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INTRODUCCION 

 

 

En este tema se trata de analizar la relación entre la inversión en salud y el desarrollo 

económico de México, incluyendo la reducción de la pobreza y la inequidad, proponer 

acciones e iniciativas, sobre todo en el ámbito de las políticas públicas, para lograr los 

beneficios que una inversión adecuada en la salud genera para el crecimiento económico 

y la reducción de la pobreza. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

DESARROLLO 

 

Relaciones entre economía y salud es un problema complejo el cual permanece un poco 

en prendido, cuando exista un mayor nivel de desarrollo económico se elevarán los niveles 

de salud en la población.  de esta manera se considera que el crecimiento económico es 

un determinante básico para la elevación de las condiciones de salud de una población de 

la mejor organización y prestación de los servicios de salud 

La inversión y la ausencia de la tecnología han limitado al crecimiento económico, la 

importancia de la tecnología condiciona a su vez los estilos del desarrollo económico, al 

igual de los servicios de salud., a pesar  de los avances tecnológicos que la ciencia ha 

generado en el área de salud para evitar los males de epidemias, existe una brecha entre 

entre el conocimiento científico y la disponibilidad de bienes a toda la población el cual no 

ha permitido abrir problemas de salud pública, como las enfermedades transmitibles o 

infecciosa, en este punto donde la ciencia económica o política puede contribuir al 

crecimiento de las barreras,. 

S. KUZNETS de fine al desarrollo económico de un país el crecimiento, sostenido en su 

magnitud como unidad económica, el estancamiento y la cadencia se define la incapacidad 

de crecimientos de la magnitud económica de la nación.  Las principales versiones del 

desarrollo, los países desarrollados enfatizan la ausencia de niveles adecuados, de ahorro, 

inversión, el desarrollo se dará a través de un proceso en etapas, mediante un proceso, 

lineal y continuo., (PNB) podría elevarse el bienestar general, los beneficios podría designar 

a toda población.  



El crecimiento económico y el desarrollo económico ha sido utilizados en términos, 

intercambiables,  al crecimiento, se le vincula con una mayor generación  de bienes y 

servicios, específico para un país con el asumo de PNB, al desarrollo económico se asocian 

el crecimiento se asocian el crecimiento y distribución del PNB  estado de la tecnología y 

las condiciones permiten el crecimiento,  el desarrollo económico nos permiten tener la 

mayor disponibilidad de bienes ,ofrece mayores oportunidades de elección y de ocio.  

El nivel de saludo no esta asociado con la disponibilidad de los servicios de salud, es un 

proceso complejo, la disponibilidad de elementos con la alimentación, la vivienda e ingresos 

de familias, elevación de nivel de desarrollo económico significaría tener mayores recursos 

para elevar los niveles la calidad de vida.  

Propósito de elevar la relación, nivel desarrollo económico y niveles salud, realiza algunas 

comparaciones de algunos países con diferentes disponibilidades de los recursos de los 

servicios de salud y de la eficacia conque se operan, la vinculación del nivel desarrollo y la 

situación de salud se analiza a través de la relación de la PNB. 

 

USMR indicador que emplea UNICEF para evaluar el nivel de desarrollo y de bienestar de 

una población., las condiciones de bienestar y de salud en general están estrechamente 

vinculas con las condiciones de la disponibilidad de alimentos y de ingreso junto con la 

disponibilidad de servicios de salud y educativos, los servicios de salud ofrecen una 

cobertura. El crecimiento económico de México al igual de los países de desarrollo se ha 

caracterizado una polarización   de la sociedad, e bajo nivel representan los gastos de 

prevención en el total de gastos en salud (5.2%) y la disminución del gasto real per cápita 

en salud afectaron la eficacia de los programas de prevención. 1989-1994 replantean cuatro 

estrategias en diferentes formas, las estrategias son las siguientes, mejorar la calidad de 

los servicios de salud, atenuar las desigualdades sociales, modernizar el sistema de salud, 

descentralizar y consolidar la coordinación de los servicios de salud.,  de forma completaría 

se ofrece en el panorama de la relación entre el PNB per cápita y la tasa de mortalidad 

infantil U5MR en el contexto latinoamericano análisis del PNB y la U5MR da a la luz a un 

serio cuestionamiento a la afirmación de que el crecimiento de la población se traduce 

(PNB)   en un mejor nivel de salud  de la población. La relación PNB per cápita y de la 

esperanza de vida muestra una asociación directa, con ingresos elevados tiene mayor 

esperanza de vida, la proporción de la población de acceso de agua potable es menor en 



México que en otros países., analiza la eficacia de los servicios, como su disponibilidad a 

través de las tasas de mortalidad materna,  

Las estrategias delineadas el programa nacional de salud 1989-1994 marcan una pauta 

para eliminarlos rezagos que ha dado lugar el crecimiento económico y la ausencia de una 

fuerte voluntad política para abatir la pobreza absoluta y sus manifestaciones en salud.,  

 

 

 

Solución  

  Satisfacer las necesidades de las generaciones sin comprometer las posibilidades de las 

del futuro para entender sus propias necesidades. Se puede conocer el desarrollo de un 

país a partir de los análisis de algunos indicadores socioeconómicos como el producto 

interno bruto el ingreso per cápita la población económicamente activa el índice del 

desarrollo humano los niveles de educación salud y vivienda.  
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