de los érganos
digestivos y del peritoneo,
excepto estbmago y colon
Tumor maligno de la trdquea,
los bronquios y el pulmén

Tumor maligno de los érganos
respiratorios e intratordcicos,
excepto trdquea, bronquios y
pulmoén

Tumor maligno de la mama de
la mujer

Tumor maligno del cuello del
Utero

Tumor maligno del cuerpo del
Utero

Tumor maligno del Utero, parte
no especificada

Tumor maligno de la préstata
Tumor maligno de ofros érganos
genitourinarios

Leucemia

Tumor maligno del tejido
linfatico, de ofros érganos
hematopoyéticos y de tejidos
afines

Tumores malignos de ofras
localizaciones y de las no
especificadas

Tumores in situ, benignos y los de
comportamiento incierto o
desconocido

Tasa Tasa Comportamiento en poblacién total
ajustada de  ajustada de Primer
mortalidad  mortalidad couss ((:I}e < 7o) © N0~
de la EAPB enla - > > o o o o o
por enfidad entidad mortalidad & & & 1SS 'S I o
territorial territorial
1,64 - - _
Infecciones
285 respiratorias | 778 3,10 -
agudas
181 0,42 11,69 1,81
0,16 Tasa
ajustada de - - -
0.71 mortalidad - - -
1,30 mds alta - - -
2,37 para la EAPB - - -
) 4, por entidad < P <
6,83 1435 o s | 1093 2275 6,82
0,43 - - -
B 17,57 19,61
3,54 2,22 354 | - B
4,30 5,90
- - ,
Tumor 430
5,03 maligno - - -
del
estbmago
0,32
- - ,
Tasa 430
10,92 7.67 ajustada de _ _ >
mortalidad 1092
6,02 mds alta - - _
para la EAPB

0,74 por entidad
territorial 19,6

0.60 17,07 -
7.67 18,09 3295
2,10 _ _ _
2,51 - - -
1,45
503 6,57
820 503 |-
3,71
95 15,85

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 47. Mortalidad por subgrupo segun lista 6/67 OPS-OMS, AIC EPSI Departamento de la
Guajira 2018

Grupos de
muerte segun
lista 6/67 OPS-

OMS

Enfermedades
sistema
circulatorio

Causas
externas

signos y
sintormas mal
definidos

Las demads
causas

Tasa ajustada

Subgrupos de muerte de mortalidad

de la EAPB
por entidad
territorial
Fiebre reumadtica aguda y
enfermedades cardiacas
reumaticas crénicas
Enfermedades hipertensivas 5,09
Enfermedades isquémicas
del corazdn 13,52
Enfermedad
cardiopulmonar,
enfermedades de la 354
circulacién pulmonar y !
otras formas de
enfermedad del corazdn
Paro cardiaco
Insuficiencia cardiaca 4,71
Enfermedades
cerebrovasculares 3,54
Aterosclerosis
Las demds enfermedades 430
del sistema circulatforio !
Accidentes de transporte 181

terrestre

Los demds accidentes de
transporte y los no
especificados

Caidas

Accidentes por disparo de
arma de fuego
Ahogamiento y sumersion
accidentales

Accidentes que obstruyen
la respiraciéon

Exposicion a la corriente
eléctrica

Exposicion al humo, fuego y
llamas

Envenenamiento
accidental por, y
exposicién a sustancias
nocivas

Los demds accidentes
Lesiones auto infligidas
intencionalmente (suicidios)
Agresiones (homicidios)
Eventos de intencién no
determinada

Las demds causas externas

Signos, sinfomas y
afecciones mal definidas

Tasa ajustada
de
mortalidad
en la entidad
territorial

11,78
33,62

3,70

1,94
19,54

2,77
12,07

0,52
0,08

0,96
0,25
0,44
0.87

0,12

1,33
3,16
18,74
1,38
0,09

14,84

Comportamiento en poblacién total

Primera causa
de mortalidad

2014
2015

17.14

Enfermedades
isquémicas del
corazén

Tasa ajustada
de mortalidad
mds alta para
la EAPB por
entidad
territorial 54,4

7,78

Agresiones
(homicidios)

Tasa ajustada
de mortalidad
mads alta para
la EAPB por
entidad
territorial 22.7

7,41

No Aplica

8,64 0 22,0

2016

5

2017

13,51

2015
2016
2017

NENE

LRSS

NN

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 48. Mortalidad por subgrupo segun lista 6/67 OPS-OMS, AIC EPSI Departamento de la
Guajira 2018

Grupos de ) Tasa ) Comportamiento en poblacién total
muerte qusfodp de Tasa olusfgdo '
segun lista Subgrupos de muerte mortalidad  de morfo!ldod Primera causa de < “ © ~ 1 o~
6/67 OPS- dela EAPB enla gnﬂdod mortalidad é é é é é é é
por entidad territorial
OMS L
territorial
Diabetes meliitus 5,03 9,82 11,69 503 -
Deficiencias nutricionales y
anemias nutricionales 503 473 503 | - -
Las demds Trastornos mentales y del 0,00
causas comportamiento ! - - -
Enfermedades del sistema 335
nervioso, excepto meningitis 4 - - -
Enfermedades crénicas de las 1121
vias respiratorias inferiores ! 9.5 - -
Resto de enfermedades del 3.65 547 . .
sistema respiratorio ’ ’ Diabetes mellitus 11,52 3,65 | -
Apendicitis, hernia de la
cavidad abdominal y 3.49 3.27 /
obstruccién intestinal Tasa ajustada de 3,49 | - -
Cirrosis y ciertas otras mortalidad mas
enfermedades cronicas del 4,30 2,47 alta para la EAPB
higado por enfidad 430 - -
Resto de enfermedades del ferritorial 5,03
sistema digestivo 478 11,94 13,07
Enfermedades del sistema 354 11.04
urinario ‘ ¢ 3.10 3.54
Hiperplasia de la prostata 0,15 - - -
Embarazo, parto y puerperio 2,49 2,97 820 2,48 -
Malformaciones congénitas,
deformidades y anomalias 3,80
cromosomicas - - -
Resto de las enfermedades 6,55 372 0 10,12

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional

MORTALIDAD TRAZADORA

Para los afiliados AIC EPSI régimen subsidiado en los municipios del departamento de la Guaijira
y la primera causa de muerte por Mortalidad frazadora ano 2018 fue registrada en la Tasa
agjustada de mortalidad por tumor maligno del estémago y Tasa ajustada de mortalidad por
tumor maligno de mama (en la mujer). Los demds eventos de Tasa ajustada de mortalidad por
enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores, Tasa ajustada de mortalidad por
diabetes mellitus, Tasa ajustada de mortalidad por tuberculosis, Tasa ajustada de mortalidad por
tumor maligno de la préstata, Tasa ajustada de mortalidad por tumor maligno del cuello uterino
y Tasa qgjustada de mortalidad por VIH sin datos para los municipios, se registran los datos
existentes del ente territorial’8. Se complementa la informacién en las Tablas N° 49 a N° 55, de
las diferentes causas de mortalidad trazadora municipios y Departamento de la Guaijira 2018.

18 £l Plan Decenal de Salud Publica, definid de manera prioritaria el andlisis del comportamiento de la mortalidad por
tfumor maligno de mama, la mortalidad por tumor maligno del cuello uterino, mortalidad por diabetes, mortalidad por
tuberculosis, mortalidad por VIH, mortalidad por leucemia pedidtrica en menores de 18 anos y mortalidad por violencia
intfrafamiliar.
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Tabla 49. Mortalidad Trazadora Tasa ajustada de mortalidad por tumor maligno de mama (en la
mujer) AIC EPSI Departamento de la Guajira 2018
Tasa gjustada de mortalidad por tumor maligno de mama (en la mujer)
Enfidad territorial Tasa ajustada de Comportamiento

donde residen los mortalidad de la EAPB Tasa gjustada de

. [Yp) O N
ofiiados ala EAPB | por enfidad feritorialen ~ morfalidaddela oy, 4 on15 9016 2017 = | 5| 3
L - entidad territorial N NN

el Ultimo ano
NACIONAL 7,64 12,55 542 356 0 764
GUAJIRA 10,92 7.67 0 0 0 109 - -

RIOHACHA - a7es 12,51 18 |- - [7
Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional

En la Tabla N° 49, se presentan los indicadores de la tasa gjustada de mortalidad por tumor
maligno de mama (en la mujer) AIC EPSI Departamento de la Guajira 2018. El municipio con la
Tasa ajustada mds representativa es Riohacha (17,98).

Tabla 50. Mortalidad Trazadora Tasa ajustada de mortalidad por Diabetes Mellitus AIC EPSI
Departamento de la Guajira 2018
Tasa gjustada de mortalidad por diabetes mellitus

Entidad territorial Tasa gjustada de Comportamiento

donde residen los mortalidad de la EAPB

afiliados ala EAPB | por entidad territorial en

el Ultimo ano

NACIONAL 8.4 15,53 137 10,6 104 84
GUAJIRA 5,03 9.82 11,7 503 -
RIOHACHA 8.70 15,55 19.78 87 | -
Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CA
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Tasa gjustada de
mortalidad de la

)
entidad territorial 2014%815 2016 2017 Q

DDA 2016
[ll<] 2017

@)

-ER

0O

En la Tabla N° 50, se presentan los indicadores de la tasa ajustada de mortalidad por diabetes
mellitus AIC EPSI Departamento de la Gudaijira 2018. El municipio con la Tasa ajustada mds
representativa es Riohacha (8,70).

Tabla 51. Mortalidad Trazadora Tasa ajustada de mortalidad por VIH AIC EPSI Departamento de
la Guajira 2018
Tasa gjustada de mortalidad por VIH

Entidad territorial Tasa ajustada de Tasa aiustada de Comportamiento
donde residen los mortalidad de la EAPB morToIJidod de la B 0|~
afiliodos ala EAPB | por entidad territorial en . o 2014 2015 2016 2017 o | © o
i ~ entfidad territorial SIS RS
el Ultimo ano
NACIONAL 329 516 26 2 26 33

GUAJIRA 2.37
Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 52. Mortalidad Trazadora Tasa ajustada de mortalidad por Tuberculosis AIC EPSI
Departamento de la Guajira 2018
Tasa gjustada de mortalidad por Tuberculosis

Entidad territorial Tasa gjustada de Tasa ajustada de Comportamiento
donde residen los mortalidad de la EAPB mortalidad de Ia v | ol ~
afiliados a la EAPB | por entidad territorial en . o 2014 2015 2016 2017 o | o o©
o - entidad territorial SRS IS

el Ultimo ano

NACIONAL 3,36 1,96 43 0 3 34
GUAJIRA 7.78 3,1 .
RIOHACHA 13,6 4,11 -
Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,

CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional

Tabla 53. Mortalidad Trazadora Tasa ajustada de mortalidad por tumor maligno de la préstata
AIC EPSI Departamento de la Guaijira 2018
Tasa gjustada de mortalidad por tumor maligno de la préstata
Enfidad territorial Tasa gjustada de Comportamiento

donde residen los mortalidad de la EAPB Tdsa djustadg de

=) [Ye) O N
ofiiados a la EAPB | por enfidad teritorial en | hodalidaddela 50, 0 o615 2016 2017 = | 5 &

o ~ entidad territorial ]| R

el Ultimo ano

NACIONAL 7,99 14,88 11 14,08 0O 7.99
GUAJRRA 18,1 3295
RIOHACHA 28,68 50,64
Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,

CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional

Tabla 54. Mortalidad Trazadora Tasa ajustada de mortalidad por enfermedades crénicas de las
vias respiratorias inferiores AIC EPSI Departamento de la Guajira 2018
Tasa gjustada de mortalidad por enfermedades cronicas de las vias respiratorias

Entidad territorial inferiores

donde residen los Tasa qustada og

mortalidad de la EAPB

Tasa gjustada de Comportamiento

afiiados ala EAPB | " Hidad teritorialen  morfalidaddela oy, o015 0016 2017 2 | 2 5
L. - entidad territorial N ] N
el Ultimo ano
NACIONAL 20,58 30,08 186 189 156 21
GUAJIRA 95 .
RIOHACHA 14,9 o

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional

En las Tablas N° 51, N° 52, N° 53 y N° 54, no se evidencian datos de los indicadores de la Tasa
ajustada de mortalidad por VIH, Tasa gjustada de mortalidad por Tuberculosis, Tasa ajustada de
mortalidad por tumor maligno de la préstata y Tasa ajustada de mortalidad por enfermedades
cronicas de las vias respiratorias inferiores AIC EPSI Departamento de la Guajira 2018, se
presentan algunos datos del Ente territorial y/o datos anos anteriores.
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Tabla 55 Mortalidad Trazadora Tasa ajustada de mortalidad por tumor maligno del estomago
AIC EPSI Departamento de la Gugjira 2018
Tasa ajustada de mortalidad por tumor maligno del estbmago

Enfidad territorial Tasa gjustada de Tasa ajustada de Comportamiento
donde residen los mortalidad de la EAPB mortalidad de Ia v ol ~
afiiados ala EAPB | por entidad territorial en . o 2014 2015 2016 2017 | o @ o o©
o ~ enfidad territorial ]| R
el Ultimo ano
NACIONAL 13,45 10,75 15 18 16 13
GUAJIRA 19,61 0 17,57 0 19.6
RIOHACHA 14,07 31,9
BARRANCAS 89,41 -
Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,

CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional

En la Tabla N° 55, se presentan los indicadores de la tasa gjustada de mortalidad por tumor
maligno del estbmago AIC EPSI Departamento de la Gugjira 2018, El municipio con la Tasa
ajustada mds representativa corresponde a Riohacha (31,88).

MORTALIDAD MATERNO-INFANTIL Y NINEZ

Para los afiliados AIC EPSI régimen subsidiado en el departamento de la Gugijira la primera
causa de muerte materno infantil y ninez en el ano 2018 fue registrada en el indicador de
Mortalidad Perinatal en el municipio de Uribia (25,42); Razédn de mortalidad materna sin reporte
de eventos para el periodo evaluado; tasa de mortalidad infantil y tasa de mortalidad en la
ninez en el municipio de Uribia (8,55); (8,47); Tasa de mortalidad por EDA en menores de cinco
anos en el municipio de Riohacha (42,63); Tasa de mortalidad por IRA en menores de cinco
anos en el municipio de Uribia (305,75). Se complementa la informacion en las Tablas N° 57 a N°
62, de las diferentes causas de mortalidad Materno Infantil y Ninez en los municipios y
Departamento de la Guaijira 2018.

Tabla 56. Mortalidad materno-infantii y ninez, Tasa de mortalidad perinatal AIC EPSI
Departamento de la Guajira 2018
Tasa de mortalidad perinatal

Enfidad territorial donde | Tasa de mortalidad Tasa de comportamiento
residen los afiliados a la de la EAPB por mortalidad de B O~
EAPB entidad territorial en la entidad 2014 2015 2016 2017 © © o
el Ultimo ano territorial o s o
NACIONAL 12,31 13,89 14,27 14,27 11,78 14,3
44 LA GUAJIRA 10,44 17,87 2459 763 1083 0
44001 RIOHACHA 7.30 20,49 33,9 10,47 4,74
44078 BARRANCAS 13,91 285,71 -
44378 HATONUEVO 1511 - - -
44560 MANAURE 13,48 - - -
44847 URIBIA . 2542 1344 - - -

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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En la Tabla N° 56, se presentan los datos de Mortalidad materno-infantil y ninez, Tasa de
mortalidad perinatal AIC Departamento de la Guajra ano 2018. Se resaltan en orden
descendente los municipios que sobresalen en relacion a los datos existentes de AIC EPSI vy la
Entidad territorial Uribia 25 muertes perinatales y Riohacha 7 muertes perinatales por cada 1000
nacidos vivos.

Tabla 57. Mortalidad materno-infantil y nifez, Razén de mortalidad materna AIC EPSI
Departamento de la Guajira 2018
Razdn de mortalidad materna

entidad territorial Tasa de mortalidad Tasa de comportamiento
donde residen los de |la EAPB por idad de | 0w 0 I~
afiliados a la EAPB entidad feriforial en  Morfalidaddela oy, o5 o016 2017 5 5 S
L - entidad territorial ] & N

el Ultimo ano

NACIONAL 108,26 51,01 99,18 96,78 79,48 108
44 LA GUAJIRA 147,08 290,7 -
44001 RIOHACHA 139,37 - - -
44560 MANAURE 453,0 22727 -
44847 URIBIA 75,27 - -

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional

En la Tabla N° 57, se presentan los datos de Mortalidad materno-infantil y ninez, Razdén de
mortalidad materna AIC Departamento de la Guaijira ano 2018. Se resaltan que para el periodo
evaluado no e presentaron eventos, se anotan los datos del Ente territorial y/o anos anteriores
existentes.

Tabla 58. Mortalidad materno-infantil y ninez, Tasa de mortalidad infantil AIC EPSI Departamento

de la Guaqjira 2018
Tasa de mortalidad infantil

entidad territorial donde Tasa de mortalidad comportamiento
. . Tasa de
residen los afiliados a la de la EAPB por =2 ddilidad de'ia ©o |~
EAPB entidad territorial en ; o . 12014 2015 2016 2017 ol o | o
s Y entidad territorial ]| N
el Ultimo ano
NACIONAL 15,12 10,72 13,1 14,7 18,81 13,6
44 LA GUAJIRA 2,14 16,18 0 0o 377 0 | -
44001 RIOHACHA 17,07 4,98 -
44078 BARRANCAS 5,27 - - -
44378 HATONUEVO 15,23 - - -
44560 MANAURE 15,86 - - -
44847 URIBIA 855 14,68 - -

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVYV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional

En la Tabla N° 58, se presentan los datos de Mortalidad materno-infantil y ninez, Tasa de
mortalidad infantil (ninos menores de 1 ano) AIC Departamento de la Guajira ano 2018.
Sobresale el municipio Uribia (8,55). Se anotan los datos existentes la Entidad territorial.
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Tabla 59. Mortalidad materno-infantil y ninez; Tasa de mortalidad en la nihez AIC EPSI
Departamento de la Guajira 2018
Tasa de mortalidad en la ninez

Entidad territorial donde Tasa de mortalidad Tasa de comportamiento
residen los afiliados a la de la EAPB por mortalidad de Ia BL O~
EAPB entidad territorial en . - . 2014 2015 2016 2017 © ©o o
B N entidad territorial A ] &
el Ultimo ano
NACIONAL 5,28 13,01 634 6,42 4,42 787
44 LA GUAJIRA 2,09 20,14 82 7,63 722 45
44001 RIOHACHA 21,08 11,3 524 9,48 5,13
44078 BARRANCAS 5,27 - - -
44378 HATONUEVO 15,23 -
44560 MANAURE 21,52 62,5 21,74 . l
44847 URIBIA - 847 19,95
Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, C C ERC

CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional

En la Tabla N° 59, se presentan los datos de Mortalidad materno-infantil y ninez, Tasa de
mortalidad en la ninez AIC Departamento de la Guajira ano 2018. Sobresale el municipio de
Uribia (8,47).

Tabla 60. Mortalidad materno-infantil y ninez, Tasa de mortalidad por EDA en menores de cinco
anos AIC EPSI Departamento de la Guajira 2018

Tasa de mortalidad por EDA en menores de cinco anos

?2:;32: Liﬁ%?!gfg?ﬁ Tasa de morlfolidod qe I_o Tasa de mor.ToIidod comporfo:@rio -
EAPB EAPB por erlm'dod Tqm‘oncl dela fenffdod 2014 2015 2016 2017 | = = =

en el Ultimo ano territorial & & 19

NACIONAL 12,9 3,0 13,4 157 20,2 129
44 LA GUAJIRA 56,32 56,32 - -
44001 RIOHACHA 42,63 42,63 - -
44560 MANAURE 6,08 - - -

44847 URIBIA 18,55

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Tabla 61. Mortalidad materno-infantil y ninez, Tasa de mortalidad por IRA en menores de cinco
anos AIC EPSI Departamento de la Guajira 2018

Tasa de mortalidad por IRA en menores de cinco anos

) o tamient
fgg;ggg ltoesrgf(ﬁi”occljgfg?ae Tasa de mortalidad de la Tasa de mortalidad comporamiento

i itori i w0 N

EAPB EAPB por erlw’n.dod t?rrltonol dela .enT.ldod 2014 2015 2016 2017 | = = =

en el Ultimo ano territorial N & &

NACIONAL 30,2 14,2 20,1 51,7 27,0 302
44 LA GUAJIRA 84,48 0 0 455 84,48 -
44001 RIOHACHA 85,25 64,52 8525 -
44560 MANAURE 3068 - -
44847 URIBIA 29,69 -

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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En la Tabla N° 60 y 61 se presentan los datos de Mortalidad materno-infantil y ninez, Tasa de
mortalidad por EDA en menores de cinco anos AIC Departamento de la Guaijira ano 2018, para
el ano 2016 no se presentaron eventos, ano 2017 en el municipio de Riohacha (42,63). Y en la
tabla N° 61, se presentan los datos de mortalidad por EDA e IRA en menores de cinco anos AIC
Departamento de la Gudgijira aino 2018. Se resaltan los indicadores que sobresalen en relacién a
los datos existentes de AIC EPSI y la Entfidad territorial, se resaltan en orden descendente
Manaure (306,75) y Riohacha (85,25).

Mortalidad materno-infantil y ninez por grandes causas

Tabla 62. Mortalidad materno-infantil y nifiez por grandes causas en poblacién menor de 1 ano
AIC EPSI, municipios y departamento de la Guajira 2018

Tasa Tasa Comportamiento

fEnT]dqd ajustada de  ajustada de
erritorial N .
donde residen Grandes causas de muerte jnorigliBE \. morfalidad X 2 o N 2 2 b
los afiliados a g E.APB en la Q i & & & & 8§
por entidad entidad
la EAPB fterritorial territorial
GUAJIRA Ciertas  enfermedades infecciosas vy - 0,22 3.7 1,5
parasitarias (A00-B99)
Enfermedades del sistema respiratorio (J00- 3,08 1,41 32 30 -
198)
Ciertas afecciones originadas en el periodo 4,62 8,93 16,4 263 22, 46
perinatal (PO0-P?6)
Malformaciones congénitas, deformidades 615 2,88 12,3 18,8 13 6,1
y anomalias cromosémicas (Q00-Q99)
Ciertas  enfermedades  infecciosas vy 0,22 3,76 1,5
parasitarias (A00-B99)
RIOHACHA Ciertas  enfermedades  infecciosas vy 0,35 27 - -
parasitarias (A0C0-B99)
Enfermedades del sistema respiratorio (JOO- 2,72 1,39 49 27
198)
Ciertas afecciones originadas en el periodo 543 9.58 18 228 247 54
perinatal (PO0-P?6)
Malformaciones congénitas, deformidades 543 3,66 18 22,8 24,7 54

y anomalias cromosémicas (Q00-Q99)

Signos sintomas y hallazgos anormales 0.17 6 285 14, 81
clinicos y de laboratorio, no clasificados en
otra parte (RO0-R99)

MANAURE Enfermedades del sistema respiratorio (JOO- 2,27 20| - -
J98)

URIBIA Malformaciones congénitas, deformidades 6,10 3,01 25 6,0 -

y anomalias cromosémicas (Q00-Q99)
Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC, CAC-VIH
Plantillas de Caracterizacién Poblacional

En la Tabla N° 62, se presentan los datos de Mortalidad materno-infantil y ninez por grandes
causas en poblacidn menor de 1 ano AIC EPSI Departamento de la Gugijira 2018. La primera
causa de muerte infantil (poblacidn menor de 1 ano) corresponde a Malformaciones
congénitas, deformidades y anomalias cromosdmicas (Q00-Q%9) con una con una tasa de é
muertes infantiles por cada 1000 nacidos vivos, seguido de Ciertas afecciones originadas en el
periodo perinatal (PO0-P?6) con una tasa de 6 muertes infantiles por cada 1000 nacidos vivos, en
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tercer lugar Enfermedades del sistema respiratorio (JO0-J98) con una tasa de 3 muertes infantiles
por cada 1000 nacidos vivos, y en cuarto lugar Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias
(AQ0-B99) con 1 muerte infantil por cada 1000 nacidos vivos, se resalta para este indicador que
aumentd el valor de la tasa en relacion al aino 2016 no se reportaron eventos.

Los datos mds representativos correspondieron a los municipios de Manaure con 20 muertes
infantiles por cada 1000 nacidos vivos y Riohacha con 8 muertes infanfiles por cada 1000
nacidos vivos.

Tabla 63. Mortalidad materno-infantil y ninez por grandes causas en poblacién Nifiez (menor de
1 a 4 anos) AIC EPSI Departamento de la Guajira 2018

Tasa Tasa Comportamiento
Entidad ajustada .
territorial de O]USTOd.O de
; 1 mortalidad
donde residen Grandes causas de muerte mortalidad enla A i s ] ] I
los afiliados a de la EAPB ) I I I & & & &
. entidad
la EAPB por entidad o
., A territorial
territorial
GUAJIRA Enfermedades del sistema respiratorio (JOO- 7.66 31,78 - -
J98)
Enfermedades del sistema digestivo (KOO- 4,79 31,78 - -
K92)
RIOHACHA Enfermedades del sistema respiratorio (JOO- 17,4819 48,29 | - -
J98)
Enfermedades del sistema digestivo (KOO- 6,9928 48,29 | - -
K92)

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVYV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional

En la Tabla N° 63, se presentan los datos de Mortalidad materno-infantil y ninez por grandes
causas en poblacién Ninez (menor de 1 a 4 anos) AIC EPSI Departamento de la Guaijira 2018.
Los valores mds representativos en las causas de muerte en ninez (menor de 1 a 4 anos)
corresponden a Enfermedades del sistema respiratorio (JO0-J98) y Enfermedades del sistema
digestivo (K00-K92) con una tasa de 31 muertes en la poblacién menor de 1 a 4 anos por cada
1000 nacidos vivos en el Departamento y en el municipio de Riohacha de 48 muertes por cada
1000 nacidos vivos respectivamente.

En la Tabla N° 64, se presentan los datos de Mortalidad materno-infantil y ninez por grandes
causas en poblacién menor de 5 anos AIC EPSI Departamento de la Guajira 2018. La primera
causa de muerte en ninez (poblacidn menor de 5 anos) corresponde a Malformaciones
congeénitas, deformidades y anomalias cromosémicas (Q00-Q99) con una con una tasa de 112
muertes en poblacién menor de 5 anos por cada 1000 nacidos vivos, seguido de Ciertas
afecciones originadas en el periodo perinatal (PO0-P96) con una tasa de 84 muertes en
poblacién menor de 5 anos por cada 1000 nacidos vivos, en tercer lugar Enfermedades del
sistema respiratorio (JO0-J98) con una tasa de 84 muertes en poblacidn menor de 5 anos por
cada 1000 nacidos vivos, y en cuarto lugar Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias
(AO0-B?9) con 28 muertes en poblacién menor de 5 anos por cada 1000 nacidos vivos, se resalta
para este indicador que aumentd el valor de la tasa en relaciéon al afno 2016 no se reportaron
eventos.
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Los datos mds representativos correspondieron a los municipios de Manaure con 306 muertes en
poblacién menor de 5 anos por cada 1000 nacidos vivos y Riohacha con 127 muertes poblacién
menor de 5 anos por cada 1000 nacidos vivos.

Tabla 64. Mortalidad materno-infantil y ninez por grandes causas en poblaciéon menor de 5 anos
AIC EPSI, municipios y departamento de la Guajira 2018

) 'Toso Tasa Comportamiento
Enﬂdqd ajustada agiustada
territorial de !
donde mortalidad de.

) Grandes causas de muerte mortalidad X il e ] I B
residen los de la EAPB enla Q 1S b & & & &
afiliados a la por .

EAPB enfidag  Snfidd

territorial eritoricl

GUAJIRA Ciertas enfermedades infecciosas vy 4,6 44,7 48,76 28,1
parasitarias (A00-B99)
Enfermedades del sistema respiratorio 25,1 45,5 84,48 | -
(J00-J98)
Enfermedades del sistema digestivo (K0O- 53 45,5 28,16 -
K92)
Ciertas afecciones originadas en el | 84,48 120,9  178,8 341,3 318,55 84,48
periodo perinatal (PO0-P26)
Malformaciones congénitas, 41,8 1341 292,5 182 1126
deformidades y anomalias cromosémicas
(Q00-Q99)

RIOHACHA | Cierfas enfermedades infecciosas vy 8.4 61,54 42,63 -
parasitarias (AC0-B99)
Enfermedades del sistema respiratorio 36,2 64,52 8525 | -
(J00-J98)
Enfermedades del sistema digestivo (KOO- 11,1 42,63 - -
K92)
Ciertas afecciones originadas en el | 8525 1533  184,6 268,6 322,6 8525
periodo perinatal (PO0-P?26)
Malformaciones congénitas, 61,3 61,54 3358 193,5 127.9
deformidades y anomalias cromosémicas
(Q00-Q99)

MANAURE | Enfermedades del sistema respiratorio 12,2 3067 - -
(J00-J98)

URIBIA Malformaciones congénitas, 33,4 301.2 158,2 -
deformidades y anomalias cromosémicas
(Q00-Q99)

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC, CAC-VIH
Plantillas de Caracterizacién Poblacional

LETALIDAD TRAZADORA

Para el cdlculo de la Letalidad trazadora, se han seleccionado unos eventos trazadores; siendo
la fuente de esta informacidén el SIVIGILA, los indicadores a analizar son: Letalidad de
Leptospirosis, Letalidad de Malaria, Letalidad de Meningitis por Haemophilus Influenzae,
Letalidad de Tosferina, Letalidad de Infeccion Respiratoria Aguda Grave (IRAG), Letalidad de
Dengue grave, Letalidad de Sindrome de Rubeola congénita. Estos indicadores describen
cuantas muertes se producen por cada 100 personas enfermas por la misma causa.
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Tabla 65. Letalidad Trazadora AIC EPSI Departamento de la Guajira 2018

Letalidad de Lelm‘i‘;%r?e Letalidad de  Lefdlidad de
Letalidad de  Letalidad de  Meningitis por Letalidad ) . Sindrome de
o ; ; . Respiratoria Dengue
Leptospirosis Malaria Haemophilus  de Tosferina A Rubeola
Influenzae guda Grave grave congénita
(IRAG)
5
Q

Entidad territorial
donde residen los
afiliados ala AIC EPSI

Tasa de letalidad de la AIC EPSI por

entidad territorial en el Ultimo ano
Tasa de letalidad de la AIC EPSI por

O~ | enfidad territorial en el Ultimo afo

Tasa de letalidad de la entidad
Tasa de letalidad de la AIC EPSI por

entidad territorial en el Ultimo afo
Tasa de letalidad de la AIC EPSI por

Tasa de letalidad de la entidad
entidad territorial en el Ultimo afo
Tasa de letalidad de la entidad
entidad territorial en el Ultimo afo
Tasa de letalidad de la AIC EPSI por
entidad territorial en el Ultimo aho

| Tasa de lefalidad de la enfidad
O Tasa de letalidad de la AIC EPSI
O Tasa de letalidad de la entidad

g g g g I
S S S S S
3 3 8 3 3
NACIONAL 198 016 004 50 152 12 52 2089

44 LA GUAJIRA
44001 RIOHACHA

Tasa de letalidad de la entidad

territorial

Tasa de letalidad de la AIC EPSI por

entidad territorial en el Ultimo afo
Tasa de letalidad de la entidad

territorial

©
<N
()

33,33
33.33

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,

CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional

En la Tabla N° 65, se presentan los datos de Letfalidad Trazadora del

Ente Territorial

Departamento de la Guaijira 2018, A nivel del Departamento de la Guajira en el Ente Territorial la
tasa mds alta de letalidad trazadora se presenta en Letalidad por Malaria municipio de
Riohacha 16% de muerte en relacion a la totalidad de los casos presentados para el Evento.

Para los otros municipios de cobertura AIC EPSI ano 2018, no se evidencian datos, sin embargo,
es importante tener en cuenta los datos del Ente territorial, debido a que los eventos de interés
en salud puUblica trazadores que se presentan son enfermedades infecciosas de contagio para
la comunidad y a las cuales estdn expuestos los dfiliados. También el seguimiento de la
poblacién es importante teniendo en cuenta el continuo desplazamiento que estdn realizando

los afiliados.
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CARACTERIZACION DE LA MORBILIDAD

Grdfico 8. Porcentaje de Causas de Morbilidad AIC EPSI por Grupos de grandes Causas de
Enfermedad Departamento de La Guajira 2018
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Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Plantillas de Caracterizacién Poblacional

En el Grdfico N° 8 se presenta, el porcentaje de Causas de Morbilidad AIC EPSI por grupos de
grandes Causas de Enfermedad Departamento de La Guaijra 2018, el grupo mayormente
representativo corresponde a las enfermedades no fransmisibles con el 48,7%, seguido del grupo
de Enfermedades Trasmisibles y nutricionales con el 25,7% y Signos y Sinfomas mal definidos con
el 22,2% en menor porcentaje se presentaron consultas del grupo materno perinatal (3,1%) vy
Lesiones (0,33%). En cuanto al porcentaje de consulta por género en todos los grupos de
grandes causas de enfermedad, se evidencid un valor superior para el género femenino con el
64,6%, y el género masculino con el 35,4%.
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Grdfico 9. Porcentaje de Causas de Morbilidad AIC EPSI por Grupos de grandes Causas de
Enfermedad Deparfamento y municipios de La Guajira 2018
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Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Plantillas de Caracterizacién Poblacional

En el Grdfico N° 9 se presenta, el porcentaje de Causas de Morbilidad AIC EPSI por grupos de
grandes Causas de Enfermedad distribucién en los municipios de La Guaijira 2018, se evidencia
gue el porcentaje de consulta es proporcional al niUmero de dfiliados, asi como el porcentaje
del grupo de grandes causas de enfermedad es proporcional al dato del Departamento, el
municipio con mayor porcentaje de consulta corresponde al municipio de Riohacha con el
712%, seguido de Uribia con el 13,6%, Hato Nuevo con el 7,2%, Manaure con el 593%, y
Barrancas con el 2,09% del total de la consulta ano 2018 para el Departamento de la Guaijira.
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Morbilidad por lugar de atencién Consulta Externa dfiliados AIC EPSI Departamento de La
Guajira 2018

Tabla 66. Morbilidad por lugar de atencién Consulta Externa dfiliados AIC EPSI Departamento de
La Guaijira 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR CONSULTA EXTERNA AIC EPSI DEPARTAMENTO DE LA
GUAJIRA 2018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL | %

1 | Z000 | Examen médico general 3682 | 2014 | 5696 | 11,2
2 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfricdo comun 3146 | 2308 | 5454 | 10,7
3 | 110X | Hipertensidn esencial primaria 1731 974 2705 | 53
4 | K021 | Caries de la dentina 1423 842 2265 | 4,4
5 | R51X | Cefalea 1342 333 1675 | 3,3
6 | KO50 | Gingivitis aguda 660 376 1036 | 2,0
7 | R509 | Fiebre no especificada 552 376 928 1.8
8 | N390 |Infeccion de vias urinarias sitio no especificado 701 220 921 1,8
9 | AQ9X Diarrea y gastroenteritis de presunto  origen 397 371 768 15

infeccioso

10 J069 Infeccion aguda de las vias respiratorias superiores

o 398 302 700 1.4
no especificada

SUBTOTAL 14032 @ 8116 | 22148 | 43,5
TOTAL GUAJIRA 33240 | 17670 | 50910 | 100
Zo 65,3 34,7 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018

Tabla 66. La distribucion por género de las primeras causas de morbilidad por consulta externa
en el departamento de La Gudijira, donde se encontré un total de 50910 registros, de los cuales
las diez primeras causas de morbilidad equivalen al 43,5% del total de las consultas, también se
evidencia que el 65,3% de las consultas externas, corresponden al género femenino vy el 34,7% al
masculino. Denfro de las principales causas de morbilidad, se encuenfra en primer lugar,
Examen médico general con el 11,2%, Rinofaringitis aguda resfriado comun se ubica en
segundo lugar con el 10,7%, y en tercer lugar Hipertensién esencial primaria con el 5,3% del total
de las consultas.

De manera grupal, encontramos a los Signos y Sintfomas inespecificos y procesos crénicos no
frasmisibles como los de mayor porcentaje con el 21% de consulta externa en este
departamento.
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Tabla 67. Morbilidad por lugar de atencién Consulta Externa dfiliados AIC EPSI municipio de
Barrancas 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR CONSULTA EXTERNA, BARRANCAS AIC EPS-12018
REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 23 22 45 4,9
2 Z000 | Examen médico general 30 12 42 4,5
3 [T0X | Hipertensidon esencial primaria 25 16 4] 4,4
4 R51X | Cefalea 9 12 21 2,3
5 | R102 | Dolor pélvico y perineal 16 16 1,7
6 R104 | Otros dolores abdominales y los no especificados 13 3 16 1.7
7 7008 | Ofros exdmenes generales 16 16 1.7
8 K589 |Sindrome del colon irritable sin diarrea 15 15 1,6
9 H110 | Pterigion 8 4 12 1,3
10 | N390 | Infeccién de vias urinarias sitio no especificado 9 3 12 1.3
SUBTOTAL 164 72 236 25,5

TOTAL BARRANCAS 662 | 245 927 100

% 71,4 | 28,6 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 68. Morbilidad por lugar de atenciéon Consulta Externa dfiliados AIC EPSI municipio de
Hatonuevo 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR CONSULTA EXTERNA, HATO NUEVO AIC EPS-12018
REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
] 7000 | Examen médico general 301 108 409 16,1
2 [T0X | Hipertensidon esencial primaria 128 36 164 6,5
3 K021 | Caries de la dentina 98 35 133 5,2
4 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 80 49 129 5,1
5 N390 | Infeccidon de vias urinarias sitio no especificado 61 25 86 3.4
6 R51X | Cefalea 55 3 58 2,3
7 B86X | Escabiosis 27 26 53 2.1
8 K040 | Pulpitis 21 24 45 1.8
9 R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 29 14 43 1.7
10 | KO50 | Gingivitis aguda 22 13 35 1.4
SUBTOTAL 822 333 1155 | 45,5

TOTAL HATO NUEVO 1789 @ 750 2539 100

% 70,5 | 29,5 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Tabla 69. Morbilidad por lugar de atencién Consulta Externa dfiliados AIC EPSI municipio de
Manavure 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR CONSULTA EXTERNA, MANAURE AIC EPS-12018
REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL | %
1 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 454 | 382 836 | 27,4
2 | 7000 |Examen médico general 184 93 277 9.1
3 | R51X | Cefalea 127 33 160 5,2
4 | K036 | Depositos acreciones en los dientes 100 32 132 4,3
5 | KO50 | Gingivitis aguda 83 40 123 4,0
6 | N390 | Infeccidn de vias urinarias sitio no especificado 69 16 85 2.8
7 | AQ09X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 37 44 81 2,7
8 | J039 | Amigdalitis aguda no especificada 43 28 71 2,3
9 | K591 | Diarrea funcional 20 30 50 1,6
10 | KO21 | Caries de la dentina 26 21 47 1,5
SUBTOTAL 1143 | 719 1862 | 61,0

TOTAL MANAURE 1862 | 1190 | 3052 | 100

% 61,0 39,0 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 70. Morbilidad por lugar de atencién Consulta Externa dfiliados AIC EPSI municipio de
Riohacha 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR CONSULTA EXTERNA, RIOHACHA AIC EPS-12018
REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL| %
1 | Z000 | Examen médico general 2256 | 1340 | 3596 | 9.8
2 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 1715 | 1331 | 3046 | 8,3
3 | 110X | Hipertensidn esencial primaria 1488 | 871 2359 | 6,4
4 | K021 | Caries de la dentina 1046 | 679 1725 | 4,7
5 | R51X | Cefalea 959 233 | 1192 | 3,2
6 | K050 | Gingivitis aguda 549 320 869 | 24
7 | R509 | Fiebre no especificada 496 337 833 | 2.3
8 | 2719 | Consulta no especificada 672 24 696 | 1,9
9 | N390 | Infeccidén de vias urinarias sitio no especificado 489 146 635 | 1,7

1069 Infeccion aguda de las vias respiratorias superiores no
especificada

(@)

325 250 575 | 1,6

SUBTOTAL 9995 | 5531 | 156526 | 42,3
TOTAL RIOHACHA 23825 12897 | 36722 | 100
7o 64,9 | 35,1 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Tabla 71. Morbilidad por lugar de atencién Consulta Externa dfiliados AIC EPSI municipio de
Uribia 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR CONSULTA EXTERNA, URIBIA AIC EPS-1 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M [ TOTAL %
1 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 874 | 524 1398 19,5
2 | 7000 | Examen médico general 911 | 461 | 1372 [ 19,2
3 | KO21 | Caries de la denfina 245 | 106 = 351 | 4,9
4 | R51X | Cefalea 192 @ 52 244 | 3,4
5 | A0O9X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 72 67 139 | 1,9
6 | R300 | Disuria 93 23 116 | 1,6
71049 Infeccjc?n aguda de las vias respiratorias superiores no 57 50 107 15
especificada

8 | 110X | Hipertensidon esencial primaria 68 37 105 | 1,5
9 | N390 | Infeccidon de vias urinarias sitio no especificado 73 30 103 | 1,4
10| N9212 | Amenorrea sin ofra especificacion 92 92 1,3
SUBTOTAL 2677 | 1350 | 4027 | 56,2

TOTAL URIBIA 4754 2407 | 7161 | 100

% 66,4 | 33,6 | 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

En la distribucion por género de las primeras causas de morbilidad por consulta externa en los
municipios de cobertura AIC EPSI departamento de La Guaijira, se encontrd una constante
mayoritaria en el género femenino con un porcentaje promedio del 66,5% y para el género
masculino un porcentaje promedio del 33,4%.

Dentro de las principales causas de morbilidad, se encuentra en primer lugar, la Rinofaringitis
aguda para los municipios de Manaure (27,4%), Uribia (19,5%), y Barrancas (4,9%); y Examen
médico general para los municipios de Hato nuevo (16.1%) y el municipio de Riohacha (9,8%).
Se resalta también que en las diez primeras causas de consulta externa en los municipios
coinciden los diagndsticos del grupo enfermedades infecciosas y crénicas no transmisibles.
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Morbilidad por lugar de atencién por Hospitalizacion dafiliados AIC EPSI Departamento de
La Guajira 2018

Tabla 72. Morbilidad por lugar de atencién por Hospitalizacién dfiliados AIC EPSI Departamento
de La Guajira 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR HOSPITALIZACION AIC EPSI DEPARTAMENTO DE LA
GUAJIRA 2018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M  TOTAL | %
1 | Z000 | Examen médico general 533 | 284 817 | 28,4
2 | R509 | Fiebre no especificada 136 89 225 7.8
3 | A09X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 46 39 85 3.0
4 | R520 | Dolor agudo 39 46 85 3.0
5 | R104 | Ofros dolores abdominales y los no especificados 53 27 80 2.8
6 | 7359 Superyi;ién ”de embarazo de alto riesgo sin ofra 80 80 28
especificacion
7 Joox Infegcién' qguqlo no especificada de las vias 38 20 58 20
respiratorias inferiores
R103 | Dolor localizado en ofras partes inferiores del abdomen | 34 8 42 1,5
9 | N390 | Infeccion de vias urinarias sitio no especificado 20 22 42 1,5
10| R51X | Cefalea 28 13 4] 1.4
SUBTOTAL 1007 | 548 | 1555 | 54,0
TOTAL GUAJIRA 1754 1125 | 2879 | 100
% 60,9 | 391 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018

En la tabla N° 72 se presenta, los servicios de hospitalizacién en el departamento de La Gudijira,
gue registraron un total de 2879 egresos, de los cuales el 60,9% corresponde al género femenino
y el 39,1% para el género masculino. De acuerdo a la agrupacion de diagndsticos, las
enfermedades relacionadas con signos y sintfomas mal definidos predominan en un 36,2%,
seguido de los procesos de dolor con un 8,6% y los procesos infecciosos con un 6,4%.
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Tabla 73. Morbilidad por lugar de atencién Hospitalizacion dfiliados AIC EPSI municipio de
Barrancas 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR HOSPITALIZACION, BARRANCAS AIC EPS-1 2018
REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M | TOTAL | %
1 | Z000 |Examen médico general 5 3 8 7.3
o | L1029 Absce's'o cutaneo furunculo y anfrax de sifio no 8 8 73

especificado

3 | N390 | Infeccidon de vias urinarias sitio no especificado 7 7 6,4
4 | R520 |Dolor agudo 2 5 7 6,4
5 | A0O9X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 4 4 3.6
6 | K359 | Apendicitis aguda no especificada 4 4 3.6
7 | M545 | Lumbago no especificado 2 2 4 3.6
8 | J159 | Neumonia bacteriana no especificada 1 2 3 2.7
9 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 2 2 1.8
10 | R31X | Hematuria no especificada 2 2 1.8
SUBTOTAL 33 16 49 44,5
TOTAL BARRANCAS 66 | 44 110 | 100

% 60,0 400 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 74. Morbilidad por lugar de atencién Hospitalizacién dfiliados AIC EPSI municipio de
Hatonuevo 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR HOSPITALIZACION, HATO NUEVO AIC EPS-12018
REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M [ TOTAL %
1 | R509 | Fiebre no especificada 88 | 29 117 | 28,1
2 | 7000 | Examen médico general 33 12 45 10,8
3 | K021 | Caries dela denfina 20 11 31 7.4
4 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 14 5 19 4,6
5 | K050 | Gingivitis aguda 7 4 11 2,6
6 | R51X | Cefalea 8 1 2 2,2
7 | 110X | Hipertensidén esencial primaria 7 2 9 2,2
8 | R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 7 1 8 1,9
9 | R520 Dolor agudo 1 7 8 1,9
10 J069 Infeccjén aguda de las vias respiratorias superiores no 8 8 19

especificada

SUBTOTAL 193 | 72 265 | 63,5
TOTAL HATO NUEVO 303 114 417 | 100

%o 72,7 1 27,3 100
Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Tabla 75. Morbilidad por lugar de atenciéon Hospitalizacién dfiliados AIC EPSI municipio de
Manaure 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR HOSPITALIZACION, MANAURE AIC EPS-1 2018
REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 | Z000 | Examen médico general 25 | 19 44 | 48,4
2 | R104 | Otros dolores abdominales y los no especificados 5 5 5,5
3 | J219 | Bronquiolitis aguda no especificada 3 3 3.3
4 | J180 | Bronconeumonia no especificada 1 2 3 3.3
5 | AO?X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 1 2 3 3.3
6 | 1358 | Supervisibn de ofros embarazos de alto riesgo 2 2 2,2
7 | Q400 | Estenosis hipertrofica congénita del piloro 2 2 2,2
8 | P073 | Otros recién nacidos pretérmino 2 2 2,2
9 | J069 Infeccj{m aguda de las vias respiratorias superiores no : ! o 29
especificada
10 J22X !nfegcién aguda no especificada de las vias respiraforias o o 29
inferiores
SUBTOTAL 44 | 24 68 | 74,7
TOTAL MANAURE 58 | 33 91 100
% 63,7 36,3 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 76. Morbilidad por lugar de atencién Hospitalizacién dfiliados AIC EPSI municipio de
Riohacha 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR HOSPITALIZACION, RIOHACHA AIC EPS-12018
REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M [ TOTAL %

1 | Z000 | Examen médico general 346 | 215 561 | 35,6
2 | R509 | Fiebre no especificada 39 | 53 92 5,8
3 | R104 | Ofros dolores abdominales y los no especificados 34 | 27 61 3.9
4 | R520 | Dolor agudo 34 | 25 59 3.7
5 | A0O9X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 21 27 48 3.0
6 | 122X Infeccion aguda no especificada de las vias respiratorias o5 17 4 27

inferiores
Supervisibn de embarazo de alto riesgo sin otra

7 | 71359 o L 32 32 2,0
especificaciéon

8 | R42X | Mareo y desvanecimiento 26 5 31 2,0
9 | R103 | Dolor localizado en ofras partes inferiores del abdomen 23 5 28 1.8
10 | R51X | Cefalea 15 7 22 1,4
SUBTOTAL 595 | 381 | 976 | 61,9

TOTAL RIOHACHA 922 656 1578 100

% 58,4 /41,6 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Tabla 77. Morbilidad por lugar de atencién Hospitalizacion afiliados AIC EPSI municipio de Uribia
2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR HOSPITALIZACION, URIBIA AIC EPS-12018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL | %
1 | Z000 | Examen médico general 124 | 35 159 27,0
0 7359 Superyi;ién ”de embarazo de alto riesgo sin ofra 46 46 78
especificacion

3 | E46X | Desnutricién proteicocaldrica no especificada 34 34 58
4 | A0O9X | Diarrea y gastroenterifis de presunto origen infeccioso 20 10 30 5,1
5 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 9 9 18 3.1
6 | R509 | Fiebre no especificada 9 5 14 2,4
7 | N390 | Infeccién de vias urinarias sitio no especificado 6 6 12 2,0
8 | R104 | Oftros dolores abdominales y los no especificados 10 10 1.7
9 | R103 | Dolor localizado en ofras partes inferiores del abdomen 7 3 10 1.7
10 | R520 | Dolor agudo 2 8 10 1.7
SUBTOTAL 233 | 110 | 343 |582

TOTAL URIBIA 376 | 213 | 589 | 100

% 63,8/ 36,2 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

De las primeras causas de morbilidad por Hospitalizacion en los municipios de cobertura AIC EPSI
departamento de La Guaqijira, la tendencia en la distribucion por género, fue superior para el
género femenino con el 63,3% y 36,7% para el género masculino. Dentro de las principales
causas de morbilidad, se encuentra en primer lugar, Examen médico general con un promedio
del 29,5% y Fiebre no especificada con el 28,1%.

Se resalta también que en las diez primeras causas de atencidén hospitalaria en los municipios
del Departamento de La Guaijira sobresalen los diagndsticos de signos y sinfomas mal definidos
con el 15,6%, grupo de enfermedades infecciosas con el 3,4%, procesos asociados con el dolor
(2,7%) y cronicas no transmisibles (1,7%).
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Morbilidad por lugar de atenciéon Urgencias dfiliados AIC EPSI Departamento de La
Guajira 2018

Tabla 78. Morbilidad por lugar de atencién Urgencias dfiliados AIC EPSI Departamento de La
Guajira 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR URGENCIAS AIC EPSI DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA 2018
REGIMEN SUBSIDIADO

N°  CIE10 DIAGNOSTICO F M [ TOTAL| %
1 | R509 | Fiebre no especificada 518 | 432 950 | 9.7
2 | R104 | Oftros dolores abdominales y los no especificados 430 | 216 | 646 | 6,6
3 | R103 | Dolor localizado en ofras partes inferiores del abdomen 536 | 94 | 630 | 64
4 | A09X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 348 | 275 | 623 | 6,4
5 |R51X | Cefalea 393 | 119 | 512 | 5.2
6 | R520 | Dolor agudo 289 | 194 | 483 | 4,9
7 | R11X | Nausea y vomito 206 | 175 | 381 | 3.9
8 | R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 176 | 91 267 | 2,7
9 | Jox !nfegcién aguda no especificada de las vias respiratorias 145 | 117 262 | 2.7

inferiores

10 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 97 | 88 | 185 | 1,9
SUBTOTAL 31381801 | 4939 | 50,4
TOTAL GUAIJIRA 6003 | 3798 | 9801 | 100

% 61,2 38,8 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018

Tabla 78. Al examinar las principales causas de consulta en el servicio de urgencias de la
poblacién dfiliada a la AIC EPS-I régimen subsidiado, en el departamento de La Guaijira,
enconframos 9801 consultas, de los cuales las diez primeras causas, representan el 50,4% del
total de consultas. El comportamiento segin género presenta para el género femenino el 61,2%
y masculino con el 38,8% del total de las consultas en este servicio.

En primer lugar de consulta se encuentran los procesos relacionados con el dolor (20,7%), del
total de las consultas sobresalen, Otros dolores abdominales y los no especificados con un 6,6%
y Dolor Localizado en ofras partes inferiores del abdomen con 6,4%, en segundo lugar se
encuentran los signos y sinfomas no especificados (13,6%), donde se resalta la fiebre con el 9,7%,
y en tercer lugar las condiciones patolégicas relacionadas con los procesos infecciosos (10,9%),
con el diagndstico de Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso con el 6,4%.
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Tabla 79. Morbilidad por lugar de atencién Urgencias afiliados AIC EPSI municipio de Barrancas
2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR URGENCIAS, BARRANCAS AIC EPS-12018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M [ TOTAL| %
1 | R104 | Ofros dolores abdominales y los no especificados 11 7 18 8,0
2 | R509 | Fiebre no especificada 6 11 17 7.5
3 | R51X | Cefalea 5 5 10 4,4
4 | A09X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 6 2 8 3.5
5| Joox !nfegcién aguda no especificada de las vias respiratorias 6 5 8 3.5
inferiores
6 | N23X | Cdlico renal no especificado 6 2 8 3.5
7 | R103 | Dolor localizado en ofras partes inferiores del abdomen 5 1 6 2,7
8 | 1784 | Alergia no especificada 1 4 5 2,2
9 | N939 | Hemorragia vaginal y uterina anormal no especificada 4 4 1.8
10| R11X | Nausea y vomito 4 4 1,8
SUBTOTAL 54 | 34 88 [38,9
TOTAL BARRANCAS 151 | 75 | 226 | 100
% 66,8 33,2 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 80. Morbilidad por lugar de atencion Urgencias dfiliados AIC EPSI municipio de Hatonuevo
2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR URGENCIAS, HATO NUEVO AIC EPS-1 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M | TOTAL | %
1 | R51X | Cefalea 84 19 103 | 10,4
2 | R509 |Fiebre no especificada 47 33 80 8,1
3 | R11X |Nauseay vomito 29 17 46 4,7
4 | K591 | Diarrea funcional 22 18 40 4,1
5 | A0O9X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 21 17 38 3.9
6 | R103 | Dolor localizado en otras partes inferiores del abdomen 30 6 36 3.7
7 | R104 | Ofros dolores abdominales y los no especificados 24 8 32 3.2
8 | R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 24 7 31 3.1
9 | R520 |Dolor agudo 20 7 27 2,7
10 | M791 | Mialgia 14 10 24 2,4
SUBTOTAL 315 | 142 | 457 | 46,3

TOTAL HATO NUEVO 685 | 301 986 100

% 69,5 30,5 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Tabla 81. Morbilidad por lugar de atenciéon Urgencias dfiliados AIC EPSI municipio de Manaure
2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR URGENCIAS, MANAURE AIC EPS-1 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M | TOTAL %
1 | R509 | Fiebre no especificada 39 45 84 14,3
2 | R103 | Dolor localizado en ofras partes inferiores del abdomen 46 7 53 9.0
3 | A0O9X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 32 17 49 8,4
4 | JOOX |Rinofaringitis aguda resfriado comin 12 18 30 5,1
5 | R51X | Cefalea 23 5 28 4,8
6 | J459 | Asma no especificado 3 16 19 3.2
7 | R11X | Nauseay vomito 8 10 18 3.1
8 | R104 | Ofros dolores abdominales y los no especificados 12 4 16 2,7
9 | R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 7 6 13 2,2
10 | 17784 | Alergia no especificada 5 6 11 1,9
SUBTOTAL 187 | 134 | 321 | 5438

TOTAL MANAURE 342 244 | 584 100

% 58,4 41,6 | 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 82. Morbilidad por lugar de atencién Urgencias dfiliados AIC EPSI municipio de Riohacha
2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR URGENCIAS, RIOHACHA AIC EPS-1 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M [TOTAL| %
1 | R509 | Fiebre no especificada 353 | 291 644 | 9,7
2 | R104 | Ofros dolores abdominales y los no especificados 362 | 191 553 | 8,3
3 | R520 | Dolor agudo 253 | 182 | 435 | 6,5
4 | R103 | Dolor localizado en ofras partes inferiores del abdomen 346 | 56 402 | 6,0
5 | AO?X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 219 | 167 | 386 | 58
6 | R51X | Cefalea 249 | 86 335 | 50
7 | R11X | Nausea y vomito 148 | 134 | 282 | 4,2
8 J29X !nfegcién aguda no especificada de las vias respiratorias 109 88 197 | 3.0
inferiores
9 | RO74 | Dolor en el pecho no especificado 102 | 86 188 | 2,8
10| R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 106 | 71 177 | 2,7
SUBTOTAL 2247 | 1352 | 3599 | 54,1
TOTAL RIOHACHA 3944 2711 | 64655 | 100
% 59,3 40,7 | 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Tabla 83. Morbilidad por lugar de atencion Urgencias afiliados AIC EPSI municipio de Uribia 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR URGENCIAS, URIBIA AIC EPS-1 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 | A09X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 70 | 72 | 142 10,5
2 | R103 | Dolor localizado en otras partes inferiores del abdomen 109 | 24 | 133 | 9,9
3 | R509 | Fiebre no especificada 73 | 52 | 125 | 9.3
4 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comin 39 | 23 62 | 4,6
5 | R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 37 | 5 42 3.1
6 122X !nfegcién aguda no especificada de las vias respiratorias o4 | 17 A1 3.0
inferiores

7 | R51X | Cefalea 32 | 4 36 2,7
8 | N23X | Cdlico renal no especificado 17 | 17 34 | 25
9 | R11X | Nausea y vomito 17 | 14 31 2,3
10| R104 | Ofros dolores abdominales y los no especificados 21 6 27 2,0
SUBTOTAL 439 | 234 | 673 49,9

TOTAL URIBIA 881 | 467 | 1348 | 100

%o 65,4 34,6 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

De las primeras causas de morbilidad por Urgencias en los municipios de cobertura AIC EPSI
departamento de La Guadijira, la tendencia en la distribucion por género, fue superior en todos
los municipios para el género femenino con un porcentaje promedio del 63,4%, y menor para el
género masculino con un porcentaje promedio del 36,6%.

Dentro de las principales causas de morbilidad, se encuentra en primer lugar, Fiebre no
especificada para el municipio de Riohacha (2,7%) y Manaure (14,3%), seguido de Otros dolores
abdominales y los no especificados en el municipio de Barrancas (8,0%) y en tfercer lugar
Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso en el municipio de Uribia (10,5%)

Se resalta también que en las diez primeras causas de atencidn de urgencias en los municipios
del Departamento de La Guagijira sobresalen los diagndsticos del grupo de procesos asociados
con el dolor con el 4,8%, seguido de enfermedades infecciosas con el 4,7%, y en tercer lugar
signos y sinfomas mal definidos con el 4%.
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MORBILIDAD POR CICLO VITAL Y GENERO

Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital primera infancia (Menores de 1 ano) AIC
EPSI Departamento de La Guaijira 2018

Tabla 84. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital primera infancia (Menores de 1 aio) AIC
EPSI Departamento de La Guagijira 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y SEXO: CICLO
VITAL PRIMERA INFANCIA (MENORES DE 1 ANO) AIC EPS| DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA 2018
REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M | TOTAL %

1 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 180 | 210 | 390 |26,2
2 | AO9X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 50 | 100 | 150 |10,1
3 | R509 | Fiebre no especificada 39 78 117 | 7.9
4 | 7000 | Examen médico general 33 | 56 89 |60
5 joox Infeccion aguda no especificada de las vias respiratorias 33 39 72 | 48

inferiores
Infeccion aguda de las vias respiratorias superiores no

6 | JO69 - 28 | 31 59 140
especificada

7 | J219 | Bronquiolitis aguda no especificada 27 20 47 | 3.2
8 | B86X | Escabiosis 14 | 20 34 |23
9 | E440 | Desnutricion proteicocaldrica moderada 14 13 27 1,8
10| L209 | Dermatitis atopica no especificada 11 14 25 1,7
SUBTOTAL 429 | 581 | 1010 |é67.9

TOTAL GUAJIRA 620 868 | 1488 100

% 41,7| 58,3 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 84. La distribucion por género de las primeras causas de morbilidad por ciclo vital primera
infancia (Menores de 1 ano) AIC EPSI Departamento de La Gudjira 2018, donde se encontrd un
total de 1488 registros, de los cuales las diez primeras causas de morbilidad equivalen al 67,9%
del total de las consultas, también se evidencia que el 41,7% de las consultas externas,
corresponden al género femenino vy el 58,3% al masculino.

Dentro de las principales causas de morbilidad, se encuentra en primer lugar la Rinofaringitis
aguda con un 26,2% del total, Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso se ubica en
segundo lugar con el 10,1% y la Fiebre no especificada en tercer lugar con el 7,9% del total de
las consultas.

De manera grupal, encontramos que el grupo de grandes causas de enfermedad mayormente
reflejado corresponde al grupo de Condiciones transmisibles y nutricionales con el 50,1% de la
consulta general en este departamento.
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Tabla 85. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital primera infancia (Menores de 1 aio) AIC
EPSI municipio Barrancas 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PRIMERA INFANCIA (MENORES DE 1 ANO), BARRANCAS AIC EPS-1 2018
REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 3 3 6 28,6
2 J159 | Neumonia bacteriana no especificada 4 4 19.0
3 RO60 | Disnea 1 1 4,8
4 E440 | Desnutricion proteicocaldrica moderada 1 1 4,8
5 AQ9X !Diorreq y gasfroenteritis de presunto origen 1 ! 48
infeccioso

6 B86X | Escabiosis 1 1 4,8
7 J459 | Asma no especificado 1 1 4,8
8 E46X | Desnutricion proteicocaldrica no especificada 1 1 4,8
9 LO3? | Celulitis de sifio no especificado 1 1 4,8
10 H103 | Conjuntivitis aguda no especificada 1 1 4,8
SUBTOTAL 5 13 18 85,7

TOTAL BARRANCAS 7 14 21 100

% 33,3 | 66,7 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 86. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital primera infancia (Menores de 1 aho) AIC
EPSI municipio Hatonuevo 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PRIMERA INFANCIA (MENORES DE 1 ANO), HATO NUEVO AIC EPS-12018
REGIMEN SUBSIIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %

1 R509 | Fiebre no especificada 4 3 7 13,7

2 JOOX | Rinofaringitis aguda resfricdo comun 5 2 7 13,7

3 7000 | Examen médico general 3 3 6 11,8

4 J209 | Bronquitis aguda no especificada 4 4 7.8

5 J46X | Estado asmdtico 2 2 4 7.8

6 1010 Impé’ri.go cualguier sitio anatdmico cualquier 5 3.9
organismo

7 N390 | Infeccién de vias urinarias sitio no especificado 2 2 3.9

8 K591 | Diarrea funcional 1 1 2 3.9

9 AO9X piorreq y gasfroenteritis de presunto origen 5 5 3.9
infeccioso

10 P211 | Asfixia del nacimiento leve y moderada 1 1 2,0

SUBTOTAL 24 13 37 72,5

TOTAL HATO NUEVO 30 21 51 100

% 58,8 41,2 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Tabla 87. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital primera infancia (Menores de 1 aiio) AIC
EPSI municipio Manaure 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PRIMERA INFANCIA (MENORES DE 1 ANO), MANAURE AIC EPS-I 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 13 26 39 34,8
2 | A09X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 7 7 14 12,5
3 | R509 | Fiebre no especificada 9 9 8.0
4 29X !nfegcién aguda no especificada de las vias respiratorias 6 3 9 8.0
inferiores

5 | J219 | Bronquiolitis aguda no especificada 4 1 5 4,5
6 | 7000 | Examen médico general 3 2 5 4,5
7 | K591 | Diarrea funcional 1 3 4 3.6
8 | L309 | Dermatitis no especificada 3 3 2,7
9 | R11X | Nausea y vomito 1 2 3 2,7
10 | B86X | Escabiosis 2 1 3 2,7
SUBTOTAL 40 54 94 83,9

TOTAL MANAURE 52 60 112 | 100

% 46,4 | 53,6 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 88. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital primera infancia (Menores de 1 ano) AIC
EPSI municipio Riohacha 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PRIMERA INFANCIA (MENORES DE 1 ANO), RIOHACHA AIC EPS-12018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M | TOTAL | %
JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comuin 93 112 205 |21,7
R509 | Fiebre no especificada 30 58 88 9.3
A09X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 24 54 78 8,2
129X Infeccion aguda no especificada de las vias respiratorias 23 57 50 53

1

2

3

4 S

inferiores
5 | Z000 | Examen médico general 26 23 49 5,2
6 1069 Infeccjén aguda de las vias respiratorias superiores no 16 23 39 41
especificada

7

8

9

10

J219 | Bronquiolitis aguda no especificada 21 17 38 4,0
B86X | Escabiosis 9 16 25 2,6
E440 Desnutricidn proteicocalérica moderada 13 7 20 2,1
L209 | Dermatitis atopica no especificada 5 14 19 2,0
SUBTOTAL 260 | 351 611 64,6
TOTAL RIOHACHA 378 | 568 946 | 100
% 40,0 | 60,0 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Tabla 89. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital primera infancia (Menores de 1 aio) AIC

EPSI municipio Uribia 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PRIMERA INFANCIA (MENORES DE 1 ANO), URIBIA AIC EPS-I 2018 REGIMEN

NO
1

AO0O0N

N 00 Nov) O

o

CIE10
JOOX

AO9X
2000
JO69

J22X

R509
R634

LO10

E440
L303

SUBSIDIADO

DIAGNOSTICO
Rinofaringitis aguda resfriado comin
Diarrea y gasfroenteritis de presunto origen
infeccioso
Examen médico general
Infeccién aguda de las vias respiratorias superiores
no especificada
Infeccidon aguda no especificada de las vias
respiratorias inferiores
Fiebre no especificada
Perdida anormal de peso
Impetigo cualquier sitio  anatémico cualquier
organismo
Desnutricion proteicocalérica moderada
Dermatitis infecciosa

SUBTOTAL
TOTAL URIBIA
%o

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

F M
66 | 67
16 39
] 27
12 8
4 9
5 8
3 4
4 3
] 5
3 2

115 | 172

153 | 205

42,7 573

TOTAL Zo
133 37.2
55 15,4
28 7.8
20 5,6
13 3.6
13 3.6

7 2,0

7 2,0

) 1.7

5 1.4
287 80,2
358 100
100
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Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital primera infancia (1-5 anos) AIC EPSI
Departamento de La Guadijira 2018

Tabla 90. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital primera infancia (1-5 anos) AIC EPSI
Departamento de La Guadijira 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y SEXO: CICLO
VITAL PRIMERA INFANCIA (1 A 5 ANOS) AIC EPSI DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 1229 | 1281 2510 23,1
2 | 7000 |Examen médico general 633 719 1352 12,4
3 AO9X !Diorreq y gastroenteritis de presunto origen 357 400 757 7.0
infeccioso
4 | R509 | Fiebre no especificada 287 | 347 634 5.8
5 Joox Infegcién' o'gud'o no especificada de las vias 005 999 447 41
respiratorias inferiores
6 | 1049 Infeccién' ggudo de las vias respiratorias superiores 140 172 312 29
no especificada
7 | K021 | Caries de la dentina 102 142 244 2,2
8 | JO39 | Amigdalitis aguda no especificada 114 94 208 1,9
9 | E440 | Desnutriciéon proteicocaldrica moderada 88 116 204 1,9
10 | E639 | Deficiencia nutricional no especificada 97 97 194 1.8
SUBTOTAL 3272 | 3590 | 6862 63,1
TOTAL GUAJIRA 5039 5840 | 10879 100
% 46,3 | 53,7 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 90. La distribucion por género de las primeras causas de morbilidad por ciclo vital primera
infancia (1-5 anos) AIC EPSI Departamento de La Guaijira 2018, donde se encontré un total de
10879 registros, de los cuales las diez primeras causas de morbilidad equivalen al 63,1% del total
de las consultas, también se evidencia que el 46,3% de las consultas externas, corresponden al
género femenino y el 53,7% al masculino. Dentro de las principales causas de morbilidad, se
encuentra en primer lugar la Rinofaringitis aguda con un 23,1% del total, Examen médico
general se ubica en segundo lugar con el 12,4% y Diarrea y gastroenteritis de presunto origen
infeccioso, en tercer lugar, con el 7% del total de las consultas.

De manera grupal, encontramos que el grupo de grandes causas de enfermedad mayormente
reflejado corresponde al grupo de Condiciones transmisibles y nutricionales con el 42,6% de
consulta externa en este departamento.
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Tabla 91. Morbilidad por ciclo vital - grandes causas y sexo: ciclo vital primera infancia (1-5

anos) AIC EPSI municipio Barrancas 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PRIMERA INFANCIA (1 A 5 ANOS), BARRANCAS AIC EPS-I 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 12 12 24 24,2
2 7000 | Examen médico general 3 4 7 7.1
3 R509 | Fiebre no especificada 5 1 6 6,1
4 129X Infec':cién. o_gud_o no especificada de las vias o 3 5 51
respiratorias inferiores
5 J189 | Neumonia no especificada 4 4 4,0
6 1784 | Alergia no especificada 1 3 4 4,0
7 B86X | Escabiosis 2 1 3 3.0
8 L303 | Dermatitis infecciosa 2 1 3 3.0
9 N390 | Infeccion de vias urinarias sitio no especificado 2 1 3 3.0
10 AO9X piarreq y gastroenteritis de presunto origen 5 ! 3 3.0
infeccioso
SUBTOTAL 35 27 62 62,6
TOTAL BARRANCAS 55 44 99 100
% 55,6 44,4 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018

Tabla 92. Morbilidad por ciclo vital - grandes causas y sexo: ciclo vital primera infancia (1-5

anos) AIC EPSI municipio Hatonuevo 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PRIMERA INFANCIA (1 A 5 ANOS), HATO NUEVO AIC EPS-1 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 JOOX | Rinofaringitis aguda resfricdo comun 46 28 74 15,1
2 Z000 | Examen médico general 36 26 62 12,7
3 R509 | Fiebre no especificada 30 19 49 10,0
4 K021 | Caries de la dentina 17 15 32 6,5
5 B86X | Escabiosis 7 16 23 4,7
6 K591 | Diarrea funcional 10 13 23 4,7
v AQ9X Dicrreq y gastroenteritis de presunto origen 13 6 19 3.9
infeccioso

8 R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 3 12 15 3.1
9 R11X | Nausea y vomito 9 6 15 3.1
10 K050 | Gingivitis aguda 10 3 13 2,7
SUBTOTAL 181 144 325 66,3

TOTAL HATO NUEVO 253 237 490 100

% 51,6 | 48,4 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018
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Tabla 93. Morbilidad por ciclo vital - grandes causas y sexo: ciclo vital primera infancia (1-5

anos) AIC EPSI municipio Manaure 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PRIMERA INFANCIA (1 A 5 ANOS), MANAURE AIC EPS-1 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 166 | 227 393 42,5
5 AQ9X !Diorreq y gastroenteritis de presunto origen 39 37 76 8.2
infeccioso
3 Z000 | Examen médico general 22 32 54 5,8
4 R509 | Fiebre no especificada 25 23 48 5,2
5 K591 | Diarrea funcional 11 24 35 3.8
6 JO39 | Amigdalitis aguda no especificada 11 10 21 2,3
7 L303 | Dermatitis infecciosa 10 6 16 1.7
8 L30? | Dermatitis no especificada 4 11 15 1,6
9 J459 | Asma no especificado 1 13 14 1,5
10 J0&9 Infeccién' ggudo de las vias respiratorias superiores 5 8 13 1 4
no especificada
SUBTOTAL 294 | 391 685 74,1
TOTAL MANAURE 394 | 530 924 100
% 42,6 @ 57,4 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 94. Morbilidad por ciclo vital - grandes causas y sexo: ciclo vital primera infancia (1-5

anos) AIC EPSI municipio Riohacha 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PRIMERA INFANCIA (1 A 5 ANOS), RIOHACHA AIC EPS-I 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comuin 737 721 1458 19.3
2 7000 | Examen médico general 514 591 1105 14,6
3 AO9X pmrreq y gastroenteritis de presunto origen 246 266 512 6.8
infeccioso
4 R509 | Fiebre no especificada 195 268 463 6,1
5 129X Infeccion aguda no especificada de las vias 184 178 340 48

respiratorias inferiores
1069 Infeccion aguda de las vias respiratorias superiores

6 - 110 121 231 3.1
no especificada

7 E439 | Deficiencia nutricional no especificada 96 97 193 2,5
8 E440 | Desnutricién proteicocaldrica moderada 77 103 180 2,4
9 K021 | Caries de la dentina 69 96 165 2,2
10 | JO39 | Amigdalitis aguda no especificada 87 73 160 2,1
SUBTOTAL 2315 | 2514 | 4829 63.8

TOTAL RIOHACHA 3545 | 4026 @ 7571 100

% 46,8 | 53,2 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018
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Tabla 95. Morbilidad por ciclo vital - grandes causas y sexo: ciclo vital primera infancia (1-5
anos) AIC EPSI municipio Uribia 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PRIMERA INFANCIA (1 A 5 ANOS), URIBIA AIC EPS-1 2018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10
1 JOOX

AO0PX
2000
J22X

E46X
R509

JO69

R634
K021

LO10

NV 0O N (o N WD

o

DIAGNOSTICO
Rinofaringitis aguda resfriado comun
Diarrea y gastroenteritis de presunto  origen
infeccioso
Examen médico general
Infeccién aguda no especificada de las vias
respiratorias inferiores
Desnutricion proteicocaldrica no especificada
Fiebre no especificada
Infeccion aguda de las vias respiratorias superiores
no especificada
Perdida anormal de peso
Caries de la dentina
Impetigo cualquier sitio “anatémico  cualquier
organismo

SUBTOTAL
TOTAL URIBIA
%

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018

F
268

57
58
36

32
22

30
11

9

523
725
43,7

M
293

90
66
35

69
36

43

15
26

18

691
934
56,3

TOTAL Zo
561 33.8
147 8.9
124 7,5
71 4,3
69 4,2
68 4,1
65 3.9
45 2,7
37 2,2
27 1.6

1214 73.2
1659 100
100
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Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital infancia (6-11 aios) AIC EPSI
Departamento de La Guadijira 2018

Tabla 96. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital infancia (é-11 anos) AIC EPSI
Departamento de La Guadijira 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y SEXO: CICLO
VITAL INFANCIA (6 A11 ANOS) AIC EPSI DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 586 513 1099 14,9
2 Z000 | Examen médico general 422 385 807 10,9
3 K021 | Caries de la dentina 231 208 439 6.0
4 R509 | Fiebre no especificada 192 182 374 5,1
5 R51X | Cefalea 120 94 214 2,9
6 AQ9X piorreq y gastroenteritis de ' presunto origen 90 98 188 25
infeccioso
7 JO39 | Amigdalitis aguda no especificada 90 87 177 2,4
8 1069 Infeccién'qgudo de las vias respiratorias superiores 81 75 156 21
no especificada
129X Infegcién' qgudg no especificada de las vias 8 48 116 16
respiratorias inferiores
10 | R104 | Oftros dolores abdominales y los no especificados 59 54 113 1,5
SUBTOTAL 1939 | 1744 3683 | 499
TOTAL GUAJIRA 3780 @ 3597 7377 100
% 51,2 | 48,8 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 96. La distribucién por género de las primeras causas de morbilidad por ciclo vital infancia
(6-11 anos) AIC EPSI Departamento de La Guaijira 2018, donde se encontrd un total de 7377
registros, de los cuales las diez primeras causas de morbilidad equivalen al 49,9% del total de las
consultas, también se evidencia que el 51,2% de las consultas externas, corresponden al género
femenino y el 48,8% al masculino.

Dentro de las principales causas de morbilidad, se encuentra en primer lugar la Rinofaringitis
aguda con un 14,9% del total, Examen médico general se ubica en segundo lugar con el 10,9%
y Caries de la dentina, en tercer lugar, con el 6% del total de las consultas.

De manera grupal, encontramos que el grupo de grandes causas de enfermedad mayormente
reflejado corresponde al grupo de Condiciones transmisibles y nutricionales con el 23,5% de
consulta externa en este departamento.
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Tabla 97. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital infancia (6-11 anos) AIC EPSI municipio

Barrancas 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL INFANCIA (6 A 11 ANOS), BARRANCAS AIC EPS-12018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 Z000 | Examen médico general 5 6 11 8,9
2 R509 | Fiebre no especificada 2 7 9 7.3
3 R51X | Cefalea 3 4 7 5,7
4 R104 Ofros 3 dolores abdominales y los no 6 6 49
especificados

5 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comuin 2 3 5 4,1
6 E660 | Obesidad debida a exceso de calorias 2 2 4 3.3
7 N390 | Infeccion de vias urinarias sitio no especificado 3 3 2,4
8 G431 | Migrana con aura migrana cldsica 3 3 2,4
9 G448 | Otros Sindromes de cefalea especificados 3 3 2,4
10 K297 | Gastritis no especificada 2 1 3 2,4
SUBTOTAL 31 23 54 43,9

TOTAL BARRANCAS 63 60 123 100

% 51,2 | 48,8 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 98. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital infancia (6-11 anos) AIC EPSI municipio
Hatonuevo 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL INFANCIA (6 A 11 ANOS), HATO NUEVO AIC EPS-1 2018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
] 7000 | Examen médico general 32 43 75 15,6
2 R509 | Fiebre no especificada 37 28 65 13,5
3 K021 | Caries dela denfina 21 19 40 8,3
4 JOOX | Rinofaringitis aguda resfricdo comun 12 14 26 5,4
5 K591 Diarrea funcional 3 12 15 3.1
6 B86X | Escabiosis 5 9 14 2,9
7 KO50 | Gingivitis aguda 4 9 13 2,7
8 K040 | Pulpitis 4 8 12 2,5
9 R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 6 6 12 2,5
10 N390 | Infeccién de vias urinarias sitio no especificado 3 8 11 2,3
SUBTOTAL 127 156 283 58,8

TOTAL HATO NUEVO 233 248 481 100

% 48,4 | 51,6 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Tabla 99. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital infancia (6-11 anos) AIC EPSI municipio

Manavure 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL INFANCIA (6 A 11 ANOS), MANAURE AIC EPS-12018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %

1 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 81 76 157 35,7
2 Z000 | Examen médico general 2 15 24 5,5
3 AQ9X !Diorreq y gastroenteritis de presunto origen 6 10 16 3.6
infeccioso

4 L30? | Dermatitis no especificada 7 8 15 3.4
5 KOO7 | Sindrome de la erupcion dentaria 9 5 14 3.2
6 JO39 | Amigdalitis aguda no especificada 7 6 13 3.0
7 R509 | Fiebre no especificada 2 9 11 2,5
8 K591 | Diarrea funcional 4 6 10 2,3
9 L20? | Dermatitis atopica no especificada 2 6 8 1.8
10 R51X | Cefalea 3 4 7 1,6
SUBTOTAL 130 145 275 62,5

TOTAL MANAURE 214 224 440 100

% 48,6 @ 514 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 100. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital infancia (6-11 anos) AIC EPSI municipio

Riohacha 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL INFANCIA (6 A 11 ANOS), RIOHACHA AIC EPS-1 2018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %

1 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 372 336 708 13,0

2 7000 | Examen médico general 304 250 554 10,2

3 K021 | Caries de la dentina 194 164 358 6,6

4 R509 | Fiebre no especificada 132 123 255 4,7

5 R51X | Cefalea 100 78 178 3.3

6 1069 Infecoon.ggudo de las vias respiratorias superiores 66 71 137 25
no especificada

7 JO39 | Amigdalitis aguda no especificada 65 68 133 2,4

8 | AO9X pmrreq y gastroenteritis de presunto origen 62 63 195 23
infeccioso

129X Infeccion aguda no especificada de las vias 0 43 103 19

respiratorias inferiores
10 | R104 | Otros dolores abdominales y los no especificados 47 54 101 1,9

SUBTOTAL 1402 | 1250 | 2652 | 48,8
TOTAL RIOHACHA 2797 | 2637 | 5434 100
7o 51,5 | 48,5 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Tabla 101. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital infancia (6-11 anos) AIC EPSI municipio

Uribia 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL INFANCIA (6 A 11 ANOS), URIBIA AIC EPS-I 2018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 119 84 203 22,6
2 Z000 | Examen médico general 72 71 143 15,9
3 AQ9X !Diorreq y gastroenteritis de presunto origen 20 20 40 4.4
infeccioso
4 K021 | Caries de la dentina 16 23 39 4,3
5 R509 | Fiebre no especificada 19 15 34 3.8
6 JO39 | Amigdalitis aguda no especificada 14 11 25 2.8
7 1069 Infeccién' ggudo de las vias respiratorias superiores 15 4 19 21
no especificada
8 R634 | Perdida anormal de peso 9 9 18 2,0
9 K083 | Raiz dental retenida 2 7 16 1,8
10 | K040 | Pulpitis 3 12 15 1.7
SUBTOTAL 296 | 256 552 61.4
TOTAL URIBIA 473 | 426 899 100
% 52,6 47,4 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018
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Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adolescencia (12-17 anos) AIC EPSI
Departamento de La Guadijira 2018

Tabla 102. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adolescencia (12-17 ainos) AIC EPSI
Departamento de La Guadijira 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y SEXO: CICLO
VITAL ADOLESCENCIA (12 A17 ANOS) AIC EPSI DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 7000 | Examen médico general 509 295 804 13,7
2 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 240 128 368 6.3
3 K021 | Caries de la dentina 189 109 298 5,1
4 R51X | Cefalea 207 69 276 4,7
5 R509 | Fiebre no especificada 118 66 184 3.1
6 R104 Ofros 3 dolores abdominales 'y los no 100 41 141 24
especificados
v R103 Dolor localizado en ofras partes inferiores del 107 20 127 29
abdomen
K050 | Gingivitis aguda 81 42 123 2,1
9 JO39 | Amigdalitis aguda no especificada 57 43 100 1,7
10 R520 | Dolor agudo 44 42 86 1,5
SUBTOTAL 1652 855 2507 42,7
TOTAL GUAIJIRA 3898 | 1969 5867 100
% 66,4 33,6 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 102. La distribucidén por género de las primeras causas de morbilidad por ciclo vital
adolescencia (12-17 anos) AIC EPSI Departamento de La Guaijira 2018, donde se encontrd un
total de 5867 registros, de los cuales las diez primeras causas de morbilidad equivalen al 42,7%
del total de las consultas, también se evidencia que el 66,4% de las consultas externas,
corresponden al género femenino vy el 33,6% al masculino.

Dentro de las principales causas de morbilidad, se encuentra en primer lugar Examen médico
general con un 13,7% del total, Rinofaringitis aguda resfriado comuin se ubica en segundo lugar
con el 6,3% y la Caries de la Dentina, en tercer lugar, con el 5,1% del total de las consultas.

De manera grupal, encontramos que el grupo de grandes causas de enfermedad mayormente
reflejado corresponde al grupo de Signos y Sintomas inespecificos con el 10,1% y Condiciones
fransmisibles y nutricionales con el 10,1% de consulta externa en este departamento.
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Tabla 103. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adolescencia (12-17 anos) AIC EPSI

municipio Barrancas 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL ADOLESCENCIA (12 A 17 ANOS), BARRANCAS AIC EPS-1 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 R51X | Cefalea 5 6 11 9.5
2 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 2 2 4 3.4
3 | H522 | Astigmatismo 4 3 2,6
4 Z000 | Examen médico general 4 2 1,7
5 R509 | Fiebre no especificada 1 2 3 2,6
6 7008 | Ofros exdmenes generales 3 2 1.7
7 K020 | Caries limitada al esmalte 3 2 1.7
8 | 0470 Falso trabajo de pqr,’ro antes de las 37 semanas 3 5 17
completas de gestacion

9 R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 1 1 2 1.7
10 | K297 | Gastritis no especificada 2 2 1.7
SUBTOTAL 28 11 33 28,4

TOTAL BARRANCAS 88 28 116 100

% 75,9 | 24,1 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 104. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adolescencia (12-17 aios) AIC EPSI

municipio Hatonuevo 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL ADOLESCENCIA (12 A 17 ANOS), HATO NUEVO AIC EPS-12018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
] 7000 | Examen médico general 38 7 45 13.9
2 R509 | Fiebre no especificada 24 5 29 9.0
3 K021 | Caries de la dentina 16 1 17 5,2
4 R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 8 8 16 4,9
5 | R51X | Cefalea 12 3 15 4,6
6 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 9 3 12 3.7
7 | O000 |Embarazo abdominal 8 8 2,5
8 K409 Hernia ip,guir?ol unilateral o no especificada sin 5 ° 7 29
obstruccion ni gangrena

9 K429 | Hemia umbilical sin obstruccién ni gangrena 6 6 1.9
10 | N390 |Infeccidon de vias urinarias sitio no especificado 6 6 1,9
SUBTOTAL 132 29 161 49,7

TOTAL HATO NUEVO 261 63 324 100

% 80,6 19,4 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018
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Tabla 105. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adolescencia (12-17 anos) AIC EPSI

municipio Manaure 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL ADOLESCENCIA (12 A 17 ANOS), MANAURE AIC EPS-12018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 31 17 48 13,3
2 KO50 | Gingivitis aguda 18 7 25 6,9
3 K036 | Depositos acreciones en los dientes 18 6 24 6,6
4 R51X | Cefalea 14 7 21 5.8
5 7000 | Examen médico general 16 4 20 5,5
6 JO39 | Amigdalitis aguda no especificada 10 5 15 4,1
7 R103 Dolor localizado en ofras partes inferiores del 9 : 10 28
abdomen

8 R509 | Fiebre no especificada 3 4 7 1,9
9 N390 | Infeccidn de vias urinarias sitio no especificado 6 6 1.7
10 R104 | Oftros dolores abdominales y los no especificados 1 4 5 1.4
SUBTOTAL 126 55 181 50,0

TOTAL MANAURE 233 129 362 100

% 64,4 | 35,6 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018

Tabla 106. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adolescencia (12-17 aios) AIC EPSI

municipio Riohacha 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL ADOLESCENCIA (12 A 17 ANOS), RIOHACHA AIC EPS-12018 REGIMEN

SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
] 7000 | Examen médico general 237 158 395 9,9
2 K021 | Caries de la dentina 135 95 230 5,8
3 R51X | Cefalea 135 4] 176 4,4
4 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 107 67 174 4,4
5 R509 | Fiebre no especificada 76 52 128 3.2
6 R104 Oftros 3 dolores abdominales y los no 81 33 114 29

especificados
7 KO50 | Gingivitis aguda 61 35 96 2,4
8 R103 Dolor localizado en ofras partes inferiores del 78 9 87 29

abdomen
9 R520 | Dolor agudo 4] 39 80 2,0
10 2719 | Consulta no especificada 79 79 2,0
SUBTOTAL 1030 529 1559 39,1
TOTAL RIOHACHA 2564 | 1420 3984 100
% 64,4 35,6 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018
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Tabla 107. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adolescencia (12-17 anos) AIC EPSI
municipio Uribia 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL ADOLESCENCIA (12 A 17 ANOS), URIBIA AIC EPS-1 2018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M | TOTAL %
1 | Z000 | Examen médico general 214 | 126 | 340 | 31,5
2 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comuin 91 39 130 | 12,0
3 | R51X | Cefalea 4] 12 53 4,9
4 | K021 | Caries dela dentina 36 12 48 4,4
5 | R103 | Dolor localizado en otras partes inferiores del abdomen 17 10 27 2,5
6 | R104 | Ofros dolores abdominales y los no especificados 15 3 18 1.7
7 | R509 | Fiebre no especificada 14 3 17 1,6
8 | J039 | Amigdalitis aguda no especificada 10 7 17 1,6
9 | Z008 | Otros exdmenes generales 15 15 1.4
Vaginifis  vulvifis 'y vulvovaginitis en enfermedades
10| N771 |. . S o 11 11 1,0
infecciosas y parasitarias clasificadas en ofra parte
SUBTOTAL 464 | 212 | 676 | 62,5
TOTAL URIBIA 752 | 329 1081 | 100
% 69,6 1 304 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital juventud (18-28 aios) AIC EPSI
Departamento de La Guadijira 2018

Tabla 108. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital juventud (18-28 aios) AIC EPSI
Departamento de La Guadijira 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y SEXO: CICLO
VITAL JUVENTUD (18 A 28 ANOS) AIC EPSI DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 Z000 | Examen médico general 1655 475 2130 15,6
2 R51X | Cefalea 536 69 605 4,4
3 KO21 | Caries de la dentina 397 130 527 3.9
4 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 426 61 487 3.6
5 R103 Dolor localizado en otras partes inferiores del 450 o5 475 3,5
abdomen
6 2719 | Consulta no especificada 387 11 398 2,9
7 K050 | Gingivitis aguda 252 119 371 2,7
8 R104 Ofros 3 dolores abdominales vy los no 81 49 330 24
especificados
9 R509 | Fiebre no especificada 217 88 305 2,2
10 | N390 |Infeccidén de vias urinarias sitio no especificado 212 35 247 1.8
SUBTOTAL 4813 1062 5875 43,0
TOTAL GUAJIRA 11013 | 2651 13664 100
% 80,6 19.4 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 108. La distribucidon por género de las primeras causas de morbilidad por ciclo vital
Juventud (18-28 anos) AIC EPSI Departamento de La Guaijira 2018, donde se encontrd un total
de 13664 registros, de los cuales las diez primeras causas de morbilidad equivalen al 43% del
total de las consultas, también se evidencia que el 80,6% de las consultas externas,
corresponden al género femenino vy el 19,4% al masculino.

Dentro de las principales causas de morbilidad, se encuentra en primer lugar Examen médico
general con un 15,6% del total, Cefalea se ubica en segundo lugar con el 4,4% y Caries de la
dentina, en tercer lugar, con el 3,9% del total de las consultas.

De manera grupal, encontramos que el grupo de grandes causas de enfermedad mayormente
reflejado corresponde al grupo de Enfermedades crénicas No transmisibles con el 24,6% de
consulta externa en este departamento.
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Tabla 109. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital juventud (18-28 anos) AIC EPSI
municipio Barrancas 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL JUVENTUD (18 A 28 ANOS), BARRANCAS AIC EPS-12018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 Z000 | Examen médico general 14 1 15 6,3
R103 Dolor localizado en ofras partes inferiores del 9 : 10 42
abdomen

3 R104 | Ofros dolores abdominales y los no especificados 8 1 9 3.8
4 7008 | Ofros exdmenes generales 6 6 2,5
5 R102 | Dolor pélvico y perineal 5 5 2,1
6 M545 | Lumbago no especificado 5 5 2.1
7 A062 | Colitis amebiana no disentérica 4 4 1.7
8 R509 | Fiebre no especificada 1 3 4 1.7
9 K021 | Caries de la dentina 4 4 1.7
10 RO74 | Dolor en el pecho no especificado 2 1 3 1.3
SUBTOTAL 53 12 65 27,3

TOTAL BARRANCAS 189 49 238 100

% 794 | 20,6 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 110. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital juventud (18-28 anos) AIC EPSI
municipio Hatonuevo 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL JUVENTUD (18 A 28 ANOS), HATO NUEVO AIC EPS-I 2018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
] 7000 | Examen médico general 83 29 112 11,3
2 R51X | Cefalea 54 6 60 6.0
3 R509 | Fiebre no especificada 31 18 49 4,9
4 N390 | Infeccion de vias urinarias sitio no especificado 28 2 30 3.0
5 R103 Dolor localizado en otras partes inferiores del 2% 24 26
abdomen

6 R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 17 4 21 2,1
7 K021 | Caries de la dentina 20 1 21 2,1
8 Z008 | Ofros exdmenes generales 19 19 1,9
9 R104 | Ofros dolores abdominales y los no especificados 12 3 15 1,5
10 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comuin 9 5 14 1.4
SUBTOTAL 299 68 367 37,0

TOTAL HATO NUEVO 779 | 214 993 100

% 784 21,6 100,0

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Tabla 111. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital juventud (18-28 anos) AIC EPSI

municipio Manaure 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL JUVENTUD (18 A 28 ANOS), MANAURE AIC EPS-I 2018 REGIMEN SUBSIDIADO

NO

NV OIN o8 (i hNWIN —

o

CIE10

2000
JOOX
K036
K050
RS1X

R103

N390
R509
N9?12
2008

DIAGNOSTICO
Examen médico general
Rinofaringitis aguda resfriado comun
Depositos acreciones en los dientes
Gingivitis aguda
Cefalea
Dolor localizado en ofras partes inferiores del
abdomen
Infeccion de vias urinarias sitio no especificado
Fiebre no especificada
Amenorrea sin ofra especificacion
Otros exdmenes generales
SUBTOTAL
TOTAL MANAURE
%

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

F
103
53
34
35
34

22

15
9
11
10
326
578
85,1

M
22
5
11
6
4

J—

52
101

14,9

TOTAL

125
58
45
41
38

23

16
11
11
10
378
679
100

%
18,4
8.5
6,6
6,0
5,6

3.4

2,4
1.6
1.6
1,5
55,7
100

Tabla 112. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital juventud (18-28 anos) AIC EPSI

municipio Riohacha 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL JUVENTUD (18 A 28 ANOS), RIOHACHA AIC EPS-1 2018 REGIMEN SUBSIDIADO

NO
1

o O AhWIN

N

CIE10

Z000
R51X
719
K021

K050

R103

R104

JOOX
R509
N390

DIAGNOSTICO
Examen médico general
Cefalea
Consulta no especificada
Caries de la dentina
Gingivitis aguda
Dolor localizado en otras partes inferiores del
abdomen
Otros  dolores abdominales y los no
especificados
Rinofaringitis aguda resfricdo comun
Fiebre no especificada
Infeccion de vias urinarias sitio no especificado
SUBTOTAL
TOTAL RIOHACHA
%

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

F
909
361
387
257
211

278

240

175

147

134
3099
7074
79.8

M
225
43
11
103
109

16

39

33

55

28
662

1786
20,2

TOTAL

1134
404
398
360
320

294

279

208
202
162
3761
8860
100

%
12,8
4,6
4,5
4,1
3,6

3,3

3.1

2,3
2,3
1,8

42,4
100
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Tabla 113. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital juventud (18-28 aios) AIC EPSI

municipio Uribia 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL JUVENTUD (18 A 28 ANOS), URIBIA AIC EPS-12018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M [ TOTAL | %
1 | Z000 | Examen médico general 546 | 198 | 744 25,7
2 | JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 189 | 18 207 7.2
3 | K021 | Caries de la dentina 110 | 26 136 4,7
4 | R103 | Dolor localizado en otras partes inferiores del abdomen | 115 7 122 4,2
5 | R51X | Cefalea 85 16 101 3.5
6 | N912 | Amenorrea sin ofra especificacién 61 61 2,1
7 | A09X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 48 2 50 1.7
8 | N771 }/oginifris vulvitis y \(ulvovo.g.iniﬁs en enfermedades 41 41 1 4
infecciosas y parasitarias clasificadas en ofra parte
9 | N390 |Infeccion de vias urinarias sitio no especificado 35 4 39 1.3
10 | R509 | Fiebre no especificada 29 10 39 1.3
SUBTOTAL 1259 | 281 | 1540 | 53,2
TOTAL URIBIA 2393 | 501 @ 2894 | 100,0
% 82,7 17,3 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adultez (29-59 anos) AIC EPSI
Departamento de La Guadijira 2018

Tabla 114. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adultez (29-59 anos) AIC EPSI
Departamento de La Guadijira 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y SEXO: CICLO
VITAL ADULTEZ (29 A 59 ANOS) AIC EPSI DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 Z000 | Examen médico general 1044 403 1447 7.7
2 [T0X | Hipertensidon esencial primaria 838 303 1141 6,1
3 R51X | Cefalea 789 160 949 5,0
4 K021 | Caries de la dentina 505 207 712 3.8
5 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comuin 543 117 660 3.5
6 K050 | Gingivitis aguda 279 166 445 2,4
7 N390 | Infeccion de vias urinarias sitio no especificado 351 80 431 2,3
8 R509 | Fiebre no especificada 317 94 411 2,2
9 R103 Dolor localizado en ofras partes inferiores del 999 59 358 19
abdomen
10 R104 Oftros “dolores abdominales 'y los no 058 95 353 19
especificados
SUBTOTAL 5223 1684 6907 36,7
TOTAL GUAJIRA 14222 | 4586 18808 100
% 75,6 24,4 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 114. La distribucion por género de las primeras causas de morbilidad por ciclo vital Adultez
(27-59 anos) AIC EPSI Departamento de La Gugijira 2018, donde se encontréd un total de 18808
registros, de los cuales las diez primeras causas de morbilidad equivalen al 36,7% del total de las
consultas, también se evidencia que el 75,6% de las consultas externas, corresponden al género
femenino y el 24,4% al masculino.

Dentro de las principales causas de morbilidad, se encuentra en primer lugar Examen médico
general con un 7,7% del total de las consultas, Hipertensiéon esencial primaria se ubica en
segundo lugar con el 6,1% y Cefalea, en tercer lugar, con el 5% del total de las consultas.

De manera grupal, encontramos que el grupo de grandes causas de enfermedad mayormente
reflejado corresponde al grupo de Enfermedades No transmisibles con el 19,7% de consulta
externa en este departamento.
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Tabla 115. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adultez (29-59 aios) AIC EPSI municipio

Barrancas 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL ADULTO (29 A 59 ANOS), BARRANCAS AIC EPS-12018 REGIMEN SUBSIDIADO

N°  CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 ITOX | Hipertensidon esencial primaria 12 6 18 4,0
5 R104 Ofros 3 dolores abdominales y los no 9 6 15 3.3
especificados

3 N390 | Infeccidn de vias urinarias sitio no especificado 11 2 13 2,9
4 R102 | Dolor pélvico y perineal 11 11 2,4
5 7000 | Examen médico generall 8 3 11 2.4
) K589 | Sindrome del colon irritable sin diarrea 11 11 2,4
7 H110 | Pterigion 8 2 10 2,2
8 R520 | Dolor agudo 6 4 10 2,2
9 R51X | Cefalea 4 5 9 2.0
10 | M545 | Lumbago no especificado 5 2 7 1,6
SUBTOTAL 85 30 115 25,5

TOTAL BARRANCAS 337 114 451 100

% 74,7 253 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 116. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adultez (29-59 aios) AIC EPSI municipio

Hatonuevo 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL ADULTO (29 A 59 ANOS), HATO NUEVO AIC EPS-1 2018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %

] 7000 | Examen médico general 147 20 167 10,3
2 R51X | Cefalea 85 10 95 5,9
3 [T0X | Hipertensidon esencial primaria 76 19 95 5,9
4 R509 | Fiebre no especificada 81 7 88 5,4
5 N390 | Infeccidén de vias urinarias sitio no especificado 55 10 65 4,0
6 K021 | Caries de la dentina 57 8 65 4,0
7 R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 27 9 36 2,2
8 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 26 2 28 1.7
9 R520 | Dolor agudo 18 9 27 1.7

Ofros dolores abdominales y los no

10 R104 . 19 7 26 1.6
especificados
SUBTOTAL 591 101 692 42,7
TOTAL HATO NUEVO 1368 | 252 1620 100
% 84,4 15,6 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Tabla 117. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adultez (29-59 aios) AIC EPSI municipio

Manavure 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL ADULTO (29 A 59 ANOS), MANAURE AIC EPS-12018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comuin 106 37 143 12,0
2 7000 | Examen médico general 96 37 133 11,1
3 R51X | Cefalea 88 16 104 8.7
4 K036 | Depositos acreciones en los dientes 47 14 61 5,1
5 K050 | Gingivitis aguda 30 26 56 4,7
6 N390 | Infeccidon de vias urinarias sitio no especificado 4] 8 49 4,1
7 K021 | Caries de la dentina 13 11 24 2,0
8 [10X | Hipertension esencial primaria 11 12 23 1,9
9 R103 Dolor localizado en ofras partes inferiores del o] 5 23 19
abdomen

10 JO39 | Amigdalitis aguda no especificada 10 5 15 1.3
SUBTOTAL 463 168 631 52,8

TOTAL MANAURE 866 330 1196 100

% 72,4 27,6 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018

Tabla 118. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adultez (29-59 aios) AIC EPSI municipio

Riohacha 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL ADULTO (29 A 59 ANOS), RIOHACHA AIC EPS-1 2018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 [T0X | Hipertensidon esencial primaria 714 262 976 7.3
2 7000 | Examen médico general 621 274 895 6,7
3 R51X | Cefalea 537 104 641 4,8
4 K021 | Caries de la dentina 360 171 531 4,0
5 KO50 | Gingivitis aguda 233 137 370 2.8
6 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 246 51 297 2,2
7 R104 Oftros 3 dolores abdominales y los no 201 79 280 21
especificados
8 R509 | Fiebre no especificada 206 70 276 2,1
9 N390 | Infeccidén de vias urinarias sitio no especificado 209 52 261 2,0
10 RI03 Dolor localizado en ofras partes inferiores del 202 48 250 19
abdomen
SUBTOTAL 3529 1248 4777 35,7
TOTAL RIOHACHA 10009 @ 3374 @ 13383 100
% 74,8 25,2 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Tabla 119. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital adultez (29-59 aios) AIC EPSI municipio
Uribia 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL ADULTO (29 A 59 ANOS), URIBIA AIC EPS-I 2018 REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 Z000 | Examen médico general 172 69 241 11,2
2 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comun 162 24 186 8.6
3 R51X | Cefalea 75 25 100 4,6
4 K021 | Caries de la dentina 71 17 88 4,1
5 R103 Dolor localizado en ofras partes inferiores del 54 v 6] 28
abdomen

6 M255 | Dolor en articulacién 28 18 46 2,1
7 N390 | Infeccion de vias urinarias sitio no especificado 35 8 43 2,0
8 K297 | Gastritis no especificada 31 9 40 1,9
9 R42X | Mareo y desvanecimiento 31 7 38 1,8
10 R509 | Fiebre no especificada 24 9 33 1,5
SUBTOTAL 683 193 876 40,6

TOTAL URIBIA 1642 | 516 2158 100

% 76,1 23,9 100

Fuente: AIC-EPS- RIPS ANO 2018
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Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital persona mayor (mayor de 60 aios) AIC
EPSI Departamento de La Guaijira 2018

Tabla 120. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital persona mayor (mayor de 60 aios) AIC
EPSI Deparfamento de La Guagjira 2018
DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y SEXO: CICLO
VITAL PERSONA MAYOR (MAYORES DE 60 ANOS) AIC EPSI DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA 2018
REGIMEN SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 10X | Hipertensién esencial primaria 966 715 1681 21,9
2 Z000 | Examen médico general 329 258 587 7.6
3 R509 | Fiebre no especificada 127 76 203 2,6
4 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriacdo comun 94 82 176 2,3
5 R51X | Cefalea 113 46 159 2,1
6 N390 Infeccjc?n de vias urinarias  sitio no 65 59 124 16
especificado

7 KO21 | Caries de la denfina 37 61 98 1,3
8 M545 | Lumbago no especificado 47 51 98 1.3
9 H524 | Presbicia 66 31 97 1.3
10 R520 | Dolor agudo 52 42 94 1,2
SUBTOTAL 1896 1421 3317 43,2

TOTAL GUAJIRA 4305 3370 7675 100

% 56,1 43,9 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018

Tabla 120. La distribucién por género de las primeras causas de morbilidad por ciclo vital
persona mayor (mayor de 60 anos) AIC EPSI Departamento de La Guajira 2018, donde se
encontré un total de 7675 registros, de los cuales las diez primeras causas de morbilidad
equivalen al 43,2% del total de las consultas, también se evidencia que el 56,1% de las consultas
externas, corresponden al género femenino y el 43,9% al masculino.

Dentro de las principales causas de morbilidad, se encuentra en primer lugar la Hipertension
Esencial Primaria con un 21,9% del total de consultas, Examen médico general se ubica en
segundo lugar con el 7,6% vy Fiebre no especificada, en tercer lugar, con el 2,6% del total de las
consultas.

De manera grupal, enconframos que el grupo de grandes causas de enfermedad mayormente
reflejado corresponde al grupo de Enfermedades No fransmisibles con el 30,8% y de consulta
externa en este departamento.
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Tabla 121. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital persona mayor (mayor de 60 aios) AIC

EPSI municipio Barrancas 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PERSONA MAYOR (60 ANOS Y MAS), BARRANCAS AIC EPS-1 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N ciero DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 | 110X | Hipertensién esencial primaria 15 | 10 25 10,6
2 | H251 | Catarata senil nuclear 5 2 7 3.0
3 | A09X | Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 7 7 3.0
4 | 7000 | Examen médico general 5 2 7 3,0
5 | R104 | Ofros dolores abdominales y los no especificados 3 3 6 2,6
6 E107 D@be’res mellitus insulinodependiente con complicaciones 4 ! 5 21
multiples
7| Joox !nfecgon aguda no especificada de las vias respiratorias 5 3 5 21
inferiores
8 | H269 Catarata no especificada 2 1 3 1.3
9 | M059 | Artritis reumatoidea seropositivasin ofra especificacion 3 3 1.3
10| L309 | Dermatitis no especificada 3 3 1,3
SUBTOTAL 49 | 22 71 1302
TOTAL BARRANCAS 162 | 73 | 235 100
% 68,9 /31,1 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018

Tabla 122. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital persona mayor (mayor de 60 afios) AIC

EPSI municipio Hatonuevo 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PERSONA MAYOR (60 ANOS Y MAS), HATO NUEVO AIC EPS-12018 REGIMEN

SUBSIDIADO

N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
] [10X Hipertensidon esencial primaria 93 31 124 17,2
2 Z000 | Examen médico general 47 30 77 10,7
3 R509 | Fiebre no especificada 16 6 22 3.0
4 R51X | Cefalea 15 1 16 2,2
5 N390 | Infeccién de vias urinarias sitio no especificado 3 13 16 2,2
6 RO74 | Dolor en el pecho no especificado 8 5 13 1.8
7 R0O40 | Disnea 3 10 13 1.8
8 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comuin 3 8 11 1.5
9 M199 | Artrosis no especificada 9 2 11 1,5
10 R42X | Mareo y desvanecimiento 10 10 1,4
SUBTOTAL 207 106 313 43,4

TOTAL HATO NUEVO 412 310 722 100

% 571 42,9 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018
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Tabla 123. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital persona mayor (mayor de 60 aios) AIC

EPSI municipio Manaure 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PERSONA MAYOR (60 ANOS Y MAS), MANAURE AIC EPS-12018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M | TOTAL %
1 Z000 | Examen médico generall 18 25 43 18,8
2 | JOOX |Rinofaringitis aguda resfriado comun 16 8 24 10,5
3 10X | Hipertensién esencial primaria 10 5 15 6.6
4 | R51X | Cefalea 2 6 15 6,6
5 | E119 Diabetes .melli.’rys no insulinodependiente sin mencién 5 v 12 59
de complicacion
6 | K297 | Gastritis no especificada 4 2 6 2,6
7 | N390 |Infeccidon de vias urinarias sitio no especificado 4 2 6 2,6
8 E116 Diobe’(es melli’rus no 'ipsulinodependien’re con ofras 5 5 29
complicaciones especificadas
9 | JO39 | Amigdalitis aguda no especificada 3 2 5 2,2
10 | R101 | Dolor abdominal localizado en parte superior 1 3 4 1.7
SUBTOTAL 75 60 135 59,0
TOTAL MANAURE 115 | 114 229 100
% 50,2 498 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018

Tabla 124. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital persona mayor (mayor de 60 anos) AIC

EPSI municipio Riohacha 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PERSONA MAYOR (60 ANOS Y MAS), RIOHACHA AIC EPS-1 2018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M TOTAL %
1 10X Hipertension esencial primaria 802 632 1434 24,4
2 Z000 | Examen médico general 206 178 384 6,5
3 R509 | Fiebre no especificada 103 67 170 2,9
4 R51X | Cefalea 73 34 107 1.8
5 JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comuin 50 46 96 1,6
6 H524 | Presbicia 60 31 21 1.6
v N390 Infeccjén de vias urinarias sifio no 54 33 87 15
especificado

8 K021 | Caries de la dentina 31 51 82 1,4
9 R520 | Dolor agudo 48 32 80 1.4
10 | M545 | Lumbago no especificado 38 37 75 1.3
SUBTOTAL 1465 1141 2606 44,4

TOTAL RIOHACHA 3242 | 2624 5866 100

% 55,3 44,7 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018
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Tabla 125. Morbilidad por ciclo vital y género: ciclo vital persona mayor (mayor de 60 aios) AIC

EPSI municipio Uribia 2018

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD POR MORBILIDAD POR CICLO VITAL - GRANDES CAUSAS Y
SEXO: CICLO VITAL PERSONA MAYOR (60 ANOS Y MAS), URIBIA AIC EPS-12018 REGIMEN

SUBSIDIADO
N° | CIE10 DIAGNOSTICO F M | TOTAL | %
10X | Hipertension esencial primaria 46 | 37 83 13,3
Z000 | Examen médico general 53 | 23 76 12,2
JOOX | Rinofaringitis aguda resfriado comin 24 | 19 43 6,9
R51X | Cefalea 16 3 19 3.0

Diabetes mellitus no insulinodependiente sin mencién de

. Ly 10 7 17 2,7
complicacion

1
2
3
4
5 EN19
6
7
8

N390 | Infeccidén de vias urinarias sitio no especificado 4 11 15 2,4
K297 | Gastritis no especificada 9 4 13 2,1
M255 | Dolor en articulacion 6 6 12 1,9

9 | M545 | Lumbago no especificado 9 3 12 1,9
10| R103 | Dolor localizado en ofras partes inferiores del abdomen 5 6 11 1.8
SUBTOTAL 182 | 119 | 301 48,3

TOTAL URIBIA 374 | 249 623 | 100

% 60 | 40 100

Fuente: AIC-EPS-I RIPS ANO 2018
MORBILIDAD TRAZADORA

Para el andlisis de la morbilidad trazadora se tienen en cuenta los indicadores de los eventos
evitables trazadores entre la poblacidn de la AIC EPSI en la entidad territorial Nacional y
departamental, con la Informacién que entrega el Ministerio de Salud y Proteccidn Social los
indicadores a analizar son:

Tasa de incidencia de sifilis congénita, Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer, Tasa
de incidencia de meningitis por Haemophilus influenzae, Porcentaje de Hipoftiroidismo
Congénito no tratado, Porcentaje de transmision materno infantil del VIH a 18 meses Porcentaje
de transmisidn materno infantil del VIH a 18 meses en la entidad territorial, Tasa de incidencia
notificada de ESAVI, Tasa de incidencia de tétanos neonatal, Prevalencia de enfermedad renal
crénica en fase cinco con necesidad de terapia de restitucion o reemplazo renal, Prevalencia
de Diabetes Mellitus en personas de 18 a 69 anos, Prevalencia de anemia en mujeres de 10 a 13
anos, Prevalencia de Hipertension Arterial en personas de 18 a 69 anos, Prevalencia de
obesidad en mujeres de 18 a 64 anos, Prevalencia de obesidad en personas de 18 a 64 anos,
Prevalencia registrada de VIH/Sida y Prevalencia registrada de VIH/Sida en personas de 15 a 49
anos. Y con la informacidon propia de AIC EPSI:

Porcentaje de casos nuevos de amputaciéon por pie diabético, Porcentaje de casos nuevos de
endometritis o sepsis postparto, Tasa de incidencia de insuficiencia renal aguda secundaria a
obstruccion, Tasa de incidencia de ambliopia en ninos menores de 5 anos, Tasa de incidencia
de cdncerinvasivo de cérvix y Tasa de incidencia de kernicterus.
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Se presentan los indicadores para AIC EPSI en Tablas N° 126 a N° 129, se resalta que en algunos
indicadores no se registraron eventos en los municipios de cobertura AIC EPSI, aunque si se
reportaron datos para el Ente territorial, los cuales se presentan también.

Tabla 126. Morbilidad Trazadora AIC EPSI Departamento de La Guajira 2018

Porcentaje de Porcentaje de casos

Entidad teritorial Tasa de incidencia | transmision materno de  meningitis  por Porcentaje de Casos

de Hipotiroidismo

donde de sifilis congénita | infantil del VIH a 18 Haemophilus -
residen los meses influenzae Congénito no tratado
afiliados a la AIC EPS| | AIC Enfidad AIC Enfidad AIC Entidad AlC Entidad

EPSI territorial EPSI territorial EPSI territorial EPSI territorial
NACIONAL 0,12 0,15 2,20 0,67 87.5 77,58
44 LA GUAJIRA 1,44 006
44001 RIOHACHA 2,49 N
44378 HATONUEVO 9.0

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional

Tabla 127. Morbilidad Trazadora AIC EPSI Departamento de La Guaijira 2018

. Prevalencia de . Prevalencia de
Entidad territorial Porcentaje dg Diabetes Meliitus en P cic _de Hipertensiéon Arterial en
donde noqdos pah® <0 personas de 18 a 69 GQUSIIR en mujeres personas de 18 a 69
. bajo peso al nacer Z de 10 a 13 anos =

residen los anos anos
afiliados a la AIC EPSI | AIC Enfidad AIC Entidad AIC Entidad AIC Entidad

EPSI territorial EPSI territorial EPSI ferritorial EPSI ferritorial
NACIONAL 8,05 9,10 1,03 2,61 0,34 1,07 2,39 7.91
44 LA GUAJIRA el - 0,61 1,34 0,61 1,57 1,14 3,68
44001 RIOHACHA 13,75 9,66 0,920 1,98 0,97 1,39 1,60 4,77
44078 BARRANCAS 0,00 8,96 0,64 1,97 0,00 0,56 3,22 573
44378 HATONUEVO 12,50 8,38 0,69 1,04 0,00 0,13 0,69 3,86
44560 MANAURE 2000 | o+ 031 0,00 0,13 0,68 0,76
44847 URIBIA 17,65 | 0.06 0.25 0,16 411 0,10 0,57

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVYV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Tabla 128. Morbilidad Trazadora AIC EPSI Departamento de La Guadijira 2018

Prevalencia de ERC en fase | Prevalencia de . Prevalencia

Entidad territorial cinco con necesidad de obesidad en Prevalencia registrada de
donde terapia de restituciéon o personas de 18 a 64 reg|sT.rodo de VIH/Sida en personas
residen los reemplazo renal anos VIH/Sida de 15 a 49 anos

ili . o AlC Entidad AIC | Enfidad AIC Enfidad
afiliadios ala AIC EFS| AIC EPSI | Enfidad tenitorial EPSI territorial EPSI | territorial EPSI territorial
NACIONAL 14,66 1,32 5,595 13,51 0,03 0,21 0,06 0.3
44 LA GUAJIRA 16,67 2,39 2,76 6,44 0,05 0,09 0,08 0,14
44001 RIOHACHA 18,18 1,94 4,13 9,31 0,06 0,14 0,11 0,21
44078 BARRANCAS 4,58 2,15 6,82 0,00 0,08 0,00 0,11
44378 HATONUEVO 3,13 3,42 5,77 0,07 0,07 0,14 0,11
44560 MANAURE 4,03 0,86 2,70 0,07 0,03 0,08 0,04
44847 URIBIA 100 0,86 6,21 9.58 0,01 0,02 0,02 0,03

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,

CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional
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Tabla 129. Morbilidad Trazadora AIC EPSI Departamento de La Guajira 2018

Entidad territorial Porcentaje de casos Porcentaje de casos | Tasa de incidencia de | Tasa de incidencia
donde nuevos de nuevos de insuficiencia renal de ambliopia en
residen los amputacion por pie endometritis o sepsis aguda 2dria a ninos menores de 5
afiliados a la AIC EPS| | diabético postparto obstruccion anos

NACIONAL 0,57 1,03 0,86 0,18

44 | A GUAJIRA 1,2 1,1 2,9 0,1

44001 RIOHACHA 0,9 1,6 5 0,1

44078 BARRANCAS

44378 HATONUEVO | 4.8

44560 MANAURE 0.3

44847 URIBIA 0.8

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional

MORBILIDAD POR COSTO

Tabla 130. Morbilidad por costo AIC EPSI Departamento de La Guagijira, Patologias mds costosas

PATOLOGIA Costo total N° PACIENTES 2018
B24X - ENFERMEDAD POR VIRUS DE LA INMUNODEFICIENCIA $ 142.063.400 22

HUMANA (VIH), SIN OTRA ESPECIFICACION

N159 - ENFERMEDAD RENAL TUBULOINTERSTICIAL, NO ESPECIFICADA $51.692.307 2

CANCER $3.128.486 9

Fuente: Base de daftos ALTO COSTO 2018 AIC EPS-I

Tabla 131. Morbilidad por costo AIC EPSI Municipios Departamento de La Guaijira, Patologias mds
costosas

DIAGNOSTICO

B24X - ENFERMEDAD POR VIRUS DE LA INMUNODEFICIENCIA HUMANA (VIH), SIN OTRA ESPECIFICACION

N159 - ENFERMEDAD RENAL TUBULOINTERSTICIAL, NO ESPECIFICADA

CANCER

MUNICIPIO/DEPARTAMENTO COSTOS
NACIONAL $6.755.088.816
44 LA GUAJIRA $143.807.412
44001 RIOHACHA $98.364.352
44078 BARRANCAS $1.760.275
44378 HATONUEVO $10.359.289
44560 MANAURE $15.681.200
44847 URIBIA $18.610.160

Fuente: Base de datos ALTO COSTO 2018 AIC EPS-I
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DETERMINANTES INTERMEDIOS DE LA SALUD

Para el andlisis de los determinantes intermedios se tienen en cuenta que los determinantes
intermedios o elementos intermediarios, estdn definidos como los componentes que influyen
como factores de riesgo y/o factores protectores en el buen vivir de las comunidades. Estos
factores conciernen q, las condiciones socioecondmicas, como la vivienda, el nivel de ingresos,
las condiciones de trabajo o el barrio de residencia; los contextos psicosociales, como las redes
de apoyo social y comunitario, las situaciones de estrés (experiencias de vida negativas), la
poca resiliencia y/o afrontamiento de las dificultades; las habilidades sociales y factores
bioldgicos, como los estilos de vida que cuidan o danan la salud; el sistema de salud, que
aunqgue influye en muy bajo porcentaje, cuenta con barreras que ponen en riesgo la salud de
las comunidades 19.

Los indicadores de los determinantes intermedios con la Informacién que entrega el Ministerio
de Salud y Proteccién Social a analizar son:

Captacion de Diabetes Mellitus de personas de 18 a 69 anos, Captaciéon de Hipertensidon Arterial
de personas de 18 a 69 anos, Porcentaje de gestantes que reciben consejeria en lactancia
materna, Porcentaje de pacientes en didlisis con catéter temporal, Porcentaje de mujeres de 15
a 49 anos con uso actual de algin método anticonceptivo, Cobertura de tratamiento
antirrefroviral en personas con VIH/Sida, Cobertura de tratamiento antirretroviral en personas
con VIH/Sida de 15 a 49 anos, Porcentaje de nacidos vivos con cuatro o mds consultas de
confrol prenatal, Porcentaje de partos institucionales

Y los indicadores suministrados por la AIC EPSI serdn los siguientes: Razén de camas por dfiliados,
objeto de prestacion, Razén de camas de cuidado intensivo por afiliados objeto de prestacion,
Razédn de camas de cuidado intermedio por. dfiliados, objeto de prestacién, Razdén de
ambulancias bdsicas por afiliados, objeto de prestacién, Razén de ambulancias medicalizadas
por dfiliados, objeto de prestacién, Razén de ambulancias totales por dfiliados, objeto de
prestacion, Razén de médicos generales por dfiliados, Razén de enfermeros profesionales por
afiliados y Tiempo promedio de traslado de la institucidn de salud remitente al nivel superior de
complejidad.

Los indicadores de determinantes infermedios para dafiliados AIC EPSI a nivel Nacional que se
evidencian en bajos porcentajes, corresponden al bagjo registro de captaciéon de personas de
18 a 69 anos con Diagndstico de Diabetes Mellitus e Hipertensién Arterial, estos indicadores
estdn relacionados con la vulnerabilidad de la poblaciéon indigena y campesing, su ubicacién
de dispersion geogrdfica y acceso lejano, las dificiles condiciones socioecondémicas de los
afiliados AIC EPSI que limitan la participacion a la atencién médica institucional, ademds del
desplazamiento constante de los afiliados principalmente en los grupos de edad de 18 a 69
anos en busqueda mejorar su situacion socioeconémica.

19 OMS. subsanar las desigualdades en una generacién. In Informe final de la comision de determinantes
sociales en salud; 2005
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Tabla 132. Determinantes intermediarios de la salud AIC EPSI Departamento de La Guagjira 2018
Captacion de Diabetes Captacion de Hipertensién | Porcentaje de gestantes que

Entidad terriforial donde Mellitus de personas de 18 | Arterial de personas de 18 a | reciben consejeria en

residen los afiliados a la EAPB

a 69 anos 69 anos lactancia materna
NACIONAL 29,46 10,47 83,96
44 LA GUAJIRA 11,84 4,99 98,45
44001 RIOHACHA 25,78 45,70 100
44078 BARRANCAS 18,33 91,67 92,59
44378 HATONUEVO 19,59 19,59 76,32
44560 MANAURE 12,07 19,32 100
44847 URIBIA 1,68 2,81 98,51

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional

Tabla 133. Determinantes intermediarios de la salud AIC EPSI Departamento de La Guagjira 2018
Porcentaje de Cobertura de

mujeres de 15 a 49 oD e fratamiento

fratamiento

Porcentaje de
nacidos vivos con | Porcentaje de

Entidad territorial anos con uso | antirretroviral en S{ge roXiral en cuatro o mds partos
donde residen los OC,TUOI de algon personas con pefponas ¢ consultas de institucionales
afiiados a la EAPB metodo VIH/Sida ViR/Sida deNSa | oo ol prenatal
anficonceptivo 49 anos

AlIC Entidad AIC Entidad AlC Entidad AIC Entidad AlC Entidad

EPSI territorial EPSI territorial EPSI territorial EPSI territorial EPSI territorial
NACIONAL 27,47 34,37 81,41 82,70 81,33 81,21 75,29 87,70 85,85 98,89
44 LA GUAJIRA 10,62 17.53 77,78 84,29 78,57 83,77 64,10 73,23 97.05 97,98
44001 RIOHACHA 13,57 18,69 71,43 82,66 72,73 81,95 65,63 74,03 97.48 99,11
44078 BARRANCAS 14,02 19,31 100 100 80 83,13 100 100
44378 HATONUEVO 17.39 21,40 100 66,67 100 63,64 87,50 81,22 100 99.74
44560 MANAURE 8,03 11,27 100 88,89 100 81.82 65 52,10 100 96,44
44847 URIBIA 3.77 21,98 100 90,91 100 86,96 52,24 60,64 94,12 92,83

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Tabla 134. Determinantes intermediarios de la salud AIC EPSI Departamento de La Guajira 2018
Tiempo promedio

Razén de Razén de Razén de RazéN d nd de traslado de |
Entidad territorial donde | camas por ambulancias ambulancias ogcc;r_w © Razon de ) ?T rasa CC’) elod
residen los afiliados a la afiliados, totales por basicas por rgie'r(;?; e:)ffcz;rgfargz 'r;;;i’gg?e G‘T Zﬁ/:l
EAPB objeto de afiliados, objeto | afiliados, objeto 9 fiiad por afiliados or d

prestacion de prestacion de prestacion por afiiados | P superiorge

complejidad

NACIONAL 8,03 0,64 0,47 1,88 1,05 5,46
44 LA GUAJIRA 11,8 0.8 0.8 2,0 0.8 1.8
44001 RIOHACHA 12,2 0,4 0,2 2,0 0,6 08
44078 BARRANCAS 48,9 0,6 0,6 4,6 2,9 1,0
44378 HATONUEVO 2,9 3,7 3,7 2,72 2,2 1,7
44560 MANAURE 3,5 1,4 1,4 3,9 1,4 23
44847 URIBIA 7.5 1,2 1,3 0,7 0,5 2,0

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 135. Determinantes intermediarios de la salud AIC EPSI Departamento de La Gugjira 2018

Entidad territorial Razén de camas de cuidado Razén de camas de cuidado Razon de ambulancias
donde residen los intensivo por afiiados objeto de intermedio por afiliados, objeto medicalizadas por afiliados,
afiliados a la EAPB prestacion de prestacion objeto de prestacion

NACIONAL 0,88 0,46 0,17
44 LA GUAJIRA 1 0.8 0,1

44001 RIOHACHA 1.7 1,4 0,2
44078 BARRANCAS 0,0 0,0 0.0
44378 HATONUEVO 0,0 0,0 0.0
44560 MANAURE 0,0 0,0 0.0
44847 URIBIA 0,0 0,0 0,1

Fuente Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC,
CAC-VIH Plantillas de Caracterizacion Poblacional

Los indicadores de Determinantes intermediarios de la salud AIC EPSI por Municipios del
Departamento de La Guaijira, representan una constante de indicadores muy por debajo de los
valores minimos esperados, y de los indicadores de nivel nacional, como son los indicadores de
Captacion de Diabetes Mellitus e Hipertension' Arterial, El porcentaje de uso de método
anticonceptivo; indicadores bajos que se relacionan con el contexto geogrdfico de dificil
acceso, el tfraslado constante de la poblacién, arraigo cultural de las prdcticas propias de las
comunidades indigenas, y la falta de politicas publicas que favorezcan las situaciones de
vulnerabilidad de la poblacién; los indicadores de, la razén de camas de unidades de cuidados
intensivos e intermedios, la razén de ambulancias bdsicas y medicalizadas y relacién de
profesionales médicos generales y enfermeros profesionales para el total de la poblacion
evidencia que los servicios instifucionales de media y alta complejidad se concentran en las
capitales de los departamentos, y que si bien para la red confratada de AIC EPSI representan
un valor considerable de cobertura y capacidad instalada, se debe tener en cuenta que la red
de atencién responde a todos los prestadores de los municipios, por lo cual, a nivel Territorial, la
capacidad instalada de las instituciones de salud de los municipios no cubre las necesidades de
toda la poblacién.

En la tabla 136 se presentan los eventos de notificacion obligatoria SIVIGILA AIC EPSI
Departamento de La Guaijira 2018. En la poblacion aofiliada a la AIC EPS-I en La Gugiira, para el
ano 2018 se notificé al SIVIGILA un total de 501 casos de todos los eventos de interés en salud
publica por parte de las UPGD de todos los municipios de este Departamento.

Los 15 eventos con mayor frecuencia, representan el 92,8% de los eventos reportados por Ias
UPGD. El reporte por grupos de estos eventos, ubica en primer lugar, relacionados salud infantil
con la desnutricién en menores de 5 anos con un 24,6%, y muertes en menores de 5 anos con el
1,2%, seguido de los eventos de la salud sexual y reproductiva como bagjo peso al nacer,
morbilidad materna extrema, mortalidad perinatal v sifilis gestacional con un 20,4%; en tercer
lugar, lo ocupan las enfermedades infecto contagiosas (Varicela y Tuberculosis) con el 14,2%.

La distribucion por género se presentd asi: el 59,7% de los casos reportados, pertenecen al
género femenino y el 40,3% al género masculino. Los rangos de edad que mayor frecuencia de
eventos presentaron, fue el grupo de 1 a 5 anos con un 25,9%, en segundo lugar, de 18 a 28
anos con un 18,8%, y en un tercer lugar el grupo atareo de 29 a 59 anos con un 17,8%.
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Eventos de notificacién obligatoria SIVIGILA AIC EPSI Departamento de La Guajira 2018

Tabla 136. Eventos de nofificacion obligatoria SIVIGILA AIC EPSI Departamento de La Gudijira
2018

(7]
O ~N (o] o~ lg
F M Z - - N ) < s 7%
T 2 7 T 2 = 3 3
EVENTO v < o 2 & Al =
DESNUTRICION AGUDA EN
MENORES DE 5 ANOS 62 61 38 85 123 | 24,6
VARICELA INDIVIDUAL 33 23 4 9 15 9 10 8 1 56 | 11,2
DENGUE 28 25 1 14 17 10 5 1 53 | 10,6
VIGILANCIA  EN  SALUD
PUBLICA DE LA VIOLENCIA
DE GENERO E
INTRAFAMILIAR 30| 20 | 4 5 5 8 14 14 50 | 10,0
BAJO PESO AL NACER 42 1 4 | 24 13 42 | 8,4
AGRESIONES POR ANIMALES
POTENCIALMENTE
TRANSMISORES DE RABIA 11 | 22 9 12 1 ] 7 3 33 66
MORBILIDAD MATERNA
EXTREMA 31 1M1 12 | 8 31 6,2
TUBERCULOSIS 8 7 1 4 7 3 15 | 3,0
MORTALIDAD PERINATAL Y
NEONATAL TARDIA 13 ] 6 6 13 2,6
VIH/SIDA/MORTALIDAD POR
SIDA 7 4 1 3 7 1M | 22
LESIONES DE CAUSA
EXTERNA 4 7 ] 2 4 4 1| 22
SIFILIS GESTACIONAL 9 3 3 3 9 1,8
DEFECTOS CONGENITOS 1 6 7 7 1,4
VIGILANCIA INTEGRADA DE
MUERTES EN MENORES DE
CINCO ANOS POR
INFECCION  RESPIRATORIA
AGUDA, ENFERMEDAD
DIARREICA AGUDA Y/O
DESNUTRICION 3 3 2 4 6 1,2
PAROTIDITIS 2 3 1 2 1 1 5 1,0
Subtotal 284 | 181 56 127 | 53 52 | 8 | 83 | 8 | 465 928
Total general 299 202 62 130 58 57 94 89 11 501 100
% 59,7 40,3 12,4 259 11,6 11,4 188 17,8 22 100

Fuente: Base de datos SIVIGILA 2018 AIC EPS-
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PRIORIZACION

Tabla 137. Indicadores priorizados de la caracterizaciéon por departamento de La Guajira 2019
2018

Prioridad

Fuente: Caracterizacion Poblacional AIC EPSI 2018, Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de

Indicador

Razdn de mortalidad
materna

Tasa de mortalidad

en la ninez por ciertas

afecciones
originadas en el
periodo perinatal
Tasa de mortalidad
en la ninez por
malformaciones
congénitas,
deformidades y
anomalias
cromosdmicas
Tasa de mortalidad
enninosde 1 a4
anos por
enfermedades
endocrinas,
nutricionales y
metabdlicas

Tasa ajustada de
mortalidad por
enfermedades
hipertensivas

Grupo de Riesgo

008-Poblacion en
condicion
materno-perinatal

008-Poblacion en
condicion
materno-perinatal

008-Poblaciéon-en
condicién
materno-perinatal

003-Poblaciéon en
riesgo o presencia
de alteraciones
nutricionales

001-Poblacién con
riesgo o
alteraciones cardio
— cerebro -
vascular -
metabdlicas
manifiestas

2019

Indicador

Tasa de mortalidad
perinatal

Tasa de mortalidad
por EDA en menores
de cinco anos

Tasa de mortalidad
enninosde 1 a4
anos por
enfermedades del
sistema digestivo
(KO0-K92)

Tasa de mortalidad
en la ninez por
ciertas
enfermedades
infecciosas y
parasitarias (A00-
B99)

Tasa ajustada de
mortalidad por
tfumor maligno del
estémago

Grupo de Riesgo

008-Poblaciéon en
condicién materno-
perinatal

009-Poblacién con
riesgo o infecciones

000-Sin Grupo de
Riesgo Clasificado

009-Poblacién con
riesgo o infecciones

007-Poblacién con
riesgo o presencia
de cdncer

EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC, CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional
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Tabla 138. Indicadores priorizados de la caracterizacion por municipio AIC EPSI Departamento
de La Guajira 2019

Municipio Indicador Priorizado Grupo Riesgo
Poblacion con riesgo o

Tasa ajustada de mortalidad por Neoplasias : .
presencia de cancer

BARRANCAS Tasa ajustada de mortalidad Tumores malignos Poblacion con riesgo o
de otras localizaciones y de las no especificadas | presencia de cdncer
Tasa de mortalidad infantil por enfermedades Poblocpn ennesgo o
endocrinas, nutricionales y metabolicas (E00-E88) | P'S>0'9 de alferaciones
nutricionales
HATONUEVO Poblacion con riesgo o
Tasa ajustada de mortalidad por enfermedades | alteraciones cardio — cerebro
del sistema circulatorio — vascular — metabdlicas
manifiestas
Tasa de mortalidad en la ninez por enfermedades Eobloqon connesgo o
del sistema respiratorio (J00-98) infecciones respiratorias
MANAURE cronicas
Tasa de mortalidad por IRA en menores de cinco | Poblacién con riesgo o
anos infecciones
Tasa de mortalidad perinatal ERblacion en.condlaon
RIOHACHA . : majerno —perinatal
Tasa de mortalidad por EDA en menores de cinco | Poblacidn con riesgo o
anos infecciones
Tasa de mortalidad infantil é'?ocjfrizggge Riesgo
URIBIA

Poblacién en condicion
materno —perinatal

Fuente: Caracterizacion Poblacional AIC EPSI 2018, Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de
EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC, CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Tasa de mortalidad perinatal
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Tabla 139. Indicadores priorizados de la caracterizacion por municipio AIC EPSI Departamento
de La Guaqjira 2018

Municipio

RIOHACHA

BARRANCAS

HATONUEVO

MANAURE

URIBIA

Indicador Priorizado
Tasa de mortalidad por IRA en menores de 5
anos
Tasa ajustada de mortalidad por tumor maligno
de la préstata

Tasa de mortalidad perinatal

Tasa ajustada de mortalidad por enfermedades
del sistema circulatorio

Tasa de mortalidad infantil por enfermedades
endocrinas, nutricionales y metabdlicas

Tasa ajustada de mortalidad por enfermedades
del sistema circulatorio

Razdédn de mortalidad materna

Tasa de mortalidad en la ninez por ciertas
afecciones originadas en el periodo perinatal
Tasa de mortalidad en la ninez por ciertas
afecciones originadas en el periodo perinatal
Tasa ajustada de mortalidad por enfermedades
fransmisibles

Grupo Riesgo
009-Poblacién con riesgo o
infecciones
007-Poblacién con riesgo o
presencia de cancer
008-Poblacién en condicién
materno-perinatal
001-Poblacidén con riesgo o
alteraciones cardio — cerebro
- vascular -metabdlicas
manifiestas
003-Poblacién en riesgo o
presencia de alteraciones
nutricionales
001-Poblacién con riesgo o
alteraciones cardio — cerebro
- vascular -metabdlicas
manifiestas
008-Poblacién en condicion
materno-perinatal
008-Poblacién en condicion
materno-perinatal
008-Poblacién en condicion
materno-perinatal
009-Poblacién con riesgo o
infecciones

Fuente: Caracterizacién Poblacional AIC EPSI 2018, Bodega de Datos de SISPRO (SGD), RIPS, Registro de
EEVV, BDUA, Proyecciones DANE, CAC-ERC, CAC-VIH Plantillas de Caracterizacién Poblacional

Elaboré: | Carolina Solarte Palechor Lider de Vigilancia y Monitoreo AIC EPSI
Revis6: | Carmen Gembuel
Anexos: |Sin Anexos
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