INFORME DE MORBILIDAD ATENDIDA EAPB UNISALUD UPTC, JULIO A SEPTIEMBRE DE 2018.
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INTRODUCCION

El Andlisis de la las causa de morbilidad para EAPB UNISALUD — UPTC se realiza con el
propdsito de establecer y mantener un conocimiento actualizado e integral de morbilidad
que afecta a los afiliados pues permite caracterizar, medir y explicar el perfil de
enfermedad de los afiliados.

El presente andlisis se realiza teniendo como fuente los registros individuales de prestacién
de servicios (RIPS) generados por la Red de IPS contratada; para el tercer trimestre del
afio 2018 se realizé un total de 5.292 atenciones, mientras que en el primer trimestre se
realizaron 3.927 atenciones; con un aumento del 34,75%,; la distribucién por el servicio de
consulta externa 4.910 (92,78%), urgencias 211 (3,98%) y hospitalizacién 171(3,23%).

La causa de morbilidad atendida se presenta a través de los 10 primeros diagnésticos por
los que fueron atendidos los afiliados en el segundo trimestre del afio 2018, la primera
causa por consulta externa correspondié a Hipertension Esencial (Primaria), por
hospitalizacién, a Diarrea y Gastroenteritis de Presunto Origen Infeccioso; mientras que
para urgencias igualmente correspondié a Diarrea y Gastroenteritis de Presunto Origen
Infeccioso.

Este informe igualmente se escribe la estructura poblacional de los afiliados y el
comportamiento de la afiliacién, con el fin de proveer informacién para las diferentes
acciones y programas en salud.

OBJETIVO

Presentar el andlisis de las primeras causas de morbilidad a través de los 10 primeros
diagndsticos por los que fueron atendidos los afiliados en el segundo trimestre del afo
2018, con el fin de generar informacién util para la planeacién de promocién y cuidad de
la salud de los afiliados a UNISALUD — UPTC.

METODOLOGIA

La informacién se obtuvo a partir de fuentes secundarias; registros individuales de
prestacién de servicios (RIPS), base de datos de los afiliados. Posteriormente se procedié a
la revisién de la completitud y calidad de los datos y al andlisis del comportamiento de la



afiliacién, la estructura poblacional y las primeras causas de morbilidad atendida a través
de los 10 primeros diagnésticos por los que fueron atendidos los afiliados a UNISAUD —
UPTC.

1. COMPORTAMIENTO DE LA AFILIACION

1. 1 Comportamiento de la afiliacion EAPB UNISALUD — UPTC Enero a Septiembre Afio
2018

La afiliacién a la EAPB - UNISALUD - UPTC durante el afio 2018 al mes de septiembre
presenta un comportamiento lineal, el promedio de dofiliados fue de 2342, afiliados
cotizantes de 1217 (52,08%), afiliados beneficiarios fue de 1123 (47,99%). (Ver Figura 1)

Figura 1. Comportamiento de la afiliacién EAPB UNISALUD — UPTC a Septiembre de 2018
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Fuente: Base de datos afiliados UNISALUD — UPTC

2. ESTRUCTURA POBLACIONAL

2.1Pirdmide Poblacional



La pirdmide poblacional es una representaciéon grdafica en forma proporcional de la
estructura demogrdfica que describe la cantidad de poblacién en cada grupo quinquenal
por edad y sexo. En la figura 2 se observa la pirdmide poblacional de los afiliados a
UNISALUD — UPTC (mes de septiembre de 2018) se representan graficamente las variables
de edad y sexo de lo afiliaos, se pueden identificar fenébmenos demogrdficos como el
envejecimiento, el indice de infancia, la distribucién de la poblacién por sexo. (Ver figura 2)

La pirdmide poblacional de los afiliados a UNISALUD — UPTC del mes de septiembre de
2018 refleja una estructura poblacional por sexo no significativa el 50,06% (1200/2397)
son hombres y 49,93% (1197/2397)son mujeres, la pirdmide poblacional responde al
contexto de la poblacién afiliada, con una pirdmide de forma estacionaria o estable, los
grupos etareos de menor proporcion corresponde al de O a 4 afios y de 70 y mds cada uno
con proporciones que no superan el 2%; los de mayor proporcién los grupos etareos de 55
a 59y 65 a 69 aiios cada uno con proporciones que no superan el 5%. (Ver figura 2)

Figura 2. Pirdmide poblacional Afiliado UNISALUD UPTC — SEPTIEMBRE DE 2018
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Fuente: Base de datos afiliados UNISALUD — UPTC



2.2 Distribucion De La Poblacion Afiliada Por Ciclo Vital

La distribuciéon proporcional por ciclo vital de la poblacién afiliada a UNISALUD — UPTC se
observa que el ciclo vital con la mayor proporcién correspondié a adultez con el 41,55%,
seguido del ciclo vital persona mayor de 60 afios con el 24,16% y el ciclo vital con la
menor proporcién correspondié a primera infancia con el 3,67% la cual guarda

correspondencia con la estructura poblacional. (Ver Figura 3)

Figura 3. Distribucién De La Poblacién Afiliada Por Ciclo Vital Afiliados a UNISALUD UPTC
— SEPTIEMBRE - 2018
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Fuente: Base de datos afiliados UNISALUD — UPTC

3. ANALISIS DE LA MORBILIDAD ATENDIDA

Distribucién de las atenciones segin tipo de atencién, a tercer trimestre (mes de septiembre
de 2018) para el primer trimestre del afio 2018 se realizaron 3.927 atenciones; segin tipo
de atencién, por consulta externa 3.669 (93,43%), urgencias 166 (4,23%) y hospitalizacién
92(2,43%); para el segundo trimestre del afio 2018 se realizé un total de 5.292
atenciones, segin tipo de atencién, por consulta externa 4.910 (92,78%), urgencias 211
(3,98%) y hospitalizaciéon 171(3,23%); para el tercer trimestre se realizé un total de 3941



atenciones, segun tipo de atencién por consulta se efectuaron 3.593(91,17%) de las
atenciones, por urgencias 212 (5,8%) y por hospitalizacién 136(3,45%) atenciones . (Ver
figura 4)

Figura 4. Distribucién de las atenciones segin tipo de Atencién, A Tercer Trimestre de 2018,
Afiliados UNISALUD UPTC.

w
o
-
(%]
w
=
o
sy
o
o
o
(2]
<
-
-
2
(%]
2
o
O
w
a
o
2

Consulta Urgencias Hospitalizacion
TIPO DE ATENCION

* | Trimestre ¥ Il Trimestre ® Ill Triemestre

A partir de los registros individuales de prestacién de servicios (RIPS), entre julio a
septiembre de 2018 se realizaron 3.941 atenciones a los afiliados de la EAPB UNISALUD;
el promedio mes se realizaron 1.197 atenciones/mes. La proporcién de personas atendidas
segun sexo fue del 57,32% para el femenino y del 42,68% para el masculino.

La distribuciéon de la consulta por servicio y género se observa que las mujeres consultan
mds que los hombres por consulta externa, urgencias y hospitalizacién mientras que los
hombres son atendidos en el servicio de urgencias. (Ver Figura 5)



Figura 5. Distribucién De La Consulta de La Morbilidad Atendida por Servicio y Género,
Afiliados UNISALUD UPTC — JULIO - SEPTIEMBRE de 2018.
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Fuente: Registros Individuales de Prestacion de Servicios (RIPS).

MORBILDAD ATENDIDA POR CONSULTA EXTERNA, HOSPITALIZACION Y URGENCIAS,
afiliados UNISALUD UPTC, JULIO - SEPTIEMBRE de 2018

Morbilidad Atendida por Consulta Externa

Morbilidad General

Las Primeras causas de morbilidad atendida a través de los 10 primeros diagndsticos por lo
que fueron atendidos los afiliados de UNISALU UPTC, en consulta externa correspondié a la
Hipertension Esencial (primaria) con el 27,10%; en segundo lugar la gingivitis aguda con el
17,7%; seguido de otros dolores abdominales, y los no especificados con el 9,1% (Ver
tabla 1)

Tabla 1. 10 Primeras Causas de Morbilidad Atendida Por Consulta Externa, Afiliados
UNISALUD UPTC JULIO A SEPTIEMBRE de 2018

MORBLIDAD GENERAL

No. CIE-10 Diagnéstico CIE-10 Nimero %
1 110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 288 27,1



2 KO50  GINGIVITIS AGUDA 188 17,7

3 R104  OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 97 91
4 E119  DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE SIN MENCION DE 82 7,7
COMPLICACION

5 R51X  CEFALEA 80 7,5
6 M255 DOLOR EN ARTICULACION 76 7,2
7 M545  LUMBAGO NO ESPECIFICADO 74 7,0
8 N40X  HIPERPLASIA DE LA PROSTATA 66 6,2
9 EO39  HIPOTIROIDISMO, NO ESPECIFICADO 56 53
10 E669  OBESIDAD, NO ESPECIFICADA 54 5,1
10 PRIMERAS CAUSAS 1061 29,0

LAS DEMAS CAUSAS 2592 71,0

TOTAL 3653 100,0

Fuente: Registros Individuales de Prestacién de Servicios (RIPS).

Morbilidad Atendida por Grupos de Edad — Consulta

Morbilidad Atendida por Consulta en el grupo de edad menor de 1 ano

Las Primeras causas de morbilidad atendida a través de los 10 primeros diagnésticos por lo
que fueron atendidos el grupo menor de un afio correspondid a otros Hipotiroidismos no
especificados con 22,9%; en segundo lugar, infeccidn aguda de las vias respiratorias
superiores, no especificada con el 14,3%; seguido de la bronquitis aguda no especificad
con 11,4%. (Ver tabla 2)

Tabla 2. 10 Primeras causas de Morbilidad Atendida por Consulta en el grupo de edad
menor de 1 afo

MORBLIDAD GENERAL

No. CIE-10 Diagnéstico CIE-10 Nimero %
1 EO38  OTROS HIPOTIROIDISMOS ESPECIFICADOS 8 22,9



Morbilidad Atendida por Consulta en el grupo de edad de 1 a 4 afios

J069

J219

1980

RO5X

L209

R51X

B49X

C73X

INFECCION AGUDA DE LAS VIAS RESPIRATORIAS SUPERIORES, NO
ESPECIFICADA

BRONQUIOLITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA

ENFERMEDADES DE LATRAQUEA'Y DE LOS BRONQUIOS, NO
CLASIFICADAS EN OTRA PARTE

TOS

DERMATITIS ATOPICA, NO ESPECIFICADA

CEFALEA

MICOSIS, NO ESPECIFICADA

TUMOR MALIGNO DE LA GLANDULA TIROIDES

10 PRIMERAS CAUSAS
LAS DEMAS CAUSAS
TOTAL

Fuente: Registros Individuales de Prestacién de Servicios (RIPS).

5 14,3
4 11,4
4 11,4
4 11,4
3 8,6
3 8,6
3 8,6
1 2,9
35 44,3
44 55,7
79 100,0

La primera causa de morbilidad correspondié a constipacién con 14,7%,; seguido de la

bronquitis aguda con 11,8%, y gingivitis aguda con 11,8%. (Ver tabla 3)

Tabla 3. 10 Primeras Causas de Morbilidad Atendida por Consulta en el grupo de edad
de 1 a 4 afos

No.

1

2

CIE-10

K590

J209

K050

M796

D593

F412

JOOX

M255
R104

MORBLIDAD GENERAL

Diagnostico CIE-10
CONSTIPACION

BRONQUITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA
GINGIVITIS AGUDA

DOLOR EN MIEMBRO

SINDROME HEMOLITICO-UREMICO

TRASTORNO MIXTO DE ANSIEDAD Y DEPRESION

RINOFARINGITIS AGUDA (RESFRIADO COMUN)

DOLOR EN ARTICULACION
OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS

Numero %
5 14,7
4 11,8
4 11,8
4 11,8
3 8,8
3 8,8
3 8,8
8,8

8,8



10 PRIMERAS CAUSAS 32 61,8
LAS DEMAS CAUSAS 21 38,2
TOTAL 53 100,0
Fuente: Registros Individuales de Prestacién de Servicios (RIPS).

Morbilidad Atendida por Consulta en el grupo de edad de 5 a 14 afos

La primera causa de morbilidad correspondié a la gingivitis aguda con 33,0%, en segundo
lugar otros dolores abdominales y los no especificados con el 14,9%, y en tercer lugar
infeccién aguda de las vias respiratorias superiores, no especificada con 8,5%. Ver tabla 4)

Tabla 4. 10 Primeras Causas Morbilidad Atendida por Consulta en el grupo de edad de 5
a 14 aio

MORBLIDAD GENERAL
No. CIE-10 Diagnostico CIE-10 Numero %
1 K050 GINGIVITIS AGUDA 31 33,0
2 R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 14 14,9
3 JO69 INFECCION AGUDA DE LAS VIAS RESPIRATORIAS SUPERIORES, 8 85
NO ESPECIFICADA
4 RO5X TOS 8 85
5 R51X CEFALEA 7 7,4
M255 DOLOR EN ARTICULACION 6 6,4
7 H522 ASTIGMATISMO 5 53
8 110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 5 53
9 J304 RINITIS ALERGICA, NO ESPECIFICADA 5 53
10 L209 DERMATITIS ATOPICA, NO ESPECIFICADA 5 53
10 PRIMERAS CAUSAS 94 43,1
LAS DEMAS CAUSAS 124 56,9
TOTAL 218 100,0

Fuente: Registros Individuales de Prestaciéon de Servicios (RIPS).

Morbilidad Atendida por Consulta en el grupo de edad de 15 a 44 aios

La primera causa de morbilidad correspondié a gingivitis aguda con el 30,6%; seguido por
la hipertensién esencial (primaria) con 10,8%, y el astigmatismo con 10,1%. (Ver tabla 5)



Tabla 5.10 Primeras Causas de Morbilidad Atendida por Consulta en el grupo de edad de
15 a 44 aios

No. CIE-10 Diagndstico CIE-10 Numero %
1 K050 GINGIVITIS AGUDA 88 30,6
2 110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 31 10,8
3 H522 ASTIGMATISMO 29 10,1
4 R51X CEFALEA 29 10,1
5 R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 26 9,0
6 M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO 22 7,6
7 M255 DOLOR EN ARTICULACION 17 5,9
8 H521 MIOPIA 16 5,6
9 N739 ENFERMEDAD INFLAMATORIA PELVICA FEMENINA, NO 16 5,6

ESPECIFICADA
10 H811 VERTIGO PAROXISTICO BENIGNO 14 4,9
10 PRIMERAS CAUSAS 288 29,5
LAS DEMAS CAUSAS 689 70,5
TOTAL 977 100,0

Fuente: Registros Individuales de Prestacidén de Servicios (RIPS).

Morbilidad Atendida por Consulta en el grupo de edad de 45 a 64 aios

La primera causa de morbilidad correspondié a Hipertensién Esencial (Primaria) con el
23,4%; seguido de la gingivitis aguda con 13,3%, y la neumonia bacteriana, no
especificada con 8,9%. (Ver tabla 6)

Tabla 6. 10 Primeras Causas de Morbilidad Atendida por Consulta en el grupo de edad de
45 a 64 aiios

MORBLIDAD GENERAL
No. CIE-10 Diagnédstico CIE-10 Numero %
1 110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 95 23,4
2 K050 GINGIVITIS AGUDA 54 13,3

3 J159 NEUMONIA BACTERIANA, NO ESPECIFICADA 36 89



4 M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO 34 8,4

5 R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 34 8,4
E669 OBESIDAD, NO ESPECIFICADA 33 8,1
7 EO39 HIPOTIROIDISMO, NO ESPECIFICADO 31 7,6
8 R51X CEFALEA 31 7,6
9 M255 DOLOR EN ARTICULACION 30 7,4
10 E119 DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE SIN MENCION 28 6,9
DE COMPLICACION

10 PRIMERAS CAUSAS 406 29,4

LAS DEMAS CAUSAS 974 70,6

TOTAL 1380 100,0

Fuente: Registros Individuales de Prestacién de Servicios (RIPS).

Morbilidad Atendida por Consulta en el grupo de edad de 65 y mds aiios

La primera causa de morbilidad correspondié a Hipertensién Esencial (Primaria) con el
43,5%; seguido de diabetes mellitus no insulinodependiente sin mencién de complicacién con
14,1%, y la hiperplasia de la préstata con el 9,6%. (Ver tabla 7)

Tabla 7. 10 Primeras Causa de Morbilidad Atendida por Consulta en el grupo de edad de
65 y mas afos

MORBLIDAD GENERAL
No. CIE-10 Diagnéstico CIE-10 Numero %
1 110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 154 43,5
2 E119 DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE SIN MENCION DE 50 14,1
COMPLICACION
3 N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA 34 9,6
4 M255 DOLOR EN ARTICULACION 20 5,6
5 R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 19 54
6 M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO 17 48
7 H527 TRASTORNO DE LA REFRACCION, NO ESPECIFICADO 16 45
8 EO39 HIPOTIROIDISMO, NO ESPECIFICADO 15 42

9 1251 ENFERMEDAD ATEROSCLEROTICA DEL CORAZON 15 4,2



10 1449

ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRONICA, NO
ESPECIFICADA

10 PRIMERAS CAUSAS
LAS DEMAS CAUSAS
TOTAL

Morbilidad Atendida por Hospitalizacion

Morbilidad General

Fuente: Registros Individuales de Prestacién de Servicios (RIPS).

14

354
591
945

4,0

37,5
62,5
100,0

La morbilidad general atendida por Hospitalizacién la primera causa correspondié a

Diarrea y Gastroenteritis de presunto origen infeccioso con el 14,8%, el segundo lugar a a

la infeccidén de vias urinarias, sitio no especificado con el 14,8%; seguido de la amenaza de
aborto con 14,8%. (Ver tabla 8)

Tabla 8. 10 Primeras Causas de Morbilidad Atendida Por Hospitalizacién

No. CIE-10
1 A09X
2 N390
3 0200
4 J159
5 J219
6 D259
7 J189
8 J459
9 K359
10 K801

Diagnédstico CIE-10

DIARREA'Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO
ORIGEN INFECCIOSO

INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO
ESPECIFICADO
AMENAZA DE ABORTO

NEUMONIA BACTERIANA, NO ESPECIFICADA
BRONQUIOLITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA

LEIOMIOMA DEL UTERO, SIN OTRA
ESPECIFICACION
NEUMONIA, NO ESPECIFICADA

ASMA, NO ESPECIFICADA

APENDICITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA

CALCULO DE LA VESICULA BILIAR CON OTRA
COLECISTITIS
10 PRIMERAS CAUSAS

LAS DEMAS CAUSAS
TOTAL

Numero
8

54
82
136

Fuente: Registros Individuales de Prestacién de Servicios (RIPS).

%
14,8
14,8

14,8
9,3

93
7,4
7,4
7,4
7,4
7,4

39,7
60,3
100,0



Morbilidad Atendida por Grupos de Edad — Hospitalizacion

Morbilidad Atendida por Hospitalizacion en el grupo de edad menor 1 aio.

Para este grupo de edad se registraron 8 atenciones por las causas de morbilidad;
bronquiolitis aguda no especificada 4 atenciones y dificultad respiratoria del recién nacido,
no especificada 4 atenciones.

Morbilidad Atendida por Hospitalizacion en el grupo de edad dela 4 aiios.

Para este grupo de edad se registraron una (1) atencién como causa de morbilidad la
Bronconeumonia, No especificada.

Morbilidad Atendida por Hospitalizacion en el grupo de edad de 5 a 14 afios.

Para este grupo de edad se presentaron 4 atenciones, como causa de morbilidad contusién
en el codo.

Morbilidad Atendida por Hospitalizacion en el grupo de edad de 15 a 44 aiios.

Para este grupo de edad, dentro de las 10 primeras causas de morbilidad, la primera
causa Diarrea y Gastroenteritis de Presunto Origen Infeccioso con el 17,0%, la segunda causa
amenaza de aborto 17,0%; seguido de asma no especificada 8,5%. (Ver Tabla 9)

Tabla 9. 10 primeras causas de Morbilidad Atendida por Hospitalizaciéon en el grupo de
edad de 15 a 44 aios

MORBLIDAD GENERAL
No. CIE-10 Diagnéstico CIE-10 Numero %
1 A09X DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN 8 17,0
INFECCIOSO
2 0200 AMENAZA DE ABORTO 8 17,0
3 J459 ASMA, NO ESPECIFICADA 4 8,5
4 K359 APENDICITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA 4 8,5
5 L500 URTICARIA ALERGICA 4 8,5
6 N739 ENFERMEDAD INFLAMATORIA PELVICA FEMENINA, NO 4 8,5
ESPECIFICADA
7 0034 ABORTO ESPONTANEO: INCOMPLETO, SIN COMPLICACION 4 85

8 R51X CEFALEA 4 85



9 S$320 FRACTURA DE VERTEBRA LUMBAR 4 85

10 0821 PARTO POR CESAREA DE EMERGENCIA 3 6,4
10 PRIMERAS CAUSAS 47 90,4

LAS DEMAS CAUSAS 5 9,6
TOTAL 52 100,0

Fuente: Registros Individuales de Prestacidén de Servicios (RIPS).

Morbilidad Atendida por Hospitalizacién en el grupo de edad de 45 a 64 aiios.

Para este grupo de edad La primera causa de morbilidad correspondié a infeccién de vias
urinarias, sitio no especificado con 19,1%, el segundo lugar Leiomioma del Gtero, sin otra
especificacién 9,8%; seguido de neumonia bacteriana no especificada con 9,8%. (Ver tabla

10)

Tabla 10. 10 Primeras causas de Morbilidad Atendida por Hospitalizacién en el grupo de
edad de 45 a 64 aios.

MORBLIDAD GENERAL
No. CIE-10 Diagnéstico CIE-10 Numero %
1 N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADO 8 19,5
2 D259 LEIOMIOMA DEL UTERO, SIN OTRA ESPECIFICACION 4 9,8
3 J159 NEUMONIA BACTERIANA, NO ESPECIFICADA 4 9,8
4 K801 CALCULO DE LA VESICULA BILIAR CON OTRA COLECISTITIS 4 9,8
5 K811 COLECISTITIS CRONICA 4 9,8
6 N209 CALCULO URINARIO, NO ESPECIFICADO 4 9,8
7 R55X SINCOPE Y COLAPSO 4 9,8
8 S022 FRACTURA DE LOS HUESOS DE LA NARIZ 4 9,8
9 S730 LUXACION DE CADERA 4 9,8
10 J209 BRONQUITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA 1 2,4
10 PRIMERAS CAUSAS 41 83,7
LAS DEMAS CAUSAS 8 16,3
TOTAL 49 100,0

Fuente: Registros Individuales de Prestacidén de Servicios (RIPS).



Morbilidad Atendida por Hospitalizacion en el grupo de edad de 65 y mas aiios.

Para este grupo de edad la primera causa de morbilidad correspondié a la neumonia, no
especificada con 21,1%; seguido de calecisteis, no especificada con 21,1%, otros sintomas
y signos que involucran los sistemas nervioso y osteomuscular y los no especificados con el
21,1% (Ver tabla 11)

Tabla 11. 10 Primeras causas de Morbilidad Atendida por Hospitalizacién en el grupo de
edad de 65 y mds afios.

MORBLIDAD GENERAL
No. CIE-10 Diagnéstico CIE-10 Numero %
1 J189 NEUMONIA, NO ESPECIFICADA 4 21,1
2 K819 COLECISTITIS, NO ESPECIFICADA 4 21,1
3 R298 OTROS SINTOMAS Y SIGNOS QUE INVOLUCRAN LOS SISTEMAS 4 21,1
NERVIOSO Y OSTEOMUSCULAR Y LOS NO ESPECIFICADOS
4 EQ78 OTROS TRASTORNOS ESPECIFICADOS DE LA GLANDULA TIROIDES 1 53
110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 1 53
J159 NEUMONIA BACTERIANA, NO ESPECIFICADA 1 53
7 J180 BRONCONEUMONIA, NO ESPECIFICADA 1 53
8 Jga1 OTRAS ENFERMEDADES PULMONARES INTERSTICIALES CON 1 53
FIBROSIS
9 K768 OTRAS ENFERMEDADES ESPECIFICAS DEL HIGADO 1 53
10 M511 TRASTORNO DE DISCO LUMBAR Y OTROS, CON RADICULOPATIA 1 53
10 PRIMERAS CAUSAS 19 90,5
LAS DEMAS CAUSAS 2 9,5
TOTAL 21 100,0

Fuente: Registros Individuales de Prestacidon de Servicios (RIPS).

Morbilidad Atendida por Urgencias

Morbilidad General

Para Urgencias la primera causa de morbilidad atendida correspondié Otros Dolores
Abdominales y los no Especificados con 26,4%,; seguido de lumbago no especificado con
14,13%,; y Diarrea y Gastroenteritis de presunto origen infeccioso con 12,1%. (Ver tabla
12)



Tabla 12. 10 Primeras Causas de Morbilidad Atendida Por Urgencias, Afiliados UNISALUD
UPTC, julio a septiembre de 2018

MORBLIDAD GENERAL
No. CIE-10 Diagnéstico CIE-10 Nimero %
1 R104  OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 24 26,4
2 M545  LUMBAGO NO ESPECIFICADO 13 14,3
3 AO9X  DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN INFECCIOSO 11 12,1
4 JO39 AMIGDALITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA 9 9,9
5 N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADO 8 8,8
6 110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 6 6,6
7 R51X  CEFALEA 6 6,6
8 J209 BRONQUITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA 5 5,5
9 J459 ASMA, NO ESPECIFICADA 5 55
10 H609  OTITIS EXTERNA, SIN OTRA ESPECIFICACION 4 44
10 PRIMERAS CASUAS 91 42,9
LAS DEMAS CAUAS 121 57,1
TOTAL 212 100,0

Fuente: Registros Individuales de Prestacién de Servicios (RIPS).

Morbilidad Atendida por Grupos de Edad — Urgencias

Morbilidad Atendida por Urgencias en el grupo de edad menor 1 afio.

Para este grupo de edad se registré morbilidad atendida por bronquiolitis aguda, no
especificada con cuatro (4) atenciones.

Morbilidad Atendida por Urgencias en el grupo de 1 a 4 afios.



Para este grupo de edad, se presentaron dos (2) atenciones, amigdalitis aguda no
especificada, y traumatismo de la cabeza, no especificado.

Morbilidad Atendida por Urgencias en el grupo de 5 a 14 aiios.

Para este grupo de edad se presentaron 13 atenciones, la primera causa de morbilidad
correspondié a tos con 30,8%; el segundo lugar a otros dolores abdominales y los no
especificados con 30,8% seguido de contusién del30,8%. (Ver Tabla 13)

Tabla 13. 10 primeras causas de Morbilidad Atendida por Urgencias en el grupo de 5 a
14 anos.

MORBLIDAD GENERAL

No. CIE-10 Diagnéstico CIE-10 Numero %
1 RO5X TOS 4 30,8
2 R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO 4 30,8

ESPECIFICADOS

3 S500 CONTUSION DEL CODO 4 30,8

4 R11X NAUSEA Y VOMITO 1 7,7
10 PRIMERAS CAUSAS 13 100,0

LAS DEMAS CAUSAS 0 0,0
TOTAL 13 100,0

Fuente: Registros Individuales de Prestacidén de Servicios (RIPS).

Morbilidad Atendida por Urgencias en el grupo de 15 a 44 aiios.

Para este grupo de edad la primera casa de morbilidad correspondié a otfros dolores
abdominales y los no especificados con 22,2%; seguido de la Diarrea y Gastroenteritis de

Presunto Origen Infeccioso con 14,80% y lumbago no especificado con 9,3%. (Ver Tabla
14)

Tabla 14. 10 primeras causas de Morbilidad Atendida por Urgencias en el grupo de 15 a
44 anos.

MORBLIDAD GENERAL
No. CIE-10 Diagnéstico CIE-10 Numero %
1 R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 12 22,2
2 A09X DIARREA'Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN 8 14,8

INFECCIOSO



3 M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO 5 93

4 R51X CEFALEA 5 93
5 H609 OTITIS EXTERNA, SIN OTRA ESPECIFICACION 4 7,4
6 1828 EMBOLIA'YY TROMBOSIS DE OTRAS VENAS ESPECIFICADAS 4 74
7 1459 ASMA, NO ESPECIFICADA 4 7,4
8 K359 APENDICITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA 4 7,4
9 L039 CELULITIS DE SITIO NO ESPECIFICADO 4 74
10 L500 URTICARIA ALERGICA 4 7,4
10 PRIMERAS CAUSAS 54 60,0

LAS DEMAS CAUSAS 36 40,0

TOTAL 90 100,0

Fuente: Registros Individuales de Prestacidon de Servicios (RIPS).

Morbilidad Atendida por Urgencias en el grupo de 45 a 64 aios.

Para este grupo de edad la primera causa de morbilidad atendida correspondié a
infeccién de vias urinarias, sitio no especificado con 19,0%; en segundo lugar neumonia
bacteriana, no especificada con 9,5%; seguido de Bronquitis aguda no especificada con el
9,5%. (Ver Tabla 15)

Tabla 15. 10primeras causas de Morbilidad Atendida por Urgencias en el grupo de 45 a
64 afios.

MORBLIDAD GENERAL
No. CIE-10 Diagnéstico CIE-10 Numero %
1 N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADO 8 19,0
2 J159 NEUMONIA BACTERIANA, NO ESPECIFICADA 4 9,5
3 J209 BRONQUITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA 4 9,5
4 K801 CALCULO DE LA VESICULA BILIAR CON OTRA COLECISTITIS 4 9,5
5 M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO 4 9,5
6 N209 CALCULO URINARIO, NO ESPECIFICADO 4 9,5
7 R55X SINCOPE Y COLAPSO 4 9,5

8 S730 LUXACION DE CADERA 4 95



9 J039 AMIGDALITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA 3 7,1

10 R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 3 7,1
10 PRIMERAS CAUSAS 42 71,2
LAS DEMAS CAUSAS 17 28,8
TOTAL 59 100,0

Fuente: Registros Individuales de Prestacidén de Servicios (RIPS).

Morbilidad Atendida por Urgencias en el grupo de 65 y mds aios.

Para este grupo de edad la primera causa de morbilidad atendida correspondié a otros
dolores abdominales y los no especificados con 13,5%; el segundo lugar a la Hipertensién
esencial (primaria) con el 10,8%; seguido de amigdalitis aguda, no especificada con el
10,8%. (Ver Tabla 16)

Tabla 16. 10 primeras causas de Morbilidad Atendida por Urgencias en el grupo de 65 y
mds anos.

MORBLIDAD GENERAL
No. CIE-10 Diagnédstico CIE-10 Numero %
1 R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 5 13,5
2 110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 4 10,8
3 JO39 AMIGDALITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA 4 10,8
4 J189 NEUMONIA, NO ESPECIFICADA 4 10,8
5 M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO 4 10,8
6 R298 OTROS SINTOMAS Y SIGNOS QUE INVOLUCRAN LOS SISTEMAS 4 10,8

NERVIOSO Y OSTEOMUSCULAR Y LOS NO ESPECIFICADOS

7 R42X MAREO Y DESVANECIMIENTO 4 10,8
8 T201 QUEMADURA DE LA CABEZA Y DEL CUELLO, DE PRIMER GRADO 4 10,8
9 C249 TUMOR MALIGNO DE LAS VIAS BILIARES, PARTE NO ESPECIFICADA 3 81
10 A09X DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN INFECCIOSO 1 2,7

10 PRIMERAS CAUSAS 37 84,1



LAS DEMAS CAUSAS 7 15,9
TOTAL 44 100,0
Fuente: Registros Individuales de Prestacién de Servicios (RIPS).

CONCLUSIONES

#+ La ofiliaciéon a la EAPB - UNISALUD - UPTC durante afio 2018 presenté un
comportamiento lineal, el promedio de afiliados fue de 2342, afiliados cotizantes
de 1217 (52,08%), afiliados beneficiarios fue de 1123 (47,99%).

+ La piramide poblacional de los afiliados a UNISALUD — UPTC del mes de
Septiembre de 2018 refleja una estructura poblacional con poblacién adulta y
tendencia al envejecimiento, indicando que se debe priorizar las acciones de
promocién y mantenimiento de la salud y prevencién a estos grupo de edad.

% Durante tercer trimestre del afio 2018 se realizaron 3941 consultas de morbilidad
atendida, segin sexo las mujeres consultaron mds que los hombres en el servicio de
consulta externa, hospitalizacién y urgencias; mientras que los hombres fueron
atendidos en servicios de urgencias; para el tercer trimestre se realizé un total de
3941 atenciones, segun tipo de atencidon por consulta externa se efectuaron
3.593(91,17%) de las atenciones, por urgencias 212 (5,8%) y por hospitalizacién
136(3,45%) atenciones.

+ Las Primeras causas de morbilidad atendida a través de los 10 primeros
diagndsticos por lo que fueron atendidos los afiliados de UNISALU UPTC, en el
tercer trimestre, en consulta externa correspondié a la Hipertensién Esencial
(primaria) con el 27,10%; por Hospitalizacién la primera causa correspondié a
Diarrea y Gastroenteritis de presunto origen infeccioso con el 14,8% y para
Urgencias la primera causa de morbilidad atendida correspondié, Otros Dolores
Abdominales y los no Especificados con 26,4%.



RECOMENDACIONES

» Continuar con el proceso de revisién de la calidad de los RIPS radicados por las IPS
de la red prestadora.

» Al ser la Hipertensién esencial (primaria) la primera causa de morbilidad atendida
en los afiliados de UNISALUD UPTC continuar con el fortalecimiento de las acciones
de prevencién de la enfermedad cardiovascular a través de la promocién y cuidado

de la salud y atencién completa y con calidad de los eventos precursores del alto
costo.
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