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OBJETIVO

ANALISIS DE SITUACION DE SALUD

Fuente guia operativa ASIS 2014

Image es tomadas

Liderar el analisis de la situacion de salud a
partir del estudio de los determinantes
sociales que expliquen los procesos de salud-
enfermedad y calidad de vida, que se
desarrollan diferencialmente en los grupos
humanos en las distintas escalas del territorio:
Local, UPZ, Territorios de Salud y sus
microterritorios; considerando los contextos
histéricos, geograficos, ambientales,
demogrificos, econdmicos, sociales vy
culturales; orientando la toma de decisiones
para la planeacion, ejecucion y evaluacion de
las politicas y programas de salud.
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FINALIDAD
ANALISIS DE SITUACION DE SALUD

ﬁenerar conocimienh

* * utii para la toma de
decisiones, con el fin de

4 contribuir con el
—> @ <= mejoramiento de |Ila

/ \ calidad de vida de grupos
z a humanos del Distrito,
Localidad vy Territorio
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ALCANCE
ANALISIS DE SITUACION DE SALUD

4 R

Desde el analisis metodoléogico de Ia
informacion suministrada por los subsistemas
de Vigilancia en Salud Publica y otras fuentes
hasta la generacion de publicaciones como
insumo para los procesos de planeacion,
seguimiento y evaluacion de programas vy
politicas publicas que orienten la toma de
decisiones.
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content%252Fuploads%252F2013%252F03%252Furl.jpeq%3Bhttp %253A%252F %252Fpulsosocial.com%252F2013%252F03%252F01%252Frock -and-code-desarrollo-a-la-medida-y-a-tu-alcance%252F%3B 960%3B 368



https://n-1.cc/file/read/95235/mapa-centro-villa&docid=D9zzUmc_w_NZQM&imgurl
http://www.google.com.co/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&docid=xADqfRvF1GDg2M&tbnid=vJJE_fUxOzs3ZM:&ved=0CAUQjRw&url=http%3A%2F%2Fpulsosocial.com%2F2013%2F03%2F01%2Frock-and-code-desarrollo-a-la-medida-y-a-tu-alcance%2F&ei=DpVEUrm1PIm-8AT5xYGoCQ&bvm=bv.53217764,d.eWU&psig=AFQjCNH89Yk4M8drmKEingGwMtGMey4pGw&ust=1380312701347891

FUNCIONES
ANALISIS DE SITUACION DE SALUD

Realizar analisis sistematicos para entender, explicar y
aproximar los procesos de salud enfermedad en el
Distrito a través de los enfoques de derecho , equidad y
de determinantes sociales.

Facilitar y desarrollar espacios de analisis con los
‘ diferentes actores involucrados (Institucionales vy
=] W Sectoriales) para obtener analisis de situacion de salud
' vinculantes.
: -7

Generacion de conocimiento de y para el proceso de
& analisis de situacion de salud.
EN

“A»w: [ Divulgar, socializar y posicionar los resultados obtenidos
del proceso de analisis de situacion de salud, para
orientar la toma de decisiones en la planeacion,
ejecucion y evaluacion de las politicas y programas de
salud en el Distrito Capital.
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Relaciones de Informacion - ASIS

Externos

Sectores

. Salud

- Ministerio de Salud y
Proteccién Social

- Instituto Nacional de Salud

Otros Sectores

- Departamento
Administrativo Nacional De
Estadisticas

- Instituto Geogréafico Agustin
Codazzi

- Academia

-Observatorios

Secretarias

Ambiente

Desarrollo Econémico
Educacion

Mujer

integracion Social
Gobierno-Seguridad y
convivencia
Planeacién

Hacienda

Movilidad
Culturarecreacion y deporte

Analisis de
Situacion de
Salud
y Gestion del
Conocimiento

Internos

Secretaria Distrital de Salud

4 Despacho

Vigilancia en Salud Publica
Sistemas de Informacién
Andlisis demografico
Administrativo
Transmisibles

No transmisibles

Empresas Sociales del Estado

Equipos de Andlisis de Situacion de
Salud en las diferentes escalas del
Territorio (Local, Territorios de Salud

Convenciones

Fuertes <>
Débiles -——>
Poca-Estratégicas < ->

Instituciones Locales

Vigilancia Sanitaria,
ambiental y de trabajo
Urgencias Y Emergencias
Vigilancia Comunitaria
Aseguradoras

Direccién de Salud Publica
Anédlisis y Politicas
Acciones en Salud

N Otras Direcciones

<\ Aseguramiento
Planeacion y Sistemas
Desarrollo de Servicios

Alcaidias Locales
Consejos Locales
Jutas de Accién Local




PRODUCTOS ASIS-SDS




PRODUCTOS ASIS

Q Comités de Vigilancia en Salud Publica

Boletin Epidemioldgico Distrital

Suplemento del BED Anuario 2012 - 2013

Diagndstico Local con Participacion social 2013

Seguimiento Semanal Indicadores Trazadores

Q Documentos Solicitados al equipo ASIS

Revision Productos Locales

o) | BOGOTA
ALCALDIA MAYOR H U (7H N ﬂ
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DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE SALUD



Productos ASIS en la Web...

Inicio Entidad -+ Se

OBJETIVO

Estudiar la relacion de las condiciones de vida y

n Tramites y .
- enfermedad de los grupos humanos, en una unidad
Servicios o i

geografico, ambiental, demografico, sodial, cultural

técnico en salud piblica, con el objeto de alimen

o Direccdn de Salud Piblica - Inicinl

politicas y programas de salud publica.

o Carnet de Vacunaddn

o Centro de Zoonosis

Teléfono: 3649090 Ext. 9613

o Acdones En Salud

. Email: analisisituaciondesalud@amail.com
o Vigilanda en Salud Plblica @g

o Laboratorios de Salud Pablica

o Registro de Bodegas Boletines

o Cumplimiento Resoluddn 4505 g Boletines Epideminldgicos Semanales

@ Observatorio de Salud Ambiental de Bogota g Boletines Epidemioldgicos Distritales
I ] k =] Boletines ERA

Relacionados

BOGOTA

ALCALDIA MAYOR H U ( ; ﬁ N ﬂ

DE BOGOTA D.C.
10

o Andlisis de Situaddn de Salud

SECRETARIA DE SALUD



RETOS

v’ Articulacién de la informacidon suministrada por los subsistemas de VSP,
sistemas de informacién de las dependencias de la SDS y otros sectores para
generar los analisis de situacion de salud.

v’ Convertirse en un centro de Gestion del Conocimiento para la orientacién de
la toma de decisiones, para la movilizacion social y para la transformacion de
escenarios de inequidades en salud, a través de los analisis de situacion en
salud.

v’ Posicionamiento del Boletin Epidemioldgico Distrital como un referente
académico - cientifico para la divulgacion de temas de interés en Salud publica.

v'Visibilizar en medios de alcance nacional e internacional el andlisis de la
situacion en salud de |la poblacidn del Distrito.

ALCLiA MYOR H U (7ﬂ N ﬂ

DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE SALUD



INDICADORES DE
MORTALIDAD EVITABLE-
TRAZADORES COMPARADO
2008 A 2013, BOGOTA. D.C

Grupo Analisis de Situacion de Salud y Gestion
del Conocimiento - ASIS

Enero de 2014




MORTALIDAD MATERNA

ANOS 2007 - 2013
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2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

== Casos 57 49 61 41 41 41 24

—Razon 486 417 527 373 386 392 235

FUENTE 2000-2007 : Certificado de defuncién - Bases de datos DANE-Sistema de Estadisticas Vitales SDS .-Definitivos;

FUENTE 2008 al 2011 .-Bases de datos DANE-RUAF .-El afio 2010 preliminar actualizado 17-07-2012 y 2011 actualizado 21-10-2013
FUENTE 2012 -2013: Bases de datos SDS y RUAF .- Actualizado 2012 el 04-03-2013 -Actualizado 2013 13-01-2014.-Preliminares



COMPARATIVO RAZON MORTALIDAD MATERNA POR
LOCALIDADES, ANO 2013.
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10.ENGATIVA

BOGOTA

1.USAQUEN

780sA
19.CIUDAD BOLIVAR

13.TEUSAQUILLO
14.MARTIRES
17.CANDELARIA
2.CHAPINERO
20.SUMAPAZ

11.susA

4.5AN cristoBaL [
8.KENNEDY
6.TUNJUELITO
18.RAFAEL URIBE
5.USME
9.FONTIBON
12.BARRIOS UNIDOS
3.SANTAFE
16.PUENTE ARANDA
15.ANTONIO NARINO

mmm RAZON X 100.000 NACIDOS VIVOS s TASA BOGOTA

Fuente: SDS Direccion de Salud Publica - Vigilancia en Salud. Bases de datos SDS-RUAF.2008-2010 Definitivos. 2011*-2012-2013*
Datos Preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS Fecha de Actualizacién: 13-01-2014




MORTALIDAD MATERNA POR REGIMEN DE
AFILIACION, ANO 2013.

12
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8
@ 9
[ ]
g 8
o
s 7
£
3 6
5 il
4
3
2
1
0 ,
CONTRIBUTIVO SUBSIDIADO SIN AFILIACION
m CASOS (24) 13 7 4
=B=RAZON 19 33 44

Fuente: SDS Direccion de Salud Publica - Vigilancia en Salud. Bases de datos SDS-RUAF.2008-2010 Definitivos. 2011*-2012-2013*
Datos Preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS Fecha de Actualizacion: 13-01-2014
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NUMERO DE CASOS

MORTALIDAD MATERNA POR ASEGURADORA, ANO 2013

[ISIN AFILIACION
[ SUBSIDIADO
' [ CONTRIBUTIVO
3
2
1
CAFESALUD COMPENSAR CRUZ BLANCA FAMISANAR NUEVAEPS SALUDCOOP CAPITALSALUD CAPRECOM S0LSALUD FFD
s TOTALCASOS POR
ASEGURADORA N=24] z 4 2 3 1 1 4 2 1 s
==RAZON POR 100.000 25 396 40,1 214 325 122 352 503 1053 a4

NV

Fuente : Bases de datos SDS-RUAF.-preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS

Fecha de Actualizacion 13-01-2014

Nota: Se esperan enmiendas de Medicina Legal y ademas se esta recuperando informacion para ser
incluida en el aplicativo RUAF y los datos pueden variar.

Direccion de aseguramiento. Bases de datos afiliados. Corte Diciembre 30 de 2013
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SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD - DIRECSZI()N DE SALUD PL:.IBLICA
VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA - EQUIPO DE ANALISIS DE SITUACION EN SALUD
MORTALIDADES EVITABLES POR UPZ Y REGIMEN - ENERO A DICIEMBRE DE 2013

Mortalidad Materna

4 2 o 4 ilometers

| | LOCALIDAD

[ Juprz

CASOS MATERNAS
TOTAL

N

. -

REGIMEN MATERNAS
Sum of Fields

G 1.6

[ | conTriBUTI
I svussiDIADO

I NO_ASEGURA

EUIQPO DE ANALISIS
DE SITUACION EN SALUD

GEOGRAFOS:

Jonnathan Pérez Santamaria
Juliana Damelines Pareja

BOGOTA

HUC/ANA

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.



MORTALIDAD PERINATAL
ANOS 2007 - 2013

40 4500

(=]
o P L b
< 35 . META A 2016 4000
To 15 POR 1.000 | - 3500
g3 30 \ N.V.

0 L
v )5 3000
28, \ - 2500
ol

>
£3 o - 2000
go
%:g - 1500
c g 1000
-g [
g 9 - 500

0 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 ’

mCasos 2832 3218 2877 3887 3843 1880 1494
—Razon 237 26,8 244 39,3 36,2 17,6 14,5

FUENTE 2000-2007 : Certificado de defuncién - Bases de datos DANE-Sistema de Estadisticas Vitales SDS .-Definitivos;

FUENTE 2008 al 2011 .-Bases de datos DANE-RUAF .-El afio 2010 preliminar actualizado 17-07-2012 y 2011 actualizado 21-10-2013
FUENTE 2012 -2013: Bases de datos SDS y RUAF .- Actualizado 2012 el 04-03-2013 -Actualizado 2013 13-01-2014.-Preliminares
NOTA: Los datos por localidad s6lo estan disponibles a partir del afio de 2000

NOTA: El aumento de las perinatales a partir del afio 2008 se debe al incremento en el diligenciamiento de las muertes fetales por
parte de las IPS por las capacitaciones permanentes de la SDS.

*** E| denominador de la mortalidad Perinatal incluye el total de Nacidos Vivos més Fetales



COMPARATIVO RAZON MORTALIDAD PERINATAL POR
LOCALIDADES, ANO 2013
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Fuente: SDS Direccion de Salud Publica - Vigilancia en Salud. Bases de datos SDS-RUAF.2008-2010 Definitivos. 2011*-2012-2013*

Datos Preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS Fecha de Actualizacion: 13-01-2014




MORTALIDAD PERINATAL POR REGIMEN DE
AFILIACION, ANO 2013
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Fuente: SDS Direccién de Salud Publica - Vigilancia en Salud. Bases de datos SDS-RUAF.2008-2010 Definitivos. 2011*-2012-
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2013* Datos Preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS Fecha de Actualizacién: 13-01-2014
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SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD - DIREC’CI(')N DE SALUD Pl;lBLICA
VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA - EQUIPO DE ANALISIS DE SITUACION EN SALUD
MORTALIDADES EVITABLES POR UPZ Y REGIMEN - ENERO A DICIEMBRE DE 2013

Mortalidad Perinatal
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MORTALIDAD INFANTIL
ANOS 2007 - 2013

16 - 1800
META A 2016
8 POR 1.000
14 NV 1600
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m=Casos 1620 , 1558 , 1395 , 1302 , 1283 1165 986
—Razén 13,8 _ 13,3 _ 12,1 _ 11,8 12,1 11,1 9,6

FUENTE 2000-2007 : Certificado de defuncién - Bases de datos DANE-Sistema de Estadisticas Vitales SDS .-Definitivos;
FUENTE 2008 al 2011 .-Bases de datos DANE-RUAF .-El afio 2010 preliminar actualizado 17-07-2012 y 2011 actualizado 21-10-2013
FUENTE 2012 -2013: Bases de datos SDS y RUAF .- Actualizado 2012 el 04-03-2013 -Actualizado 2013 13-01-2014.-Preliminares



COMPARATIVO TASA MORTALIDAD INFANTIL
LOCALIDADES, ANO 2013
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19.CIUDAD BOLIVAR

15.ANTONIO NARINO
12.BARRIOS UNIDOS

mmm RAZON X 100.000 NACIDOS VIVOS e=—RAZON BOGOTA

Fuente: SDS Direccion de Salud Publica - Vigilancia en Salud. Bases de datos SDS-RUAF.2008-2010 Definitivos. 2011*-2012-2013*
Datos Preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS Fecha de Actualizacion: 13-01-2014




MORTALIDAD INFANTIL POR REGIMEN DE
AFILIACION, ANO 2013
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CONTRIBUTIVO

SUBSIDIADO

SIN AFILIACION

m CASOS (986)

558
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195

==RAZON

8

10

22

Fuente: SDS Direccién de Salud Publica - Vigilancia en Salud. Bases de datos SDS-RUAF.2008-2010 Definitivos. 2011*-2012-

2013* Datos Preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS Fecha de Actualizacién: 13-01-2014
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MORTALIDAD INFANTIL POR ASEGURADORA, ANO 2013

10

00
paki]

NUMERO DE CASOS
£

f TOTALCASOS POR
ASEGURADORA [N=B47)
‘=RAZONPOR LOOO
W

I CONTRIBUTVO

SUBSIDIADAS

[ EXCEPCION

SALUDTOTAL

93

SURA

CAPITALSALUD

COMFACUNDI

Jt

10

SOLSALUD

HUMANA VIVIR

POLICIA NACIONAL

MAGISTERI

FUERZAS MILITARES

67

Fuente : Bases de datos SDS-RUAF.-preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS
Fecha de Actualizacion 13-01-2014
Nota: Se esperan enmiendas de Medicina Legal y ademas se esta recuperando informacion para ser

incluida en el aplicativo RUAF y los datos pueden variar.
Direccion de aseguramiento. Bases de datos afiliados. Corte Diciembre 30 de 2013
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SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD - DIREC'CI(')N DE SALUD Pl:'.IBLICA
VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA - EQUIPO DE ANALISIS DE SITUACION EN SALUD
MORTALIDADES EVITABLES POR UPZ Y REGIMEN - ENERO A DICIEMBRE DE 2013

Mortalidad Infantil

[ ] LocALIDAD
[ Jupz

CASOS INFANTIL
TOTAL

[ J1-5

[ e-10
-1

I 7 -2

I 30 - 40
REGIMEN INFANTIL
Sum of Fields

& =

[ ] conTRIBUTIVO
I sussiDIADO
[ ] EXCEPCION
I EsPECIAL

I NO ASEGURADO

EUIQPO DE ANALISIS
DE SITUACION EN SALUD

GEOGRAFOS:

Jonnathan Pérez Santamaria
Juliana Damelines Pareja

BOGOTA

HUCZANA




MORTALIDAD MENORES DE 5 ANOS

ANOS 2007 - 2013

35 2.000
. META A 2016
Q 15,7 POR 10.000 | - 1.800
@ 50 MENORESDE5 | .
o ANOS '
525 ——— 1400
v -
2 50 1200
% - | 1.000
£
Qo
S
210 - 600
g 5
2]
ki 200
0 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 O
mCasos 1850 1.792 1595 1,512 1.463 1.332 1.138
—Tasa 314 304 26,9 255 24,5 223 19,0

FUENTE 2000-2007 : Certificado de defuncién - Bases de datos DANE-Sistema de Estadisticas Vitales SDS .-Definitivos;

FUENTE 2008 al 2011 .-Bases de datos DANE-RUAF .-El afio 2010 preliminar actualizado 17-07-2012 y 2011 actualizado 21-10-2013
FUENTE 2012 -2013: Bases de datos SDS y RUAF .- Actualizado 2012 el 04-03-2013 -Actualizado 2013 13-01-2014.-Preliminares
NOTA: Se esperan enmiendas de Medicina Legal y ademas se esta recuperando informacién para ser incluida en el aplicativo

RUAF y los datos pueden variar



COMPARATIVO TASA MORTALIDAD MENORES DE 5 ANOS

LOCALIDADES, ANO 2013
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mmm TASA X 10.000 MENORES DE CINCO ANOS e TASA BOGOTA

7.BOSA

18.RAFAEL URIBE

2.CHAPINERO

1.USAQUEN

3.SANTAFE

129 18,7
71 73
s 157 158
B)g 14’0 I I I

14.MARTIRES

Fuente: SDS Direccion de Salud Publica - Vigilancia en Salud. Bases de datos SDS-RUAF.2008-2010 Definitivos. 2011*-2012-2013*
Datos Preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS Fecha de Actualizacion: 13-01-2014




MORTALIDAD MENORES DE CINCO ANOS POR
REGIMEN DE AFILIACION, ANO 2013

Numero de Casos
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CONTRIBUTIVO

SUBSIDIADO

SIN AFILIACION

Bl CASOS (1138)
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=E=TASA

18

27

86

Fuente: SDS Direccién de Salud Publica - Vigilancia en Salud. Bases de datos SDS-RUAF.2008-2010 Definitivos. 2011*-2012-

2013* Datos Preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS Fecha de Actualizacién: 13-01-2014
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MORTALIDAD MENORES DE 5 ANOS POR ASEGURADORA,

ANO 2013

NUMERO DE CASOS

- TOTALCASOSPOR
ASEGURADORA (H:975)

B cceoon
B sussioinss

AUIANSALUD

CAFESALUD

50

Compensar

13

COOMEVA

5

CRUZBLANCA

a

SALUDTOTAL SALUDCOOP SANITAS SURA CAPITAL SALUD CAPRECOM COMFACUNDI

wﬁu PUUHAuD(ML
bl 9

] i 5 n 18 a 15 1

MM; ERI0

== TASAPOR 10O
ENORES O 10

152

131

6

164

u4 158 143 152 i) 184 0 00 00 00

Fuente : Bases de datos SDS-RUAF.-preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS
Fecha de Actualizacion 13-01-2014
Nota: Se esperan enmiendas de Medicina Legal y ademas se esta recuperando informacion para ser
incluida en el aplicativo RUAF y los datos pueden variar.

Direccion de aseguramiento. Bases de datos afiliados. Corte Diciembre 31 de 2013
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SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD - DIREC’CION DE SALUD P('JBLICA
VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA - EQUIPO DE ANALISIS DE SITUACION EN SALUD
MORTALIDADES EVITABLES POR UPZ Y REGIMEN - ENERO A DICIEMBRE DE 2013

Mortalidad de Menores de Cinco Anhos

[—Jocaupbap
— Jupz
CASOS MENORES DE 5 ANOS
TOTAL
[11-8
I 7 - 11
I -7
I s - 28
B 2 -5+
REGIMEN MENORES DE 5 ANOS
Sum of Fields

[ ] conTRIBUTI
I sussiDIADO
[ excePcion
I esPeCIAL
B NOo_ASEGURA

EUIQPO DE ANALISIS
DE SITUACION EN SALUD

GEOGRAFOS:
Jonnathan Pérez Santamaria
Juliana Damelines Pareja

BOGQOTA

nenomamee | HUCPANA

DE EOGGTAD.C.




MORTALIDAD POR EDA MENORES DE 5 ANOS

ANOS 2007 - 2013

3,5 20
0 META A 2016
£ 4, 1 POR 100.000 - 18
o 9 MENORES DE 5 P
S ANOS
8 2,5 - 14
o |-
T o
8 l% 1 [ 10
s ¥ 8
S
= 10 6
g \ 4
g 0,5 -2
: B B
0.0 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 -0
== Casos 18 10 6 5 7 7 2
—Tasa 3,1 1,7 1,0 0,8 1,2 1,2 0,3

FUENTE 2000-2007 : Certificado de defuncion - Bases de datos DANE-Sistema de Estadisticas Vitales SDS .-Definitivos;

FUENTE 2008 al 2011 .-Bases de datos DANE-RUAF .-El afio 2010 preliminar actualizado 17-07-2012 y 2011 actualizado 21-10-2013
FUENTE 2012 -2013: Bases de datos SDS y RUAF .- Actualizado 2012 el 04-03-2013 -Actualizado 2013 13-01-2014.-Preliminares
NOTA: Se esperan enmiendas de Medicina Legal y ademas se esta recuperando informacion para ser incluida en el aplicativo
RUAF vy los datos pueden variar



COMPARATIVO TASA MORTALIDAD POR EDA EN MENORES DE 5

ANOS LOCALIDADES, ANO 2013
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Fuente: SDS Direccion de Salud Publica - Vigilancia en Salud. Bases de datos SDS-RUAF.2008-2010 Definitivos. 2011*-2012-2013*
Datos Preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS Fecha de Actualizacion: 13-01-2014




MORTALIDAD POR EDA EN MENORES DE 5 ANOS POR
ASEGURADORA, ANO 2013

@  SUBSIDIADO
" [ EXCEPCION
g B CONTRIBUTIVO
<
(9
w
o
(o]
o
[F1)
\:J 1
2
U | {1 {1 {1 - ™~ {1 - L o ™~ L W
CAFESALUD | COMPENSAR COOMEVA | CRUZBLANCA | FAMISANAR NUEVAEPS | SALUD TOTAL | SALUDCOOP SANITAS CAPITAL CAPRECOM | COMFACUNDI HUMANA UNICAJAS FUERZAS FFD INFORMACIO
SALUD VIVIR MILITARES N
s TOTAL CASOSPOR
ASEGURADORA (N=2) 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0
e=l=s TASA POR 100.000
MENORES DE 5 ANOS 00 00 00 00 00 00 00 21 00 00 00 00 00 00 0 0 0

Fuente : Bases de datos SDS-RUAF.-preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS

Fecha de Actualizacion 13-01-2014

Nota: Se esperan enmiendas de Medicina Legal y ademas se esta recuperando informacion para ser
incluida en el aplicativo RUAF y los datos pueden variar.

Direccion de aseguramiento. Bases de datos afiliados. Corte Diciembre 30 de 2013

TASA POR 100.000 MENORES DE 5 ANOS



MORTALIDAD POR NEUMONIA MENORES DE 5 ANOS
ANOS 2007 - 2013

25 140
META A 2016
9 POR 100.000
MENORES DE 5 120
@ 20 ANOS
'S
° - 100
(%]
£
o
815
8 80
o
=
-]
£
S - 60
S 10
(=3
=
<]
o 40
©
@
F 5
- 20
0 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 0
‘mm Casos 104 124 104 102 65 60 43
—Tasa 17,6 \ 21 \ 17,6 \ 17,2 \ 10,9 \ 10,0 \ 7,2

FUENTE 2000-2007 : Certificado de defuncion - Bases de datos DANE-Sistema de Estadisticas Vitales SDS .-Definitivos;

FUENTE 2008 al 2011 .-Bases de datos DANE-RUAF .-El afio 2010 preliminar actualizado 17-07-2012 y 2011 actualizado 21-10-
2013

FUENTE 2012 -2013: Bases de datos SDS y RUAF .- Actualizado 2012 el 04-03-2013 -Actualizado 2013 13-01-2014.-Preliminares
NOTA: Se esperan enmiendas de Medicina Legal y ademés se esta recuperando informacion para ser incluida en el aplicativo
RUAF y los datos pueden variar



COMPARATIVO TASA MORTALIDAD POR NEUMONIA EN

MENORES DE 5 ANOS LOCALIDADES, ANO 2013
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Fuente: SDS Direccion de Salud Publica - Vigilancia en Salud. Bases de datos SDS-RUAF.2008-2010 Definitivos. 2011*-2012-2013*
Datos Preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS Fecha de Actualizacion: 13-01-2014




MORTALIDAD NEUMONIA POR REGIMEN DE

AFILIACION, ANO 2013
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E ” - 70
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E 14 - 20
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o - 30
6 - 20
4
5 - 10
0 ; -0
CONTRIBUTIVO SUBSIDIADOS SIN AFILIACION
s CASOS (43) 28 10 3
«l=TASA 8 12 11

Fuente: SDS Direccién de Salud Publica - Vigilancia en Salud. Bases de datos SDS-RUAF.2008-2010 Definitivos. 2011*-2012-

2013* Datos Preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS Fecha de Actualizacién: 13-01-2014

Tasa x 100.000 menores de 5 afos



MORTALIDAD POR NEUMONIA EN MENORES DE 5 ANOS POR

ASEGURADORA, ANO 2013

RIBUTIVO

CISIN AFILIACION

n
8 @l SUBSIDIADO 23 /EXGEPCION
g 4
(8]
w
(]
e
w
2
2 2
1 - L - L m L
0 - FUERZAS
CAFESALUD | COMPENSAR | CRUZBLANCA = FAMISANAR = NUEVAEPS | SALUDTOTAL | SALUDCOOP SANMAS | CAPTALSALUD | CAPRECOM | COMFACUNDI | HUMANAVIVIR | oo FFD
= TOTALCASOS POR
ASEGURADORA (Nod) 2 5 3 4 1 5 4 3 4 2 2 2 2 3
== TASA POR 100.000
MENORES DE 5 AROS & 88 104 53 73 127 86 81 67 90 229 00 00 108

+ 150

- 100

F 50

0,0

TASA POR 100.000 MENORES DE 5 ANOS

Fuente : Bases de datos SDS-RUAF.-preliminares Sistema de Estadisticas Vitales SDS
Fecha de Actualizacion 13-01-2014
Nota: Se esperan enmiendas de Medicina Legal y ademas se esta recuperando informacion para ser
incluida en el aplicativo RUAF y los datos pueden variar.

Direccion de aseguramiento. Bases de datos afiliados. Corte Diciembre 30 de 2013



SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD - DIRECpléN DE SALUD Pl;IBLICA
VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA - EQUIPO DE ANALISIS DE SITUACION EN SALUD
MORTALIDADES EVITABLES POR UPZ Y REGIMEN - ENERO A DICIEMBRE DE 2013

Mortalidad por Neumonia

| ] LocALIDAD

[ Jupz
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TOTAL

]
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REGIMEN NEUMONIAS
Sum of Fields
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[ ] conTRIBUTI
I sussiDIADO
[ excePcionN
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GEOGRAFOS:
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Juliana Damelines Pareja
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MORTALIDAD POR DESNUTRICION MENORES DE 5 ANOS
ANOS 2007 - 2013

4,5 30
META A 2016
4 AN 1,5 POR 100.000 |
g \ MENORES DE 5 - 25
©35 ANOS |
e \
S
° 3 20
e}
4
s 2,5
g - 15
£
s 2
o
S
§ 15 10
g
o 1
i 5
0,5
0 0
2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013
mm Casos 24 16 17 7 5 4 0
—Tasa 4.1 27 2.9 1,2 0,8 0,7 0,0

FUENTE 2000-2007 : Certificado de defuncién - Bases de datos DANE-Sistema de Estadisticas Vitales SDS .-Definitivos;

FUENTE 2008 al 2011 .-Bases de datos DANE-RUAF .-El afio 2010 preliminar actualizado 17-07-2012 y 2011 actualizado 21-10-2013
FUENTE 2012 -2013: Bases de datos SDS y RUAF .- Actualizado 2012 el 04-03-2013 -Actualizado 2013 13-01-2014.-Preliminares
NOTA: Se esperan enmiendas de Medicina Legal y ademas se esta recuperando informacién para ser incluida en el aplicativo

RUAF y los datos pueden variar



PRIORIZACION 20 UPZ CRITICAS. EVENTOS

MORTALIDAD EVITABLE. ANO2013
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Suba

Suba
Kennedy
Ciudad Bolivar
Bosa

Bosa

Ciudad Bolivar
Usaquén

San Cristébal
Suba

Ciudad Bolivar
Bosa

Kennedy
Engativa
Usme
Engativa
Kennedy
Usme
Fontibdn
Tunjuelito

71
82
67
85
84
69
9
50
27
70
86
45
74
57
30
48
58
75
42

El Rincon
Tibabuyes
Patio Bonito

Lucero
Bosa Central
Bosa Occidental
Ismael Perdomo
Verbenal
La Gloria
Suba

Jerusalem
El Porvenir

Carvajal

Engativa
Gran Yomasa
Boyaca Real

Timiza
Comuneros
Fontibdn
Venecia

179
132
129
124
115
97
77
75
74
74
72
70
70
69
67
66
64
63
58

&

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

4,78
4,46
3,29
3,21
3,09
2,86
2,42
1,92
1,87
1,84
1,84
1,79
1,74
1,74
1,72
1,67
1,64
1,59
1,57
1,44

DUUUIA
HUCVANA

SECRETARIA DE SALUD






