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Problematica

Mortalidad en mujeres menores de 5 afios por infecciones respiratorias agudas IRA en el municipio

de San Andrés de Tumaco.



Justificacion

En una extensa revision de ASIS del departamento de san Andrés de Tumaco encontramos que
“De acuerdo con las tasas ajustadas de mortalidad, se observa que en las mujeres se presenta un
comportamiento variable respecto a las causas de mortalidad, encontrando que para el afio 2019
la principal causa corresponde a las enfermedades del sistema circulatorio con una tasa de 109,1
defunciones por cada 100.000 habitantes, con un comportamiento fluctuante durante el periodo
observado: En segundo lugar se sitGan las demas causas iniciando con una tasa de 77,0 muertes
por cada 100.000 habitantes en el afio 2005 y llegando 75,3 muertes x 100.000 habitantes en
2019 con variaciones durante el periodo. Seguido estan las neoplasias con tasa de 50,3 muertes X

100.000 habitantes con tendencia fluctuante.” (ASIS Tumaco 2021, Pag 75).

Figural
: Tasas Ajustadas Por Grandes Causas, Mujeres, San Andrés de Tumaco,
2005 - 2019
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“Los AVPP corresponden al tiempo de vida que se pierde como resultado de una muerte
prematura y tiene el efecto de otorgar mayor importancia a la vida que se pierde por
enfermedades o eventos en los jovenes. Permiten establecer el impacto que tienen las distintas
causas de muerte sobre la poblacion y de esta forma realizar el direccionamiento y evaluacién de
las acciones en salud. EI método estimacion de carga de la mortalidad mediante Afios de Vida
Potencialmente Perdidos (AVPP) permite identificar las causas de mortalidad que mayor
incidencia tienen sobre la mortalidad prematura en el Municipio. Ahora en complemento con las
tasas de mortalidad ajustadas por edad para hombres y mujeres, se presenta los datos estimados
del indicador de Afios de Vida Potenciales Perdidos — AVPP, comparando el comportamiento de
la tendencia entre 2005 al 2019, Gltimo afio disponible segun fuente DANE.” (ASIS Tumaco

2021, Pag 76).

Figura 2 | AVPP Total, San Andrés de Tumaco, 2005 — 2019
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Contextualizacion del problema de salud

Segun el seguimiento que ha realizado la Organizacion panamericana de la salud, "Las
enfermedades transmisibles afectan desproporcionadamente a las comunidades con recursos
limitados y se vinculan con una compleja variedad de determinantes de la salud que se
superponen, como la disponibilidad de agua potable y saneamiento bésico, las condiciones de la
vivienda, los riesgos del cambio climatico, las inequidades por razones de género, los factores

socioculturales y la pobreza, entre otros."(OPS).

Estas enfermedades impactan a la poblacion en diferentes aspectos, ""Ademas de los
costos econdmicos, las enfermedades transmisibles imponen costos sociales intangibles a las
personas, las familias y las comunidades. En sintesis, la carga que generan estas enfermedades,
con sus costos econdémicos, sociales y de salud, impide que se alcance la salud plena y destaca la

necesidad de redoblar los esfuerzos de eliminacion de las enfermedades en la Region."(OPS).

El municipio de San Andrés de Tumaco, "En las enfermedades transmisibles, en el afio
2019 se presentan mayores tasas de mortalidad por infeccidn respiratoria aguda con 16,6 muertes
por 100.000 habitantes, con tendencia fluctuante durante el periodo en estudio (2005-2019),
seguida de las enfermedades por EL VIH (SIDA) evidenciados con 5,34 muertes por 100.000
habitantes, con tendencia oscilante y en tercer lugar se encuentra Tuberculosis con 2,06 muertes

por 100.000 habitantes presentando tendencia fluctuante” (ASIS Tumaco 2021, Pag 72).



Figura 3 Ajustadas Transmisibles Total, San Andrés de Tumaco 2005 -
2019
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“La infeccidn respiratoria aguda (IRA) es una enfermedad que se produce en el aparato
respiratorio y es causada por diferentes microrganismos como virus y bacterias. Las IRA
comienzan de forma repentina y duran menos de 2 semanas. Ademas, es la infeccién mas
frecuente en el mundo y representa un importante tema de salud publica en nuestro pais. La
mayoria de estas infecciones como el resfriado comun son leves, pero dependiendo del estado
general de la persona pueden complicarse y llegar a amenazar la vida, como en el caso de las

neumonias.” (Minsalud.gov.co, IRA)

“Es una de las principales causas de morbilidad y mortalidad en el mundo, ubicandose
entre las diez principales causas de defuncion en la poblacion general y dentro de las tres
primeras en los nifios menores de cinco afos. Se estima un promedio de 4.000.000 muertes por
afio por esta enfermedad, principalmente en Africay el sureste de Asia y se calcula que, al afio,
1,5 millones de defunciones suceden principalmente por neumonia, por lo que se considera en un

problema en salud publica (1). EIl grupo poblacional con



mayor riesgo de morir por IRA son los nifios menores de 5 afos, las personas que cursan
con alguna enfermedad crénica de base, y los mayores de 60 afios.”( Lineamientos para la

prevencion, diagndstico, manejo y control de casos de Influenza, pag. 4)

“Existen multiples causas responsables de IRA, dentro de las cuales las infecciones
virales juegan un papel importante; de acuerdo con el informe de evento del Instituto Nacional
de salud el 32.6% de las muestras fueron positivas (4.110/12.610) en 2017 y los virus aislados en
estas infecciones correspondieron a: virus sincitial respiratorio (37.7%), adenovirus (14.5%),
subtipo de Influenza A/H3 (14.2%), virus Para influenza (8.0%), Bocavirus (6.8%), Coronavirus
(5.7%), influenza B con el (3,8 %), Metapneumovirus (3.4%), Rinovirus (3.5%), influenza
A(H1IN1)pdmO09 con el (1.7%), Enterovirus (0,9%). El total de muestras positivas para influenza
fue 19.7%.”( Lineamientos para la prevencion, diagnéstico, manejo y control de casos de

Influenza, pag. 4)

“En San Andrés de Tumaco la tasa de mortalidad por Infecciones Respiratorias Agudas
en menores de 5 afios en comparacion con el departamento de Narifio, se encuentra por encima
durante el periodo 2005-2019 excepto en los afios 2008, 2012 y 2016, el pico mas alto se
presenta para el aflo 2006 con 37,9 defunciones por cada 100.000 menores de 5 afios, en 2019 la
tasa fue de 27,0 defunciones por cada 100.000 menores de 5 afios para Tumaco, y de 11,9

defunciones por cada 100.000 menores de 5 afios para el departamento.”(ASIS Tumaco 2021,

Pag 43). Figura4 TasaDe Mortalidad Por IRA, Tumaco, 2005- 2019
Tasa de Mortalidad por IRA

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social SISPRO.
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Descripcion de la poblacion objeto

“La piramide poblacional del municipio de San Andrés de Tumaco nos muestra que la
mayor poblacion se encuentra en las edades de O - 4 afios, siendo menor la poblacion adulta y
adulta mayor; en el comparativo entre los afios se observa que en el 2015 era mayor el nimero de
personas de entre 0 a 14 afos, y debido al control de natalidad en el municipio para el afio 2023
se proyecta a seguir disminuyendo. A partir de los 15 afios hasta los 34 afios la poblacion ha
aumentado para el afio 2021 frente al afio 2015 y la tendencia para el afio 2023 es creciente, mas

la poblacion no presenta diferencias significativas para los afios 2021 a 2023.” (ASIS Tumaco

2021, Pag 43).

Figura5 Piramide poblacional del Municipio de Tumaco, 2015, 2021, 2023
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“El lado izquierdo de la piramide representa a la poblacion masculina donde 126.309 son

poblacién hombres, con un 49,1%, y 130.733 habitantes son la poblacion femenina, con un

50,8%.” (ASIS Tumaco 2021, Pag 43).

Figura6 Proporcién de la poblacién por grupos de edad, municipio de Tumaco
2015, 2021 y 2023

sbsouts | 215 | absoute | 22! | avsowno | 22
0 a 4 afios 25289 12,67% 25455 9,90% 24756 961%
5 a 14 afios 46509 23,29% 50229 18,54% 49807 19.37%
15 a 24 anos 38658 19,36% 47582 18,51% 46096 17,89%
25 a 44 anos 55292 27 69% 73403 28.,56% 74188 28,80%
45 a 59 aros 21457 10,75% 34448 13,40% 35388 13,74%
60 a 79 aflos 10760 5,39% 21671 8,43% 22799 8,85%
80 y mas anos 1694 0,85% 4254 1,65% 4497 1.75%
Total 199659 100% 257042 100% 257631 100%

Fuente: DANE

“El grupo de 0 a 4 afios presenta un aumento poblacional entre los afios 2015 a 2021 del

0,06% con una tendencia de disminucion para el afio 2023 de 0,27%, el grupo de 5 a 14 afios

presenta un aumento de 1,45% entre los afios 2015 y 2021 y segun las proyecciones para el afio

2023 disminuye en 0,12%, esto se puede atribuir al control de la tasa de natalidad. En el grupo de

15 a 24 afos se evidencia un aumento de poblacidn entre los afios 2015 a 2021 del 3,47% y

disminuye para el afio 2023 en 0,58%, En el grupo de 25 a 44 afios se puede evidenciar un

incremento de 7,05% entre los afios 2015 y 2021 y de acuerdo con las proyecciones, para el afio

2023 incrementa un 0,30%. En el grupo de 45 a 59 afios para el 2021 incrementa en 5,05%

respecto al 2015 con una tendencia al incremento para el afio 2023. En el grupo de 60 a 79 afos

se observa un incremento de 4,24% para 2021 y a 2023 un incremento de 0, 44%. En el grupo de

80 y maés afios se observa un incremento con el paso del tiempo, entre el afio 2015 a 2021 de 1%

y de 2021 a 2023 de 0,09%.” (ASIS Tumaco 2021, Pag 44).
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Figura 7 Cambio en la proporcién de la poblacién por grupo etarios, municipio de
San Andrés de Tumaco, 2015, 2021 y 2023
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Figura 8: participacién porcentual de la poblacién por sexo y grupo de edad del
municipio de San Andrés de Tumaco, 2021

g 14000
® 12000

@

-

> 10000 a

= -

2 8000

g o

g § oo

5 4000

B l

g MIFT]
- ¥ ni
5 04 59 10- 15- 20- 25 | 30- | 35 40- 4S- S0- S5 60- | 65- 70- 75 80Y
g 14 19 24 29 34 39 44 49 54 50 B4 69 74 79 MA

)
B HOMBRES 1297 1288 1259 1242 1172 1060 914383327293 6138 54624678 3762 2948 2160 1419 1764

® MUJERES 1248 12501224 1199:1143'1077 9813/9291 8156 67596029 5382 4332 32082282 1560 2490
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“Teniendo en cuenta los datos de poblacién proyectada para 2021 se puede inferir que el
municipio de Tumaco es un municipio con predominio de la poblaciéon Femenina, ya que, de los
257.042 habitantes, el 50,1% de la poblacién pertenece a este género, es decir, 130.733 mujeres,

Mientras, el 49,9%, corresponde al género masculino esto equivale a 126.309 hombres. EI mayor
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namero de personas de sexo masculino las tiene el grupo de edades de 0 — 24 afios, en edades de

25 a 80 afos y mas la mayoria la conforman el sexo femenino.” (ASIS Tumaco 2021, Pag 45).
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Actores, alcance y responsabilidad en la propuesta

Los actores y Responsabilidades con base a el desarrollo de la propuesta para controlar la
Mortalidad en mujeres menores de 5 afios por infecciones respiratorias agudas IRA
(enfermedades transmisibles) en el municipio de San Andrés de Tumaco son para las
Direcciones Departamentales, Distritales y Municipales de Salud, Empresas Administradoras de
Planes de Beneficios, Entidades Responsables de los Regimenes Especiales y de Excepcion e

Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, pablicas y privadas.
Responsabilidades a cargo de la Superintendencia Nacional de Salud

En cumplimiento de las instrucciones impartidas, la Superintendencia Nacional de Salud
debe ejercer las funciones de inspeccion, vigilancia y control a los sujetos objeto de su
competencia: EAPB, Direcciones Departamentales y Distritales de Salud, IPS que son parte del
Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de Atencién en Salud del Sistema General de

Seguridad Social en Salud. (Minsalud, Circular 000023, 2017)
Responsabilidades a cargo de las Direcciones Departamentales y Distritales de Salud

“Implementar y monitorear acciones dirigidas a la prevencion, manejo y control de la
IRA y vincular esto a los Planes Territoriales de Salud para su ejecucion y seguimiento.”

(Minsalud, Circular 000023, 2017)

“Coordinar con las EAPB y prestadores de servicios de salud, la ejecucion de acciones de

prevencion de la IRA durante todos los periodos del afio.” (Minsalud, Circular 000023, 2017)



15

“Implementar estrategias de comunicacion a nivel territorial, dirigidas a padres y
cuidadores frente a los cuidados para evitar la IRA, el manejo inicial en casay los signos de

alarma para consultar.” (Minsalud, Circular 000023, 2017)

“Fortalecer la movilizacion social e intensificar el desarrollo de acciones conjuntas con el
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar -ICBF-, los programas Mas Familias en Accion, Red
Unidos y demas aliados estratégicos que se encuentren en su jurisdiccién, garantizando a los
agentes de cambio el ejercicio de los tres mensajes del Programa Nacional de Prevencion,
Manejo y Control de la IRA (;Como evito que mi hijo, mi hija o mi adulto mayor se enferme?,
¢Como lo/la cuido en casa?, ;Cudndo debo consultar a un servicio de salud?).” (Minsalud,

Circular 000023, 2017)
Responsabilidades a cargo de las Direcciones Municipales de Salud.

“Coordinar con las EAPB y prestadores de servicios de salud la ejecucién de acciones de

prevencion de las infecciones respiratorias agudas.” (Minsalud, Circular 000023, 2017)

“Realizar asistencia técnica a las Unidades Primarias Generadoras de Datos - UPGD- de
su jurisdiccion para las acciones de prevencion, manejo y control de las infecciones respiratorias

agudas.” (Minsalud, Circular 000023, 2017)

Responsabilidades a cargo de las Empresas Administradoras de Planes de Beneficios -EAPB-y

Entidades Responsables de regimenes Especiales y de Excepcion.

“Gestion y planeacion. Desarrollar acciones de coordinacion y articulacion con las
entidades territoriales para la ejecucion de estrategias de promocién de la salud, deteccion y
prevencion de los riesgos que afectan la salud de la poblacién afiliada.” (Minsalud, Circular

000023, 2017)
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“Suministrar la informacion de la poblacion afiliada a la autoridad sanitaria competente,
acorde con los protocolos, lineamientos y fines propios del Sistema Nacional de Vigilancia en

Salud Publica -Sivigila-.”(Minsalud, Circular 000023, 2017)

“Planear la atencion integral de la poblacion afiliada partiendo de la caracterizacion e

identificacion segun enfoque de riesgo.” (Minsalud, Circular 000023, 2017)
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Descripcion detallada de las Estrategias y actividades

Entornos limpios vida sana.

Garantizar la vida sana, libre de humo de tabaco, en un ambiente con contaminacién reducida del
aire de la mano con infraestructura higiénico-sanitaria en los entornos para prevenir el contagio y

proliferacion de infecciones respiratorias agudas en mujeres menores de 5 afios.

Actividades

Campafias pedagogicas dirigidas a las madres y padres cuidadores de las menores de 5
afos, por medio de los centros de salud articulados con las juntas de accion comunal enfocadas
en la prevencion referente a la contaminacion del aire por medio del humo del tabaco dentro del

entorno de los infantes.

Campanfias pedagdgicas radial y televisivas por medio de la cadena comunal del
municipio o en su defecto del departamento, impartidas por personal especializado desde la
secretaria de salud, dirigidas a madres y padres cuidadores enfocadas en la higiene de los
entornos donde se encuentren los infantes, desinfeccion y esterilizacion de posibles vectores
causantes de la proliferacion de las infecciones respiratorias agudas, también contemplados

dentro de la higiene personal y aseo del hogar.

Campafia puerta a puerta dirigidas por personal medico directamente a los hogares
registrados en el censo municipal donde se encuentre mujeres menores de 5 afios, dirigidas a sus
cuidadores frente a la higiene de manos, el uso de tapabocas ante sintomatologia respiratoria y

protocolos para prevenir el contagio de las enfermedades respiratorias agudas.

Inmunizacion activa
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Programa de vacunacion permanente dentro del municipio de San Andrés de Tumaco en

menores de 5 afios.

Visitas médicas puerta a puerta a los hogares para la verificacion y vacunacion de los

menores de 5 afios.

Campafia pedagogica dirigido a los nacleos familiares divulgando la importancia de la

vacunacion para la prevencion de infecciones respiratorias agudas.

Vigilancia epidemioldgica permanente

Verificacion, registro y control dentro del municipio para los hogares menores de 5 afios
con alertas con condiciones como bajo peso, desnutricion, condicion prematura, enfermedades
del corazon, respiratorias o del sistema nervioso con el fin de reforzar las medidas de prevencion

y tener un control médico constante.

Actividades

Identificacidn de los hogares con mujeres de 5 afios con mayor riesgo de contagio.

Acompafiamiento a los hogares en condiciones de vulnerabilidad ya mencionadas por

medio de un grupo interdisciplinario compuesto por nutricional, médico y psicolégico.

Creacidn de un programa dentro de las entidades prestadoras de salud y los hospitales en
coordinacion con la secretaria de salud municipal para la atencion de los menores de 5 afios en

las condiciones que los hagan mas propensos a el contagio de las IRA.

Cero barreras
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Eliminacion de los trdmites administrativos que puedan generar una barrera en la
atencion medica inmediata o cualquier otro procedimiento de pacientes menores de 5 afios con

posible infeccidn respiratoria aguda.

Actividades

Creacion de un plan de atencion general en la red publica y privada de atencion en salud
del municipio de San Andrés de Tumaco para dar atencidén inmediata a los pacientes menores de
5 con Infecciones respiratoria agudas sin requerir ningun tramite administrativo que pueda
demorar su atencion todo debe ser tramitado y coordinado directamente por en centro de salud

que presto la atencién y la secretaria de salud.
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Linea operativa y enfoque que aborda segun el plan decenal de salud publica.

Las estrategias “planteadas para minimizar la problematica que se identifico en el municipio de
San Andrés de Tumaco estan coordinadas y orientadas a las lineas operativas de promocion de
salud y gestion de riesgo en la salud del plan decenal de salud publica las cuales estan enfocadas
en “liderar el territorio, convocando los diferentes sectores, las instituciones y la comunidad,
dirigidos a la construccion o generacion de condiciones, capacidades y medios necesarios para
que los individuos, las familias y la sociedad en su conjunto logren intervenir y modificar los
Determinantes Sociales de la Salud en cada territorio, y asi las condiciones de calidad de vida,
consolidando una cultura saludable. Y “disminuir la probabilidad de ocurrencia de un evento no

deseado, evitable y negativo para la salud del individuo.”

Dentro del plan decenal de salud publica esta focalizada en la dimension numero 6. Vida
saludable y enfermedades transmisibles lo cual apunta a reducir el “Aumento de las tasas
ajustadas en mortalidad por enfermedades respiratorias agudas™ y dimensién 4. Seguridad
alimentaria y nutricional apuntando al aumento de “Mayor consulta por condiciones
transmisibles y nutricionales en los ciclos de primera infancia e infancia” identificado y

priorizado en el ASIS del municipio de San Andrés de Tumaco.
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Descripcion de dos Objetivos de desarrollo sostenible al que apunta.

Las estrategias planteadas estan en coordinacion con los ODS en los cuales se alinean con el
objetivo 3, el cual esta enfocado en “Garantizar una vida sana y promover el bienestar en todas
las edades es esencial para el desarrollo sostenible.” Las emergencias sanitarias suponen un alto
riesgo de mortalidad un ejemplo de ella es la pandemia del COVID 19, la cual puede ser
catalogada como parte de las IRA, controlando las infecciones respiratorias agudas apuntamos a
disminuir la mortalidad infantil de igual forma puede influir en la mortalidad materna producida

por las IRA.

El objetivo 13, accion por el clima estd encaminado en reducir las emisiones de CO2 esto
con el fin de controlar la temperatura a nivel mundial, las infecciones respiratorias agudas en un
ambiente contaminado con alto nivel de material particulado tienden tener una tasa transmision
mucho més répida afectando en su mayoria a los infantes menores de 5 afios e infantes, las
estrategias propuestas apuntan a realizar pedagogia para mantener ambientes seguros, limpios y

con contaminacion reducida.
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Finalidad de la propuesta haciendo énfasis en los resultados en salud y su costo efectividad

para el sistema de salud en temas de recursos financieros y otros.

Las estrategias que se plantean en la propuesta segun la problematica identificada en el
municipio de San Andrés de Tumaco tiene como finalidad mitigar la mortalidad en mujeres
infantes menores de 5 afos causadas por las Infecciones Respiratorias Agudas, ya que como se
puede apreciar en la gréafica las enfermedades transmisibles presentan mayor tasas de mortalidad
por infecciones respiratoria agudas con 16,6 muertes por 100.000 habitantes, en la poblacion
femenina los datos son preocupantes ya que la mortalidad por enfermedades transmisibles —
infecciones respiratorias agudas, desde el 2005 hasta el 2019 mantiene una tasa de 15,81 muertes

por 100.000 habitantes, siendo esta la primera causa de mortalidad que afecta a las mujeres.

Ahora bien, teniendo en cuenta los resultados en salud suministrados por el ASIS del
municipio de san Andrés de Tumaco, el impacto que generan estas muertes sobre el sistema de
salud crea una gran afectacion econdmica en la atencién de urgencias sin tener este un resultado
positivo, con la implementacion de la propuesta se busca bajar la mortalidad por IRA, con
estrategias orientadas a la prevencion atacando los factores que favorecen su aparicion y
contagio. Si bien se necesitan recursos para la implementacion de las estrategias planteadas a
mediano plazo el impacto positivo sobre los recursos financieros del sistema de salud en san
Andrés de Tumaco referentes a la atencion por eventos de IRA tendria una reduccion
significativa en comparacion con la atencidn por urgencias, hospitalizacion e ingreso a UCI lo
cual representaria una disminucién tanto en ocupacion como en recursos econémicos requeridos

para la atencion.

“La promocion de la salud tiene un carécter inevitablemente social y politico. Por otra

parte, su focalizacion en la equidad y los determinantes sociales significa que la evaluacion de
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politicas y programas de promocion de la salud debe basarse en informacion, no sélo sobre
cambios en las condiciones de salud y sus riesgos, sino también sobre la capacidad de la
promocion de la salud para desarrollar los medios de accion individuales, colectivos e
institucionales para participar en las decisiones que afectan la salud y el bienestar” (De Salazar et

al., 2002)
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Conclusiones

El municipio de san Andrés de Tumaco ha tenido una constante en la mortalidad por IRA y esta
ha sido identificada, pero los resultados afios tras afio desde el 2005 hasta el 2019 demuestran
que las intervenciones estrategias y actividades realizadas han sido poco efectivas e insuficientes,
sumando a esta la aparicion del virus COVID 19 que elevo las cifras de mortalidad dentro de la

poblacion en general.

Los AVPP corresponden al tiempo de vida que se pierde como resultado de una muerte
prematura, en el municipio de San Andrés de Tumaco este indicativo es muy alto referente a las
muertes por IRA en mujeres infantes menores de 5 afios, demostrando asi que no hay garantias

en la etapa inicial de vida de las mujeres para garantizar la vida a este grupo poblacional.

Las entidades gubernamentales en cabeza del gobierno nacional, desde el ministerio de
salud, el instituto de bienestar familiar, en coordinacion con los entes departamentales y
municipales, deben dar una solucién pronta a esta problematica que puede ser también se este
replicando en otras partes de Colombia con condiciones muy parecidas a las de San Andrés de

Tumaco.
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