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RESPUESTA SOCIAL 

A LA PROBLEMÁTICA 

DE SALUD 

CONCEPTOS 

BASICOS: 

 El perfil epidemiológico mexicano está cargado hacia enfermedades crónicas no transmisibles (ECNT). 

 Quienes mueren por estas causas, pasan varios años de su vida manejando su padecimiento, por lo que reducen la calidad de vida, no 

sólo para el paciente sino 53 también para sus familiares. En 2015, ocho de las 10 principales causas de discapacidad fueron ECNT. 

 En 2016, más de 70% de la población de 20 años o más presentó algún grado de sobrepeso mientras que sólo una quinta parte de los 

niños y niñas de 10 a 14 años se consideraron activos. 

 El sedentarismo y la obesidad se asocian con el desarrollo de diabetes y enfermedades cardiovasculares, entre otros padecimientos. 

Gráfica 1. Las 10 principales causas de muerte y discapacidad en México en 2015. 

SISTEMA 

NACIONAL DE 

SALUD 

PUBLICAS  

PRIVADAS 

Se encuentran las instituciones 

de seguridad social y los 

servicios que provee la 

Secretaría de Salud. 

 El Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS). 

 El Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los 

Trabajadores del Estado (ISSSTE). 

 Existe el IMSS-Prospera, que proporciona el componente 

de salud de los afiliados al programa, son beneficiadas las 

personas marginadas. 

Se encuentra una serie de 

prestadores de servicios en 

consultorios, hospitales 

privados y farmacias. 

 A estos servicios acceden pacientes que están cubiertos 

por aseguradoras privadas, que equivalen a cerca de 7% 

de la población o aquellos que pueden pagar por los 

servicios directamente. 

 Los consultorios médicos adyacentes a farmacia (CAF) 

son un fenómeno que llama la atención. Éstos se han 

expandido en todo el territorio nacional a raíz de la 

PROBLEMAS EN 

SALUD PÚBLICA 

 Diabetes mellitus: se sabe que puede haber muchas más personas diabéticas que no han sido detectadas, por lo 

que a través de las rutas de la salud se pretende incrementar el número de pruebas para detección de diabetes en 

grupos de riesgo. 

 Sobrepeso y obesidad: Hoy en día, el 68 por ciento de la población mayor de 20 años tiene sobrepeso y obesidad 

y estos dos factores constituyen un grave riesgo para desarrollar diabetes 

 Hipertensión arterial sistémica: conocida como el asesino silencioso, la hipertensión arterial sistémica es de las 

enfermedades que mayor número de casos presenta a nivel mundial. 

 Cáncer servicio uterino: A nivel nacional es cáncer cérvico uterino se ubica como la primera causa de muerte entre 

las mujeres. 

 Virus del papiloma humano: Este virus es precursor del cáncer cérvico uterino y se puede detectar oportunamente 

a través de una prueba de captura de híbridos. 

 Cáncer de mama: es la primera causa de muerte en mujeres por neoplasias malignas. 

 Tuberculosis: el estado de Morelos, actualmente se contabilizan 164 pacientes con tuberculosis, de los cuales el 

100 por ciento recibe el tratamiento adecuado correspondiente, tratamiento acortado. 

 Dengue: El estado de Morelos se encuentra en una región endémica para la proliferación del mosquito transmisor 

del dengue. 

 Influenza: Morelos no baja la guardia y mantiene las acciones de promoción y prevención de la influenza. 



 

LA ATENCION 

MÉDICA  

CONCEPTO 

La calidad es un atributo 

fundamental de cualquier bien o 

servicio y se debe fomentar en 

todas las áreas prioritarias para el 

desarrollo de los individuos; la 

salud no debe ser la excepción. 

SE MANIFISTAN 

MULTIPLES 

MANERAS: 

Acceso limitado a servicios de salud, 

servicios inefectivos e in-eficientes, quejas 

médicas, costos elevados, insatisfacción de 

los usuarios y de los profesionales de la 

salud, afectación de la credibilidad de las 

instituciones presta-doras y del sector salud 

en su conjunto. 

NIVELES DE 

EVALUCION DE 

CALIDAD 

PRIMER NIVEL 

SEGUNDO  NIVEL 

TERCER NIVEL 

El primer nivel de evaluación considera la calidad desde un 

enfoque integral, donde se incluyen la medición y el logro 

de las políticas, planes o proyectos institucionales. 

En el segundo nivel, el enfoque reconocido para su 

implantación es de evaluación. La calidad de la atención a la 

salud en México la situación de la estructura, proceso y 

resultado, que permite identificar fortalezas y debilidades en la 

prestación de la atención médica con que cuenta la población. 

En el tercer nivel se mide la calidad de un servicio de salud 

para un problema específico, es decir, ante la posible falla, 

error u omisión en la prestación del servicio médico hacia un 

usuario en particular. 

FUNCIONES 

ESENCIALES DE 

SALUD PÚBLICA 

(FESP) 

Muestra las actividades 

encargadas de evaluar y 

medir la calidad de los 

servicios de salud -desde el 

nivel individual hasta un nivel 

colectivo- con el propósito de 

buscar la satisfacción de las 

necesidades de la población y 

en cumplimiento de los 

derechos de los usuarios. 

EJES DE 

EVALUACION  

 El primero efectúa la medición para determinar 

si el gobierno ha definido con precisión las 

políticas y los estándares de calidad de la 

atención para los diferentes niveles de atención 

a la salud, desde el ámbito de acción local hasta 

el de los hospitales de alta especialidad. 

 El segundo desarrolla la evaluación del grado de 

satisfacción de los usuarios para el 

mejoramiento de la calidad de los servicios de 

salud individuales. 

 El tercero aborda el nivel de implantación de 

sistemas de gestión de la tecnología y la 

evaluación propiamente de las tecnologías en 

materia de salud, relevante por el costo 

creciente de su incorporación a los sistemas 

nacionales de salud. 

 El cuarto eje analiza el nivel de vinculación en 

asesoría y apoyo técnico del nivel federal o 

central con las instancias sub nacionales de 

salud (en México, las entidades federativas) 

para asegurar la calidad de los servicios. 


