
 

 

 

 

 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

• Mapa conceptual de la situación demográfica y epidemiológica 

• Mapa conceptual del enfoque de riego 

• Mapa conceptual de la economía y salud y la relación que existe entre 
ambas 
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2.1 ¿Elaborar un Mapa conceptual de la situación demográfica y 
epidemiológica? 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
2.2 ¿Elaboraras un Mapa conceptual del enfoque de ri 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Situación demográfica y 
epidemiológica 

La demografía estudia estadísticamente la estructura y la dinámica de las poblaciones, así 

como los procesos concretos que determinan su formación, conservación y desaparición. 

Demografía estática:  
Es la parte de la demografía que estudia las 

poblaciones humanas en un momento de tiempo 
determinado desde un punto de vista de dimensión, 
territorio, estructura y características estructurales. 

 

Demografía dinámica: 
Es la parte de la demografía que estudia las poblaciones 
humanas desde el punto de vista de la evolución en el 
transcurso del tiempo y los mecanismos por los que se 

modifica la dimensión, estructura y distribución geográfica 

de las poblaciones. 

1. La dimensión es el número de personas que 
residen normalmente en un territorio 

geográficamente bien delimitado. 

2. El territorio es el lugar de residencia de las 
personas que puede globalizarse o desagregarse 
como, por ejemplo, una nación, una región, una 

provincia, una ciudad, un municipio, etc. 

3. La estructura de una población es la 
clasificación de sus habitantes según variables 
de persona. Según las Naciones Unidas, estas 
variables son: edad, sexo, estado civil, lugar de 
nacimiento, nacionalidad, lengua hablada, nivel 
de instrucción, nivel económico y fecundidad. 

La transición incipiente: con alta natalidad y mortalidad y 
con un crecimiento natural moderado, del orden de 2.5%, 

tienen una estructura por edades muy joven y una alta 
relación de dependencia. 

La transición moderada: alta natalidad, pero cuya 
mortalidad es moderada. Por este motivo su crecimiento 

natural es todavía elevado, cercano al 3%. 

La plena transición: con natalidad moderada y mortalidad 
moderada o baja, lo que determina un crecimiento natural 

moderado cercano al 2%. 

La transición avanzada: con natalidad y mortalidad moderada o 

baja, lo que se traduce en un crecimiento natural bajo, del orden 

del 1%. 



 

 

 

 

 

2.2 ¿Elaboraras un Mapa conceptual del enfoque de riego? 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Enfoque de riesgos 

Estos grupos están conformados por individuos en situación de indefensión o 
inseguridad, que son propensos al déficit social, económico, político, cultural u 

otros. 

Estas estimaciones de riesgo son: 

 

2. Ancianos (as) que viven 
solos 

1. Personas de 75 años y 
más de edad 

4. Matrimonios de 
ancianos que viven 

solos 

3. Ancianos (as) solos, 
enfermos o inválidos 

graves 

6. Ancianas solteras y viudas 

5. Matrimonios de ancianos 
donde uno de ellos está 
gravemente enfermo o 

discapacitado 

7. Ancianos (as) sin hijo 

9. Ancianos que viven con 
ayudas del Estado o incluso 

menos 

8. Ancianos (as) 
institucionalizados 



 

 

 

 

 

 
2.3.¿Elaboraras un Mapa conceptual de la economía y salud y la relación que existe 
entre ambas?  

Relación de la economía y 
salud 

Las teorías que estudian el 

proceso de desarrollo 

económico dan diferentes 
versiones respecto del 

proceso causal que permite el 

desarrollo económico de un 

país, 

El nivel de salud no está asociado 

exclusivamente con la 

disponibilidad de los servicios de 

salud, pues ésta es un proceso 

complejo al cual afectan 

significativamente la 

disponibilidad de otros elementos 
como la alimentación, la vivienda 

y el ingreso de las familias. 

DESARROLLO ECONÓMICO Y 

NIVEL DE SALUD EN MÉXICO 
DESARROLLO ECONÓMICO 

Y NIVEL DE SALUD 
DESARROLLO ECONÓMICO 

La evidencia empírica es clara 
respecto a que los países de bajos 

ingresos generalmente tienen una 

menor oferta de servicios de salud, 

así como un menor nivel de salud.  

 

La documentación de la 
asociación entre los niveles de 

bajos ingresos y las menores 

condiciones de salud de la 

población es un hecho claro, así 

como la asunción de que una 

forma de elevar los niveles de 

salud poblacionales es el aumento 

del PNB per cápita. 

A estos enfoques se 

contraponen las 

teorías desde el punto de vista 

de los países en desarrollo, de 

las cuales la de la dependencia 

es un buen epítome. En ella se 
enfatiza que la situación de 

atraso de los países pobres 

está determinada por el 

carácter de las relaciones de 

dependencia que se dan entre 

los países industrializados y 

los no industrializados. 

A través del aumento sostenido 

del Producto Nacional Bruto 

(PNB) se estima que podría 

elevarse el bienestar general, 

También se tomaron Colombia, 

Costa Rica y México dentro de los 

países de ingresos medianos; en el 

caso de Costa Rica, los servicios 

de salud tienen una cobertura casi 

completa a través de un esquema 

gubernamental 

Inglaterra y los Estados Unidos se 

tomaron dentro del grupo de países 

con economías de elevados ingresos; 

en el caso de Inglaterra los servicios 

de salud son ofrecidos en su mayoría 

por el gobierno, y en el caso de los 

Estados Unidos se ofrecen a través 
de un mercado privado de los 

servicios de salud. 

se realiza una comparación entre 

algunos países con diferentes niveles 

del PNB per cápita, con algunos 

indicadores de salud de la población, 

de la disponibilidad de los recursos 

de los servicios de salud y de la 

eficacia con que éstos operan. 


