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¢{Qué se encuentra
en esta publicacion?

1 julio 30 septiembre
Ill trimestre Ao

2022pr | 2022 —

1 enero 31 octubre

Ano corrido Ao
2022pr 2022 —

| ‘ Aio
.. Afios 2015 a 2021 definitivas Aios
Ampliacion 2015
tematica 2022pr
Ao corrido P

2022pr

Hechos vitales que ocurrieron y fueron
reportados entre el 1 de julio y 30 de septiembre
de 2022pr. Comparados con el mismo periodo de
2021pr.

Hechos vitales que ocurrieron y fueron reportados
entre el 1 de eneroy el 31 de octubre de 2022pr.

Hechos vitales que ocurrieron entre el 1 de enero
y el 31 de diciembre de 2021 y fueron reportados
por la fuente hasta el 13 de noviembre de 2022.

Pueden incluir cifras definitivas desde el aiio 2015
al 2021y afo corrido 2022 preliminar.
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Numero de nacimientos en Colombia
Total nacional. Ahos 2015- 2021
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@ En el periodo 2015 a 2021 se observa un descenso en el nimero total de nacimientos, pasando de 660.999 en el 2015 a 616.914 en el
afo 2021, lo cual corresponde a una caida nacional del -6,7%. La disminucién interanual en el volumen de nacimientos registrados
entre 2020 y 2021 fue de -2,0%.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
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Numero de nacimientos en Colombia segiin mes de ocurrencia
Total nacional
Ainos 2015-2021 y 2022pr
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@ En 2021, se observa reduccién en el volumen de nacimientos en los meses de enero, febrero, septiembre, octubre y noviembre, esto respecto al afio 2020.
Se destaca la disminucién del -7,2% en los nacimientos registrados durante octubre, mes que, durante la serie, sobresale al ser el segundo del afio con
mayor numero de nacimientos. En lo corrido de 2022pr, todos los meses del afio reportan disminuciones en el nimero de nacimientos, respecto a 2021,

con una caida mas pronunciada a partir del mes de mayo.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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Distribucion de los nacimientos, segun sexo
Total nacional.
Ainos 2015-2021
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@ La distribucién por sexo se mantiene constante en el tiempo. Asi, para el afio 2021 de los 616.914 nacimientos reportados, el 51,2%
corresponden a hombres y el 48,8% a mujeres.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
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Nacimientos segin departamento de residencia de la madre y etnia del
recién nacido informada por los padres
Total nacional. Ano 2021
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@ En 2021 el 89,7% de los nacidos
vivos de madres que residen en
Vaupés fueron reconocidos por
sus padres como indigenas.

@ En 2021 del total de recién
nacidos vivos de madres que
residen en el Chocdo, el 53,9%
fueron reconocidos por sus
padres como pertenecientes a la
etnia negro(a), mulato(a),
afrocolombiano(a) o)
afrodescendiente.

@ En 2021, Valle del Cauca es el
departamento con mayor niumero
de nacidos vivos reconocidos por
sus padres como Rrom; mientras
Bolivar lo es para los nacidos
vivos reconocidos como
Palenqueros de San Basilio. No
obstante, el aporte de los nacidos
vivos reconocidos por sus padres
como pertenecientes a estas
etnias, frente al total de
nacimientos que registra cada
uno de estos departamentos, se
sitia por debajo del 0,5%.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
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Porcentaje de nacimientos segun pais de procedencia de la madre y residencia habitual
al momento del parto
Total nacional. Aios 2017-2021
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Frente al total de nacimientos del pais, la participacién de nacidos vivos hijos de madres inmigrantes de Venezuela, pasé del 0,0% en el afio 2017 al
9,5% en el afo 2021. Para este mismo grupo de madres, entre 2020 y 2021 se observa un aumento en el total de nacimientos del 2,3%.

Nota: Madres con residencia en Colombia: corresponde a los nacimientos de madres con tipo de documento para nacionales de Colombia, de acuerdo con la Circular 0024 de 2019 y que residen en
Colombia. Asimismo, incluye las madres consideradas adultos sin identificar (AS) y menores sin identificar (MS) que residen en Colombia y sobre las cuales no se tiene certeza, en todos los casos, que se trate

de madres nacionales.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
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Tasa bruta de natalidad en Colombia
Total nacional. Ahos 2015-2021
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@ La tasa bruta de natalidad en Colombia para el afio 2021 se sitla en 12,1 nacimientos por cada 1.000 habitantes. La disminucién en el total
de nacimientos da cuenta de una reduccién del -15,3% en la tasa bruta de natalidad observada entre 2015 y 2021. Durante el 2021 por
primera vez en la serie 2015-2021, la tasa bruta de natalidad de centros poblados y rural disperso es mas alta que la tasa bruta de natalidad

de las cabeceras municipales y la tasa nacional

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
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Tasa bruta de natalidad en Colombia, segin departamento

de residencia de la madre
Total nacional

Ano 2021

@ En 2021, Caldas es el departamento del pais con la
tasa bruta de natalidad mas baja con 77
nacimientos por cada 1.000 habitantes, le siguen
Bogot4, Quindio, Cundinamarca, y Boyaca.

@ En 2021, Guainia y La Guajira duplican la tasa
bruta de natalidad nacional con 25,6 nacidos vivos
por cada 1.000 habitantes, siendo los
departamentos del pais con las tasas brutas de
natalidad mas altas.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
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Distribucion en el nimero de nacimientos segun
grupos de edad quinquenal de la madre

Total nacional

Il trimestre 2021pr- 2022pr

Il trimestre 2021 pr

Porcentaje

Total

11l trimestre 2022pr

Porcentaje

Variacion

INFORMACION PARA TODOS

Total Nacional 160.208 100,0% 142.805 100,0% -10,9%
De 10-14 Afios 1.320 0,8% | 1.075 0.8% | -18,6%
De 15-19 Afios 27.620 17,2% | 22.660 15,9% [ HEGIN -18,0%
De 20-24 Afios 45.157 28,2% GG 38.871 272% I -39
De 25-29 Afios 40.236 25,1% [ NG 36.771 x7% I s
De 30-34 Afios 27.376 17,1% [ 25.997 18.2% N -5,0%
De 35-39 Afios 14.414 9,0% N 13.539 95% N -6,1%
De 40-44 Afios 3.785 24% 3.666 2,6% Il 31%
De 45-49 Afios 263 0,2% | 216 0,2% -17,9%
De 50-54 Afios 37 0,0% 10 0,0% -73,0%
Sin informacién 0 0,0% 0 0,0% 0,0%
E) 2;2 0 272

@ Para el tercer trimestre de 2022pr, la distribucién de nacimientos segln grupos de edad de la madre muestra una tendencia homogénea frente al mismo
trimestre del afio anterior. La mayor participacion con el 27,2% se da entre las mujeres de 20 a 24 afios, seguida por las mujeres que se encuentran entre
los 25y 29 afios, con un 25,7%, y en tercer lugar las madres entre los 30 y 34 afios, representando el 18,2%. Con relacién al mismo periodo del afio
anterior, en el tercer trimestre de 2022pr se reportaron 245 nacimientos menos entre las madres de 10 a 14 afios.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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Distribucion en el nimero de nacimientos segun
grupos de edad quinquenal de la madre

Total nacional

Ano corrido 2021pr- 2022pr

Nacimientos segin grupos de edad de la madre - Afio corrido

Nacimientos segun grupos de Afo corrido 2021pr Afio corrido 2022pr .,
edad de la madre - - Variacion
Porcentaje Porcentaje
Total Nacional 505.114 100% 472289 100% -6,5%
De 10-14 Afios 3.884 0,8% | 3.500 0,7% | -9,9%
De 15-19 Afios 88.217 17,5% 77.634 164% N -12,0%
De 20-24 Afios 144.469 28,6% G 129.850 275% I 2 -101%
De 25-29 Afios 126.284 Xy 0 | 120.389 255% -47%
De 30-34 Afios 84.662 16,3% G 84.197 178% -0,5%
De 35-39 Afios 44,696 8.3% I 43937 9,3% [ | -1,7%
De 40-44 Afios 11.947 24% B 11.963 2,5% [ | 0,1%
De 45-49 Afios 777 0,2% 729 0,2% -6,2%
De 50-54 Afios 109 0,0% 87 0,0% -20,2%
Sin informacion 69 0,0% 3 0,0% -95,7%
0 28,6 0 27,5

Al comparar el afio corrido 2022pr (nacimientos ocurridos entre el 1 de enero y el 31 de octubre de 2022) con el mismo periodo de 2021pr, se
reportan 32.825 nacimientos menos que en el mismo periodo del afio anterior, lo cual representa una caida del -6,5%. A excepcién de las madres
con edades entre los 40 y 44 afios, se observa disminucion en todos los grupos de edad quinquenal de la madre, respecto al afio corrido 2021pr.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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Tasas especificas de fecundidad en
mujeres de 10 a 14 anosy de 15 a
19 aios, segun departamento de
residencia de la madre

Total nacional

AI‘IO 202 1 , ;I & Tasa especifica de fecundidad g @ ATIAN Tasa especifica de fecundidad
’ en mujeres de 10 a 14 aiios A en mujeres de 15 a 19 aiios
SAN ANDRES Y SAN ANDRES Y
PROVIDENCIA Menor o igual a 1,5 PROVIDENCIA Menor o igual a 35
1,6a25 35,1a50
26a4 [ 50,1 a 60
Bsias

@ Guainia es el departamento del
pais con la tasa de fecundidad
mas alta para mujeres de 10 a
14 afios (9,5) y de 15 a 19 afios
(112,1). En 2021, después de
Vaupés, Guainia registra los
mayores crecimientos en las
tasas especificas de fecundidad
para estos dos grupos de edad,
respecto a 2020.

GUAIRIAY

CUAVIARE] GUAVIARE]

ROTTNEC)

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
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Nacimientos en madres menores de 14 aios segun area de residencia de la madre

Total nacional
Ao 2020 y 2021
Ano corrido 2021pr - 2022pr

Nacimientos en madres menores de 14 afhos —
Aio 2020 y 2021

_mm Variaciéon

Total Porcentaje Total Porcentaje

Total Nacional 928 100% 1178  100% 26,9%
Cabecera 521 561% 598  50,8% 14,8%
municipal

Centros poblados 3o, 45 go 569 48,3% 43,3%

y rural disperso

Sin informacion 10 1,1% 11 0,9% 10,0%

@ En el comparativo del afio 2021 versus 2020 se observa un
incremento en el volumen de nacimientos en mujeres menores
de 14 afos en el pais, siendo mas notorio, entre aquellas que
residen en centros poblados y rural disperso, con un
crecimiento del 43,3%.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares

Nacimientos en madres menores de 14 afhos —
Aiio corrido 2021pr y 2022pr

_mm Variacion

Total Porcentaje  Total Porcentaje

Total Nacional 886 100% 794 100% -10,4%
Cabecera o o o

- 497 56,1% 437 55,0% -12,1%
municipal
Centros poblados 39 45 g9, 348 43,8% -8,4%
y rural disperso
Sin informacion 9 1,0% 9 1.1% 0,0%

@ Los nacimientos en mujeres menores de 14 afos (que no han
cumplido 14 afios) en lo corrido de 2022pr presentan una
reduccién del -10,4%, equivalente a 92 nacimientos menos que en
el mismo periodo del afio 2021pr. Dicha reduccién se evidencia
tanto en cabeceras como en los centros poblados y la zona rural
dispersa del pais, siendo mas alta en las cabeceras municipales.
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Numero de nacimientos en madres de 10 a 17 anos en Colombia
Total nacional
2015-2021

Edad de la madre

10 afos 15 16 36 21 7 4 79
11 afios 18 24 22 20 14 12 14
12 afos 156 137 163 133 120 126 147
13 afios 1.064 1.056 1.061 1031 876 786 938
14 afios 4.792 4318 4.601 4.237 3.778 3373 3.717
15 afos 12.709 11.894 11414 10.927 10.039 9.137 9.485
16 afos 21.102 21.005 20444 18.518 17.628 16.500 16.466
17 afios 28.744 27.399 28.069 26.171 23.856 22.696 22.409

(® En 2021y respecto al afio anterior, las mujeres con edades entre los 10 y los 15 afios reportan un crecimiento en el nimero de nacimientos. El
aumento mas notorio se observa en las madres de 10 afios que pasan de 4 nacimientos en el 2020 a 79 nacidos vivos en el 2021, lo que
representa un incremento de 1.875,0%, cifra que se sitia muy por encima de los valores registrados a lo largo de la serie para esta edad. Los
nacimientos en mujeres de 16 y 17 afos fueron los Unicos que reportaron reducciones en el nimero de nacidos vivos, con el -0,2% y el -1,3%

respectivamente.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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Nacimientos segun grupos de edad del padre cuando la madre tenia menos de 14 anos
Total nacional
Aios 2015-2021

Menores de 14 afos H14a 19aiios 200 mas
800

676
617 621 621 609

513 516 514 486 496 508

700

500

390 390
400

Numero de nacimientos

300
200

100
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Al comparar los datos disponibles que cruzan entre la edad de la madre y del padre (no se incluyen registros en blanco o sin informacion), para
el afio 2021, se observa un incremento de padres que tenian 20 o mas afios cuando la madre tenia menos de 14 afios, de un total de 508 en 2021
frente a 390 en 2020. En 2021 un total de 609 padres tenia entre 14y 19 afios cuando la madre tenia menos de 14 afios.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
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Proporcion de nacimientos, seguin nivel educativo de la madre y el padre

Total nacional
Anos 2015-2021
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@ En la serie 2015-2021, en promedio el 58,5% de los nacimientos ocurre en madres que tienen como nivel educativo, secundaria. En el caso de los
padres con este nivel educativo el promedio fue del 53,4%. En 2021 y frente a 2020, se observan leves incrementos en los nacimientos de madres y
padres con nivel educativo preescolar y primaria, de modo tal que, el segundo aporte mas alto al total de nacimientos en 2021, corresponde a madres

y padres con formacion preescolar y primaria.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
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Nacimientos con bajo peso por cada 1.000 nacidos vivos

Total nacional
Anos 2015-2021

100,0
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Nacimientos con bajo peso x 1.000 nacidos
vivos
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Aio

En la serie de 2015 a 2021, se observa una tendencia al alza en los nacimientos con bajo peso al nacer (menos de 2.500 gramos) por

cada 1.000 nacidos vivos, pasando de 88,1 en 2015 a 97,3 en 2021.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.



INFORMACION PARA TODOS

Nacimientos con bajo peso x cada 1.000
nacidos vivos, segun departamento de
residencia de la madre

Total nacional

Ao 2021

(® En 2021 Bogotd, Cundinamarca y San
Andrés, Providencia y Santa Catalina son los
territorios del pais con mas nacimientos con
bajo peso, por cada 1.000 nacidos vivos.

(® Amazonas, Caqueta y Cesar fueron los
Unicos departamentos del pais que
reportaron reducciones en el numero de
nacimientos con bajo peso por cada 1.000
nacidos vivos en 2021, respecto al afo
anterior.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.

" Nacimientos con bajo peso
al nacer por cada
1.000 nacidos vivos

Menor o igual a 60
60,1a75

Bl 75,1 a 85

B 85,1 a 100

I Mayor a 100

(
>
l
VICHADA {
«M‘/*«\
GUAINIA K.j\



INFORMACION PARA TODOS

Nacimientos con bajo peso x 1.000 nacidos vivos, segun departamento de residencia de la madre

Total nacional
Promedio 2015-2019 y aiios 2020-2021

1600 Promedio 2015- 2019 e es e 2020  emm— 2021
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Nacimientos con bajo peso por 1.000 nacidos vivos

Norte de Santander

Departamento de residencia de la madre

@ Para 2021, el departamento con mayor aumento en el volumen de nacimientos con bajo peso al nacer por cada 1.000 nacidos vivos,
respecto al promedio 2015-2019 fue San Andrés, Providencia y Santa Catalina (28,8%), seguido por Caldas con un incremento del 21,0%.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
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INFORMACION PARA TODOS

Porcentaje de nacidos vivos por numero de
controles prenatales recibidos por la madre, segin
departamento de residencia de la madre

Total nacional
Ano 2021

@ Desde 2018, Vichada es el
departamento del pais con el
porcentaje mas alto de madres que no
reciben controles prenatales, cifra que
para 2021 se ubica en 42,9%, le siguen
para este mismo afo, Vaupés, Guainia,
Chocé y La Guajira. De estos cinco
departamentos, en 2021 Chocé (65,0%)
y la  Guajira (24,5%) revelan
incrementos respecto al afio 2020.

@ Para 2021, Guainia con el 43,6% es el
departamento del pais con mayor
porcentaje de nacimientos que ocurren
en madres que reciben entre 1y 3
controles prenatales. Caldas es el
departamento del pais con menor
porcentaje de nacidos vivos cuya madre
no recibe o recibe entre 1y 3 controles
prenatales, con porcentajes del 1,0% y
el 6,9%, respectivamente.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.

Porcentaje de nacidos vivos
cuya madre no recibié
controles prenatales

Menor o igual al 3%

3,1% al 5%
0 5,1%al 10%
B 10,1% ol 20%

GUAVIARES

A G

( { '}
&y
¢/
SAN ANDRES Y
PROVIDENCIA

RTOVAO)

GUAVIARE]

Porcentaje de nacidos vivos
cuya madre recibié entre
1 y 3 controles prenatales

Menor o igual al 10%



INFORMACION PARA TODOS

Porcentaje de nacidos vivos por
cesarea, segun departamento de
residencia de la madre

Total nacional

Ao 2021

Al analizar los partos atendidos por
cesarea  segun  departamento  de
residencia de la madre, se evidencia que
Sucre, Cérdoba, San Andrés, Providencia
y Santa Catalina y Atlantico presentan
porcentajes por encima del 65% en el
afio 2021.

En contraste, Vaupés, Vichada y Guainia
en el afo 2021 reportan una proporcién
de partos atendidos por cesarea por
debajo del 13%.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.

Porcentaje de
partos por cesarea

Menor o igual al 20%
20,1% al 35%
[ 351%al 45%
45,1% al 55%
Mayor al 55%

SAN ANDRES Y
PROVIDENCIA
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Porcentaje de nacimientos, segun persona que atendio el parto
Total nacional
Ainos 2015-2021

Médico W Enfermero(a) W Auxiliar de Enfermeria Promotor(a) de salud Partera M Otra persona
0,6%
100% .
0,9% 1,9% 1,9%
95%
90%
85%
R 98,4% 97.3% 97.3%
80%
75%
70%
2015 2019 2020 2021

En la serie 2015 a 2021, se evidencia que en promedio el 98,3% de los nacimientos en el pais son atendidos por médicos. En el caso de los
nacimientos que fueron atendidos por parteras, se reporta un incremento desde el aflo 2020, que se sostiene en el 2021.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
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INFORMACION PARA TODOS

Ruta

Recoleccion de informacion hechos vitales en grupos étnicos a través
del “Formato de notificacion de nacimiento y registro para personas
pertenecientes a grupos étnicos”

La informacion

La persona designada diligenciada se
diligencia el formato: transmite al DANE
por medios
Parteras y parteros de L.
Los formatos se comunidades afrocolombianas, electrc.)mcos.
DANE produce distribuyen a afrodescendientes e indigenas Se revisa y, cuando
los Formatos de comunidades con las Sucede el hecho es necesario, se
notificacion de que previamente se V'ltal (nacimiento) Con la firma de las autoridades devuelve para ser
nacimiento y han establecido sin contacto con étnicas aprobadas mediante completada o
registro acuerdos el sector salud acuerdo corregida.

© @

La informacion
recolectada se
incorpora a las
publicaciones
oficiales de cifras

R




INFORMACION PARA TODOS

Porcentaje de nacimientos segin departamento y area de residencia de la madre

Nacimientos captados a través del formato de notificacion de nacimiento y registro para personas
pertenecientes a grupos étnicos

Total nacional. Ahos 2021y 2022pr

B Cabecera munidipal Centro poblado  mRural disperso
o
S
‘ w 90%
S
0,
1,3% & 8%
£ 70%
(%]
(]
S 60%
10,2% o 50% 23,6% 100,0% 100,0% 100,0% ez
‘ 2 0%
]
S 30%
85,4% o 8
470 ' 20%
10%

0%

Total: Total nacional Antioquia Cesar Cauca Chocd

157 nacimientos

Departamento

@ El porcentaje mas alto de nacidos vivos por departamento de residencia de la madre corresponde al departamento del Chocé con el 85,4%, seguido
por el Cesar con el 10,2%. El 59,9% de los nacidos vivos tienen como area de residencia de la madre los centros poblados o la zona rural dispersa. El
departamento de Choco a diferencia de Antioquia, Cesar y Cauca, tiene una concentracion de nacimientos en la cabecera municipal del 47,0%.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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Porcentaje de nacimientos
por sexo del nacido vivo
Nacimientos captados a
través del formato de
notificacion de nacimiento
y registro para personas
pertenecientes a grupos
étnicos

Total nacional

Ainos 2021y 2022pr

@ La distribucién de los nacimientos por sexo
muestra que el 52,9% de los nacidos vivos
captados en 2021y 2022pr, corresponde a
mujeres y el 47,1% a hombres.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares



INFORMACION PARA TODOS

Porcentaje de nacimientos seguin grupo de edad de la madre

Nacimientos captados a través del formato de notificacion de nacimiento y registro para personas
pertenecientes a grupos étnicos

Total nacional

Ainos 2021y 2022pr

De 10-14 Ahos

B os%

De 15-19 Afos

22,3%
De 20-24 Anos

27,4%
De 25-29 Afos

17,8%

De 30-34 Anos 14,0%

De 35-39 Afos

10,8%

De 40-44 Anos 3,8%

De 45-49 Afos

Grupo de edad de la madre

De 50-54 Aflos  0,0%

Sin informacioén

2,5%
Porcentaje de nacidos vivos

El grupo de edad de la madre con mayor participacion en los nacimientos fue el de 20 a 24 afos con el 27,4%, seguido por las madres con
edades entre los 15 a 19 afios con el 22,3%. No se observaron nacimientos en las madres con edades entre los 50 y 54 afios.

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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Defunciones fetales
y no fetales

Il trimestre ano 2022pr
Ano corrido 2022pr
Cifras definitivas 2021
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INFORMACION PARA TODOS

A tener en cuenta sobre esta
publicacion

® Para la codificacion de la mortalidad, el
DANE adopto la ultima versién de la
Clasificacion Estadistica Internacional de
Enfermedades y Problemas Relacionados
con la Salud CIE-10 v2018.

® Desde 2019 se utiliza el aplicativo IRIS
v5.8.1 para la codificacion automatizada
de la mortalidad, el cual incorpora las
reglas de codificacion del Volumen 2 de
la CIE-10 v2018.

@ La codificacion de la mortalidad mediante el aplicativo
IRIS procesa automaticamente entre el 57% y el 65% de
la causa basica y entre el 87% y 90% de las causas
antecedentes, las defunciones restantes se codifican
manualmente.

® Los procesos de codificacion manual, auditoria de bases
de datos y de gestidon territorial de calidad para las
estadisticas vitales generan un rezago de 3 meses para
la produccién de cifras preliminares, y de 12 meses para
las cifras definitivas. Este rezago es necesario para
garantizar la calidad de las cifras publicadas.



INFORMACION PARA TODOS

Linea de tiempo

Clasificacion y codificacion de fallecimientos

Defuncion de
una persona.

Registro de
defuncion (causa
directa de defuncion
y antecedentes) en
el sistema RUAF
por parte de un
médico.

Validacion de la causa de
defuncion de acuerdo con:

Autoridades territoriales de
salud y las IPS.

DANE (Codificacién causa de
defuncién de acuerdo con la

clasificacién internacional de Generacion de
enfermedades CIE 10). productos de
informacion.

® Verificacion de la Publicacién
codificacion y de informacion.
ajustes en los casos

que se requiera.

3 meses

(Tiempo)
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INFORMACION PARA TODOS

Nimero de defunciones no fetales segiin sexo
Total nacional
Il trimestre (2022pr - 2021pr)

S III trim 2022pr Il trim 2021pr
exo
“ow | % | | tow | % | |

Total 69.077 100,0 84.719 100,0
Hombres 38.324 55,5 [N 47.557 56,1 NN
Mujeres 30.741 44,5 NG 37.147 43,8 I
Indeterminado 12 0,0 15 0,0

| | —]

0 55,5 0 56,1

@® En el tercer trimestre de 2022pr ocurrieron y se reportaron 69.077 defunciones no fetales, evidenciando una
reduccion de 15.642 defunciones en relacién con el mismo periodo de 2021pr, lo cual corresponde a una
reduccion del -18,5% en las defunciones en el territorio nacional.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares



INFORMACION PARA TODOS

Numero de defunciones no fetales

segun grupos de edad
Total, nacional
Il trimestre (2022pr - 2021pr)

® Para el tercer trimestre del

2022pr los adultos de 60 afios y
mas, concentraron el mayor
nimero de defunciones en el
pais con 49.884 casos que
equivalen al 72,2%,
evidenciandose una reduccion de
8.743 casos, que corresponde a
una reduccion del 14,9% frente al
mismo periodo del 2021pr.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares

Grupos de Edad

Total Nacional
Menores de 1 aiflo
De 1 afio

De 2 a 4 afios
De 5a9afnos
De 10 a 14 afios
De 15 a 19 afios
De 20 a 24 afos
De 25 a 29 afios
De 30 a 34 afos
De 35 a 39 afos
De 40 a 44 afos
De 45 a 49 afos
De 50 a 54 afios
De 55 a 59 afos
De 60 a 64 afios
De 65 a 69 afos
De 70 a 74 afios
De 75 a 79 afios
De 80 a 84 afios
De 85 a 89 afos
De 90 a 94 afos
De 95 a 99 afios

De 100 afios y mas

Edad desconocida

Il trim 2022pr Il trim 2021pr

L Total | % | ]
69.077  100,0 84.719  100,0
1.703 25l 1786 211
167 02| 157 02|
232 03l 169 02|
199 03l 210 02|
283 04l 303 04l
895 1,311 901 1,11
1.573 23 1.675 20l
1.684 24 1.910 230
1.596 23l 1.947 23
1.563 23l 2.195 26
1.750 25 2.706 32l
1.799 26 3.128 37
2.459 3,6 Il 3.832 4,5 W
3.285 4,5 N 5.172 6,1 N
4.502 6,5 N 6.594 7,¢ N
5.605 s,1 NN 7.503 g,o NG
6.681 yd 8.649 10,2 [HNNEGNEGN
7.349 10,6 INGNG_ 8.751 10,3 INNEGEGN
8.612 s 524 11 N
8.148 s N 3520 10 NN
5.899 Y 5.892 7,0 I
2.449 3,5 10 2.304 27
639 09l 590 071
5 0,0 1 0,0
| | —



INFORMACION PARA TODOS

Defunciones fetales seguin
grupos de edad de la madre
Total nacional

Il trimestre (2022pr - 2021pr)

Grupos de edad de Il trim 2022pr Il trim 2021pr
la madre

Total nacional 7.024 100 7.504 100

® Para el tercer trimestre de 2022pr, 10 - 14 afios 68 10l 87 1ol
la mayor proporcion de 15 - 19 afios 951 13,5 [N 1.067 14,2 N
defunciones fetales se presentd en 20 - 24 afios 1631 23 I 1387 1 I
los grupos de edad de la madre de 25 - 29 afios 1667 237 I 1655 - I
20 a 29 afnos, los cuales concentran 30 - 34 afios 1278 12 1322 17
3.298 de las defunciones fetales. 35 -39 afios 924 132 N 933 12,4
40 - 44 afios 423 60 441 5ol
45 - 49 afios 32 0,5 | 31 04|
50 - 54 anos 2 0,0 1 0,0
Edad desconocida 48 o7l 50 o7
A |

0 237 0 25,1

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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INFORMACION PARA TODOS

Nimero de defunciones no fetales segiin sexo
Total nacional
Ano corrido 2022pr

1 enero al 31 octubre 2022pr 1 enero al 31 octubre 2021pr
X
_Total | % | | Total | % |

Total 238.773 100,0

Hombres 132.049 55,3 ]
Mujeres 106.678 ved |
Indeterminado 46 0,0

100,0
56,8 N
43,2 I

0,0

@® Entre el 1 de enero y el 31 de octubre de 2022pr se presentaron 238.773 defunciones no fetales, de las cuales el 55,3%
fueron hombres y el 44,7% mujeres. Se evidencia una disminucion del -23,6% en el total de defunciones no fetales, entre los
periodos comparados. Las muertes en hombres descendieron un -255% en comparacién con el mismo periodo

de 2021.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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Defunciones no fetales en hombres
segun grupos de causas

(Lista 6/67 OPS)

Total nacional

Ano corrido 2022pr

® Dentro de las diez primeras causas de
defuncion en hombres en lo corrido del
2022pr, las enfermedades isquémicas del
corazén ocupan el primer lugar en muertes
con el 17,1%, presentando una disminucién
del -4,6% en relacién con el mismo periodo
del afo anterior. A su vez, el resto de ciertas
enfermedades infecciosas y parasitarias,
grupo en donde se clasifican las
defunciones por COVID-19 confirmado y
sospechoso con el 7,7%, muestra una
reduccién del -85,0%, respecto a similar
periodo del 2021pr.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares

Cédigo
g Grupo de causas - Hombres
Grupo

303
512
109
307
605
501
302
108
609
601

Cédigo
g Grupo de causas - Hombres
Grupo

109
303
512
307
108
605
501
302
601
609

1 enero al 31 octubre 2022pr

o | % | |
Total nacional 132.049 100,0
Enfermedades isquémicas del corazén 22.595 17,1 I
Agresiones (homicidios) 10.766 8,2 I
Resto de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 7.908 6,0 I
Enfermedades cerebrovasculares 6.879 52 [l
Enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores 6.622 50 I
Accidentes de transporte terrestre 5.784 44 HE
Enfermedades hipertensivas 4.421 331
Infecciones respiratorias agudas 4.059 311
Resto de enfermedades del sistema digestivo 3.736 28
Diabetes mellitus 3.285 25l
Otros grupos de causas 55.994 424

P

0

171

1 enero al 31 octubre 2021pr

“oa [ % [
Total nacional 177.327 100,0
Resto de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 52.879 29,8 I
Enfermedades isquémicas del corazén 23.693 13,4 I
Agresiones (homicidios) 10.945 62l
Enfermedades cerebrovasculares 6.801 EX] |
Infecciones respiratorias agudas 5.707 320
Enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores 5.135 290
Accidentes de transporte terrestre 4.927 28l
Enfermedades hipertensivas 4.439 250
Diabetes mellitus 3.981 2210
Resto de enfermedades del sistema digestivo 3.566 200
Otros grupos de causas 55.254 312

.

0

29,8



INFORMACION PARA TODOS

Defunciones no fetales en mujeres
segun grupos de causas

(Lista 6/67 OPS)

Total nacional

Ano corrido 2022pr

@® En mujeres, en lo corrido del afio
2022pr, las enfermedades isquémicas del
corazén concentraron el 18,0% de las
defunciones ocurridas en el pais. Las
defunciones en el grupo resto de ciertas
enfermedades infecciosas y parasitarias,
en donde se clasifican las defunciones
por COVID-19 confirmado y sospechoso,
registraron un descenso del -83,6%,
respecto al mismo periodo del afio
2021pr situandose en el cuarto puesto
del afio 2022pr.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares

Cédigo
'9 Grupo de causas - Mujeres
Grupo

303
307
605
109
302
614
601
609
108
203

Grupo
109
303
307
302
601
605
108
614
609
203

1 enero al 31 octubre 2022pr

Total _ _
Total nacional 106.678 100,0
Enfermedades isquémicas del corazén 19.188 18,0 I
Enfermedades cerebrovasculares 7.511 7,0 I
Enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores 6.235 5,8 N
Resto de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 5.772 54 N
Enfermedades hipertensivas 4.699 44
Resto de las enfermedades 3.938 370
Diabetes mellitus 3.910 370
Resto de enfermedades del sistema digestivo 3.811 360
Infecciones respiratorias agudas 3.613 340
Tumor maligno de los drganos digestivos y del peritoneo excepto estér 3.291 310
Otros grupos de causas 44.710 41,9

 —

0

18,0

1 enero al 31 octubre 2021pr

Grupo de causas - Mujeres
oo [ % | |
Total nacional 134.952 100,0
Resto de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 35.293 26,2 I
Enfermedades isquémicas del corazén 19.655 14,6 I
Enfermedades cerebrovasculares 7.454 55
Enfermedades hipertensivas 4.881 360
Diabetes mellitus 4.577 340
Enfermedades crdnicas de las vias respiratorias inferiores 4.523 340
Infecciones respiratorias agudas 4.304 320
Resto de las enfermedades 3.738 281
Resto de enfermedades del sistema digestivo 3.541 260
Tumor maligno de los érganos digestivosy del peritoneo excepto estér 3.256 241
Otros grupos de causas 43.730 324
 —
0 262



INFORMACION PARA TODOS

Defunciones fetales segiin grupos de edad de la madre
Total nacional
Ano corrido 2022pr

1 enero al 31 octubre 2022pr 1enero al 31 octubre 2021pr
Grupos de edad de la madre Proporcion (%) Proporcién (%)

Total nacional 23.526 100,0 25.509 100,0
10 - 14 afios 234 1,01 272 111
15 - 19 afios 3.198 13,6 I 3.550 13,9 I
20 - 24 afios 5.529 23,5 I 6.272 24,c I
25 - 29 afios 5.544 23,6 I 5.813 22, I
30 - 34 afios 4218 17,9 I 4521 17,7 I
35- 39 afios 3.057 13,0 IS 3.266 12,8 N
40 - 44 afios 1.451 6,2 I 1.492 58 N
45 - 49 afos 131 061 148 06l
50 - 54 afios 5 0,0 6 0,0
Edad desconocida 159 071 169 071
I0 23‘,5 0 24,6

@® Enlo corrido de 2022pr y segun grupo de edad de la madre, la mayor proporcion de defunciones fetales se present6 en el rango
comprendido entre los 20 y 29 afios, el cual concentro el 47,1% del total, es decir, 11.073 casos. Entre los periodos de tiempo
comparados se observa una disminucién en el total de defunciones fetales del -7,8%.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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INFORMACION PARA TODOS

Defunciones no fetales en
hombres segun grupos de
causas (Lista 6/67 OPS)
Total nacional

Cifras definitivas 2021

@® Dentro de las diez primeras causas de
defuncién en hombres en el afio 2021, la causa
resto de ciertas enfermedades infecciosas y
parasitarias, grupo en donde se encuentran las
defunciones por COVID-19 confirmado y
sospechoso, se sitia como la principal causa de
defuncién con 55.073 casos, con un
incremento del 66,0% frente al afio 2020,
seguidas por las enfermedades isquémicas del
corazén que alcanzd una participaciéon de
14,1%, las agresiones (homicidios) el 6,5% vy las
muertes por enfermedades cerebrovasculares
un 4,0%.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

Cédigo
‘9 Grupo de causas - Hombres
Grupo

109
303
512
307
501
605
108
302
601
609

Codi
©ocigo Grupo de causas - Hombres
Grupo

109
303
512
307
605
302
108
501
601
203

Total nacional

Resto de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias
Enfermedades isquémicas del corazén

Agresiones (homicidios)

Enfermedades cerebrovasculares

Accidentes de transporte terrestre

Enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores
Infecciones respiratorias agudas

Enfermedades hipertensivas

Diabetes mellitus

Resto de enfermedades del sistema digestivo

Otros grupos de causas

Total nacional

Resto de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias
Enfermedades isquémicas del corazén

Agresiones (homicidios)

Enfermedades cerebrovasculares

Enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores
Enfermedades hipertensivas

Infecciones respiratorias agudas

Accidentes de transporte terrestre

Diabetes mellitus

Tumo maligno de los érganos digestivos y del peritoneo excepto estomago y colon
Otros grupos de causas

Enero - Diciembre 2021

205.427 100,0
55.073 26,3 I
28.879 14,1 I
13.328 6,5 I
8275 40 Il
6.557 32l
6.543 32l
6.326 31
5721 2s M
4748 23l
4.200 200
65.777 320
e —
0 26,8

Enero - Diciembre 2020

171.481 100,0
33.176 19,3 I
25.864 15,1 I
11.396 6,6 I
7711 4,5 I
7.079 4,1
5.608 33
5.466 32
4910 29I
4.839 23l
3.841 22l
61.591 359
T
0 19,3



INFORMACION PARA TODOS

Defunciones no fetales en
mujeres segun grupos de
causas (Lista 6/67 OPS)
Total nacional

Cifras definitivas 2021

@® En mujeres para el afo 2021 el resto de
ciertas  enfermedades  infecciosas y
parasitarias, grupo en donde estan incluidas
las defunciones por COVID-19 confirmado y
sospechoso, ocuparon el primer lugar en
defunciones con el 23,4% del total y con un
incremento del 95,2% frente al afio 2020. En
segundo lugar, estan las enfermedades
isquémicas del corazén que alcanzaron el
15,2% del total de las muertes, seguidas de
las enfermedades cerebrovasculares con
el 5,7%.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

Codigo .
Grupo de causas - Mujeres
Grupo

109
303
307
302
605
601
108
614
609
203

303
109
307
605
302
601
108
614
203
206

Total nacional

Resto de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias
Enfermedades isquémicas del corazén

Enfermedades cerebrovasculares

Enfermedades hipertensivas

Enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores
Diabetes mellitus

Infecciones respiratorias agudas

Resto de las enfermedades

Resto de enfermedades del sistema digestivo

Tumor maligno de los 6rganos digestivos y del peritoneo excepto estdmago y colon

Otros grupos de causas

Total nacional

Enfermedades isquémicas del corazén

Resto de ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias
Enfermedades cerebrovasculares

Enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores
Enfermedades hipertensivas

Diabetes mellitus

Infecciones respiratorias agudas

Resto de las enfermedades

Tumo maligno de los 6rganos digestivos y del peritoneo excepto estémago y colon
Tumor maligno de la mama de la mujer

Otros grupos de causas

Enero - Diciembre 2021

Tow [ % |
157.596 100,0
36.854 234 I
23.994 15,2 I
9.060 57 I
6.203 EX |
5.849 370
5.520 35 Il
4,937 310
4.445 28l
4230 27l
4,001 25l
52.503 333
|
0 234

Enero - Diciembre 2020

Cédigo
Grupo de causas - Mujeres
_

129.288
20.484
18.884

8.272
5.934
5.850
5.359
4.228
4.014
3.994
3.671
48.598

%
100,0
15,8 I
14,6 I
6.4 I
4,6 I
4,5 I
4,1 I
33
31
31
2,8
37,6

e —
0 15,8
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Defunciones no fetales segun
causa a 4 digitos CIE-10

Total nacional - Aho

Cifras definitivas 2021

@® En el afio 2021, las defunciones por
COVID-19, virus identificado, se
ubicaron como la primera causa de
defuncion en Colombia con un total
de 84.312 casos. Le sigue el Infarto
agudo del miocardio, sin otra
especificacion, con 48.113.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

10 primeras causas de muerte en el aio 2021

COVID-19, virus identificado

Infarto agudo del miocardio, sin otra especificacién

COVID-19, virus no identificado

Enfermedad pulmonar obstructiva crénica, no
especificada

Agresiéon con disparo de otras armas de fuego, y las
no especificadas: callesy carreteras

Tumor maligno del estdmago, parte no especificada

Hipertension esendal (primaria)

Neumonia, no espedificada

Tumor maligno de los bronquios o del pulmén, parte
no especificada

Enfermedad pulmonar obstructiva crénica con
infeccion aguda de las vias respiratorias inferiores

m2019 2020

0
I 54312
I :5.0s3
I 45113

0

H 6357

Hl 7210

M 6127

B 439

B so067

N 5125

B 2954

B 3317

B 4756

M 579

B 4750
B 2433
B 4210
M 6.445

B 2022
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Defunciones fetales segiin grupos de edad de la madre
Total nacional

Cifras definitivas 2021

Enero - Diciembre 2021 Enero - Diciembre 2020
Grupos de edad de la madre Proporcion (%) Proporcion (%)

Total nacional 30.709 100,0 33.327 100,0

10 - 14 afios 314 1,01 323 Lol

15 - 19 afios 4.268 13,9 I 4,953 14,9 I

20 - 24 afos 7.550 bZyy | 8.466 25,4 I

25-29 afios 6.972 22,7 I 7.519 22,c I

30 - 34 afios 5.412 17,c I 5.731 17,2 I

35-39afios 3.979 13,0 [N 4,092 12,3 I

40 - 44 afios 1.786 5,8 Il 1.835 55 Il

45 - 49 afios 178 06| 193 06|

50 - 54 afios 6 0,0 9 0,0

Edad desconocida 244 038l 206 06|
| P

0 24,6 0 254

@ En el afio 2021 y segun grupo de edad de la madre, la mayor proporcion de defunciones fetales se presentd en el rango comprendido
entre los 20 y 29 afos, el cual concentré el 47,3% de las defunciones que corresponden a 14.522 casos. Para el afio 2020 la mayor
proporcién de defunciones fetales se presentd en el mismo rango de edad de la madre concentrando el 48,0%.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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Ampliacion
tematica

Serie 2015 a 2021:

1 de enero al 31 de diciembre de cada
ano (Cifras cerradas y definitivas, las
cuales NO son modificables)

22 de diciembre / 2022

Nota técnica: El propdsito de la ampliacion tematica es hacer un acercamiento a
diferentes temas de relevancia nacional y no hacer un comparativo de cifras entre dos
periodos. Por esta razén se usaran las bases de datos definitivas para la serie 2015 a 2021.
Situacion similar ocurre con el tercer trimestre de 2022pr que toma como base los datos
mas actualizados posibles, mientras que los usados en el comparativo trimestral usa los
datos que respetan los criterios de comparabilidad de la informacion, es decir, que
presenta los hechos vitales ocurridos y reportados en los mismos periodos de tiempo
respecto de la recoleccion de la informacion.




&) GOBIERNO DE COLOMBIA
\3/

DANE

INFORMACION PARA TODOS

Defunciones
por homicidio

De 2015 a 2021
se usan bases
de datos definitivas

22 de diciembre / 2022
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Numero y tasa de mortalidad por homicidio en Colombia

NUmero de muertes por homicidio

16.000

14000

12000

10000

8.000

6.000

4.000

Numero de muertes por homicidio

2.000

Total nacional - Ahos 2015-2021

—@— Tasa de mortalidad por homicidio

2015 2016

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

2017

2018

2019

Ao de ocurrencia

Promedio
2015-2019

2020

2021

30,0

28,0

26,0

24,0

22,0

20,0

18,0

Tasa mortalidad (por 100 mil hab)

En el 2021 se observa un
incremento  de  2.041
muertes por agresiones
(homicidios) respecto al
ano 2020, lo cual equivale
a un aumento del 16,5%.
La tasa de muertes por
agresiones (homicidios)
por 100.000 habitantes
del afio 2021 se ubica en
su valor mas alto para los
ahos analizados,
excediendo el promedio
de 2015 a 2019 en 2,2
puntos.
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Tasa de mortalidad por homicidio
segun departamento de ocurrencia
Total nacional - Aho 2020 - 2021

(® Para el afio 2021 los departamentos con

mayor tasa de mortalidad por agresiones
(homicidios) por cada 100.000 habitantes
fueron: Arauca (63,7), Valle del Cauca (59,2),
San Andrés, Providencia y Santa Catalina
(55,7), Cauca (53,7) y Choco (53,2). En 2021,
de los 32 departamentos y la ciudad de
Bogots, 30  territorios reportaron
incrementos en la tasa de mortalidad por
agresiones (homicidios), respecto al afio
2020, siendo los departamentos de Vaupés
(186,6%) y Guainia (139,0%) los que
exhiben los mayores crecimientos.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

Departamento de ocurrencia

Arauca
Valledel Cauca
San Andrés, Providencia y Santa Catalina
Cauca

Chocd
Putumayo
Caqueta
Norte de Santander
Guaviare

Na rifio
Quindio
Guainia
Antioquia
Amazonas
Meta

Huila

Total nacional
Tolima
Atlantico
Magdalena
Suae
Risaralda
Casanare
Cesar
Cérdoba
Bolivar

Caldas

La Guajira
Bogota
Santander
Cundinamarca
Vichada
Boyaca

Vaupés

m 2020 2021
I 33,0
I 49,8

. 55,0

I 51,7
I 46,3
I 45,9
I 36,3
I 37,2
I 25,4
I 35,7
I 33,8
I 13,8
I 30.6
I 19,0
I 26,7
I 22,6
L ;5
I 17,5
I 20,5
I 20,2
I 15,6
| rr¥]
I 19,8
I 17,6

I 17,5
I 19,9
I 16,8
I 19,9

I 13,8

I 12,9

I 10,9

I 15,0

I 6.4

22

00 10,0 200 300 40,0 50,0
Tasa mortalidad x 100.000 habitantes

60,0

700
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Defunciones por homicidio seguin grupos de edad
Total nacional - Ahos 2015-2021

Agresiones
(homicidios)
Total 12375 100,0%
Menores de 1 afio 17 01%
De 1 afio 4 0,0%
De 2 a 4 aiios 15 01%
De 5 a9 afios 32 03%
De 10 a 14 aiios 113 0,9%
De 15 a 19 afios 1604 130%
De 20 a 24 aiios 2460 [INI9,9%
De 25 a 29 afios 2006 162%
De 30 a 34 afios 1728 140%
De 35 a 39 afios 1272 103%
De 40 a 44 aiios 891 7.2%
De 45 a 49 afios 691 5,6%
De 50 a 54 afios 526 43%
De 55 a 59 afios 368 3,0%
De 60 a 64 afios 213 17%
De 65 a 69 afios 133 11%
De 70 a 74 aiios 83 0,7%
De 75 a 79 afios 51 04%
De 80 a 84 afios 34 03%
De 85 a 89 afios 7 01%
De 90 a 94 afios 6 0,0%
De 95 a 99 afios 2 0,0%
De 100 y mas 0 0,0%
Edad desconocida 119 1,0%

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

12000  100,0%

32 0,3%

2 0,0%

17 01%
21 0,2%
87 0,7%
1434 12,0%
2285 [I90%
2017 16,8%
1721 14,3%
1.289 10,7%
902 7,5%
673 5.6%
507 4,2%
337 2,8%
234 2,0%
161 13%
96 0,8%
57 0,5%
22 0,2%
11 0,1%

4 0,0%

2 0,0%

0 0,0%

89 0,7%

12088 100,0%

23 0,2%
10 0,1%
21 0,2%
30 0,2%
82 0,7%
1397 11,6%
2338 [NI93%
2127 17,6%
1671 13,8%
1271 10,5%
883 7.3%
683 57%
558 4,6%
383 3.2%
250 21%
154 1,3%
9% 0,8%

52 04%

32 03%

11 0,1%

5 0,0%

2 0,0%

0 0,0%

9 0,1%

| 2015 [ 2006 | 2017 | 2018 | 2019 [ 2020 [ 2021 |

12723 100,0%

24 0,2%

8 0,1%

24 0,2%
26 0,2%
84 0,7%
1.281 10,1%
2507 9T
2274 17,9%

1785 14,0%
1465 11,5%

927 7.3%
732 58%
597 47%
379 3,0%
258 2,0%
133 1,0%
9 0,8%
53 04%
33 03%
16 01%
4 0,0%

3 0,0%
11 01%
3 0,0%

13.043  100,0%

19 01%

7 01%

25 02%
23 02%
87 0,7%
1411 10,8%
2486 9%
2310 17,7%
1.849 14,2%
1456 11,2%
1.003 7,7%
745 57%
572 4,4%
405 31%
282 22%
142 11%
96 0,7%
54 0,4%
41 0,3%
14 0,1%

5 0,0%

4 0,0%

0 0,0%

7 0,1%

12406  100,0%

21 0,2%

11 0,1%
23 0,2%
21 0,2%
83 0,7%
1.202 97%
2398 [NI93%
2336 [188%
1.838 14,8%
1338 10,8%
917 74%
667 54%
530 43%
406 33%
284 23%
151 1,2%
85 0,7%
45 04%
21 0.2%

16 0,1%

2 0,0%

7 0,1%

0 0,0%

4 0,0%

14447  100,0%

15 0,1%
19 0,1%
24 0,2%
20 0,1%
71 0,5%
1256 87%
2824 [I95%
2814 [INISE%
2151 14,9%
1621 11,2%
1192 83%
778 54%
574 4,0%
407 2,8%
320 22%
165 11%
95 0,7%
42 0,3%
35 0,2%
16 0,1%

5 0,0%

1 0,0%

0 0,0%

2 0,0%

@® En el 2021 la

mayor
participacion en el total
de  defunciones por
agresiones  (homicidios)
por grupo de edad, se dio
entre los 20 y 29 afios,
con el 39,0%. A lo largo de
la serie se observa que el
mayor numero de
defunciones por
homicidio ocurre entre los
grupos de edad de 20 a
24 afios y de 25 a 29 afos.
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B Mujeres B Hombres

Tasa de mortalidad por agresiones
(homicidio) por sexo en Colombia
Total nacional - Ahos 2015-2021 2021

4,2

53,0

3,9
2020
46,3
@ En el 2021 las defunciones por 2019 4.4

agresiones  (homicidios) en los
hombres, alcanzaron el valor mas alto
de la serie con un total de 13.328 casos o
y una tasa de 53,0 defunciones por g 2018
cada 100.000 hombres. Esta tasa es

12,6 veces la tasa de homicidios en

mujeres. 2017

49,4

4,4

49,3

4,4

® En las mujeres en el 2021pr el nimero
de defunciones por agresiones 4,2

(homicidios) reportd un aumento del 2016 e
10,6% respecto al aflo 2020 pasando '
de 998 casos a 1.104. 44

2015

49,9

o

10 20 30 40 50

Tasa de mortalidad por 100.000
Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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Defunciones por
agresiones (Homicidios)
en mujeres

De 2015 a 2021
se usan bases

de datos definitivas
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Numero y tasa de mortalidad por agresiones (homicidio) en
mujeres en Colombia
Total nacional - Ahos 2015-2021

Numero homicidios en mujeres ==¢==Tasa de homicidios por cada 100.000 mujeres
1.200
v‘ ¢

1000
[
2
3

E 80
L
3
o

g 600
=
(]
T
)

EE'» 400
3
z

200

0

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Ao de ocurrencia

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

50
4,5
4,0
35
30
2,5
2,0
1,5
1,0
0,5
00

Tasa de homicidios por 100.000 mujeres

Para el afo 2021 se
presenté un incremento
del 10,6% en el numero
de muertes por
agresiones (homicidios)
en mujeres en el pais. Se
observa cémo la tasa de
mortalidad por
agresiones (homicidios)
por 100.000 mujeres, del
aho 2020, se ubica en su
valor mas bajo para los
afhos analizados.



INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad por agresiones
(homicidio) en mujeres segun
departamento de ocurrencia

Total nacional - Ahos 2020 - 2021

Para el afio 2021 los departamentos
con mayor tasa de mortalidad por
agresiones  (homicidios) por cada
100.000 mujeres fueron: Guainia (16,1),
Guaviare (9,5), Cauca (9,1), San Andrés,
Providencia y Santa Catalina (9,0),
Vaupés (8,9), y Putumayo (8,8). A su
vez las tasas mas bajas de mortalidad
por agresiones (homicidios) en mujeres
se presentaron, para el 2021, en
Amazonas y Boyaca con menos de 2
fallecidas por cada 100.000 mujeres.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

Departamento de ocurrencia

Guainia
Guaviare
Cauca

San Andrés y Providencia
Vaupés
Putumayo
Caquetad
Narifio

Choco

Valle del Cauca
Norte de Santander
Arauca

Meta
Magdalena
Casanare
Risaralda
Antioquia
Quindio

Huila

Total nacional
Cesar

Vichada
Atlantico
Tolima

Sucre
Cérdoba
Cundinamarca
Bogota

Caldas

Bolivar
Santander

La Guajira
Boyaca
Amazonas
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Defunciones por agresiones (homicidio)

en mujeres segun grupos de edad

Total nacional - Ahos 2015-2021

Accidentes de transito

Total 7.258 100,0%
Menores de 1 afio 20 0,3%
De 1 aiio 18 0,2%
De 2 a4 afios 47 0,6%
De 5a9aiios 90 1,2%
De 10 a 14 afios 122 1,7%
De 15 a 19 afios 586 8,1%
De 20 a 24 afios 1.004 [38%
De 25 a 29 afios 856 | 11,8%
De 30 a 34 afios 703 9,7%
De 35a 39 afios 573 7,9%
De 40 a 44 aiios 442 6,1%
De 45 a 49 afios 447 6,2%
De 50 a 54 afios 454 6,3%
De 55 a 59 afios 414 57%
De 60 a 64 afios 307 4,2%
De 65 a 69 afios 295 4,1%
De 70 a 74 aiios 268 3,7%
De 75 a 79 afios 280 3,9%
De 80 a 84 aiios 177 2,4%
De 85 a 89 afios 91 13%
De 90 a 94 aiios 33 0,5%
De 95 a 99 afios 5 0,1%
Edad desconocida 26 0,4%

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

7.355 100,0% 7.157 100,0%
10 0,1% 13 0,2%
21 0,3% 23 0,3%
50 0,7% 53 0,7%
73 1,0% 56 0,8%

131 1,8% 112 1,6%
651 8,9% 633 8,8%
oo IUBSH oo [NSEH
867 11,8% 807 11,3%
670 9,1% 645 9,0%
548 7.5% 534 7,5%
489 6,6% 439 6,1%
449 6,1% 426 6,0%
414 5,6% 443 6,2%
439 6,0% 418 5,8%
358 4,9% 373 5,2%
302 4,1% 287 4,0%
304 4,1% 287 4,0%
249 3,4% 297 4,1%
154 2,1% 179 2,5%
117 1,6% 106 1,5%
29 0,4% 28 0,4%
8 0,1% 7 0,1%
26 0,4% 3 0,0%

7.155 100,0%
22 0,3%
23 0,3%
34 0,5%
61 0,9%

111 1,6%
556 7,8%
75 [I36%
841 11,8%
659 9.2%
579 8,1%
472 6,6%
411 5,7%
428 6,0%
435 6,1%
355 5,0%
297 4,2%
284 4,0%
256 3,6%
208 2,9%
115 1,6%
27 0,4%
6 0,1%

0 0,0%

7.126 100,0%
11 0,2%
15 0,2%
25 0,4%
60 0,8%

106 1,5%
559 7,.8%
90 [II35%
868 12,2%
663 9,3%
582 8,2%
482 6,8%
385 5,4%
450 6,3%
410 5,8%
361 51%
324 4,5%
287 4,0%
252 3,5%
176 2,5%
106 1,5%
39 0,5%
5 0,1%

0 0,0%

5.896 100,0%
10 0,2%
19 0,3%
29 0,5%
34 0,6%
84 1,4%

449 7,6%
25 [IITA0%
764 13,0%
565 9,6%
506 8,6%
406 6,9%
369 6,3%
375 6,4%
336 5,7%
314 5,3%
270 4,6%
191 3,2%
154 2,6%
114 1,9%
51 0,9%
25 0,4%
3 0,1%

0 0,0%

| 2015 | 2016 | | 2018 ] 209 | 2020 | 2021 |

7.895 100,0%
12 02%
15 02%
35 04%
51 06%

121 15%
618 7,8%
1.075 [NI3/6%
968 [112,3%
810 [ 103%
672 85%
552 7,0%
496 63%
509 64%
437 55%
426 54%
339 43%
273 35%
206 26%
167 21%
80  1,0%
28 04%
5 01%

0 00%

@ En toda la serie analizada,

las mujeres en el grupo
entre 20 y 29 afos son las
que mas frecuentemente
son victimas de agresiones
(homicidios) en mujeres.

En el 2021 segun grupos de
edad se puede observar que
las defunciones por
agresiones (homicidios) en
mujeres se concentraron
entre los 20 y 34 afios con
un total de 507 casos, que
corresponden al 459% del
total. El grupo de edad de
30 a 34 afos registro el
mayor crecimiento entre
2020 y 2021 con wuna
diferencia de 45 defunciones
mas que corresponden a un
incremento del 41,7%
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Exceso de mortalidad por agresiones (homicidio) en mujeres
Trimestres |, I, lll y IV esperado vs ahos 2020 y 2021

350
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300 286
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[
H 255 258 250
=
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S
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2
£
2
p 150
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o
g
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0

Itrim  lltrim Ul trim IV trim  ltrim  [ltrim [l trim IV trim Ttrim lltrim ] rim IV trim
Homicidios en mujeres esperado 2020 2021

(promedio 2015-2019)
Periodo de ocurrencia

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

@ En el tercer trimestre de 2021 se

puede observar un incremento del
4,4% en el nimero de agresiones
(homicidios) en mujeres, frente al
valor observado en el 2020 para el
mismo trimestre, no obstante, en el
IV trimestre de 2021 se observa una
reduccion del 29% en estos
homicidios. En el segundo trimestre
de 2021 se evidencié un incremento
del 46,5% en los homicidios de
mujeres  respecto  del  valor
observado en 2020, pasando de
198 casos a 290 casos.

Frente al promedio 2015 — 2019, se
observa que en el |, Il y Ill trimestre
de 2021 se incrementan las
defunciones por homicidio en
mujeres, el IV trimestre de 2021
muestra una reduccion de 12 casos
frente al mismo periodo del
promedio.
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accidentes de
transito
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de datos definitivas
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Numero y tasa de mortalidad por accidentes de transito en Colombia
Total nacional - Ahos 2015-2021

@® Para el afio 2021 respecto

NuUmero de muertes por accidente de transito ~ —@—Tasa de mortalidad por accidente de transito - .
al aho anterior, se observa

9.000 - 18,0 un crecimiento del 33,9%
15,7 15,7 15.5 en el nimero de muertes
8.000 ’ - 16,0 . 2k
e por accidentes de transito
£ .
£ 7000 - 140 en eI. pais. La ta}sa de
§ g mortalidad por accidentes
£ 6000 - 120 § de transito que habia
3 5 disminuido en el 2020,
& 5000 - 100 = probablemente debido a
o (=] 0
o in S las medidas de
g 4000 ®Q ™S ~ n © o 80 g i , :
5 = ™ in 1n N © ~ = confinamiento, registra en
~ ~ 3 X
S n E incremento alcanzando un
g 2000 - 4,0 valor cercano al reportado
3 ~
z en los ahos 2015 y 2016,
1.000 - 20 con una tasa de 15,5
o 0.0 defunciones por cada
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 100.000 habitantes.

Ao de ocurrencia
Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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Tasa de mortalidad por accidentes
de transito segun departamento
de ocurrencia

Total nacional

Anos 2020 y 2021

(® Para el afio 2021 los departamentos
con mayor tasa de mortalidad por
accidentes de trdnsito por cada
100.000 habitantes fueron: Casanare
(36,7), San Andrés, Providencia y
Santa Catalina (29,4), Huila (26,3),
Arauca (24,9) y Cesar (24,9).

(® Para el afio 2021 los departamentos
de Vaupés, Guainia, Chocé y
Amazonas, muestran las tasas de
mortalidad por accidentes de trdnsito
mas bajas del pais, con tasas
menores o iguales a 5 defunciones
por cada 100.000 habitantes.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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INFORMACION PARA TODOS

Defunciones por accidentes de transito segun grupos de edad
Total nacional - Ahos 2015-2021

Accidentes de transito

Total 7.258 100,0%
Menores de 1 aiio 20 0,3%
De 1 afio 18 0,2%
De 2 a 4 aiios 47 0,6%
De 5a9aiios 90 12%
De 10 a 14 afios 122 1.7%
De 15a 19 afios 586 81%
De 20 a 24 afios 1.004 [I38%
De 25 a 29 afios 856 | 11,8%
De 30 a 34 afios 703 9,7%
De 35 a 39 afios 573 7,9%
De 40 a 44 afios 442 6,1%
De 45 a 49 afios 447 6,2%
De 50 a 54 afios 454 6,3%
De 55 a 59 afios 414 57%
De 60 a 64 afios 307 4,2%
De 65 a 69 aiios 295 4,1%
De 70 a 74 aiios 268 3,7%
De 75 a 79 afios 280 3,9%
De 80 a 84 afios 177 2,4%
De 85 a 89 afios 91 13%
De 90 a 94 afios 33 0,5%
De 95 a 99 afios 5 0,1%
Edad desconocida 26 0,4%

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

7.355 100,0%

10 0,1%
21 0,3%
50 0,7%
73 1,0%
131 1,8%
651 8,9%
095 (111359
867 11,8%
670 9,1%
548 7,5%
489 6,6%
449 6,1%
414 5,6%
439 6,0%
358 4,9%
302 4,1%
304 4,1%
249 3,4%
154 2,1%
117 1,6%
29 0,4%
8 0,1%
26 0,4%

| 2005 | 2006 | 2017 | 2018 | 2009 | 2020 |

7.157 100,0%

13 0,2%
23 0,3%
53 0,7%
56 0,8%
112 1,6%
633 8,8%
o6 (3%
807 11,3%
645 9,0%
534 7.5%
439 6,1%
426 6,0%
443 6,2%
418 5,8%
373 52%
287 4,0%
287 4,0%
297 4,1%
179 2,5%
106 1,5%
28 0,4%
7 0,1%

3 0,0%

7.155 100,0%

22 0,3%
23 0,3%
34 0,5%
61 0,9%
111 1,6%
556 7,8%
75 [NIB6%
841 11,8%
659 9,2%
579 8,1%
472 6,6%
411 5,7%
428 6,0%
435 6,1%
355 5,0%
297 4,2%
284 4,0%
256 3,6%
208 2,9%
115 1,6%
27 0,4%
6 0,1%

0 0,0%

7.126 100,0%

11 0,2%
15 0,2%
25 0,4%
60 0,8%
106 1,5%
559 7.8%
o60 (559
868 12,2%
663 9,3%
582 82%
482 6,8%
385 5,4%
450 6,3%
410 5,8%
361 51%
324 4,5%
287 4,0%
252 3,5%
176 2,5%
106 1,5%
39 0,5%
5 0,1%

0 0,0%

5.896 100,0%

10 0,2%
19 0,3%
29 0,5%
34 0,6%
84 1,4%
449 7,6%
a2 [NEAO%
764 13,0%
565 9,6%
506 8,6%
406 6,9%
369 6,3%
375 6,4%
336 5,7%
314 53%
270 4,6%
191 3,2%
154 2,6%
114 1,9%
51 0,9%
25 0,4%
3 0,1%

0 0,0%

2021

7.895 100,0%

12 02%
15 02%
35 04%
51 06%

121 15%
618  7.8%
1.075 [A3)6%
968 [112,3%
810 [ 103%
672 85%
552 7,0%
496 63%
509 64%
437 55%
426 54%
339 43%
273 35%
206 26%
167 21%
80  1,0%
28 04%
5 01%

0 00%

En el 2021 segun grupos de
edad del fallecido, se puede
observar que las defunciones
por accidentes de trdnsito se
concentran en los adultos
jovenes entre los 20 y 24
aflos con una participacion
del 13,6% sobre el total,
seguidos de los adultos entre
25 y 29 afos con una
proporcion del 12,3%. Se
destaca que en 2021 solo el
grupo de personas con 1 afio
de edad mostré reduccion en
el nimero de defunciones
por accidentes de trdnsito
con 4 casos menos frente al
ano 2020.
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INFORMACION PARA TODOS

Numero y tasa de mortalidad por suicidio en Colombia
Total nacional
Anos 2015- 2021

NuUmero de muertes por suicidio ==@==Tasa de mortalidad por suicidio
3.500 - 6.2 (® Para el afo 2021 se
presentd un aumento del

3.000 - 60 10,9% en el numero de
) muertes por suicidio en el
] - 58 .
2 2500 ' pais frente al total de
w
N a casos reportados en el
& 56 2 2020; bstante, el
@ 2.000 S i no. obstante, e
£ 54 2 comportamiento observa-
S ! o 2 ,
£ = do en el afio 2020 mostrd
o 1.500 X L,
S - 52 3 una disminucion del -6,1%,
] = frente al 2019. En el 2021
E  1.000 :
3 ) se registra la tasa de

mortalidad por suicidio
>00 - 48 mas alta desde el 2015.
0 4,6

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Ao de ocurrencia

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.



INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad por suicidio
segun departamento de ocurrencia

Total nacional
Anos 2020 y 2021

® Para el afio 2021 los
departamentos con mayores
tasas de mortalidad por suicidio
fueron: Vaupés (32,0),
Amazonas (16,2), Arauca (11,0),
Risaralda (9,9) y Huila (9,8).
Asimismo, en el comparativo de
las tasas reportadas entre 2020
y 2021, los departamentos de
Vichada (479%) y Guainia
(47,6%) mostraron los
incrementos mas altos en la
tasa de mortalidad por suicidio.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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INFORMACION PARA TODOS

Defunciones por suicidio segin sexo
Total nacional - Ahos 2015- 2021

[0 Hombres M Mujeres === Hombres (%) ===gum=Mujeres (%)

3000 s 90%
82,0% 81,3% 1% 79,9% 80,6%
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Oo— = =i - —_— ~m— =0 213%  go%
2500

70%
g 8
€ 2000 60% &
8 8
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3 50% &
‘S @
g 1500 3
[ 40% '§'
£ :
2 1000 30% 5
o

18,0% 18,7% 17,9% 19,4% 20%

500
10%
0 0%

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Ao de ocurrencia

(@ Enlaserie 2015 a 2021 se observa un aumento gradual en el nimero de defunciones por suicidio de hombres, excepto en el afio 2020 en
donde se evidencié una disminucién. En mujeres, se presenta aumento en los afios 2017 a 2021, excepto en el afio 2020. La frecuencia es
mayor en hombres que en mujeres, en una proporcion que se mantiene cerca del 80/20.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.



INFORMACION PARA TODOS

Numero de defunciones por suicidio, segiin grupos de edad
Total nacional - Promedio 2015-2019, ahos 2020 y 2021
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Gupos de edad quinquenal

@ Para el afio 2021 se present6 un incremento del 19,0% en el total de defunciones por suicidios ocurridos en personas con edades entre los 25 a 29 afios frente al aflo 2020, al
pasar 306 casos a 364. Para el 2021 la participacion en defunciones por suicidio de personas entre 15y 29 afios fue de 37,3%, mientras que para el 2020 fue de 38,2%, lo que
da cuenta de una disminucion de 0,9 pp entre los dos afios.

@ Las personas con 60 y mas afios participaron en el 2021 con el 18,8% de las defunciones por suicidio. El grupo de 60 a 64 afos registr6 el incremento mas alto entre 2020 y
2021 conun 38,8% .

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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Defunciones por suicidio seguin nivel educativo agrupado del fallecido
Total nacional - Promedio 2015-2019, anos 2020 y 2021

1600 B Promedio 2015-2019 2020 m2021
1400 -
i .
g
o 1.200
£ 999
.g 1.000
g 836
3 800 714
o
qé 600
2
155
200 90 106 77 124 .
, . — N

Profesional
Universitario

Basica secundaria,
media académica, y
media técnica

Técnica profesional,
tecnolégicay
normalistas

Ninguno Preescolar y primaria

Nivel educativo

622

316

Postgrado

Sin informacion

@ En el aflo 2021 se evidencia un fuerte incremento en las defunciones por suicidio en personas con nivel educativo de bésica secundaria, media académica y
técnica. En el caso de la basica primaria y prescolar estas pasan de 714 casos en el promedio 2015 a 2019 a un total de 836 en el afio 2021. En el nivel
profesional también se evidencia un incremento, pasando de 155 casos en el promedio 2015-2019 a 263 casos en el afio 2021.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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Defunciones por suicidio segin régimen de afiliacion al SGSSS
Total nacional - Promedio 2015-2019, ahos 2020 y 2021

M Promedio 2015-2019 2020 w2021
1.800
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v
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k-] 1.000
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o 727
é 800 665
3 600
400
179 173
200
s o0 o m
0
Contributivo Subsidiado Excepcion Especial No asegurado Sin informacion

Régimen de afiliacién al SGSSS

La cantidad de fallecidos por suicidio que pertenecian al régimen subsidiado de salud es mayor que aquellos que pertenecian al régimen contributivo.
Para el afo 2021 la diferencia entre estos dos grupos fue de 334 casos més en el régimen subsidiado, evidenciandose asi mismo, un incremento en la
cantidad de casos en el aflo 2021 con respecto al afio 2020 y frente a los casos promedio observados entre los afios 2015 y 2019.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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Defunciones por suicidio segin pertenencia étnica del fallecido
Total nacional - Ahos 2015- 2020 y 2021

amme | Ndig ena Rom (Gitano) Raizal del archipielago de San Andres y Providenda ammgum Ne gro (a) mulato(a), afrocolom biano(a) o afrodescendiente

120

38

100 2
79

80

60

43

40

Numero de defunciones

20

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Ao de ocurrencia

(® Se observa que las personas que murieron por suicidio y que sus familiares reconocieron el fallecido como perteneciente a una
comunidad indigena, ha crecido gradualmente desde el afio 2017 pasando de 63 defunciones en este afio a un total de 98 casos en
el aflo 2020 y 2021.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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INFORMACION PARA TODOS

Defunciones por enfermedades isquémicas segun sexo
Total nacional - Ahos 2015- 2021
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Las enfermedades isquémicas del corazén presentan una tendencia creciente que se acelera desde el afio 2019 con un incremento del 18,3% entre 2019 y 2020, y del 14,1%
entre 2020 y 2021. En 2021 se registra el nUmero mas alto defunciones por enfermedades isquémicas a lo largo de la serie, tanto para hombres y mujeres. El crecimiento anual
de defunciones por esta causa en 2021 fue mas alto en mujeres con el 17,1%, mientras que en hombres fue del 11,7%.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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Defunciones por enfermedades isquémicas segtin grupo de edad
Total nacional - Promedio 2015-2019, anos 2020 y 2021

Numero de defunciones
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En 2021 se observa un incremento del 14,1% en el nimero de defunciones por enfermedades isquémicas del corazén (EIC); el incremento es evidente en todos los grupos de edad quinquenal respecto
del afio 2020, sin embargo, fueron los adolescentes entre 15y 19 afios quienes registraron el incremento mas alto entre todos los grupos de edad con un 73,7% respecto de las ocurridas en 2020, le
siguen adultos de 25 a 29 afios con un incremento del 41,1%, adultos de 45 a 49 afios con incremento del 22,7% y adultos de 30 a 34 afios con aumento del 20,7%. No obstante, la mayor concentracion
de las defunciones por EIC se presenta en adultos de 55 y mas afios, y si comparamos las defunciones ocurridas en el promedio 2015 a 2019 frente a las ocurridas en 2021, se evidencia un fuerte
incremento del 38,9% en las defunciones ocurridas en este grupo de edad y por esta causa.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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Tasa de mortalidad x 100.000
habitantes por enfermedades
isquémicas segun departamento de
residencia del fallecido

Total nacional - Ahos 2020y 2021

@ Segun departamento de residencia
del fallecido y para el afo 2021, el
departamento del Tolima registra la
tasa mas alta de defunciones por
enfermedades isquémicas del
corazén (EIC) en el pais, con 187,1
personas fallecidas por esta causa
por cada 100.000 habitantes,
mostrando un incremento en la tasa
de defunciones por este grupo de
causas del 10,1%, respecto al afio
anterior.

@ En este ranking le siguen Risaralda

(154,4), Valle del Cauca (143,6),
Caldas (142,9) y Quindio (133,2).

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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INFORMACION PARA TODOS

Defunciones por COVID-19

(® La OMS/OPS definio los lineamientos para codificar
las defunciones por COVID-19 de la siguiente manera:

1. Virus identificado: casos confirmados por
resultado positiva de prueba.

2. Virus no identificado: casos sospechosos de defuncién por COVID-19 por su
diagnostico clinico, pero que no tienen una confirmacién a través de una prueba.

MinSalud convoca a comité para reclasificar9 Se confirma o se descarta la defuncién por
casos con virus no identificado con base en COVID-19

investigaciéon de campo.
a. MinSalud reclasifica el caso en el RUAF:

;Como?

é

a. Comparacion del caso con registros de - Sospechosos descartados se reclasifican por la
SIVIGILA del INS. patologia que causé la defuncion.

b. Determinacién de nexos epidemiologicos, - Sospechosos confirmados se reclasifican a
resultado de estudios en campo. defuncién por COVID-19.

c. Andlisis de documentacion. b. DANE recodifica el caso de defuncién.
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Reclasificacion muertes sospechosas por COVID-19

Instrumentos de reclasificacion: autopsia verbal

Objetivo: establecer si las muertes sospechosas de COVID-19 ocurren
por causa directa del coronavirus COVID-19, por una infeccion
concomitante o por causas diferentes.

Registro: aplicativo SEGCOVID-19.

Responsables: gestores de estadisticas vitales, funcionarios en salud
publica o auditores médicos.

Protocolo: recabar informacion necesaria fisica o en linea de las
fuentes que se tenga acceso como: historia clinica, SIVIGILA,
SISMUESTRAS, fichas de seguimiento de casos, RIPS y realizar
entrevistas a familiares (autopsia verbal).

Investigacion de campo cuando no se cuente con suficiente
informacion en las fuentes anteriores.

Ministerio de Salud y Proteccion Social -
Resolucion 992 de junio 17 de 2020

-

Registros ingresados al
RUAF-ND o en otra
fuente de informacion
con causas sospechosas
y probables por o con
COVID-19

/




INFORMACION PARA TODOS

Defunciones totales por semana
Semana 12 de 2020 a semana 43 de 2022pr
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@ Entre la semana 12 de 2020 y la semana 43 de 2022pr se han reportado un total de 142.248 defunciones por COVID-19 confirmado, 12.381 por COVID-
19 sospechoso y 25.605 muertes por neumonias e influenzas. Entre la semana 23 y la semana 35 del 2022pr se observa un ligero incremento en las

defunciones por COVID-19 confirmado, superando las 54 defunciones semanales y alcanzando un maximo de 246 fallecimientos en la semana 28 de
2022pr.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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Proporcion de defunciones semanales por COVID-19 total, segin grupo de edad
Semana 12 de 2020 a semana 43 de 2022pr
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@ En términos generales se observa que para el 2022pr las participaciones de menores de 15 afos, de 15 a 29 afios y de 30 a 34 afos de edad se incrementan frente a lo
observado en 2020 y 2021. Posiblemente este comportamiento se debe a una disminucién en la cantidad de casos reportados semanalmente en adultos de 60 y méas afos
por la proteccidn que ofrecen las vacunas a los diferentes grupos de poblacion, lo cual hace que la distribucién sea diferente a la observada en afios previos a la vacunacion.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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Estructura de la mortalidad por COVID-19 total (confirmado+sospechoso)
Total nacional

16 de marzo 2020 al 31 de octubre 2022pr
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De 30 a 34 afios
De 25 a 29 afios
De 20 a 24 afios
De 15 a 19 afios
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Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares



INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad por COVID-19 confirmado y
sospechoso, segun sexo del fallecido
Total nacional - Aho 2021

2500

2000

1500

Tasa x 100 mil hab

1000

50,0

00

Hombres

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

B Confirmado M Sospechoso

Sexo del fallecido

Mujeres

@® En el afo 2021 la tasa de
mortalidad por COVID-19
confirmado se ubicé en
202,9 defunciones por cada
100.000 hombres, versus
129,2 defunciones por cada
100.000 mujeres.
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Tasa de mortalidad por COVID-19
confirmado y sospechoso, segin

Santander
departamento de residencia del Moo
fallecido Quindio

Valle del Cauca

San Andrés y Providencia
Tolima

Casanare

Antioquia

Huila

Total nacional
Risaralda

Norte de Santander
Cundinamarca
Caldas

Boyaca

Magdalena

Meta

Amazonas
Putumayo

Narifio

Cesar

Total nacional - Ahno 2021

@ En el afo 2021 la tasa de mortalidad mas
alta en el pais por COVID-19 confirmado
se presentd en Santander con 2382
defunciones por cada 100.000 habitantes.
En su orden le siguen Atlantico y Bogota
con 2224 y 218,1 defunciones por cada
100.000 residentes, respectivamente. La chr‘jj‘f;j
tasa de mortalidad nacional por COVID-19 Arauca
confirmado para el afio 2021 se situ6 en L [

Bolivar

165,2 y por COVID-19 sospechoso en 12,5. Cauca
Sucre

Guaviare

Choco

Vichada

Guainia

Vaupés

Departamento de residencia

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales
pr: Cifras preliminares.
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INFORMACION PARA TODOS

Defunciones por todas las causas, segiin semana de ocurrencia

Total nacional - Semanas 1 a 53 de 2015 al 2021 - Semanas 1 a 43 del 2022pr

2015

2016

10.500

9.500

8500

7500

6.500

5500

Numero de defunciones

2017

2018 2019

2020

2021

e— 202 2

4500 &; = = = N —

3500
TY2TILENRQOe SN0 oo
cE 5555 EEEEEEEELEEECE
w o v V! VMV VM w0 YV v U O WO VvV O O

22283892923

sem-23
sem-24
sem-25
sem-26
sem-27
sem-28
sem-29

Semana de ocurrencia

(® En la semana 28 de 2022pr las defunciones por todas las causas a nivel nacional muestran un descenso progresivo hasta llegar a 4.832
fallecimientos por todas las causas en la semana 43, cifra que se acerca cada vez mas a la reportada en la misma semana del afio 2019

(4.633) existiendo una diferencia de 199 defunciones.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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Defunciones por causas naturales por semana 2015 - 2022pr

Total nacional - Semanas 1 a 53 de 2015 al 2021 - Semanas 1 a 43 del 2022pr

9400

8400

7400

6400

Numero de defunciones

5400

4400

3400

sem-1

sem-2

sem-3

sem-4

sem-5

— 2015

sem-6

sem-7

sem-8

S

— 2016

sem-18

2017

—2018

sem-26
sem-27
sem-28
sem-29
sem-30

Semana de ocurrencia

e 2019

sem-31

sem-32

sem-33

sem-34

2020

sem-35

sem-36

sem-37

sem-38

sem-39

2021

sem-40

sem-41

sem-42

sem-43

sem-44

—— ) ()22

sem-45
sem-46

sem-47
sem-48

sem-49

sem-50

sem-51

sem-52

(® En las defunciones por causa natural se evidencia un comportamiento similar al registrado en el caso de las muertes por todas las causas

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

pr: cifras preliminares
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Total nacional - Semanas 1 a 53 de 2015 al 2021 - Semanas 1 a 43 del 2022pr

Defunciones por causas externas por semana 2015 - 2022pr

®

—2016 2017 —2018 2019 e 2020 2021 — 2022

— 2015

£5-was
26-was
1G-was
05-was
6i-wias
gp-was
[i-wias
9p-wes
Sp-wias
Yi-wos
£p-was
2r-was
Lp-was
Of-was
6E-Was
gc-wias
1€-was
9¢-was
ge-was
pe-was
£e-was
2c-wes
LE-wias
0g-was
62-Was
gz-was

[2-wes

Semana de ocurrencia

9z-was
Gg-wes
yg-was
£g-was
2e-wes
Lg-was
0z-wes
6L-was
gl-was
/Ll-was
9l-was
Gl-was
pl-was
cl-was
2L-was
LL-was
oL-was
6-was

g-was

/-was

9-was

G-was

P-was

£-was

Z-wes

|-was

los reportes del afio 2022pr.

850
800
750
0
50
0
50
0
50
0
50
300
250
200
(® En el afio 2021 las defunciones por causa externa muestran un comportamiento similar al de los afios anteriores. Situacién que se repite con

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

pr: cifras preliminares
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INFORMACION PARA TODOS

Exceso de mortalidad por todas las causas segin mes
Total nacional - Enero de 2020 - Octubre de 2022pr

Defunciones observadas (NO COMVID- 19) COVID-19 confirmado mmmmmm COVID-19 sospechoso ceceeeeee Valoresperado (promedio 20 15-2019)
50.000

45000

40.000

35.000

30.000

25.000

20.000

15000

Numero de defunciones mensuales

10.000

5000

ene feb mar abr may jun jul ago sep od nov dic ene feb mar abr may jun jul ago sep od nov dic ene feb mar abr may jun jul ago

Afio 2020 Afio 2021 Afio 2022pr
Mes y afio

@ Si bien desde el mes de abril del afio 2022pr el nimero de defunciones por COVID-19 confirmado y sospechoso ya no parecen aportar una gran
cantidad de fallecidos, desde el inicio de la pandemia se observa un fenédmeno de sobremortalidad por otras causas que debe ser estudiado para
entender el motivo por el cual las defunciones estdn muy por encima de lo reportado en afos previos a la pandemia.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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INFORMACION PARA TODOS

Analisis de las comorbilidades asociadas con la
mortalidad por COVID-19 confirmado y sospechoso
Método

Para realizar la identificacién de la morbilidad asociada (comorbilidad), se utilizd Unica y exclusivamente la informacién consignada por los
médicos en el certificado de defuncidn. Se usaron las causas antecedentes, causas patoldgicas y causas directas disponibles. Estas causas
fueron codificadas por el DANE de acuerdo con lo establecido en la CIE-10.

Es importante tener claro que cada persona fallecida por COVID-19 pudo reportar simultaneidad de causas, es decir, presentar mas de
una morbilidad asociada con su fallecimiento.

En esta base de estudio, se identificaron hasta 14 causas en una misma persona; entonces, el primer paso fue identificar todos los cddigos
de CIE-10 presentes en cada una de las personas fallecidas, luego se extrajeron los cédigos mas frecuentes, y que efectivamente se
pudiesen considerar como enfermedades antecedentes asociadas (comorbilidad) y no condiciones clinicas de los pacientes. Por esta razdn
las sumatorias no son del 100% entre categorias, sino que representan una frecuencia simple o conteo del evento.

Las morbilidades asociadas (comorbilidades) no fueron sometidas a filtros, analisis de plausibilidad biolégica o de causalidad, esto con el
fin de brindar transparencia en la informacion presentada a los usuarios mas especializados. Por esta razon, los datos se presentan
Unicamente de acuerdo con la frecuencia de ocurrencia. Se realiz6 un filtro de cédigos relacionados con caracteristicas clinicas de los
pacientes con COVID-19 moderado o grave como por ejemplo el sindrome de distrés respiratorio del adulto, o codigos que hacen alusion
al mismo COVID-19 como Influenza debida a virus de la influenza zoonético o pandémico identificados, los cuales podrian generar
confusiones en los lectores.



INFORMACION PARA TODOS

Proporcion de comorbilidades asociadas a defunciones por
COVID-19 total (confirmado + sospechoso)
Total nacional - 16 de marzo 2020 al 31 de octubre de 2022pr

I, 2-.0%
Diabetes mellitus _ 13,6%
Enfermedades del sistema urinario _ 12,0%
obesidad [ NG 3.5
Enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores _ 7.7%
Enfermedad cardiopulmonar, enfermedades de la... _ 6,6%
Enfermedades isquémicas del corazén - 5.3%
Tumores malignos (cancer) - 4,0%
Enfermedades del sistema nervioso, excepto meningitis - 3,5%
Insuficiencia cardiaca - 2,9%
Hipotiroidismo [l 2.6%
Enfermedades cerebrovasculares - 2,6%
Trastornos mentales y del comportamiento - 2,0%
Deficiendas nutricionales y anemias nutricionales I 0,8%

Enfermedades hipertensivas

Comorbilidades

Trastornos del metabolismo de las lipoproteinas y otras... I 0,8%
Enfermedad por el VIH (SIDA) I 0,6%

Cirrosis y ciertas otras enfermedades créncas del higado I 0,5%
Hipemlasia de la prostata I 0,4%

Tuberculosis I 0,4%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares

(® Entre las principales

comorbilidades  reportadas
en los certificados de
defuncion de fallecidos por
COVID-19  confirmado vy
sospechoso, se encuentran en
primer lugar, aquellos que
tenian  dentro de los
antecedentes las
enfermedades  hipertensivas
con un 24,0%. Le siguen
aquellos con diabetes
mellitus 13,6%. En tercer
lugar, los que tenian
enfermedades del sistema
urinario 12,0% y en cuarto
lugar obesidad con el 8,8%.



INFORMACION PARA TODOS

Proporcion de comorbilidades asociadas a defunciones por
COVID-19 total, segun sexo
Total nacional - 16 de marzo 2020 al 31 de octubre de 2022pr

m Total Hombres m Mujeres

I 24,0%
I 26,8%
I 13,6%
e 15,.2%

Enfer medades del sistema urinario I 12.0%
I 10,2%
I 8.3%
I 10,5%
I 7.7%

Enfer medades hipertensivas

Diabete s mellitus

Obesidad

Q Enfer medades crénias de las Vias respiratorias inferiore s
bl I 7.9%
;\'g Enfer medad ar diopulm onar, enferme dades delacirculacion pulmonary otras [ N 6.6%
£ formas de enfermedad del corazén
S N 6,5%
V]
L ) I 5.3%
Enfer medades isquémicas del corazén
I 45%
) I 4.0%
Tumores malignos (cancer)
. 45%
I 3.5%
Enfer medades del sistema nervioso, excepto meningitis 3
. 3.8%
N - 29%
Insuficie ncia cardiaca
B 3,0%
0,0% 5,0% 10,0% 15,0% 20,0% 25,0% 30,0%

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares

® En el analisis por sexo se

observa que el 26,8% de las
mujeres que fallecieron por
CoVID-19 (confirmado o}
sospechoso) presentaban
Enfermedades hipertensivas,
mientras que en el caso de los
hombres este valor se ubicé en
el 22,2%.

Otras comorbilidades
presentes en mayor proporcion
en las mujeres fueron la
diabetes mellitus y la obesidad.
En el caso de los hombres que
fallecieron por COVID-19, el
5,8% tenia antecedentes en el
certificado de defuncion de
enfermedades isquémicas del
corazon, frente al 4,5% de las
mujeres.



INFORMACION PARA TODOS

Proporcion de comorbilidades asociadas a defunciones por COVID-19
total segun grupos de edad del fallecido
Total nacional - 16 de marzo 2020 al 31 de octubre de 2022pr

B Enfermed ades hipertensivas Diabetes mellitus B Enfermed ades del sistema urinario = Enfermed ades cré nicas de las vias respiratorias inferiores M Obesidad
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Menorde 5 De5 a9 aos Del0a 14 Del5a19 De20a24 De25a29 De30a 34 De35a39 De40a 44 De45a49 De50a 54 De55a59 De60a 64 De65a 69 De70a74 De75a79 De80a84 De85y mas
afos afos afos afos afios afos afos afos afos afos afos afos afos afos afos afos afos

Grupos de edad del fallecido

(® Mientras que las enfermedades hipertensivas fue la comorbilidad mas frecuente en personas fallecidas por COVID-19 con edades de 55y
mas afos, la obesidad fue un antecedente mas frecuente en personas fallecidas por COVID-19 con edades entre los 25 y 49 afos.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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Proporcion de comorbilidades asociadas a defunciones por COVID-19 total,
segun pertenencia étnica del fallecido
Total nacional - 16 de marzo 2020 al 31 de octubre de 2022pr

m Enfer medades hipertensivas Diabete s mellitus m Enfer medades del sistema urinario Obesidad m Enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiore s
o
30,0% R 5
M v EN
w N S,
N N
250%
BN
S X
o )
(] xX o xX X
5 20,0% - s = S S
€ 9 © © X
] - ° - - ° ~ °
: X £ £ = g
S 150% . ~ ~ - ~
-
- - - -
° xR
)
100% X S g
V70 - o R ~
N ~
R ™
(3]
- I : l
0,0% -
Indigena Rom (Gitano) Raizal delarchipielago de San  Palenquero de San Basilio Negro (a), mulato(a), Ninguno de las anteriores
Andres y Providencia afrocolombiano(a), o

afrodescendiente

Comorbilidades

@ Segun pertenencia étnica del fallecido, se puede observar que el 19,0% de los fallecidos por COVID-19 que pertenecian a comunidades indigenas,
presentaban como antecedente en el certificado de defuncién, comorbilidades de enfermedades hipertensivas, el 9,8% de diabetes mellitus, y el 4,0%
obesidad.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
pr: cifras preliminares
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Numero de defunciones
maternas asociadas a COVID-19
total (confirmado+sospechoso),
segun aho

Total, nacional — Ainos 2020,
2021y 2022pr

@ Del 16 de marzo de 2020 y hasta el 31
de octubre de 2022pr en Colombia se
han presentado 334  defunciones
maternas asociadas a COVID-19, de las
cuales 308 se asocian a COVID-19
confirmado 'y 26 a COVID- 19
sospechoso. En el afio 2021 (afio con
mayor cantidad de defunciones por
COVID-19), las madres con edades entre
los 25 y 39 afos fueron las que
fallecieron con mayor frecuencia por
causas asociadas al COVID-19.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales
pr: Cifras preliminares.

Muerte por causa obstétrica | Otras enfermedades virales Total muertes
. . indirecta que ocurre después [ que complican el embarazo, maternas

Aiio de ocurrencia

de 42 dias pero antes de un el parto y el puerperio asociadas a COVID-|

afno del parto (096.1) (098.5) 19

Total nacional 68 240 308
2020 18 65 83
2021 45 168 213
2022pr 5 7 12
Total nacional 11 15 26
2020 3 8 11
2021 7 7 14
2022pr 1 0 1
Total nacional 79 255 334
2020 21 73 94
2021 52 175 227
2022pr 6 7 13

Nota: Ao 2020 y 2021 incluyen informacién definitiva de enero a diciembre. El afio 2022pr
incluye informacién preliminar del 1 de enero al 31 de octubre 2022.
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INFORMACION PARA TODOS

Eventos de interés
en salud publica

De 2015 a 2021
se usan bases

de datos definitivas

22 de diciembre / 2022

Nota técnica: La informacion mostrada correspondiente al afo
2021 es definitiva y por lo tanto NO esta sujeta a cambios.
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DANE

INFORMACION PARA TODOS

Mortalidad por
desnutricion en nihos y

ninas menores de 5 anos

De 2015 a 2021
se usan bases

de datos definitivas

22 de diciembre / 2022

Nota técnica: La informacion mostrada correspondiente al afo 2021 es definitiva y por lo tanto
NO esta sujeta a cambios.

Nota técnica: El calculo de las cifras de desnutricion se basa en los casos contenidos en el
grupo 602 de la lista 6/67 para la tabulacion de mortalidad CIE-10 de OPS/OMS, denominado
Deficiencias y anemias nutricionales, que incluye aquellos casos con causa basica de defuncion

con codigos E40 a E64 y D50 a D53 de la CIE-10, y no incluye procesos de depuracion o anélisis
de casos.




INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad por desnutricion en ninos y nihas menores de 5 anos y totales

Total nacional - Ahos 2015 a 2021

12,0

10,0 9.5

8,0
7.9

6,0

Tasa x 100.000 hab

4,0

2,0

0,0
2015 2016 20

10,4

9,2

6,8

17 2018 2019

Ao de ocurrencia

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad por desnutricion en
nifnos y ninas menores de 5 ainos, segin
departamento de residencia

Total nacional - Ahos 2020 - 2021

Tasa de mortalidad por el

I Tasa de mortalidad por
desnutricién en nifios y nifias

desnutriciéon en nifios y nifias

menores de 5 afios, por cada menores de 5 aiios, por cada
SAN ANDRES Y 100 mil - aiio 2020 SAN ANDRES Y 100 mil - aio 2021
e Menor o igual a 1 e Menor o igual a 1
1,1a3
. . e 31a7
(® La tasa de mortalidad por desnutricién AR
~ , 15,1a 30
en menores de 5 anos en el Chocd es

Mayor a 30
11,4 veces la tasa nacional, en La s

Guajira la tasa es 7,0 veces, y en el
Vichada la tasa es 6,4 veces.

(® Esto significa que la magnitud del
problema en relacion con la cantidad
de niflos menores de 5 afios en el
territorio es mas grande en Choco que
en La Guajira, y pone de manifiesto la
diferencia en la magnitud del
problema que existe entre los
diferentes departamentos que
conforman la Amazonia Colombiana.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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INFORMACION PARA TODOS

Mortalidad por infeccion
respiratoria aguda (IRA)
en ninos y ninas menores
de 5 anos

De 2015 a 2021
se usan bases

de datos definitivas

22 de diciembre / 2022

Nota técnica: La informacion mostrada correspondiente al afo 2021 es definitiva y por lo tanto
NO esta sujeta a cambios.

Nota técnica: El calculo de las cifras de desnutricion se basa en los casos contenidos en el
grupo 602 de la lista 6/67 para la tabulacion de mortalidad CIE-10 de OPS/OMS, denominado
Deficiencias y anemias nutricionales, que incluye aquellos casos con causa basica de defuncion

con codigos E40 a E64 y D50 a D53 de la CIE-10, y no incluye procesos de depuracion o anélisis
de casos.




e Tasa de mortalidad por IRA en ninos y ninas menores de 5 anos y totales
Total nacional - Ahos 2015 a 2021

18,0
17,0 700 649
616
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Ao de ocurrencia Afio de ocurrencia

(® Los fallecimientos de menores de 5 afios por IRA muestran una reduccion significativa desde el afio 2019 en donde la tasa cae de 13,4 casos
por cada 100.000 nifios y nifias menores de 5 afios a 6,8 en 2020, para luego subir a 8,4 en el afio 2021.

INFORMACION PARA TODOS

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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Tasa de mortalidad por IRA en
ninos y ninas menores de 5
anos, segun departamento de
residencia

Total nacional

Anos 2020 - 2021

(® El departamento del Vaupés presenta una
tasa de mortalidad por IRA en menores
de 5 afos de 90,6 por cada 100.000
habitantes durante el afio 2021, le siguen
Vichada con una tasa de 35,9, Choco con
32,5, Guainia con 29,7, Amazonas con
20,9 y La Guajira con 16,1.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

Vaupés
Vichada
Chocd
Guainia
Amazonas

La Guajira
Putumayo
Cesar
Magdalena
Meta
Casanare
Sucre
Risaralda
Valle del Cauca
Antioquia
Total Nacional
Bolivar

Norte de Santander
Caldas

Cauca

Tolima
Bogotéa
Santander
Atlantico
Boyaca
Caqueta
Cérdoba

Huila
Cundinamarca
Arauca
Narifio
Quindio

San Andrés, Providencia y Santa Catalina
Guaviare

Departamento de residencia

0,0

I 28,6

I 35,4
I 14,8
I 20,9

I 16,9

31
I 6,9
I 12,7

N 38,0

0,0

3.6
48
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Il 50
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INFORMACION PARA TODOS

Mortalidad por
enfermedad diarreica
aguda (EDA) en nifios y
ninas menores de 5 anos

De 2015 a 2021
se usan bases

de datos definitivas

22 de diciembre / 2022

Nota técnica: La informacion mostrada correspondiente al afo 2021 es definitiva y por lo tanto
NO esta sujeta a cambios.

Nota técnica: El calculo de las cifras de desnutricion se basa en los casos contenidos en el
grupo 602 de la lista 6/67 para la tabulacion de mortalidad CIE-10 de OPS/OMS, denominado
Deficiencias y anemias nutricionales, que incluye aquellos casos con causa basica de defuncion

con codigos E40 a E64 y D50 a D53 de la CIE-10, y no incluye procesos de depuracion o anélisis
de casos.




INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad por EDA en niinos y ninas menores de 5 anos y totales
Total nacional — Ahos 2015 a 2021
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@ Los fallecimientos de menores de 5 afios por EDA muestran un comportamiento oscilante en los Ultimos afios en donde la tasa de mortalidad por 100.000
nifios y nifias menores de 5 afios varia entre 3,4 y 4,4 en la serie. Se observa un pico de defunciones por esta causa en el afo 2019 en donde la cifra llega a
los 6,6 casos por cada 100.000 menores de 5 afios.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.



INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad por EDA en
nifos y niinas menores de 5 afos,
segun departamento de residencia
Total nacional

Aios 2020 y 2021

@ La tasa de mortalidad por EDA en
nifios y nifias menores de 5 afos, para
el afo 2021, es mas alta en los
departamentos de Amazonas, Chocé,
La Guajira y Arauca. Para el 2021 en
Amazonas la tasa es 9,5 veces la tasa
nacional.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

Amazonas
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La Guajira
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Risaralda
Vaupés
Guainia
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DANE

INFORMACION PARA TODOS

Mortalidad por virus

de inmunodeficiencia
humana (VIH)

De 2015 a 2021
se usan bases

de datos definitivas

22 de diciembre / 2022

Nota técnica: La informacion mostrada correspondiente al afo 2021 es definitiva y por lo tanto
NO esta sujeta a cambios.

Nota técnica: El calculo de las cifras de desnutricion se basa en los casos contenidos en el
grupo 602 de la lista 6/67 para la tabulacion de mortalidad CIE-10 de OPS/OMS, denominado
Deficiencias y anemias nutricionales, que incluye aquellos casos con causa basica de defuncion

con codigos E40 a E64 y D50 a D53 de la CIE-10, y no incluye procesos de depuracion o anélisis
de casos.

“@5 GOBIERNO DE COLOMBIA
3




INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad por VIH, seguin ano de ocurrencia y sexo.
Total nacional - Ahos 2015 a 2021
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@ Los aflos 2020 y 2021 muestran una ligera reduccion en la tasa de mortalidad por VIH frente a los valores registrados en la serie 2015 a 2019 en donde la
cifra no llega a ser inferior a 5,0 defunciones por cada 100.000 habitantes. Segln sexo se evidencia que la tasa de mortalidad por VIH en 2021 para hombres
es 3,4 veces la tasa de mortalidad registrada para las mujeres. En el caso de los hombres la tasa pasa de 7,1 en 2020 a 7,6 en 2021, mientras que en mujeres
la tasa no sufre cambios.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad por VIH, segun ano de ocurrencia y grupo de edad

Total nacional - Ahnos 2020 a 2021
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® Para el afio 2021 las mayores tasas de mortalidad por VIH se encuentran en los grupos de edad de 35 a 39 afios y 40 a 44 afios.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad por VIH,
segun departamento de
residencia

Total nacional

Anos 2020 a 2021

(® Para el afio 2021 la tasa de mortalidad
por VIH en Risaralda es el doble que la
registrada a nivel nacional. Se evidencia
el crecimiento de esta tasa de mortalidad
en Risaralda, la cual pasa de 9,3 en 2020
a 104 en 2021, mientras que en el
Quindio la tasa se reduce de 10,8 a 9,6.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

Departamento de residencia

Risaralda
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DANE

INFORMACION PARA TODOS

Mortalidad por
tuberculosis (TB)

De 2015 a 2021
se usan bases

de datos definitivas

22 de diciembre / 2022

Nota técnica: La informacion mostrada correspondiente al afo 2021 es definitiva y por lo tanto
NO esta sujeta a cambios.

Nota técnica: El calculo de las cifras de desnutricion se basa en los casos contenidos en el
grupo 602 de la lista 6/67 para la tabulacion de mortalidad CIE-10 de OPS/OMS, denominado
Deficiencias y anemias nutricionales, que incluye aquellos casos con causa basica de defuncion
con codigos E40 a E64 y D50 a D53 de la CIE-10, y no incluye procesos de depuracion o analisis
de casos.




INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad por tuberculosis, segin ano de ocurrencia y sexo.
Total nacional - Ahos 2015 a 2021
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® La tasa de mortalidad por tuberculosis en Colombia muestra un comportamiento relativamente estable en la serie de 2015 a 2021 con
valores que oscilan entre 1,9 y 2,2. Segun sexo se observa un incremento de la tasa de mortalidad por tuberculosis en el afio 2021 para
hombres, la cual pasa de 2,7 en 2020 a 3,2 en 2021.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.



INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad por tuberculosis, segun ano de ocurrencia y grupo de edad
Total nacional - Ahos 2020 - 2021
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(® Como era de esperarse, las tasas de mortalidad por tuberculosis se incrementan progresivamente en funcién de la edad. Se
evidencia una distribucién de la mortalidad diferente a la observada en la mortalidad por VIH.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.



INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad por
tuberculosis, segun
departamento de residencia
Total nacional - Ahos 2020 y
2021

® La tasa de mortalidad por tuberculosis
segun departamento de residencia del
fallecido da cuenta que tanto en el
2020 como en el 2021 el
departamento del Amazonas se sitla
en el primer lugar con 7,6 fallecidos
por cada 100.000 habitantes en el
2020 y 7,5 en el 2021. En su orden le
siguen Vaupés, Caquetd y La Guajira.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.

Departamento de residencia
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GOBIERNO DE COLOMBIA

DANE

INFORMACION PARA TODOS

Mortalidad

perinatal

De 2015 a 2021
se usan bases

de datos definitivas

22 de diciembre / 2022

Nota técnica: La informacion mostrada correspondiente al afo 2021 es definitiva y por lo tanto
NO esta sujeta a cambios.

Nota técnica: El calculo de las cifras de desnutricion se basa en los casos contenidos en el
grupo 602 de la lista 6/67 para la tabulacion de mortalidad CIE-10 de OPS/OMS, denominado
Deficiencias y anemias nutricionales, que incluye aquellos casos con causa basica de defuncion

con codigos E40 a E64 y D50 a D53 de la CIE-10, y no incluye procesos de depuracion o anélisis
de casos.




INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad perinatal
Total nacional — Anos 2015 a 2021
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(® En general la tasa muestra un incremento progresivo desde el afio 2016, pasando de una tasa de 14,5 defunciones por 1.000 nacidos vivos a
una tasa que en el 2021 se ubica en 16,0 fallecimientos por cada 1.000 nacidos vivos.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.



INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad perinatal segin ano y grupos de edad de la madre.
Total nacional — Anos 2020 a 2021
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® El analisis por grupos de edad muestra que la tasa de mortalidad perinatal es mas alta en madres en los grupos de edad de 10 a 14 afios,
y de 40 a 49 afios. Pero es en el grupo de madres entre los 45 y 49 afios en donde la tasa muestra sus incrementos mas significativos,
pasando de una tasa de 35,9 en el 2020 a 38,9 en el 2021.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.



INFORMACION PARA TODOS

Tasa de mortalidad perinatal segun ano y departamento de residencia de la madre
Total nacional — Ahos 2019 a 2021
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Departamento de residencia de la madre

(® A nivel de departamento, se observa que Vichada tiene la tasa de mortalidad perinatal mas alta del pais para el afio 2021. La cual se ubica
por encima de los valores observados en 2019 y 2020. Le sigue el Choc6 que muestra reduccién frente a la tasa de 2019.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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INFORMACION PARA TODOS

Mortalidad

materna

De 2015 a 2021se usan bases
de datos definitivas

22 de diciembre / 2022

Nota técnica: La informacion mostrada correspondiente al afio 2021 es definitiva y por lo tanto NO esta
sujeta a cambios.

Nota técnica: Las muertes maternas tempranas son aquellas ocurridas durante el embarazo o dentro de
los 42 dias siguientes a la terminacion del embarazo, debido a cualquier causa relacionada o agravada
por el embarazo o su atencion, identificadas con los codigos CIE-10 000 a 095 y 098 a 099. Las
muertes maternas tardias son aquellas ocurridas por cualquier causa relacionada o agravada por el
embarazo o su atencion después de los 42 dias, pero antes de un afio de la terminacion del embarazo,
identificadas con el codigo CIE-10 096. Las muertes maternas por secuelas son aquellas ocurridas por
cualquier causa relacionada o agravada por el embarazo o su atencion, después de un afio de la
terminacion del embarazo, identificadas con el codigo CIE-10 O97. Las muertes maternas totales son la
sumatoria de las tempranas, tardias y por secuelas.

Nota técnica: La razon de mortalidad materna incluye las muertes maternas tempranas en el
numerador, y el nimero de nacidos vivos en el denominador, multiplicado por 100.000 (CEPAL, 2022).




INFORMACION PARA TODOS

Numero de muertes maternas segun ano y tipo de muerte materna
Total nacional - Ahos 2015 a 2021
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@ El nimero de muertes maternas totales presenta un incremento progresivo desde el afio 2018, principalmente ocasionado por las muertes maternas
tempranas que pasaron de 294 en el 2018 a 513 en el 2021. El 2021 es el afio que ha tenido mayor cantidad de muertes maternas tempranas en la serie 2015
a 2021, pasando de 355 en 2015 a 513 en 2021, lo que da cuenta de un incremento del 44,5%.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.



Q Razon de mortalidad materna segun ano y grupos de edad de la madre
Total nacional — Ahos 2015 a 2021

Razén de mortalidad materna segin grupos de edad de la madre
Grupos de edad 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021

Total 53,7 51,3 510 453 50,7 658 83,2
De 10 a 14 afos 16,5 1081 340 368 209 465 1021
De 15 a 19 afos 331 42,2 404 357 423 488 39,0
De 20 a 24 afios 41,4 435 379 359 341 510 49,0
De 25 a 29 afos 55,2 47,7 41,3 358 46,7 558 86,4
De 30 a 34 afos 57,8 433 60,7 573 571 853 1197
De 35 a 39 afios 1088 1020 946 721 886 1123 1492

De 40 a 54 afios 1743 1209 1847 1517 1923 1800 2563

(® Se observa que son las mujeres con 35 afios y mas, quienes tienen la mayor razén de mortalidad materna. En el afio 2021 la razén de
mortalidad materna para el grupo de 10 a 14 afios fue de 102,71 defunciones por cada 100.000 nacidos vivos.

INFORMACION PARA TODOS

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.



INFORMACION PARA TODOS

Razon de mortalidad materna
temprana segun ano y departamento
de residencia de la madre fallecida
Total nacional - Ahos 2015 a 2021
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® En el afio 2021 se observa un
incremento considerable en la razén
de mortalidad materna. Destaca el
departamento del Tolima en donde
la razén pasa de 18,8 en el 2020 a
89,1 en el 2021, lo que denota un
incremento del 374,7%, y Quindio
en donde el incremento es del
330,4%.

Fuente: DANE- Estadisticas Vitales.
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Estadisticas

Vitales (EEVV)

Nacimientos Il trimestre afio 2022pr

afo corrido 2022pr

Cifras definitivas 2021

= Il trimestre afio 2022pr

DerI‘ICIOneS afo corrido 2022pr
fetales y no fetales Cifras definitivas 2021

Ampliaciones tematicas
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