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Resumen

En este documento se muestra la informacion correspondiente al Diplomado De
Profundizacién Gestion De La Salud Publica que tiene como finalidad la construccion de
estrategias e intervenciones enfocadas en las necesidades del Departamento de Choco en
especial la enfermedad de EDA (Enfermedad Diarreica Aguda) como afectacion patoldgica en
menores de 5 afios que conlleva a la deshidratacion cronica que requiere manejo inmediato
intrahospitalario; para ello es clave identificar dentro del campo de investigacion los factores y
causas directas e indirectas que han vuelto esta afectacion un tema recurrente y repetitivo en
salud para la poblacion vulnerable del departamento del Choco, quienes por afios se han visto
afectados por el desequilibrio econémico, la baja accesibilidad a recursos monetarios, falta de
acceso a servicios de salud de calidad, falta de acceso a agua potable, entre otros factores que
seran mencionados a continuacion, permitiendo esclarecer el punto de partida, y desde alli
comprenderse cudl es la estrategia adecuada que debe ser implementada para mediar y subsanar,
asi como contrarrestar la taza de menores afectados, por medio de programas de prevencion y

promocion en salud.

Palabras clave: Problematica en salud EDA; choco; Investigacion; Estrategia;

Intervenciones



Abstract

This document shows the information corresponding to the Public Health
Management Deepening Diploma whose purpose is to build strategies and interventions
focused on the needs of the Department of Choco, especially the disease of ADD (Acute
Diarrheal Disease) as a pathological affectation in children under 5 years of age that leads to
chronic dehydration that requires immediate in-hospital management; For this, it is essential
to identify within the field of research the direct and indirect factors and causes that have
made this affectation a recurring and repetitive health issue for the vulnerable population of
the department of Choco, who for years have been affected by the economic imbalance, low
accessibility to monetary resources, lack of access to quality health services, lack of access to
drinking water, among other factors that will be mentioned below, allowing to clarify the
starting point, and from there to understand what is the appropriate strategy that It must be
implemented to mediate and correct, as well as to counteract the number of minors affected,

through prevention and health promotion programs.

Keywords: EDA health problems; I crash; Investigation; Strategy; Interventions



Introduccion

El analisis de situacion de salud ayuda en la toma de decisiones, que permitan conocer
el adecuado desarrollo de una region y asi tomas las acciones que ayuden a mejorar la calidad
de vida de los habitantes de municipio o lo departamentos; las planeaciones de las estrategias
se basan a partir de las necesidades en salud de la comunidad.

Para empezar, se tendra en cuenta en el Primer Titulo la contextualizacion del
problema de salud en el Departamento del Choco elegido como fue la EDA Enfermedad
Diarreica Aguda, se especifica las multiples problematicas existentes y como la EDA ha
afectado a esta poblacion.

En el segundo Titulo lo correspondiente con la descripcion de la poblacion Objeto del
Departamento de Choco, teniendo en cuenta los determinantes del choco.

En el tercer Titulo se describen los actores, alcances y responsabilidades que
intervienen en la mejora de la problematica en salud EDA Enfermedad Diarreica Aguda.

En el Cuarto Titulo se hace una descripcion detallada de las estrategias e
intervenciones que se haran para mejorar la problematica en salud investigada.

En el Quinto Titulo se tiene en cuenta las Linea Operativa Y Enfoque Que se aborda
Segun El Plan Decenal De Salud Publica para esta enfermedad.

En el sexto Titulo se hace una descripcion Del Objetivo De Desarrollo Sostenible Al
Que Apunta para el desarrollo e intervencion de la problematica existente

En el séptimo Titulo se describe la finalidad de las propuestas tenidas en cuenta. Y por
altimo las conclusiones que dan resultado a lo aprendido en cada una de las fases del

Diplomado de profundizacion en salud publica y aplicados en esta Ultima fase.



Objetivo General

Identificar y plantear estrategias y acciones que contribuyan a minimizar el impacto que
tiene la Enfermedad Diarreica Aguda en menores de 5 afios, teniendo en cuenta los datos

arrojados por el ASIS del Choco.

Objetivos Especificos

e Analizar el problema de salud, las causas que conlleva los habitos de la
poblacion y las consecuencias que acarrea la presencia de EDA en los nifios y nifias menores
de 5 afios.

e Estructurar, disefiar, proponer y analizar programas de intervencion que
ayuden a disminuir la EDA en el Choco, esto elaborado por medio de los objetivos de
desarrollo sostenible propuestos en el presente documento.

e Identificar los actores que entrarian a ser parte de la propuesta, teniendo en
cuenta los resultados de su costo, efectividad e implementacion de acuerdo al sistema de

salud.



Contextualizacién Del Problema De Salud
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llustracion 1 Uno de los focos de afectaciones de los chocoanos las aguas residuales Juan Diego Restrepo
E.

El Choco presenta multiples probleméticas que dificultan la vida de sus habitantes,
gran parte de su poblacion habita en las zonas rurales donde el deterioro econdémico, social y
cultural muestran el nivel de estancamiento de la poblacion, ademas las limitaciones de

desarrollo son pocas en cuanto a su infraestructura y cobertura para los sistemas de salud.

La situacion de choco se ha visto afectada por gobierno tras gobierno, las
innumerables quejas que han tenido las poblaciones, a pesar de sus gritos de ayuda, a
instituciones del gobierno, las ONG vy, sin embargo, en la actualidad la situacion sigue siendo

igual o incluso méas complicada que afios atras.

Cuando se habla de diarrea se la cataloga como la expulsion de heces con frecuencia,



pero estas heces se caracterizan por ser acuosas Y flojas, la cual a veces se acompafia por
fiebre y vomito, la causa es variada puede deberse a bacterias, virus o parésitos, también se
asocia al consumo de farmacos o toxinas, al igual que por alimentos contaminados
produciendo cambios negativos en la funcion intestinal; las diarreas de comportamiento
infeccioso son adquiridas por transmision y esto ocurre por medio de la ingestion de agua o

alimentos contaminados por excremento humano o animal, (Galvis Ramirez, et al.,2020)

La enfermedad diarreica aguda se ha convertido en una de las principales causas de
muerte y enfermedad en Colombia para los menores de 5 afios y en el ASIS, (Gobernacion de
Choc6 y Ministerio de Salud y Proteccion Social., 2018) Se da en cualquier edad, pero, con
mayor frecuencia en los lactantes y nifios menores de cinco afos, quienes pueden presentar

complicaciones como sepsis, deshidratacion y muerte.

Las condiciones geograficas y climéticas juegan un papel importante para el desarrollo
de este departamento, dado que el 49% de la poblacion viven en el area urbana ((DANE),
2010), es importante recalcar que esta enfermedad esta presente en todas las regiones y
poblaciones del mundo, hay una proporcion que marca diferencia en cuanto a la mortalidad,
pues se ha podido observar un mayor numero de mortalidad en paises de bajos ingresos, con
Menos recursos, con menos infraestructura y personal médico que pueda atender a la
poblacion enferma, esto a diferencia de otros paises mas desarrollados, con equipos medicos

avanzados y personal profesional capacitado para suplir y tratar la enfermedad.

El clima de este departamento es humedo, convirtiéndose en un factor importante para
adquirir esta enfermedad, por otra parte el Choco cuenta con otros factores bastante
importantes en la aparicion de la EDA, como por ejemplo, que cuenta con deficiencia en el

tratamiento de agua de consumo humano, las condiciones sanitarias son regulares, igualmente



la higiene de los habitante, la falta de concientizacion de llevar los nifios y nifias a controles

estrictos de crecimiento y desarrollo , la baja cobertura de vacunacion para rotavirus, presencia
de desnutricion y anemia infantil, el desconocimiento de como tratar o prevenir la enfermedad
diarreica aguda por parte de los padres o cuidadores, la automedicacion y el dificil acceso a los
servicios de salud facilita la aparicion y el progreso de esta enfermedad en nifios menores de 5

afios,(Ortiz Loaiza et al., 2020.)

Descripcion de la poblacion objeto

P

llustracion 2 Indigna miseria del pueblo afro
descendiente chocoano

llustracion 3 Foto: Revista Semana



El departamento del Choco, es un territorio pluri-étnico y multiculturalmente
conocido; segun el DANE el 73,6% de sus habitantes son de raza negra, el 11% pertenecen a
la etnia indigena, 1% se declara como raizal y el 15% restante no declard ninguna etnia; los
habitantes de este espacio territorial cuentan con condiciones de vida, niveles sociales,

comportamientos, costumbres y tradiciones muy heterogéneas ((ASIS Chocd, 2014).

La poblacion que mas se ve afectada por la EDA son los lactantes y los nifios menores
de cinco y en muchos de los casos presenta complicaciones como sepsis, deshidratacion y

muerte (Instituto Nacional de Salud [INS], 2018).

Por otra parte, se puede identificar en los reportes una tasa de mortalidad superior a 20
(por cada 100.000 habitantes), lo que contrasta con el ligero descenso de los grupos de edad
primera infancia, infancia y adolescencia, junto a un aumento en el ciclo de juventud, adultez

y persona mayor (Gobernacion de Chocd y Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2018).

La baja calidad de vida y las necesidades basicas indica la necesidad de implementar
estrategias que permitan mejorar la salud infantil, la salud materna y logro de mejorar las
coberturas de vacunacion (Gobernacién de Choco y Ministerio de Salud y Proteccion Social,

2018, p. 43).

También se tienen indices negativos con relacién a la mortalidad por enfermedad
diarreica aguda (EDA) en los menores de cinco afios, los cuales, persisten y van en aumento
por multiples factores. Vale agregar que, esta enfermedad es la principal causa de muerte en
los subgrupos de determinadas enfermedades infecciosas en este grupo de edad, la cual, se

origina por el consumo de alimentos o agua de contaminados y trasmision entre personas por



una higiene deficiente (Gobernacion de Chocd y Ministerio de Salud e Instituto Nacional de

Salud [INS], 2018).

Igualmente, podemos identificar que son muy pocos los nifios reciben lactancia
materna exclusiva hasta los 6 meses y también son muchos los que nacen un peso muy bajo,
lo que predispone al desarrollo de infecciones del sistema respiratorio, enfermedad diarreica
aguda, alteraciones en el crecimiento y desarrollo, entre otras” (Gonzalez Nieto, Rosales

Hinestroza, Salgar Sarmiento, Sanchez Gonzélez & Camacho Rivera, 2019, p. 109).

Pero si sumamos todos estos factores de riesgo para la poblacion infantil, debemos
agregar la inequidad, las barreras de acceso a la salud, relacionadas con la falta de afiliacion al
SGSS, lo cual indudablemente aumenta el riesgo de contraer esta enfermedad (Gonzélez

Nieto et al., 2019).

Determinantes sociales Choco

Condiciones de vida
De acuerdo a la estimacion de la razon de proporciones y sus intervalos de

confianza al 95%, en el departamento del Chocd se presenta el siguiente comportamiento en

cuanto a condiciones de vida (ASIS Choco, 2014).
Cobertura de servicios de electricidad

En el departamento del Chocd, solo el 59% de su territorio cuenta con
cobertura de servicios de electricidad; muy por debajo de la cobertura nacional en un 96.3%
Cobertura de acueducto: la cobertura de acueducto en el departamento del Choco, segun los
datos del DANE es del 29.8%, se encuentra 54.3% por debajo de la referencia nacional de

83.4%



Cobertura de alcantarillado: la cobertura de alcantarillado es del 17.4% se

encuentra 55.7% por debajo de la cobertura nacional.

Estos dos determinantes sociales son los que més afectan a la poblacion en
cuanto al problema de salud EDA debido a que la poblacion que cuenta con acueducto es muy

minima teniendo dificultades a la poblacidn infantil para su consumo.



Actores, Alcance Y Responsabilidad En La Propuesta

Para disminuir la morbilidad por diarrea se requieren el compromiso y las acciones
conjuntas de las autoridades, la comunidad y todos los actores que de una forma u otra estan
vinculados con la salud y el bienestar de los nifios; la toma de decisiones y la elaboracion de
politicas basadas en los resultados cientificos; y la evaluacion sistematica de los programas de
promocidén y prevencién. En estas condiciones, los recursos tecnoldgicos disponibles o en
desarrollo como las vacunas, ya que serian las mas eficientes y eficaces y tendrian un mayor

impacto en la salud publica.

Teniendo en cuenta dicha problematica nosotros como administradores en salud
servimos de apoyo para intervenir como actores de la region articulados con el ICBF, centros
de salud, unidades mdviles de salud, Universidades publicas que tienen como objetivo en sus

estudios acciones sociales, Juntas de accién comunal, familias entre otros.

Actores

Ministerio de Salud y Proteccién Social
Encargado de realizar el monitoreo y seguimiento a las estrategias, programas y

proyectos de cooperacion internacional



Las Alcaldias de la region

Encargado de hacer cumplir los decretos, leyes y la constitucién; a que se cumplan los

derechos fundamentales de los ciudadanos, como el derecho a la salud y a la vida.
Instituciones prestadoras de s?rvicios de salud

Entre las funciones de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud esta prestar
los servicios en su nivel de atencion correspondiente a los afiliados y beneficiarios dentro de

los parametros y principios sefialados en la Ley 100/93.

Personeria Municipal
Las personerias son organismos de control y vigilancia de las respectivas

entidades territoriales, que ejercen la funcion de Ministerio Publico y que estan encargadas de
la defensa, proteccion y promocion de los Derechos Humanos en su jurisdiccién, asi como de
ejercer el control disciplinario en el municipio, la guarda del interés publico y de los
principios del Estado Social de Derecho y de la promocion del control social de la gestion

publica.
Icbf

El Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) es una entidad
gubernamental orientada al cuidado y ayuda de las familias en Colombia, haciendo un énfasis

especial en los nifios como nicleo fundamental de la familia.

Las funciones y acompafiamiento de esta entidad son muy importante, ya
que va todo enfocado en la proteccién de la nifiez y la familia, por ende, en el departamento
del Choco esta institucion puede llegar hacer una gran aliada al implementar la propuesta de

intervencion, ya que puede ser un enlace directo con los nifios menores de cinco afios y sus



familias para lograr aplicar las estrategias contenidas en esta (Instituto de Bienestar Familiar

ICBF, 2020)

Lideres Sociales
Los lideres sociales trabajan por el desarrollo, la promocion y el bienestar

de la comunidad, son los encargados de trasmitir y poner en accién programas de
resocializacion, jornadas de salud y acompafiamiento de personas que han sufrido del conflicto
armado entre otros, mediando con las alcaldias para que los proyectos puedan salir adelante y

cumplirse de la mejor manera.
La Instituciones Universitarias o Colegios a nivel departamental

Busca promover el proceso continuo de mejoramiento de la calidad de la
educacion; ayuda a establecer canales de comunicacién entre los diferentes estamentos de la
comunidad educativa, lo que ayuda a promover actividades de beneficio social que vinculen

al establecimiento con la comunidad local
Familias

Son las familias que dentro su ndcleo tenga nifios o nifias de 0 a 5 afios
logrando mejorar la calidad de vida de esta poblacion y evitando asi la mortalidad existente

por esta enfermedad.
Alcance

Los Estudiantes de la UNAD del programa Administracion en Salud del
Diplomado en salud Publica podemos liderar las intervenciones en la problematica existente
en el departamento del choco sobre (EDA) en nifios menores de 5 afios siendo principales

actores en la educacion saludable con charlas de prevencion y promocion en la salud,



dirigidas a toda la poblacién en especial padres, madres, educadores, guarderias orientando en

conceptos basicos como:

Infeccion: la diarrea es un sintoma de infecciones ocasionadas por muy diversos
organismos bacterianos, viricos y parasitos, la mayoria de los cuales se transmiten por agua con

contaminacion fecal.

Malnutricién: los nifios que mueren por diarrea suelen padecer malnutricién
subyacente, lo que les hace mas vulnerables a las enfermedades diarreicas. A su vez, cada

episodio de diarrea empeora su estado nutricional.

Fuente de agua: el agua contaminada con heces humanas procedentes, por ejemplo,
de aguas residuales, fosas sépticas o letrinas, es particularmente peligrosa. Las heces de

animales también contienen microorganismos capaces de ocasionar enfermedades diarreicas.

Otras causas: las enfermedades diarreicas pueden también transmitirse de persona a
persona, en particular en condiciones de higiene personal deficiente. Los alimentos elaborados

0 almacenados en condiciones antihigiénicas son otra causa principal de diarrea.

Descripcion Detallada De Las Estrategias Y Actividades A Realizar




Estrategia 1
La creacidn de unidades mdviles: con habitos saludables que permitan una educacién

adecuada a las poblaciones de las cabeceras municipales.

Actividades para alcanzar la estrategia

Atender las necesidades de la poblacién educativas de cocina saludable

llustracion 6 Fortalecimiento de los programas de alimentacion escolar en el marco de la
iniciativa América Latina y Caribe sin hambre 2025

Capacitar a la poblacién vulnerable en los barrios y comunidades sobre el tratamiento de

las EDA (Enfermedad Diarreica Aguda)

llustracion 7 Unicef alerta: Nifios, nifias y adolescentes en el Chocé en riesgo de confinamiento y
muerte.2017



Brindar capacitacion a los padres, cuidadores sobre el buen manejo de los recursos
naturales en las cabeceras municipales para disminuir las muertes por enfermedad Diarreica

Aguda

Estrategia 2
Realizar capacitaciones a las instituciones de salud, Instituciones educativas, madres
cabeza de familia y/o cuidadores de nifios menores de 5 afios en el tema de Enfermedad
diarreica aguda.

Actividades para alcanzar la estrategia

Capacitar sobre las consecuencias existentes de un mal habito de salud.

llustracion 8 Desnutricién infantil un drama que golpea especialmente a la infancia indigena.2016
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llustracion 9 En 2005, el 60% de los menores de cinco afios en Choc6 presentaba niveles de desnutricion

Hablar sobre la importancia de la buena alimentacion.

llustracion 10 El programa suministré a las familias con nifios en riesgo de desnutricion

capacitar sobre la importancia de la creacion de huertas caseras y el buen uso de los
recursos naturales.

Capacitar sobre la importancia de la vacunacion.



Promover la lactancia materna exclusiva hasta los 4 0 6 meses de edad

Estrategia 3:
Analizar el problema de salud: Las causas y consecuencias que conlleva la presencia

de EDA en los nifios y nifias de 5 afios.

Actividades para alcanzar la estrategia:

Identificar las zonas de més altos riesgos y méas vulnerable.

llustracion 11 Nifilos con vulneracién alimenticia en Choco (Foto: Archivo/VANGUARDIA LIBERAL)

Identificar los nifios con problemas de desnutricion.
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llustracion 12 El 45% de las muertes de los nifios menores de cinco afios estan relacionadas con la
desnutricion segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS).

Identificar y reconocer los principales focos de esta enfermedad.

llustracion 13 ACNUR Comité Espafiol. Como detectar un nifio desnutrido

Estrategia 4.

Campanas y jornadas donde se presenten los servicios de salud.



Actividades para alcanzar la estrategia:

=

Atender a toda la poblacion necesitada.

2. Tener los recursos suficientes para dicha atencion

w

Crear un punto de vida saludable para dar informacion.

4. Fomentar la participacion de la comunidad.

o

Atencion personalizada y especializada.

6. Gestion de traslados pertinentes y reaccion a tiempo con el fin de salvar vidas.
Linea Operativa Y Enfoque Que Aborda Segun El Plan Decenal De Salud Publica.
Fromocic’)n de la salud

Proyectos dirigidos a la generacion de condiciones y capacidades para que la
poblacion logre modificar los DDS en su territorio. Incluye las acciones de formulacion de
politicas publicas, movilizacion social, generacion de entornos saludables y de capacidades
sociales e individuales, participacion ciudadana y educacion en salud; primordialmente se
debe tener en cuenta capacitaciones a la poblacion es: Lactancia materna exclusiva, No uso de
biberones, Higiene personal, lavado de manos, alimentacion complementaria para los nifios y
nifias después de los 6 meses y brindar educacién sobre la importancia de la VVacunacion;
estos temas son de vital conocimiento, ya que los factores de riesgo de la causa de EDA se da

por lo antes mencionado.
Gestion de la salud publica

Proyectos dirigidos a modificar la probabilidad de pérdida en salud de la poblacion,

incluye las acciones de conduccion; sostenibilidad del financiamiento; garantia del



aseguramiento; fiscalizacion; intervenciones colectivas; movilizacion de los otros sectores de

la sociedad, los territorios y la ciudadania
Enfoque diferencial

reconoce la equidad e inclusion de los ciudadanos excluidos, identificando las
diversidades propias de los sujetos, incluye los enfoques de ciclo de vida (primera infancia 'y
vejez), orientacion sexual o identidad de género, pertenencia étnica (indigena,
afrocolombiana, negra, palenquera, raizal, ROM) y situaciones generadoras de inequidades

(discapacidad, victimas del conflicto y poblaciones institucionalizadas).
Enfoque de derechos

Reconoce el derecho universal, igualitario, irrevocable e irrenunciable a la salud,
entendida como el “disfrute del mas alto nivel de bienestar fisico, mental y social”, que se
hace extensivo a otros derechos (alimentacion, agua potable, saneamiento basico, condiciones

seguras de trabajo y ambiente sano).
Enfoque poblacional

Define relaciones entre los aspectos demogréaficos, ambientales, sociales y econdmicos

de los territorios, para identificar sus desequilibrios y ventajas

La linea operativa en esta intervencion por la cual se enfoco es la de Promocién de la

salud. en el enfoque diferencial. en el enfoque de derechos incluyendo el enfoque de ciclo

de vida (primera infancia y vejez) del Plan Decenal de Salud Publica (PDSP) 2012 — 2021.

Dicha Linea operativa no solo la puede promover el estado como actor principal sino
también instituciones y hasta la comunidad misma con el fin de encaminar acciones que

intervengan los determinantes sociales. En el caso puntual del departamento de Choco



aportaria al mejoramiento de las condiciones de calidad de vida, al igual que el
fortalecimiento de una cultura saludable para todos y todas. Esto, propendera por el logro de
acciones positivas en torno a la salud de la poblacion de primera infancia a través de la
movilizacion social, la participacion ciudadana, la educacion en salud y la generacion de
entornos saludables, de capacidades sociales e individuales (Ministerio de Salud y Proteccion

Social [Minsalud]. (2013).

En el Modelo de Enfoque diferencial de derechos plantea una perspectiva de atencion
diferenciada para los derechos de la infancia, la nifiez y la adolescencia en el pais, tomando en
cuenta ciclo vital, discapacidad, pertenencia étnica, derechos de las mujeres, diversidad
sexual, con el proposito de impactar en todos su accionar, permear la cultura organizacional
de la entidad e incidir en la corresponsabilidad del Estado, la sociedad y la familia, para la
garantia efectiva de los derechos de la infancia, la nifiez y la adolescencia en el pais desde los

diversos enfoques diferenciales. (Michelsen et al., n.d.)
Acciones de prevencion

Por medio de programas de prevencién y promocion en salud dirigidos por agentes de
salud publica, y conformado por personal de la salud (médicos, enfermeros y brigadistas) se
deben realizar brigadas de salud para detallar zonas de la poblacion con mayor tasa de
afectacion, que permita evaluar el nivel de afectacion de los nifios menores de 5 afios,
analizando claramente quienes requieren un manejo hospitalario inmediato para ser remitidos
a puestos de salud y a su vez dar continuidad en el tratamiento y manejo que requiera el
infante por parte de su red hospitalaria, por otro lado aquello infantes que ain no se
encuentren en un grado de afectacion cronica, es importante evaluar su entorno familiar y los

habitos alimenticios segun su capacidad econémica, para identificar las falencias en la



alimentacién o el consumo indebido de aguas residuales no potables que pueden ser un gran
determinante en la posible complicacién en salud de los menores, permitiendo brindar
orientacion y educacion a las familias sobre las principales sefiales y signos de alarma en la
aparicion de Enfermedad Diarreica Aguda, asi como en sus posibles complicaciones y los
cuidados y recomendaciones que podrian ser implementados en casa para la prevencién

oportuna de dicha enfermedad.
Acciones de promocién

Dentro de las principales acciones de promocion es importante contrarrestar los
factores que son un determinante claro en la afectacion de los infantes, en este caso se
requiere de la intervencion eficaz y eficiente de los entes gubernamentales y locales que
permitan enfrentar y mejorar temas como el manejo de acueducto, saneamiento y aguas
residuales, que permita el goce y acceso a agua potable para la poblacion més afectada, asi
como ayudas humanitarias que brinden suministro de agua potable provisional por parte de
organizaciones como bomberos, o0 donativos envasados, de la misma forma la gestion de
mercados subsidiados por parte del estado que lleguen a cientos de familias de escasos
recursos economicos, lo cual permite mejorar los habitos alimenticios de los infantes mas

afectados o con riesgo de afectacion de EDA.

Descripcion Del Objetivo De Desarrollo Sostenible Al Que Apunta.

La estrategia que se planeta en este documento apunta a los siguientes Objetivos del

desarrollo sostenible, enfocandolos en la siguientes dimensiones y eje estratégico
Dimension social:

En esta fase, podemos fortalecer el Desarrollo Humano Sostenible con Educacion,



Salud, Servicios y Bienestar social con enfoque diferencial.
Dimension institucional:

Igualmente, contribuir con Instituciones empoderadas y eficientes; fortaleciendo las
entidades Estatales, Etnicas, Comunitarias y No Gubernamentales, que hacen presencia en el
Departamento por medio de iniciativas o programas dirigidos en la erradicacién de la
enfermedad y buscar difundir con la ayuda de estas entidades la problemaética, de esta manera

concientizar la poblacion sobre la gravedad que los acecha.

Le apuntamos a 2 objetivos de desarrollo sostenible que son de vital importancia y van

ligados con el tema tratante:
ODS 3 Salud Y Bienestar

El cual, busca garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en todas las
edades (Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo [PNUD], s.f.). El combatir la
Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) se estaria luchando contra una de las causas de la
mortalidad en el departamento del Choco; aumentando a la esperanza de vida de nuestra

poblacion infantil.

Con esta propuesta de intervencion se contribuye més especificamente a poner final a
las muertes evitables de recién nacidos y de primera infancia (menores de cinco afios),
trabajando asi por la reduccion de la mortalidad neonatal a al menos 12 por cada 1.000
nacidos vivos, y la mortalidad de nifios menores de 5 afios al menos hasta 25 por cada 1.000
nacidos vivos; asimismo, se combate la propagacion de enfermedades transmitidas por el agua
y otras enfermedades trasmisibles, y, finalmente, a la promocion de la salud y el bienestar,

cuyos propositos hacen parte de este objetivo (Programa de las Naciones Unidas para el



Desarrollo [PNUD], s.f.).
ODS 6 Asegurar la disponibilidad y la gestidn sostenible del agua y el saneamiento

Aprovechando que el departamento del Chocé es rico en agua, las cuales se nutren de
fuertes y constantes lluvias, que lo ubican en los primeros puestos de lugares con mayores
precipitaciones se debe Fortalecer las fuentes hidricas y asegurar el acceso del agua a toda la
poblacion ya que muchas de sus poblaciones carecen de acueductos que lleven agua potable a
las viviendas; igualmente se deben realizar actividades educativas para el cuidado de fuentes
hidricas para que garanticemos un acceso a ella de manera aprovechable, de manera que sea

consumible, que no afecte la salud de la poblacién, en especial la infantil y adulto mayor.

Todo esto teniendo en cuenta que la EDA en nuestro pais es la tercera causa de muerte
en menores de cinco afios y la cuarta en menores de un afo, respectivamente. Durante el 2006
fallecieron en Colombia 336 nifios por enfermedad diarreica y 374 por problemas
nutricionales, con frecuencia relacionadas directa o indirectamente con la diarrea; y en 2011
se reportaron 148 muertes por enfermedad diarreica en menores de cinco afios. Estas muertes

son inadmisibles teniendo en cuenta que fueron prevenibles.
Finalidad De La Propuesta

| Lo que queremos lograr esta plasmado en la pagina N° 15 de este documento, que
como bien se pueden identificar los puntos, se requiere de personal capacitado para llegar a
las familias a explicar todo lo que queremos conseguir, pero basicamente siendo ellos el eje
central de la propuesta, pues hay que intervenir con diferentes tradiciones posiblemente, con
grupos indigenas o personas arraigadas a metodos antiguos que impidan el desarrollo de estas

estrategias. Entonces aqui es sumamente necesario la union de entidades territoriales, salud



publica, hospitales y/o clinicas, y con mayor importancia el ICBF; todo esto catalogado
incluyendo recursos financieros, operativos, de organizacion y disposicion de infraestructura
y equipos de comunicacion o de apoyo para la divulgacién de la informacion.

El departamento del Choco durante afios se ha identificado como uno de los
departamentos con mayor incidencia en las afectaciones por salubridad, debido a las
intervenciones y/o administraciones locales con baja efectividad, a falta de politicas publicas,
vigilancia y seguimiento en los proyectos de bienestar social colectivo que permita subsanar
la tasa de afectacion, segln sectores y zonas de mayor re incidencia, reflejado en los menores
con alto indice de mortalidad por factores como la pobreza extrema, el abandono social y
familiar, entre otros.

En el objetivo tres de desarrollo sostenible, contenido en la agenda para el 2030, tiene
como objetivo poner fin a las muertes, y lograr una disminucion considerable en las mismas,
por enfermedades no transmisibles y evitables, en menores entre los cero y cinco afos,
Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo [PNUD]. (s.f.). dentro del contexto y
plano real se evidencia el poca intervencion y abandono local existente, denotando una
marcada desigualdad social.

La propuesta en mencion dentro de la linea operativa pretende por medio de
la promocidn y prevencion brindada, a través de la educacion enfocada en la Enfermedad
Diarreica Aguda (EDA) en los nifios menores de 5 afios del departamento del Choco,
concientizar de manera inicial a los hogares chocoanos y a la ciudadania como red deapoyo
de manera secuencial (padres, madres, educadores, cuidadores, comunidad en el sector,
etc.), se busca que las estrategias que se implementen coordinadas con los actores

involucrados mencionados anteriormente permitan implementar y a llevar a cabo las



estrategias plasmadas, para mitigar y enfrentar dicha enfermedad, logrando generar cambios
de estilos de vida que ayuden a reducir y evitar la re incidencia y el aumento en los casos de
EDA, con el fin de minimizar el impacto que tiene esta enfermedad en los menores de edad,
siendo de gran impacto financiero para la red hospitalaria local, minimizando el nimero de
pacientes que requieran manejo en servicios de cuidado critico, los que a su vez, permite
minimizar procesos de remision a instituciones de mayor complejidad, esto teniendo en
cuenta que la red hospitalaria de los municipios del departamento de Choco, cuentan con
niveles de baja complejidad, para atencion de pacientes en condiciones parcialmente estables,
de no ser asi, requieren traslado a otras instituciones dentro y fuera del departamento.

En el analisis costo-efectividad al implementar estrategias y actividades que ayuden a
la disminucion de la enfermedad Diarreica Aguda en estado crénico, se trabaja en el
fortalecimiento de las relaciones en la gestion en salud junto con las comunidades mas
afectadas, permitiendo una participacion ciudadana mas cercana a los puestos de salud y las
IPS de atencion primeria, que permitan dar continuidad en los programas de prevencion y
promocion en salud, optimizando la inversion y gestion financiera en los servicios de salud de
mediana complejidad de manera preventiva y productiva, como los es consulta externa, con
mayor agendamiento en citas de control por mes, para los hogares con mayor vulnerabilidad
detectados, atencion medica domiciliaria para las zonas més aisladas al casco urbano,
brigadas de salubridad en las diferentes localidades y sectores de las ciudades y municipios
aledafios dentro del departamento y convocatoria mensual, queatraiga la participacion masiva
en actividades de promocion en salud dentro de las comunidades, lo que conlleva como
finalidad reducir los costos que van dirigidos a la atencion de cuidado critico, ingresados por

urgencia, y apostando a aumentar la inversion para prevenir y reducir la mortalidad y



morbilidad de la (EDA) en nifios menores de 5 afios.

Dentro del sistema de salud colombiano, las estrategias que evitan la enfermedad
Diarreica Aguda en nifios menores de 5 afios resulta ser menos costoso que no hacerlo y mas
efectivo en la disminucién del nUmero de muertes, por lo que se considera una estrategia
dominante para el pais (Quitian,et;al 2014)

Los datos demogréficos especificos para Colombia se tomaron de la Encuesta
Nacional de Demografia y Salud (ENDS) 2010, el Sistema Nacional de Vigilancia de Salud
Publica (SIVIGILA) y la Guia de Practica Clinica (GPC) para prevencion, diagndéstico y
tratamiento de la enfermedad diarreica aguda en nifios menores de 5 afos. Las Tabla
1y 2 contienen los valores de los pardmetros de efectividad y costos empleados en el

modelamiento.

Tabla 1Tablal valores de la efectividad empleada (Quitian et al., 2014)

Efectividad
Probabilidad
(Desviacion estandar)
Descripcion No vitamina A Vitamina A Fuente
Diarr 12,60% 8, 33% Min Salud et al.
ol (1,37) (0.31) 2013(20)
: 0,82% 0,02% Min Salud et al.
Muerte por diamea (0,38) (0.21) 2013(20)
Hospitalizacion por 0,57% 0,57% Min Salud et al.
diarrea (0,19) (0,19) 2013(20)
¥ 0,28% 0,21%
Malaria (0,07) {0,01) SIVIGILA{21)
. 7,00% 1.68%
Muerte por malaria (0,56) (4.90) SIVIGILA(21)
Hospitalizacion por 38,20% 38,20% Greenberg AE et

malaria (12,73) (12,73) al.1989(16)



https://www.scielosp.org/article/rsap/2014.v16n3/408-417/#tab1
https://www.scielosp.org/article/rsap/2014.v16n3/408-417/#tab1
https://www.scielosp.org/article/rsap/2014.v16n3/408-417/#tab2

Tabla 2 valores de los costos empleados (Quitian et al., 2014)

Costos

Descripcion Base Minimo Maximo Fuente
D§arrea conhospitalizacion vivo S 1044245 S 956.855 S 1.144.803 (20)- SISMED
Diarreaconhospitalzacion 5 4295990 S 3.977.769 S 4709678 (20) - SISMED
Diarrea ambulatoria aguda S 28450 S 26343 S 31.190 (20)- SISMED
Diarrea ambulatonia ;
persistente $ 101572 S 94049 S 111.354 (20)-SISMED
Malaria conhospitaizacenvivo § 704993 S 653081 S 773441 (221352001
Malaria con hospitalizacion (22) 1SS 2001
e S 19548681 S 1.810.200 S 2.143.489 ~ SISMED

¢ : (22) ISS 2001
Malaria ambulatoria S 138766 S 149613 S 164435 ~ SISMED
UldeVitamina A S % 'S 1 8 24 SISMED

costo efectividad no sobrepasa.

Segun las tablas indicadas se han utilizado los mismos costos establecidos para actividades de
prevencion, tratamiento y diagndstico para la enfermedad Diarreica Aguda que para otras
enfermedades se utilizo su valoracion del manual tarifario del 1SS 2001 ajustado al 35 %.
Segun la Tabla 2 podemos evidenciar que el costo utilizado maximo fue de
$4.709.678 en nifios Hospitalizados con Diarrea muertos siendo un monto muy elevado.
Segun estudios de la Universidad Javeriana se observa que muchas de las deficiencias
se deben a falta de algunas vitaminas y al suministro estos se disminuyen la posibilidad de

presentar Enfermedad Diarreica Aguda en nifios menores de 5 afios por lo tanto el efecto

Tabla 3 Analisis de costo efectividad por cada 1000 nifios

. . Razon promedio Razon de C/E
Tratamiento Costo total Efectividad de C/E BRI,
Vitamina A $ 702.378.001 188 $3.736.053
No vitamina A $1.042.684.917 172 $6.062.122 Dominada

De acuerdo a esta Tabla nos dice que suministrar nutrientes tiene siempre mayor

probabilidad de ser costo efectivo que la alternativa de no hacerlo. (Quitian et al., 2014)



Conclusiones

Con la busqueda de soluciones y/o estrategias a la problemaética se logro identificar
que son varios los factores de riesgo a los que se somete la poblacién Chocoana que se refleja
en la presencia de enfermedades leves, moderadas y lamentablemente muy graves.

Es de resaltar que es de suma importancia una propuesta de intervencién que como lo
expresa el objetivo general y/o global de este trabajo es de contribuir a minimizar el impacto
que tiene la Enfermedad Diarreica Aguda en menores de 5 afios, poblacidn que se caracteriza
por su vulnerabilidad y de mayor mortalidad como lo indica la (Revista de salud Publica; La
Problemética de Salud de los Nifios y Nifias Colombianas).

Por otra parte vemos la educacion a la poblacion como una estrategia crucial, ya que el
conocimiento y concientizacion sobre lo que es esta enfermedad, la consecuencias y demas,
les permite comprender y reconocer los factores de riesgo de manera satisfactoria; es aqui
donde se entra a sensibilizar en temas importantes como habitos alimenticios, lavado de
manos, desinfeccion de alimentos, preparacion adecuada de alimentos con agua debidamente
hervida, sensibilizar en tener una buena nutricién, en una completa vacunacion, en temas de
lactancia materna, todos estos items van ayudar a la poblacion a evitar la presencia de esta
enfermedad.

Cabe resaltar que las estrategias plasmadas en el presente documento son factibles,
viables, alcanzables y se desarrollan de la mano con los objetivos de desarrollo sostenible, con
los sistemas de salud “promocion de la salud”, con los determinantes sociales y con una linea

operativa sélida que se requiere para la vigilancia y seguimiento de las acciones a realizar.
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