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MISION

El plan de Salud Territorial del Municipio de Glican tiene como propdsito
fundamental mejorar el estado de salud de todos sus habitantes y evitar la
ocurrencia y progresion de enfermedades, procurando el fortalecimiento del
aseguramiento al SGSSS, la prestacion de servicios de salud con calidad, el
desarrollo de acciones de salud publica y de promocion social y la eficiente
atencion de emergencias y desastres.
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VISION

Para el afio 2011, mediante el Plan de Salud Terrirorial, el municipio de Guican
habra alcanzado las metas de resultado y de producto cuantitativas para el
Cuatrienio 2008-2011 plasmadas en el Anexo técnico No. 1 “Planeacion Indicativa

en Salud”
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OBJETIVOS

Mejorar el estado de salud tanto fisica como mental de todos los habitantes

de nuestro municipio asi como evitar la ocurrencia y progresion de

enfermedades.

e Fortalecer el aseguramiento de la poblacién al Sistema General de
Seguridad Social en Salud.

e Contribuir junto con las demas estrategias institucionales, al logro de los
Objetivos de Desarrollo del Milenio.

e Mejorar la calidad en la prestacion de los servicios de salud.

e Garantizar la continuidad y el apoyo a los programas sociales
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1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL MUNICIPIO

El  Municipio de Guican se encuentra ubicado en la parte nororiental del
departamento de Boyaca pertenece a la Provincia de Gutiérrez, su altitud esta
entre los 2400 y los 5450 m.s.n.m., su cabecera municipal esta sobre los 2963
m.s.n.m. y su temperatura promedio es de 12°C, dista de la Ciudad de Tunja 255
Km. Y cuenta con una extension de 934.04 Km?

Limites: por el Norte con los municipios de Chiscas, Cubara y con el
Departamento de Arauca; por el Oriente con Departamento de Arauca; por el Sur
con Departamento de Arauca, y los Municipios de ElI Cocuy y Panqueba; por el
Occidente con los municipios de Panqueba, El Espino y Chiscas.

Origen de las aguas:

Gran parte del origen de las aguas, proviene del descongelamiento vy
congelamiento del glaciar, que se presenta en la Sierra Nevada de Giiican, el cual
primero da origen a una gran cantidad de quebradas y lagunas, que a través del
recorrido se van uniendo a dos rios (rio Mosco y rio Coéncavo), y la unién de estos
dos da origen al rio Nevado en la parte Occidental de la Cordillera Oriental y hacia
el otro lado los rios principales son el Rio Cubugén, El Ratoncito y el Sinsiga.

También hay aporte de agua por la precipitacion que ocurre en el area, sobre todo
en los meses de abril, mayo, junio, septiembre, octubre y noviembre que son los
meses en los que ocurre mayor precipitacion.

1.1. CARACTERISTICAS GEOGRAFICAS:
Clima:

El clima del municipio se caracteriza por ser muy variable y con no mucha cantidad
de precipitacion hacia la parte Occidental del municipio; pero hacia la parte oriental
es bastante onerosa. La temperatura varia con respecto a la altura sobre el nivel del
mar.

Durante el afio se presentan dos periodos de lluvias (abril a junio y de septiembre a
noviembre) y dos de escasas lluvias (diciembre a marzo y junio a agosto, lo cual
indica que el area se encuentra afectada por el paso de la Zona de Confluencia
Intertropical.
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Vegetacion y Uso del Suelo:

La vegetacidn natural que aun subsiste es muy escasa y en sitios localizados, como
por ejemplo en las partes altas y paramos. Esto debido a que el municipio se poblé
primero de indigenas (U 'was (Tunebos), Laches y Chiscas) y después con la llegada
de los espafioles a estos lugares en busca de oro, se empez6 a colonizar desde el
siglo XVI.

La vegetacion que se encuentra esta compuesta de diferentes especies de
frailejones y pajonales en los paramos y de vegetacion de clima seco hacia el lado
del Chicamocha. Hacia la parte Oriental del municipio se encuentran selvas
imponentes que algunas estan protegidas con la creacion del mal llamado “Parque
Nacional ElI Cocuy”

También muy recientemente se declaré (debido a la gran presion que ejercieron los
Indigenas U'was sobre el gobierno nacional) a gran parte del territorio de Guican
como Resguardo indigena bajo el nombre de “Resguardo Unico Unido U'wa” y esta
declaracién afecta positivamente la conservacion de estas areas. Pero lo que no se
acepta es la manera como se procedid sin tener en cuenta para nada las
autoridades municipales.

En la parte Occidental del municipio el uso del suelo es netamente agropecuario y y
como se encuentra sobre diferentes pisos térmicos se cultivan diversos productos.

Principalmente se cultiva cebada, papa, maiz, trigo y haba.

La ganaderia que se desarrolla esta compuesta por ganado vacuno, ovino, porcino y
caballar principalmente.

1.2. ANTECEDENTES HISTORICOS Y CULTURALES

En lengua Chibcha Guican significa “cercado de la esposa”, este territorio fue
habitado por la familia lingUistica U*wa destacandose el cacicazgo liderado por el
célebre cacique Guaicani. Este fue el primer grupo poblacional que se asent6 en
esta region, posteriormente a partir de la conquista espafola sufrieron una
arrasadora persecucion y muerte en cabeza del espafol Hernan Pérez de
Quesada y sus companeros, les quitaron el oro y desterraron de sus tierras
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desplazandolos a los alrededores de la Sierra Nevada, donde construyeron sus
bohios lejos de la barbarie de la conquista.

Los espanoles continuaron con la persecucion y despojo a los U'wa (También
llamados Tunebos despectivamente) y fueron hasta el lugar donde se encontraban
ellos al ver que se aproximaban los Espanoles y no queriendo soportar el
despotismo del hombre blanco y ante un principio de autodeterminacion y
soberania, resolvieron reunirse y tomar la decision juramentada de lanzarse todos
al suicidio: mujeres, niflos y adultos al abismo denominado “Pefion de los
Muertos o de la Gloria”. “Fueron tantos los muertos que el rio se detuvo y echo
por la hondonada. Todavia en los veranos, cuando bajan las crecientes, arrastra
los huesos casi desechos que le estorban el paso”.

1.3. PERFIL POLITICO ADMINISTRATIVO

En la divisién politica del municipio se cuenta con un area rural conformada por
diez veredas y una zona urbana conformada por 8 barrios, la Administracion
Municipal la conforman los tres poderes publicos de la siguiente manera:

Legislativa: Cuenta con un Consejo Municipal integrado por 9 miembros los
cuales son escogidos por la comunidad por medio del Voto Popular.

Ejecutiva: Se encuentra integrado por: Un Alcalde como cabeza de la
Administracion Municipal, y un equipo de gobierno basico conformado por:
Secretario del Despacho, Secretario Ejecutivo del Despacho, tesorero, y personal
operativo.

Judicial: conformado por: la Personeria Municipal, nombrada por el consejo
municipal y un juzgado promiscuo.

1.4. ACTIVIDAD ECONOMICA

En el Municipio de Guican se practican diferentes actividades econémicas, dentro
de las que se cuentan: Agricultura, Ganaderia, Comercio, artesanias, turismo.
Dentro de estas actividades la mas importante es la Agricultura destacandose el
cultivo de la papa, trigo maiz y frijol; la ganaderia se tiene como un segundo
recurso de sostenimiento ya que no se encuentran grandes ganaderias pero si
encontramos ganados de clase como es la Normando, Holstein y otras, en la
ganaderia se destaca lo que concierne al ganado de leche que esta es vendida
para escuelas y hogares de bienestar familiar de las veredas por su calidad la
restante es vendido a pequenas fabricas de lacteos que existen en el municipio.
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El Turismo fue uno de los fuertes en épocas anteriores, ya que cuenta con una de
las mas bellas reservas ecoldgicas del pais como es la Sierra Nevada de Gluican,
atractivo turisticos de Colombianos y Extranjeros, pero desde unos afos aca se
perdié este turismo debido al conflicto armado que existe en la zona, por la
presencia de grupos armados al margen de la ley, que han hecho de que el turista
no tenga la oportunidad de admirar esta belleza natural; asi mismo el empleo que
se generaba por estos turistas se derrumbo totalmente ya que las gentes de la
zona de influencia de la Sierra Nevada vivian de la Guianza y de préstamo de
caballos lo mismo que de los hospedajes en sus casas de habitacion.

La artesania se practica en una muy baja escala y se basa en la fabricacion de
Cobijas y Ruanas de lana de oveja.

2. ASPECTOS POBLACIONALES DEL MUNICIPIO

El Municipio de Guican esta conformada por personas de bajos recursos que viven
solamente de los productos de agricultura y parte de lo que produce la ganaderia,
no se produce en grandes cantidades, que se pueda decir que existe oferta para
llevar a otros lugares del pais.

En el siguiente cuadro mostraremos como esta distribuida la poblacion en el
Municipio de Giican:

Cuadro N° 1. DISTRIBUCION DE LA POBLACION POR GRUPOS DE EDAD, GENERO Y AREA
DE RESIDENCIA. ANO 2.007

EDAD EN | TOTAL MUJERES HOMBRES URBANO RURAL
ANOS N° % N° % N° % N° %
0-4 794 402 6,79 392 6,62 122 2,06 672 11,35
5-9 694 341 5,76 353 5,96 106 1,79 588 9,93
10-14 621 291 4,92 330 5,57 137 2,31 484 8,18
15-19 620 325 5,49 295 4,98 132 2,23 488 8,24
20 - 24 510 268 4,53 242 4,09 114 1,93 396 6,69
25-29 468 235 3,97 233 3,94 84 1,42 384 6,49
30 - 34 340 169 2,85 171 2,89 85 1,44 255 4,31
35— 39 297 151 2,55 146 2,47 79 1,33 218 3,68
40 — 44 256 132 2,23 124 2,09 65 1,10 191 3,23
45— 49 225 119 2,01 106 1,79 68 1,15 157 2,65
50 — 54 220 101 1,71 119 2,01 67 1,13 153 2,58
55 — 59 203 101 1,71 102 1,72 49 0,83 154 2,60
60 — 64 176 94 1,59 82 1,39 39 0,66 137 2,31
65— 69 177 92 1,55 85 1,44 52 0,88 125 2,11
70— 74 127 66 1,11 61 1,03 36 0,61 91 1,54
75YMAS | 192 100 1,69 92 1,55 72 1,22 120 2,03
TOTAL | 5920 | 2987 50,46 2933 | 49,54 | 1307 | 22,08 | 4613 | 77,92

Fuente: DANE Censo 2005 Grupos quinquenales
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No se han conocido casos de poblacion despalzada

3.FACTORES CONDICIONANTES
3.1. FACTORES DEL AMBIENTE FiSICO

Las condiciones de las viviendas del Municipio la analizaremos a través de los
siguientes aspectos:

Cuadro N° 3. CARACTERISTICAS DE LAS VIVIENDAS, ANO : 2007

Caracteristica de la vivienda URBANO RURAL
N° % N° %
Namero de viviendas 245 20.9 925 79.1
Servicio de acueducto 245 100 846 914
Servicio de alcantarillado 245 100 736 79.5
Servicio de energia eléctrica 245 100 892 96.4
Servicio de Teléfono 245 100 650 70.2
Con todos los servicios publicos 245 100 700 75.6

Fuente: Planeacion Municipal y Censo Promotoras

La presencia de enfermedades en nuestro medio esta intimamente ligada a la
vivienda, por su inadecuada infraestructura fisica y sanitaria, lo cual genera
amenazas para la salud por mala ventilacion e iluminacién, hacinamiento, mala
calidad de los servicios basicos de agua potable, disposicion de excretas, basuras,
inadecuado manejo de plaguicidas y convivencia con animales domeésticos.

3.2. SERVICIOS PUBLICOS

Comprende los aspectos relacionados que tienen que ver con suministro y la
calidad del agua, el numero de acueductos y la red de alcantarillado, el servicio de
recoleccion y la disposicion final de residuos solidos (basuras).
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Cuadro N° 42, SERVICIOS PUBLICOS EN EL MUNICIPIO, ZONA URBANA ANO
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Fuente Planeacion Municipal

En la actualidad las viviendas de la zona urbana cuenta con servicio de acueducto
en el 100%, sin embargo éste servicio no cumple con los requerimientos del
decreto 475/98 en cuanto a potabilidad del agua, es de vital importancia para la
salud de la comunidad implementar las acciones de inspeccion vigilancia y control
tendientes a exigir el cumplimiento de las normas y por ende evitar los riesgos de
enfermar por esta causa; igualmente la cobertura del servicio de alcantarillado
esta al 100%; la disposicion final de los residuos liquidos se hace a campo abierto
y sin ningun sistema de tratamiento lo que hace que el factor de riesgo
permanezca.

Cuadro N° 4b. SERVICIOS PUBLICOS EN EL MUNICIPIO, ZONA RURAL ANO

Muni ci pi o de Gli can.
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La Cueva X 120 X X X
San Ignacio X X 75 X X X
San Juan X X 80 X X X

Pl an de Sal ud

Territorial 2008 — 2011 11




"Por la Honestidad, Progreso y Gestion'

San Luis X 90 X X X
San Roque X X 112 X X X
Calvario X X 97 X X X
Tabor X 118 X X X
Jordan X 106 X X X

Fuente: Saneamiento Ambiental

En lo relacionado con el suministro de agua el 87% de las viviendas del sector
rural cuentan con servicio de acueducto, un 13% todavia no disfruta de éste
importante servicio dentro de sus viviendas; los acueductos o pequehos abastos
existentes presentan deficiencias en sus componentes y ninguno de ellos cuanta
con sistema de tratamiento lo cual nos indica que el agua suministrada a la
poblacién rural no es potable; la disposicion final de las aguas residuales y
basuras (desechos de plaguicidas), un alto porcentaje de las viviendas del area
rural lo se hace a campo abierto, causando problemas de contaminacién del
medio ambiente y en algunos casos las fuentes de agua; lo anterior nos indica que
debemos implementar programas y proyectos orientados al control de la
contaminacion ambiental, asi como también a la evaluacién de los riesgos para la
salud humana.

Cuadro N° 4c. VIGILANCIA DE LA CALIDAD DEL AGUA.

PROMEDIO DE IRCA CLASIFICACION
ANO ABSOLUTO % POR RIESGO
2004 - -
2005 - -
2006 - -
2007 28.80 medio

Fuente: SIVICAP

Cuadro N° 4d. SISTEMAS DE ABASTECIMIENTO DE AGUA MUNICIPAL,
ZONA URBANA, ANO 2007

Nombre de la Fuente Factores de riesgo aguas
Fuente N° fuente Superfic | Subtera Cuenca | Subcuenca | Caudad Usos arriba de la captacion
Concesion captadora u‘ij:l c Une: a otorgado
Aljibe | No El Ojito X ¢.Hum | Desechos organicos
ano y excretas animales
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Fuente: Saneamiento

Cuadro N° 4e. SISTEMAS DE ABASTECIMIENTO DE AGUA MUNICIPAL,
ZONA RURAL, ANO: 2007

Nombre de la Fuente Cuenca Factores de riesgo aguas
Fuente N° fuente Subcuenca | Caudad Usos arriba de la captacion
Concesion captadora | Superfici | Subterra otorgado
al nea
rio No Lagunillas | x Desechos quimicos
Queb | No Amarillal | x

Fuente:Saneamiento

3.3. ECOSISTEMA

.Cuadro N° 5. CONTAMINACION DEL ECOSISTEMA

LOCALIZACION: CAUSA DE CONTAMINACION
SECTOR, BARRIO Y /O AGUA AIRE TIERRA
VERDA CONTAMINACION | DETERIORO | INDUSTRIAS | FUMIGACION | RUIDO | DRENAJE | BASURAS
La Cueva X X X
San Ignacio X X X X X
San Roque X X X X X
Jordan X X X

Los principales problemas de contaminaciéon de las fuentes hidricas de nuestro
ecosistema estan dados por la disposicion de residuos solidos y liquidos a las
fuentes de agua, y por no contar con un sistema apropiado de disposicién de los
mismos; igualmente existen otros problemas como la deforestacion, la disminucién
de los niveles de agua en las fuentes debido a las altas temperaturas que se
registran en determinadas épocas del afo. La contaminacion del aire se da
principalmente por la fumigaciéon de los cultivos con agroquimicos altamente
téxicos, los incendios y la coccion de alimentos con lefa; el principal problema de
contaminacién del planeta tierra son las basuras las cuales se vienen convirtiendo
en un tema de gran preocupacién debido a la contaminacion ambiental que estas
ocasionan, ademas de ser el principal factor de riesgo para la transmision de
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enfermedades de salud publica. Por consiguiente sera prioridad la programacion
de actividades en el plan de atencion basica conducentes a dar educacion a la
comunidad para que se concientice de la importancia del manejo adecuado de los
desechos (basuras).

3.4.VIAS DE TRANSPORTE

En la actualidad el municipio de Gulican cuenta con transporte particular a todas
las veredas diariamente, las vias primarias se encuentran en buen estado a
diferencia de las secundarias su estado es regular y malo.

Cuadro N° 6. ESTADO DE LAS VIAS Y CONDICIONES DE TRANSPORTE

VEREDAS ESTADO DE DISTANCIA EN HORAS A LA TIPO DE TRANSPORTE AUTOMOTOR FRECU
o LAS VIAS CABECERA MUNICIPAL ENCIA
BARRIOS [ B [ R M VEHICULO A A PARTICULAR | EMPRESARIAL | COMUNITARIO
AUTOMOTOR CABALLO PIE
La Cueva X 1 hora 2 horas 3h X Diario
San Ignacio X 40 minutos 1 hora 90 min X Diario
San Roque X 30 minutos 1 hora 90 min X Diario

B: Bueno, R: Regular, M: Malo

3.5. SECTOR EDUCACION

Los establecimientos educativos existentes en el municipio de Guican tanto en el
area urbana como rural en general cumplen con los requisitos minimos higiénicos
y sanitarios exigidos por la normatividad vigente para el funcionamiento, sin
embargo presentan algunas deficiencias de tipo locativo de dotacidon vy
mantenimiento lo cual requiere hacer la vigilancia y control con el fin de verificar el
cumplimiento de las exigencias y recomendaciones hechas en las respectivas
actas de visita y asi evitar riesgos para la salud de la poblacion estudiantil.

Cuadro N° 7 CENSO DE ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS. ANO : 2007

ZONA NIVEL INSTITUCIONES N° ALUMNOS MATRICULADOS
EDUCATVO EDUCATIVAS EN CADA INSTITUCION
PREESCOLAR 1 17
PRIMARIA 1 112
SECUNDARIA 1 252
URBANA MEDIA 1 100
POR CICLOS 1 51
TECNICA
UNIVERSITARIOS
PREESCOLAR 12 69
PRIMARIA 18 353
RURAL SECUNDARIA
MEDIA
POR CICLOS
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3.6. ORGANIZACIONES COMUNITARIAS Y ESPACIOS DE PARTICIPACION

SOCIAL

En el municipio de Giuican, se han conformado las asociaciones con el fin de dar
participacion en los diferentes campos y en el area de la salud para que haya
vigilancia de la calidad, oportunidad de los servicios que presta la E.S.E. Hospital
Andrés Girardot de Guican, buscando siempre la satisfaccion de los usuarios

Cuadro N° 8a CENSO DE ORGANIZACIONES COMUNITARIAS

PARAMO

ORGANIZACION N° DE BARRIO O OBJETO DE LA
COMUNITARIA INTEGRANTES VEREDA ORGANIZACION
6 10 SOLUCIONAR
JUNTAS DE ACCION POR JUNTA VEREDAS NECESIDADES DE LA
COMUNAL COMUNIDAD
ASOCIACION COMUNAL DE 6 CENTRO GESTIONAR PROYECTOS
JUNTAS
ASOCIACION HORMIGUITAS 25 CENTRO OCUPACION DEL TIEMPO
DE LA SIERRA LIBRE
AUMENTAR LOS
INGRESOS FAMILIARES
ASOCIACION DE ARTESANOS 10 CENTRO AUMENTAR LA
PRODUCCION
INNOVAR, MEJORAR LA
CALIDAD DE LOS
PRODUCTOS
GESTIONAR RECURSOS
MEDIANTE PROYECTOS
ASOCIACION AMIGOS DEL 18 CENTRO CONSERVACION Y

PRESERVACION DEL
PARAMO

Fuente: PERSONERIA MUNICIPAL

Cuadro N° 8b ESPACIOS DE PARTICIPACION SOCIAL EN BOYACA

ESPACIOS DE PARTICIPACION SOCIAL ESTA CONFORMADO ACTIVO
S| NO S| NO
COMITE DE PARTICIPACION COMUNITARIA X X
COPACO
. PAB X X
COMITE
VEEDURIA REGIMEN
SUBSIDIADO X X
IPS X X
SERVICIO DE
ATENCION AL [0
USUARIO - SIAU [EPS
EPS
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CONSEJO MUNICIPAL DE SEGURIDAD SOCIAL
EN SALUD - CMSSS

IPS
ALIANZAS O
ASOCIACIONES [E2°
DE USUARIOS [EPS
EPS

Fuente: Personeria Municipal.

En el municipio de Guican se han conformado diferentes comités de veedurias, y
asociaciéon de usuarios, con el animo de brindar espacios de participacion
ciudadana, que se encarguen de velar por la buena marcha de los servicios que
presta la E.S.E. Hospital Andrés Girardot.

3.7. ESTABLECIMIENTOS ESPECIALES

En el municipio de Guican, un alto porcentaje de los establecimientos especiales
de todo orden presentan deficiencias de tipo higiénico y sanitario, igualmente hay
inadecuadas practicas de manufactura en todos los procesos de manipulacién de
los alimentos, lo cual incide en el factor de riesgo a la Salud publica; por tal razén
es de vital importancia implementar la vigilancia y el control de dichos
establecimientos de tal manera que se logre disminuir dichos riesgos y a través de
la educacién sanitaria a la comunidad en general concientizar sobre los cambios
que se puedan obtener en beneficio de la salud.

Cuadro N° 9. CENSO Y DIAGNOSTICO DE ESTABLECIMIENTOS ESPECIALES, ANO 2007

EXISTENTES (N°) ESTADO SANITARIO (N°)

SUJETOS URBANA | RURAL | TOTAL | FAVO | FAVORABLE [ DESFAVO NO

RABLE | CONDICIONADO RABLE EVALUADOS

Expendios de leche y sus derivados

Expendios de carne y sus derivados 5 0 5 3 1 1

Expendios de aves

Expendios de pescado

Mataderos de Bovinos, Porcinos y Ovinos 1 0 1 1

Mataderos de aves

Fabricas de alimentos y restaurantes 14 4 18 2 13 3
Cafeterias, Heladerias y Cigarrerias 8 0 8 7 1

Plazas de mercado 1 1 1

Supermercados 5 0 5 4 1

Tiendas, graneros y depositos de alimentos 62 15 77 46 33
Bares, cantinas, griles y fuentes de soda

Vehiculos de transporte de alimentos 3 3 3
Trapiches paneleros

Granjas avicolas y porcicolas 2 2 2

Industria Manufacturera 6 4 10 10
Industria Extractiva 1 1 1

Piscinas 1 1 1

Talleres, estacién de servicio y lavanderias 9 0 9 9

Hoteles, Hospedaje y Moteles 5 4 9 6 3
Teatros, Coliseos, Gimnasios y Estadios 2 0 2 2
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Almacenes, Bancos y Oficinas

18

18

Terminales de transporte

Instituciones de Salud (ESEs, Clinicas)

Carcel, cuartel e inspecciones

N[ =

N

Cementerios

Funerarias y salas de velacion

Horno crematorio

Morgue

Droguerias y depodsitos de medicamentos

o

Peluquerias y salas de belleza

Expendios de plaguicidas

Clinica veterinaria

Consultorio veterinario

Centro de docencia e investigacion con
organismos vivos o con cadaveres

Centro de pigmentacion y/o tatuajes

Acueductos urbanos

Acueductos rurales

13

Alcantarillados urbanos

Alcantarillados rurales

Sistemas de disposicion de residuos solidos

Establecimientos educativos

20

20

Hogares comunitarios

17

17

Viviendas

245

925

1170

330

Caninos y felinos

180

950

1130

Equinos

Total

840

|

Fuente:
Saneamiento Ambiental

3.8. ASEGURAMIENTO

Las diferentes administraciones del municipio de Guican, se han preocupado por
el aseguramiento de la poblacion, tanto asi, que a la fecha, el municipio de Guican
no tiene poblacion pobre no asegurada.

Cuadro N° 10. AFILIADOS AL REGIMEN DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD

REGIMEN DE SEGURIDAD EN No. % ESTRATIFICACION Poblacion
SALUD Socioeconémica Total
— —— SISBEN
Régimen Contributivo 415 71 %
Régimen Subsidiado 4872 |82.9 0
ECOPETROL - - 1 73.4
Regimenes | Fuerzas militares 258 4.4 2 25.9
Especiales | Educacion 330 | 5.6 3 0.8
Otros - - 4
Poblacién pobre no asegurada 0 0 5
Evasores 6
Total 5875 | 100 TOTAL 100
Fuente: ESE HOSPITAL GUICAN, ADMINISTRACION MUNICIPAL
Muni ci pi o de Giican. Plan de Salud Territorial 2008 — 2011

17



"Por la Honestidad, Progreso y Gestion'

Cuadro N° 11. AFILIADOS AL REGIMEN SUBSIDIADO, 2004 A 2007

Entidades Promotoras 2004 2005 2006 2007
de Salud EPSs N° % N° % Ne % Ne° Afiliados %
Afiliados Afiliados Afiliados
COMPARTASALUD 4860 100 4860 100 4860 100 4436 91.1
DUSAKAWI - - - - - - 436 8.9
Total 4860 100 4860 100 4860 100 4872 100

Fuente PLANEACION MUNICIPAL Y OFICINA SISBEN

3.9. OFERTA DE SERVICIOS

El municipio de Glican cuenta con la E.S.E. Hospital Andrés Girardot para
garantizar la prestacion de los servicios de salud a su poblacion y se tiene
determinada la red de servicios y el régimen de referencia y contrareferencia

La red de servicios es un proceso de interrelacién de los servicios de salud. Aqui
debemos tener en cuenta la red publica y la red privada, para detectar problemas
de accesibilidad y de funcionamiento entre otros.

Cuadro 12. PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD. ANO 2.007

El Municipio cuenta con el Hospital de primer Nivel Hospital “Andrés Girardot” el
cual presta los servicios de urgencias y medicina general, tiene un area de
cobertura ademas del municipio de Guican a Guacamayas y Panqueba
Municipios aledanos a este. En cuanto a consultorios particulares y préstamo de
servicios médicos adicionales no se cuenta con estos servicios.

SERVICIO
Equipo extramural
Consultorio médico
Consultorio odontolégico
Consultorio de optometria
Consultorio de terapias
IPS publicas de complejidad baja tipo A
IPS publicas de complejidad baja tipo B
IPS publicas de complejidad baja tipo C
IPS publicas de complejidad media -
IPS publicas de complejidad alta -
Red especializada -

=z
]

—_
~

== [N
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Clinicas

Traslado de pacientes

Laboratorio clinico

Centro de radiologia

Banco de sangre

Otro: SANEAMIENTO ASISTENCIAL BASICO

LN B S\ UL pEE N BN

Fuente: Gerencia E.S.E.

Ademas se cuenta con el recurso humano necesario para prestar los servicios
enumerados en el cuadro anterior.

Cuadro N° 13. OFERTA DE SERVICIOS — RECURSOS HUMANOS

IPS: IPS: IPS:
Talento Tipo de vinculacion | Tipo de vinculacién | Tipo de vinculacion
Humano N° N° N°
Planta |Contrato| Planta | Contrato Planta Contrato
Meédicos 1
Enfermeras 1
Odontdlogos -
Psicologos -

Bacteriologas

Auxiliares de Enfermeria

Promotoras de salud

Técnicos de saneamiento

=00 (N

Fuente: Gerencia E.S.E.

4. PERFIL EPIDEMIOLOGICO

El perfil epidemiolégico y otros aspectos que causan impacto en la salud de los
habitantes del municipio de Guican, es importante la educacién que se dé sobre
el aseo y mantenimiento de los solares, depdsitos de basuras, pozos de
almacenamiento de agua y en general todos los focos de contaminacion, que

pueden causar enfermedades a la poblacion.
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Cuadro 14. INDICADORES BASICOS

EVENTO 2004 2005 2006 2007
TASA BRUTA DE NATALIDAD 9.3 10.1 10.7 7.4
TASA GENERAL DE FECUNDIDAD 94.1 94.1 94.1 94.1
TASA GENERAL DE MORTALIDAD 2.1 1.2 1.1 3.3
TASA MORTALIDAD INFANTIL 0.19 0 0 0
TASA MORTALIDAD PERINATAL 4.2 0 0 5.1
TASA MORTALIDAD MATERNA 0 0 0 0
PORCENTAJE DE ANALFABETISMO 0 0 0 0

Fuente: Oficina de Estadistica ESE Hospital Andrés Girardot

4.1. NATALIDAD

La tasa bruta de natalidad en el ano 2.007 fue de 7 nacidos vivos por cada 1000
habitantes, cifra que se encuentra alta en la medida en que las tasas superiores a
40 nacidos vivos por 1000 habitantes son propias de poblaciones con alta

natalidad.

Cuadro 15. TASA BRUTA DE NATALIDAD, ANO 2003 A 2007

Ano Total de Tasa de natalidad x 1000
nacimientos habitantes

2003 114 10.9

2004 98 9.3

2005 106 10.1

2006 112 10.7

2007 78 7.4

Fuente: : Hospital, registraduria

Cuadro 16. NACIMIENTOS POR TIPO DE PARTO Y SITIO DE PARTO.

SITIO DE
PARTO

Afo 2.006

Afo 2.007

Tipo de Parto

Tipo de Parto

Total

Espontaneo

Cesarea

Instrumentado

Ignorado | Total

Espontaneo

Cesarea

Instrumentado

Ignorado

Institucién
de Salud

108

107

1

74

73

1

Domicilio

3

4

Otro

1

Sin
Informacion

TOTAL

112

111

78

77

Fuente: HOspital, registraduria

Muni ci pi o de Gli can.

Pl an de Sal ud Territori al

2008 — 2011 20




"Por la Honestidad, Progreso y Gestion'

NACIDOS VIVOS EN EL MUNICIPIO DE GUICAN 2.007
SEGUN SITIO DE NACIMIENTO

100 -

NN NN NN NN N

Al observar la grafica podemos darnos cuenta el alto porcentaje de partos
atendidos en la ESE pero que la meta sera la de atender 100 % de los partos sean
institucionales reforzando la busqueda de embarazadas en los primeros meses de
gestacion y reforzar el hogar amigo de la mujer con la colaboracién de la Alcaldia
Municipal y personeria Municipal

Cuadro 17. NACIMIENTOS POR PERSONA QUE ATENDIO EL PARTO SEGUN
SITIO DE PARTO.

Persona que Sitio del Parto
Ao atendi6 el parto Institucion Domicilio Otro Sin
de salud Informacion

Médico 108 -
Enfermera -
Auxiliar de Enfermeria - -

2.006 Promotora - -
Partera - 2 -
Otro - 1 1
Sin Informacién
Total 108 3 1
Médico 74 - -
Enfermera -
Auxiliar de Enfermeria - -

2.007 Promotora - 1

Muni ci pi o de Gli can. Plan de Salud Territorial 2008 — 2011 21



"Por la Honestidad, Progreso y Gestion'

Partera - 1
Otro - 2
Sin Informacién

Total 74 4

Fuente: hospital, registraduria

NACIDOS VIVOS EN EL MUNICIPIO DE GUICAN 2.007
SEGUN QUIEN ATENDIO EL PARTO

OATENDIDO POR

OTRO
PARTERA
PROMOTORA
AUX ENFER
ENFERMER

MEDICO

Cuadro 18. NACIMIENTOS POR PESO AL NACER SEGUN AREA DE RESIDENCIA DE LA

MADRE.
Ano Peso en gramos Area de residencia de la madre
Cabecera | Centro Poblado | Rural Disperso
Menos de 1000 - - -
De 1000 a 1999 - - -
De 2000 a 2499 1 - 5
2.006 De 2500 a 2999 13 - 24
De 3000 a 3499 8 - 31
De 3500 a 3999 11 - 12
4000 y mas 2 - 5
Total 35 - 77
Menos de 1000 - - -
De 1000 a 1999 2 - -
De 2000 a 2499 - - 4
De 2500 a 2999 7 - 17
2.007 De 3000 a 3499 10 - 21
De 3500 a 3999 6 - 7
4000 y més 1 - 1
Total 26 - 50

Fuente. Hospital registraduria
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Cuadro 19. NACIMIENTOS POR TIEMPO DE GESTACION SEGUN AREA DE
RESIDENCIA DE LA MADRE.

Ano

Tiempo de Gestacion

Area de residencia de la madre

en semanas

Cabecera

Rural Disperso

2.006

De 22 a 27

Centro Poblado

De 28 a 37

5

7

De 38 a 41

32 -

63

De 42 y mas

3

Total

37 -

73

2.007

De 22 a 27

De 28 a 37

10

De 38 a 41

36

De 42 y mas

4

Total

50

Fuente: Hospital registraduria

Cuadro 20. NACIMIENTOS POR AREA Y GENERO, SEGUN MUNICIPIO DE
RESIDENCIA DE LA MADRE

Total Cabecera Centro poblado Rural disperso
Afo | Total H M Total H M Total H M Total H M
2.006 | 112 37 73
2.007 | 78 27 50
Total 190
Fuente:

4.2. MORBILIDAD

La morbilidad en su mayoria esta relacionada con las enfermedades cronicas no
transmitidas por vectores y que son el resultado de habitos y condiciones de vida
poco saludables con las que convive un individuo por varios afios y que a largo
plazo ocasionan alteraciones fisiolégicas o metabdlicas irreversibles.

Cuadro N° 21. MORBILIDAD GENERAL, ANO 2006

GRUPO FACTOR DE SECTOR O
CAUSAS DE FRECUENCIA POBLACIONAL RIESGO ENTIDAD
MORBILIDAD MAS AFECTADO RESPONSABLE
N° % TASA
HIPERTENSION 1336 14.6 DE 60 Y MAS Malos habitos de E.S.E Hospital A.G
ARTERIAL Mujeres vida saludables
RINOFARINGITIS 463 5.0 DE15 A 44 ANOS Cambios bruscos E.S.E Hospital A.G
AGUDA (RESFRIADO Mujeres de temperatura
COMUN)
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OTRAS 416 4.5 DE 60 Y MAS Alcoholismo, E.S.E Hospital A.G
ENFERMEDADES Mujeres stress
ESPECIFICADAS DEL Malos habitos
ESTOMAGO Y DEL alimenticios
DUODENO
LUMBAGO NO 270 2.9 DE 60 Y MAS Mala posicion E.S.E Hospital A.G
ESPECIFICADO Mujeres para desarrollar
las actividades
cotidianas
CEFALEA 257 2.8 DE 15 A 44 Stres, cambios E.S.E Hospital A.G
Mujeres bruscos de
temperatura
HIPERLIPIDEMIA NO 257 2.8 DE 60 Y MAS Sedentarismo E.S.E Hospital A.G
ESPECIFICADA Mujeres
ENFERMEDAD 225 2.4 DE 60 Y MAS Exposicion E.S.E Hospital A.G
PULMONAR Mujeres prolongada al
OBSTRUCTIVA humo de lefa y al
CRONICA, NO cigarrillo
ESPECIFICADA
DERMATITIS, NO 186 2.0 DE 15 A 44 Condiciones del E.S.E Hospital A.G
ESPECIFICADA Mujeres medio ambiente
OTROS DOLORES 168 1.8 DE 15 A 44 Stress E.S.E Hospital A.G
ABDOMINALES Y LOS Mujeres Malos habitos
NO ESPECIFICADOS alimenticios
FARINGITIS AGUDA, 163 1.8 DE 15 A 44 Cambios bruscos E.S.E Hospital A.G
NO ESPECIFICADA Mujeres de temperatura
OTRAS CAUSAS
TOTAL

Fuente: RIPS ESE HOSPITAL GUICAN

Dentro de las 10 principales causas de morbilidad general en Guican la HTA
ocupa el primer lugar representando el 14.6% de la consulta anual; le siguen en su
orden rinofaringitis aguda con el 5.0%, otras enfermedades especificadas del
estomago y del duodeno con el 4.5, lumbago con el 2.9%, cefalea con el 2.8%%,
hiperlipidemia con el 2.8%, enfermedad pulmonar obstructiva cronica con el 2.4%,
dermatitis con el 2.0 %, otros dolores abdominales con el 1.8% y faringitis aguda
con el 1.8% entre otros.

Existen factores de riesgo y protectores propios de la comunidad, del ambiente o
de la persona y que influyen de manera considerable dentro del proceso salud —
enfermedad. Aspectos como la edad, raza, ocupacion, alimentacion, entre otros
hacen a unas personas mas susceptibles a ciertas enfermedades; de hay la
importancia de identificar estos factores, pues trabajando sobre ellos se podra
disminuir la incidencia ciertos padecimientos. En el cuadro No. 21 se hace un
analisis detallado de los factores de riesgo determinantes en las alteraciones
patolégicas que mas afectan a los habitantes del municipio de Guican.
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Cuadro N° 22. MORBILIDAD GENERAL, ANO 2007

GRUPO FACTOR DE SECTOR O
CAUSAS DE FRECUENCIA POBLACIONAL MAS RIESGO ENTIDAD
MORBILIDAD AFECTADO RESPONSABLE
N° % TASA
HIPERTENSION 1009 11.8 DE 60 Y MAS Malos habitos de E.S.E Hospital A.G
ESENCIAL Mujeres vida saludables
CEFALEA 336 3.9 DE 15 A 44 Stres, cambios E.S.E Hospital A.G
Mujeres bruscos de
temperatura
RINOFARINGITIS 261 3.1 DE15 A 44 ANOS Cambios bruscos E.S.E Hospital A.G
AGUDA Mujeres de temperatura
OTRAS ENFERMS 258 3.0 DE 60 Y MAS Alcoholismo, E.S.E Hospital A.G
ESPECIFI DEL Mujeres stress
ESTOMAGO Y DEL Malos habitos
DUODENO alimenticios
LUMBAGO NO 226 2.6 DE 60 Y MAS Mala posicion E.S.E Hospital A.G
ESPECIFICADO Mujeres para desarrollar
las actividades
cotidianas
ENFERMEDAD 195 23 DE 60 Y MAS Exposicion E.S.E Hospital A.G
PULMONAR Mujeres prolongada al
OBSTRUCTIVA humo de lefia y al
CRONICA cigarrillo
INFECCION DE VIAS 164 1.9 DE 15 A 44 E.S.E Hospital A.G
URINARIAS Mujeres
OTROS DOLORES 139 1.6 DE 15A 44 Stress E.S.E Hospital A.G
ABDOMINALES Mujeres Malos habitos
alimenticios
HIPERLIPIDEMIA 125 1.5 DE 60 Y MAS Sedentarismo E.S.E Hospital A.G
Mujeres
VAGINITIS AGUDA 123 1.4 DE1-4 E.S.E Hospital A.G
Mujeres
OTRAS CAUSAS 5009 58.6
TOTAL 8549 100

Fuente: RIPS ESE HOSPITAL
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Para el afio en el cual se encuentra terminando encontramos que la morbilidad es
muy similar a la del afio anterior y que sigue siendo el problema en su mayoria las
enfermedades cronicas no transmitidas por vectores y que son el resultado de
habitos y condiciones de vida poco saludables con las que convive un individuo
por varios afos y que a largo plazo ocasionan alteraciones fisiolégicas o
metabdlicas irreversibles, pero que a través de las acciones del PAB la comunidad
se ha dado cuenta de la importancia de acudir a las actividades que realiza la

institucion.

Dentro de las 10 principales causas de morbilidad general en Guican la HTA
ocupa el primer lugar representando el 11.8% de la consulta anual; le siguen en su
orden cefalea con el 3.9%, rinofaringitis aguda con el 3.1%, otras enfermedades
especificadas del estomago y del duodeno con el 3.0, lumbago con el 2.6%,
enfermedad pulmonar obstructiva cronica con el 2.3%, infeccion de vias urinarias
con el 1.9%, otros dolores abdominales con el 1.8%, hiperlipidemia con el 1.5%, ,
y vaginitis aguda con 1.4% entre otros.
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Existen factores de riesgo y protectores propios de la comunidad, del ambiente o
de la persona y que influyen de manera considerable dentro del proceso salud —
enfermedad. Aspectos como la edad, raza, ocupacion, alimentacion, entre otros
hacen a unas personas mas susceptibles a ciertas enfermedades; de hay la
importancia de identificar estos factores, pues trabajando sobre ellos se podra
disminuir la incidencia ciertos padecimientos. En el cuadro No. 22 se hace un
analisis detallado de los factores de riesgo determinantes en las alteraciones
patolégicas que mas afectan a los habitantes del municipio de Guican.

4.3. MORTALIDAD

Las estadisticas de mortalidad permiten la construcciéon de indicadores que
reflejan la frecuencia con que ocurren en la poblaciéon aquellas enfermedades que
conducen a la muerte, en funcién de tiempo, lugar, y persona

En el Municipio de Guican durante el afo 2007, La tasa de mortalidad en el afio

2.007 fue de 3 por 10.000 habitantes. EI comportamiento se presenta en el
siguiente cuadro.

Cuadro 23. TASA DE MORTALIDAD, ANO 2003 A 2007

ANO TOTAL DE TASA DE MORTALIDAD
DEFUNCIONES X 10.000 HAB

2003 20 1.9

2004 22 2.1

2005 13 1.2

2006 12 1.1

2007 35 3.3
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Cuadro 24. MORTALIDAD GENERAL EN TODOS LOS GRUPOS DE EDAD A
NIVEL MUNICIPAL

FRECUENCIA GRUPO POBLACIONAL FACTOR DE SECTOR O ENTIDAD
CAUSAS N° % TASA MAS AFECTADO RIESGO RESPONSABLE
INSUFICIENCIA MAYORES DE 60 MALOS Consejo de Politica
RESPIRATORIA 5 14.3 0.5 ANOS HABITOS DE Social en coordinacion
AGUDA MANEJOENEL | conla E.S.E Hospital
HOGAR. A.G
(COCINA CON
LENA)
ENFERMEDAD PATOLOGIAS Consejo de Politica
PULMONAR 5 14.3 0.5 MAYORES DE 60 ASOCIADAS Social en coordinacion
OBSTRUCTIVA ANOS con la
CRONICA E.S.E Hospital A.G
HIPERTENSION 4 11.4 0.4 MAYORES DE 60 ESTILOS DE Consejo de Politica
ARTERIAL ANOS VIDA NO Social en coordinacion
APROPIADO | conla E.S.E Hospital
A.G
INSUFICIENCIA 2 5.7 0.2 MAYORES DE 60 ASOCIADO AL Consejo de Politica
CARDIACA ANOS INAPROPIADO | Social en coordinacidn
CONGESTIVA CONSUMO con la
ALIMENTICIO Y | E.S.E Hospital A.G
RUTINAS
BAJAS DE
EJERCICIOS
CANCER DE 2 5.7 0.2 MAYOR~ES DE 60 TABAQUISMO Consejo de Politica
ESOFAGO ANOS Social en coordinacion
con la E.S.E Hospital
A.G
ENFERMEDAD 2 5.7 0.2 MAYORES DE 60 CONSUMO DE Consejo de Politica
CEREBROVASCULAR ANOS ALCOHOL Social en coordinacion
con la E.S.E Hospital
A.G
INFARTO AGUDO DEL 2 5.7 0.2 MAYORES DE 60 FALTA DE Consejo de Politica
MIOCARDIO ANOS CONTROL Social en coordinacion
MEDICO con la E.S.E Hospital
A.G
FIBRILACION 2 5.7 0.2 MAYORES DE 60 FALTA DE Consejo de Politica
VENTRICULAR ANOS CONTROL Social en coordinacion
MEDICO con la E.S.E Hospital
A.G
FALLA 1 2.8 0.1 MENOR DE UN ANO PROBLEMAS Consejo de Politica
MULTIORGANICA ASOCIADOS A | Social en coordinacién
FACTORES con la E.S.E Hospital
DEL ESTADO AG
EMOCIONAL
EVENTO CEREBRAL 1 2.8 0.1 MAYORES DE 60 NO SE Consejo de Politica
HEMORRAGICO ANOS ATIENDEN LAS | Social en coordinacién
RECOMENDAC | conla E.S.E Hospital
IONES A.G
MEDICAS
OTRAS CAUSAS 9 25.7 0.9 - -
TOTAL 35 100 3.3 - -
Fuente: Certificados y Registraduria
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Cuadro 25. MORTALIDAD INFANTIL EN < 1 ANO A NIVEL MUNICIPAL. ANO

2006
CAUSA Orden N° % Tasa
MUERTE SUBITA 1 2 100 17.8

5

6

7

8

9

10

OTRAS CAUSAS

TOTAL 2 100 17.8

Certificados y Registraduria

Cuadro 26. MORTALIDAD INFANTIL EN < 1 ANO A NIVEL MUNICIPAL. ANO

2007
CAUSA Orden N° % Tasa
FALLA MULTIORGANICA (MALFORMACIONES 1 1 25.0 12.8
CONGENITAS)
MUERTE SUBITA 2 1 25.0 12.8
PREMATUREZ 3 1 25.0 12.8
HIPOPLASIA PULMONAR 4 1 25.0 12.8
5
6
7
8
9
10
OTRAS CAUSAS
TOTAL 4 100
Fuente: Certificados y Registraduria
Cuadro 28. MORTALIDAD EVITABLE A NIVEL MUNICIPAL
2004 2005 2006 2007
EVENTO No. | TASA | No. | TASA | No. | TASA | No. | TASA
MORTALIDAD MATERNA 0 0 0 0 0 0 0 0
MORTALIDAD PERINATAL 1 1.4 0 0 0 0 4
MORTALIDAD EDA < 5 ANOS 0 0 0 0 0 0 0 0
MORTALIDAD IRA < 5 ANOS 1 0.8 0 0 0 0 0 0
MORTALIDAD DENGUE 0 0 0 0 0 0 0 0
MORTALIDAD MALARIA 0 0 0 0 0 0 0 0
MORTALIDAD POR TBC 0 0 0 0 0 0 0 0
Otras:

Fuente: Certificados y Registraduria
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4.4. EVENTOS DE INTERES EN SALUD PUBLICA

Cuadro 29. EVENTOS DE INTERES EN SALUD PUBLICA. ANO 2004 A 2007.

EVENTOS DE INTERES EN 2004 2005 2006 2007

SALUD PUBLICA N° | Tasa N Tasa N° Tasa N Tasa

Paralisis Flacida Aguda (< 15| O 0 0 0 0 0 0 0
afnos)

Tétanos Neonatal

Tétanos

Sarampion

Rubéola

Tos ferina

Difteria

Reacciones postvacunales

[elle]lle) (o]} o) (o] ]
[elle]lle] o]} o] (o] {e]
[elle]lle] (e]{e] o] (o] ]
[ellelle] o]} o] o] {e]
OO0 |0|0O|0|0(O

Hepatitis By D

Hepatitis A, CY E

©
w
=}
o
—
—
o
—
N
w

Tuberculosis

—
~|°

Varicela

Parotiditis

o
N

Fiebre amarilla

Dengue Clasico

O|O|(O|:

Dengue hemorragico

o
—_

Malaria por vivax

Malaria por Falciparum

Leishmaniasis

Enfermedad de Chagas

Colera

Rabia animal

Exposiciones rabicas

Sifilis congénita

Sifilis gestacional (embarazadas)

SIDA

Infeccién intrahospitalaria

O|OOO|0|0|0|0|0|O0|(O]:

Intoxicacion alimentaria

o
—_

Intoxicacion plaguicidas

Brotes o epidemias:

o
Nl

Abuso sexual

w
(o]

Maltrato Infantil

(1D

Violencia sexual

O|O|OO|O|0O|0|0|0|O|O|O|0|0|O|o|o|o|O|O|o|=|u|o|w|Oo|Oo|o|o|o|o|o|o
O|O|O(O|O|0O|0|0|0|O|O|O|0|0|0|0|O|O|Oo|O|0|=~|u|o|O|O|0|0|0|o|o|o|o
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Otros-  violencia fisica y/o
psicologica

Fuente: E.S.E. H.A.G.
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4.5 COBERTURAS DE VACUNACION POR BIOLOGICO

Cuadro 30. COBERTURA DE VACUNACION POR BIOLOGIO, PERIODO 2004 A

2007
COBERTURA POR BIOLOGICO % 2004 2005 2006 2007

BCG — Antituberculosa (menores de 1 afio) 57.8 46 54.7 73.17
VOP — Antipolio (menores de 1 afio) 83.9 61 60.9 74.80
DPT — Triple bacteriana (menores de 1 afo) 83.9 61 60.9 74.80
HB — Hepatitis B (menores de 1 afio) 83.9 61 60.9 74.80
Hib — Antihaemophilus influenza (<s de 1 afio) | 83.9 61 60.9 74.80
TV — Triple viral (1 afio) 58.9 43.3 59.6 50.84
TD — en Mujeres en edad | Gestantes 35.2 28.6 32.7 38.62
fértil (10 a 49 afos) No Gestantes

Antiamarilica (1 afio) 79.9 57.7 68.8 50.84
Otras

Fuente: Terceras Dosis de POLIO, D:P:T, H:B y HIB . Dosis Unica de B.C.G para nifios menores
de 1 anoy Triple Viral y Fiebre Amarilla para nifios de 1 afo.

Las coberturas del ano 2007 se observa en las siguientes géaficas que estas son
aceptables hasta la fecha, teniendo en cuenta que falta por realizar el mes de

Diciembre.
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COBERTURAS DE B.C.G < 1 ANO
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COBERTURAS DE HEPATTITIS B EN MENORES DE 1 ANO 3ras Dosis
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4.6. DIAGNOSTICO DE FACTORES DE RIESGO SOCIALES Y AMBIENTALES

» FACTORES DE RIESGO SOCIALES:

ESTILOS DE VIDA
Tabaquismo, Alcoholismo,
drogadiccion...

ASPECTOS
PSICOSOCIALES
Asentamientos humanos,
desplazados, conflicto
armado

VIOLENCIA
INTRAFAMILIAR Y
MALTRATO INFANTIL

En el ano 2005 se realizd
una encuesta dentro del
PAB, para determinar
factores de riesgo para
enfermedades cronicas.
Se encontré que de las
225 personas
encuestadas:

El 83.1% no han fumado
por lo menos 100
cigarrillos en su vida,
respecto a un 16.9%.

El 17.8% del total de la
muestra reconoce estar

El municipio de Guican
cuenta con un area
conformada por 10
veredas, algunas distan
del casco urbano mas o
menos 2 horas en carro y
existe la comunidad
indigena de Bachira y
Bocota de la cual a partir
hasta donde llega carro se
deben realizar 2 dias en
jornada a caballo y a pie;
en limites con Cubara. La
zona urbana esta

VIFyMinf. Problemas
de dificil identificacion en
el municipio, dado su
ocurrencia en el ambito
privado, ademas las
personas temen la
divulgacion de éstas
situaciones en la
comunidad, lo que origina
incomodidad para los
afectados; posiblemente
hay temor a que se haga
uso inoportuno de la
informacion por parte de

Muni ci pi o de Gli can.

Pl an de Sal ud Territori al

2008 — 2011 35




"Por la Honestidad, Progreso y Gestion'

fumando actualmente a
pesar de saber el dafo
que le causa a su salud.
El 50.2% de la poblacion
encuestada dice que en el
municipio existen
facilidades de area
dedicadas y con
seguridad para realizar
ejercicio fisico.

El 41.8% dicen que no, la
mayoria de las personas
que se inclinaron por ésta
respuesta negativa son
del area rural, por el dificil
acceso.

Respecto al consumo de
alcohol a la pregunta:

¢, Durante el mes pasado
ha ingerido por lo menos
un trago de alguna bebida
alcohdlica?

El 30.2% contesto
positivamente, y el 68.4%
negativamente y el 1.3%
no estaba seguro.

El 40.9% de los que
participaron en el estudio
manifiestan que si un
familiar o un amigo
quisiera dejar de beber
alcohol, no conocen
ningun sitio donde
podrian acudir para recibir
asesoria 0 ayuda sobre la
forma como debe hacerlo.
El 10.6 si conoce, el 6.7
no esta seguro.

Del 13,3% que
manifestaba haber
consumido por lo menos
un trago de alcohol en el

conformada por 21
manzanas que se agrupan
en 8 barrios. Se cuenta
con una reserva ecologica
de la Sierra Nevada de
Guican.

En el municipio prima en
actividad econdmica la
agricola con cultivos de
clima frio y en menor
escala la ganaderia.

En baja escala se practica
la artesania basada en
fabricacion de cobijas,
ruana y otros productos en
lana de oveja.

La poblacion del municipio
en su mayoria cuenta con
bajos recursos
econdmicos; subsisten de
los productos agricolas, y
parte de lo que produce la
ganaderia; La mujer
participa activamente en
las actividades agricolas o
del hogar, actividades no
remuneradas, son los
hombres quienes
comercializan los
productos y distribuyen los
recursos econdomicos,
pasando ellas a un lugar
pasivo.

En la poblacion ha
mejorado la situacion de
orden publico; ya que
hasta hace alrededor de 3
afnos se vio afectada por
conflicto armado, con
presencia de grupos

los entes encargados, no

se denuncia por respeto o

temor a la intimidad ajena.

asociado:

Cultura local favorece
y promueve el habito
del consumo de
alcohol, el consumo de
bebidas alcohdlicas es
generalizado, su uso
social es legitimo
especialmente si es
moderado, lo que
constituye el
problemas es el abuso
3 0 mas unidades por
ocasion y la
dependencia (cuando
se pierde el control
sobre el consumo) con
cambios en el
funcionamiento de los
sistemas del
organismo y el
comportamiento. En el
municipio no se cuenta
con los medios para
acceder al tratamiento
interdisciplinario y la
necesidad de
establecer grupos
locales dirigidos por
personal especializado
que pueda desarrollar
acciones pertinentes. Y
persistencia de
actitudes machistas.
Dentro del PAB la red
del buen trato, no ha
tenido impacto por la
falta de compromiso;
€s necesario seguir
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ultimo mes el 24.5% son
hombres y el 5.3%

armados al margen de la
ley.

generando valores
consistentes con la

mujeres distribuidos en
las siguientes edades:
15 a 30 anos: 23,6%

45 a 60 anos: 14,6%
mayores de 60 afnos: 6%
de 30 a 45 afnos: 5.5%
Sobre adiccion a drogas
no contamos informacién
al respecto. Se ha
incrementado el niumero
de militares provenientes
de diferentes zonas del
pais.

prevencion, deteccién
y atencidn de ésta
problematica.

» FACTORES DE RIESGO DEL AMBIENTE:

Contaminaciéon Ambiental: Esta se da principalmente por carecer de sistemas
adecuados de disposicion final de basuras, residuos de plaguicidas,
deforestaciéon e inadecuados sistemas de disposicion final de excretas entre
otros.

Uso de suelos y utilizacion de plaguicidas: El uso del suelo en el municipio de
Guican, se sigue haciendo de manera tradicional, falta tecnificacién para el uso
adecuado del suelo y por el contrario hay severos problemas de contaminacién
por el uso indiscriminado de plaguicidas, lo cvual repercute en la salud publica.

Factores de Riesgo de la vivienda: Inadecuada infraestructura fisica y Sanitaria;
inadecuado manejo d plaguicidas y convivencia con animales domésticos.

Cambios bruscos de

Amenazas Fisicas y Naturales: temperatura,
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deslizamientos y posibles avalanchas son los fendmenos de mayor relevancia
y que pueden en cualquier momento incidir en la salud publica de la
comunidad.

Agua para consumo humano: en la actualidad el suministro de agua para
consumo humano tanto del area urbana como rural no cumple con los
parametros establecidos por el decreto

1575 de 2207 y la resolucion 2115 de 2007; por tal razén sera de vital
importancia ejercer una adecuada vigilancia y control con el fin de evitar
mayores riesgos a la salud publica derivados del consumo de agua no potable.

Vigilancia y control de alimentos: En un alto porcentaje los establecimientos
publicos que de alguna manera tengan ingerencia con los alimentos para
consumo humano, presentan deficiencias de tipo estructural y locativo,
IGUALMENTE LAS CONDICIONES HIGIENICAS Y SANITARIAS NO SON
LAS MEJORES, lo que hace que sigan siendo factores de riesgo para la salud
publica, por lo tanto sera de vital importancia seguir ejerciendo la vigilancia y
control sobre los mismos de manera permanente.

Zoonosis: Las principales acciones se orientan a la vacunacion masiva de
perros y gatos, desratizaciones en sitios o areas de riesgo, capacitacion y
educacion a la comunidad expuesta al riesgo y vigilancia epidemiologica.

Manejo de residuos sélidos y liquidos: Los residuos solidos se vienen
convirtiendo en un tema de gran preocupacion en todo el territorio nacinal; en
nuestro medio hay deficiencias desde la produccion hasta la disposicion final
por no haberse resuelto éste problema en su totalidad; igualmente la
disposicion final de los residuos liquidos es muy deficiente, por cuanto estos
residuos contaminan las fuentes de agua, causando dafio a los seres humanos
y animales; la ausencia de soluciones adecuadas para la disposicion de
excretas en el campo, en la poblacion rural esta ocasionando graves problemas
de contaminacién del suelo y el agua y por consiguiente dafio a la salud
publica.

Establecimientos de interés publico: Precarias condiciones sanitarias, lo que
hace que dichos establecimientos se conviertan en lugares de alto riesgo
sanitario; falta coordinacion institucional y falta mayor cobertura en cuanto a
vigilancia se refiere.

Muni ci pi o de Gli can. Plan de Salud Territorial 2008 — 2011 38



"Por la Honestidad, Progreso y Gestion'

4.7. MORBILIDAD SENTIDA

Cuadro N° 31. CAUSAS DE MORBILIDAD SENTIDA

AREA ENFERMEDAD FACTOR DE RIESGO ALTERNATIVA DE
SOLUCION
INFECCIONES CAMBIOS BRUSCOS |ESTAR ATENTOS A
RESPIRATORIAS DE TEMPERATURA ESTOS CAMBIOS PARA
URBANA | AGUDAS PROTEGERNOS
DESCONOCIMIENTO |DIETAS APROPIADAS
ENFERMEDADES Y NO ACUDIR AL|CAMBIO DE HABITOS
CARDIOVASCULARES MEDICO
MALOS HABITOS | SEGUIR CON LA
DOLOR ABDOMINAL ALIMENTICIOS CONCIENTIZACION DE
HABITOS
INFECCIONES HUMO DE LENA CONSEGUIR ESTUFAS
RESPIRATORIAS A GAS
AGUDAS
RURAL
ENFERMEDAD MALOS HABITOS | AGUA POTABLE
DIARREICA AGUDA HIGIENICOS HERVIR EL AGUA
GASTRITIS PUEDE CAUSAR LA|HACERLE
MUERTE SEGUIMIENTO

4.8. MORTALIDAD SENTIDA

Cuadro N° 32. CAUSAS DE MORTALIDAD SENTIDA

AREA CAUSAS DE FACTOR DE ALTERNATIVAS DE
MUERTE RIESGO SOLUCION
ENFERMEDADES DEL POR LAS ASISTIR CON
URBANA CORAZON PREOCUPACIONES Y FRECUENCIA AL
FALTA DE ASISTIR AL HOSPITAL
HOSPITAL
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TENDENCIA A LOS

MALA ALIMENTACION Y

ASISTIR A

PROBLEMAS DIETAS NO ADECUADAS | CONTROLES
DIGESTIVOS MEDICOS
HIPERTENSION DESCUIDO EN LOS |ASISTIR CON MAS
ARTERIAL CONTROLES FRECUENCIA A LOS
CONTROLES
PUEDE CAUSAR LA [ MEJORAR HABITOS
RURAL GASTRITIS MUERTE ALIMENTICIOS
MALOS HABITOS | CONSIENTIZACION
HIPERTENSION ALIMENTARIOS PARA ASISTIR A
ARTERIAL CONTROLES
VEJEZ CUMPLIO SU CICLO DE|AGUA DE

VIDA

LITAMORREAL
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ANEXOS.

ANEXO TECNICO No. 1 Planeacién Indicativa en Salud

ANEXO TECNICO No. 2 Planeacién Plurianual de Inversiones en Salud
ANEXO TECNICO No. 3 Planeacién Operativa Anual en Salud

ANEXO TECNICO No. 4 Planeacién Operativa Anual de Inversiones en Salud
ANEXO TECNICO No. 5 Cronograma Informes de Gestion Planes de Salud
Territorial
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