
ANEXO II:  TABLAS Y GRÁFICOS 

Tabla 1. Tendencias del Gasto en Salud en No Asegurados 
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  156.59  84.79  64.62  165.23  302.75  336.69  133.53 
1991  161.09  99.10  87.01  239.17  383.94  456.02  173.60 
1992  160.78  114.20  107.68  283.75  435.32  551.36  200.12 
1993  184.42  144.05  119.96  368.31  470.52  737.71  245.19 
1994  199.02  225.87  139.48  443.89  505.32  862.99  261.91 
1995  117.41  181.31  97.91  346.42  345.38  631.73  186.92 
1996  125.62  163.20  99.45  413.21  424.14  729.26  190.71 
1997  141.58  299.57  148.96  381.21  752.15  544.99  332.92 
1998  161.25  347.32  165.87  353.69  754.10  524.22  335.42 
1999  174.33  463.35  242.47  356.10  790.93  1,290.20  594.43 
2000  180.14  496.51  262.41  365.66  796.85  1,412.89  613.00 
2001  213.66  447.92  314.43  356.21  808.90  1,420.80  678.44 
2002  268.94  456.85  373.94  375.11  780.47  1,458.67  720.94 
2003  275.86  465.90  379.10  385.00  770.50  1,462.40  721.63 

Tabla 2. Promedio de Escolaridad de Población de 15 Años y Más 
   Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  87.3  94.2  90.5  79.1  90.9  72.2  87.1 
1995  88.6  94.9  90.9  81.4  91  73.8  87.9 
2000  90.4  95.6  92.7  85  93.5  78.4  90.2 

Fuentes:  Anuarios  Estadísticos  del  INEGI,  Oaxaca,  Hidalgo,  Colima,  Tabasco,  Baja  California  Sur,  Jalisco. 
Instituto  Nacional  de  Estadística  Geografía  e  Informática.  1990‐2002.Secretaria  de  salud  y  Servicios 
Coordinados de Salud Pública   en  los Estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes 
Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos  ejercidos  por  programas,  capitulo  e 
institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  en los estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de la SSA, a nivel Estatal y Municipal, 
1999‐2000. Proyecto Financiamiento, Equidad, Gobernanza y Descentralización INSP  1999‐2005, Arredondo A. 
Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición de cuentas. SSA. México 2004. 
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Tabla 3. PIB per Cápita 
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  13,055  15,670  13,004  7,150  12,620  5,601  8,156 
1991  12,980  15,910  12,000  7,830  12,900  5,236  8,041 
1992  13,100  16,500  13,400  8,163  13,050  5,903  8,413 
1993  13, 205  17,300  13,661  8,586  13,211  6,104  8,958 
1994  13,466  17,277  13,957  8,626  13,330  6,223  8,977 
1995  12,415  16,844  13,155  7,510  12,060  5,884  8,756 
1996  12,864  17,854  13,966  8,094  12,456  5,916  8,678 
1997  13,540  18,094  14,116  8,427  13,081  5,864  8,901 
1998  14,025  17,756  14,549  8,978  13,931  6,020  8,788 
1999  14,360  17,920  15,098  9,090  14,369  6,141  8,861 
2000  15,140  18,845  15,151  9,386  15,020  6,373  9,181 
2001  14,954  19,011  14,436  9,110  14,931  6,401  9,118 
2002  14,897  18,591  14,623  8,979  14,839  6,275  8,840 
2003  14,946  19,210  14,436  8,982  14,705  6,281  8,834 

Tabla 4. Población Económicamente Activa 
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  43  47.2  45.9  40.5  43.8  39.2  41.6 
1995  45.1  50.2  48.7  41.4  45  40.6  41.9 
2000  49.3  54.9  53.4  46.4  52.6  44.8  45.5 

Fuentes:  Anuarios  Estadísticos  del  INEGI,  Oaxaca,  Hidalgo,  Colima,  Tabasco,  Baja  California  Sur,  Jalisco. 
Instituto  Nacional  de  Estadística  Geografía  e  Informática.  1990‐2002.Secretaria  de  salud  y  Servicios 
Coordinados de Salud Pública   en  los Estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes 
Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos  ejercidos  por  programas,  capitulo  e 
institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  en los estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de la SSA, a nivel Estatal y Municipal, 
1999‐2000. Proyecto Financiamiento, Equidad, Gobernanza y Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. 
Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición de cuentas. SSA. México 2004. 

Tabla 5. Proporción de Viviendas con Agua Potable
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  83  86.9  91  67  84.5  51.3  56.7 
1995  86.3  87  92.4  71.7  84.8  56.9  59.7 
2000  89.9  87.1  94  79.6  89.2  65.5  69.3 
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Tabla 6. Proporción de Viviendas con Drenaje 
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  74  65.7  82.3  43.5  81.2  37.6  63.2 
1995  79.4  68  85.1  49.3  84.5  39.8  67 
2000  86.3  80.6  93.2  65.7  91.8  45.6  85.4 

Fuentes:  Anuarios  Estadísticos  del  INEGI,  Oaxaca,  Hidalgo,  Colima,  Tabasco,  Baja  California  Sur,  Jalisco. 
Instituto  Nacional  de  Estadística  Geografía  e  Informática.  1990‐2002.Secretaria  de  salud  y  Servicios 
Coordinados de Salud Pública   en  los Estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes 
Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos  ejercidos  por  programas,  capitulo  e 
institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  en los estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de la SSA, a nivel Estatal y Municipal, 
1999‐2000. Proyecto Financiamiento, Equidad, Gobernanza y Descentralización INSP  1999‐2005, Arredondo A. 
Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición de cuentas. SSA. México 2004.Tendencias por 

Tipo de Fuente de Financiamiento Federal 
Estado  Baja California 

Sur 
Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  88.0  94.9  94.0  95.5  94.9  47.5 
1991  87.4  94.4  93.8  95.0  94.4  44.3 
1992  86.0  94.3  93.9  93.4  94.3  43.6 
1993  86.3  93.8  93.3  92.8  93.8  42.4 
1994  85.6  87.9  92.7  91.9  92.4  41.3 
1995  83.1  89.5  92.6  90.8  91.3  40.8 
1996  85.3  90.8  92.3  90.0  92.8  39.7 
1997  87.1  89.2  92.1  86.3  89.2  38.8 
1998  88.2  91.3  91.3  80.4  88.6  38.3 
1999  88.0  91.5  90.5  72.0  91.5  38.0 
2000  89.1  92.5  90.1  66.6  92.5  36.8 
2001  90.0  93.4  91.3  63.0  93.1  37.0 
2002  90.5  94.7  91.8  59.0  93.6  36.5 
2003  90.5  94.7  91.8  56.0  93.5  33.5 
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Tabla 8. Tendencias por Tipo de Fuente de Financiamiento Estatal 
Estado  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  3.0  2.5  0.0  1.5  2.5  49.6 
1991  3.5  3.3  0.0  1.8  3.3  52.6 
1992  4.2  2.7  0.0  2.0  2.7  53.2 
1993  4.0  3.0  0.0  1.7  3.0  53.9 
1994  3.9  5.7  0.0  2.1  3.7  54.9 
1995  5.1  4.9  0.5  2.1  3.8  56.9 
1996  4.1  3.1  1.5  2.3  3.1  57.8 
1997  4.2  3.9  1.5  5.0  3.9  57.9 
1998  4.0  3.2  1.6  11.3  3.9  58.0 
1999  4.6  4.5  1.8  17.0  4.5  58.1 
2000  4.8  3.9  1.9  22.0  3.9  58.6 
2001  4.5  3.7  1.9  25.0  4.1  58.2 
2002  5.2  3.1  2.0  28.7  4.0  58.0 
2003  5.2  3.0  2.7  31.7  3.8  61.0 

Fuentes: Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública   en  los Estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  
en  los estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes Anuales del Patrimonio   de  la 
Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de 
la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad,  Gobernanza  y 
Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición 
de cuentas. SSA. México 2004. 

Tabla 9. Tendencias por Tipo de Fuente de Financiamiento Hogares 
Estado  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  9.0  2.6  6.0  3.0  2.6  2.9 
1991  9.1  2.3  6.2  3.2  2.3  3.1 
1992  9.8  3.0  6.1  4.6  3.0  2.7 
1993  9.7  3.2  6.7  5.5  3.2  3.4 
1994  10.5  6.4  7.3  6.8  3.9  3.5 
1995  11.8  5.6  6.9  7.1  4.9  1.7 
1996  10.6  6.1  6.2  7.2  4.1  2.0 
1997  8.4  6.9  6.4  8.2  6.9  2.8 
1998  7.3  5.5  7.1  7.8  7.5  3.2 
1999  6.5  3.5  7.4  10.3  3.5  3.2 
2000  5.1  3.1  7.5  10.3  3.1  3.5 
2001  4.3  2.6  7.7  10.8  3.1  4.5 
2002  3.1  2.0  7.7  10.7  2.0  4.6 
2003  3.0  2.6  6.9  9.9  2.0  5.1 
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Tabla 10. Tendencias de Asignación en Atención Preventiva 
Estado  Baja 

California 
Sur 

Colima  Jalisco  Oaxaca 

1990  7.1  10.3  12.0  32.0 
1991  10.6  11.7  13.6  30.0 
1992  9.3  11.6  10.6  31.0 
1993  7.8  12.3  8.6  20.0 
1994  7.6  15.4  10.6  19.0 
1995  6.9  14.5  10.5  22.0 
1996  7.7  14.3  11.0  31.0 
1997  14.3  14.5  8.7  20.0 
1998  23.0  14.3  14.4  12.0 
1999  14.3  21.3  15.5  16.0 
2000  14.1  21.4  12.6  15.0 
2001  16.6  23.4  18.9  12.0 
2002  12.6  20.6  12.6  12.0 
2003  13.7  25.6  15.1  12.0 

Fuentes: Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública   en  los Estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  
en  los estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes Anuales del Patrimonio   de  la 
Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de 
la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad,  Gobernanza  y 
Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición 
de cuentas. SSA. México 2004. 

Tabla 11. Tendencias en Atención Curativa
Estado  Baja 

California 
Sur 

Colima  Jalisco  Oaxaca 

1990  65.0  56.7  72.9  58.0 
1991  62.3  58.7  71.0  58.0 
1992  65.3  59.7  73.0  56.0 
1993  66.8  55.1  72.8  55.0 
1994  66.8  50.6  69.0  60.0 
1995  61.9  54.1  70.5  53.0 
1996  66.5  56.3  73.0  53.0 
1997  58.0  54.4  81.5  67.0 
1998  62.6  65.7  76.3  73.0 
1999  67.7  61.2  75.3  72.0 
2000  67.8  58.4  77.6  67.0 
2001  68.3  56.2  70.7  69.0 
2002  69.5  55.2  76.1  67.0 
2003  68.3  50.0  73.1  66.5 
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Tabla 12. Tendencias por Gastos de Administración/Gestión de Programas de 
Salud 

Estado  Baja 
California 

Sur 

Colima  Jalisco  Oaxaca 

1990  27.9  33.0  4.4  10.0 
1991  27.1  29.6  4.6  12.0 
1992  25.3  28.7  4.5  13.0 
1993  25.4  32.6  2.1  15.0 
1994  25.7  34.0  20.5  21.0 
1995  31.2  31.4  1.9  25.0 
1996  25.8  29.4  1.6  16.0 
1997  27.6  31.1  9.8  13.0 
1998  14.4  20.0  9.3  15.0 
1999  18.1  17.5  4.9  12.0 
2000  18.1  20.2  9.8  18.0 
2001  15.1  20.3  10.4  18.0 
2002  17.9  24.2  11.2  20.0 
2003  18.0  23.4  11.0  19.0 

Fuentes: Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública   en  los Estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  
en  los estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes Anuales del Patrimonio   de  la 
Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de 
la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad,  Gobernanza  y 
Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición 
de cuentas. SSA. México 2004. 

Tabla 13. Tasa de Mortalidad Infantil (Menores De 1 Año) 
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  245.1  500.3  690.7  340.2  67.6  201.7  1,316.8 
1991  678.6  719.4  729.0  1,364.7  372.6  952.0  1,936.8 
1992  798.0  622.1  829.0  1,495.9  509.3  1,114.0  1,110.9 
1993  1,009.1  752.0  748.6  1,250.1  726.6  1,761.2  1,432.8 
1994  326.0  375.9  389.0  352.0  194.6  323.9  1,248.7 
1995  327.0  371.0  389.2  353.6  195.3  326.8  1,244.0 
1996  323.9  522.9  353.2  420.6  58.7  406.3  1,083.6 
1997  418.0  430.5  233.9  410.2  33.1  486.5  1,088.4 
1998  469.1  453.1  319.0  374.9  98.1  399.7  1,165.7 
1999  454.2  549.7  296.2  282.4  89.8  330.7  978.7 
2000  464.0  636.3  443.0  377.6  100.9  359.4  1,250.4 
2001  470.5  586.2  477.8  460.7  117.3  355.2  1,229.8 
2002  511.3  509.4  653.0  538.5  113.3  591.5  1,054.1 
2003  506.6  753.8  559.7  578.6  125.2  449.1  1,020.7 
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Tabla 14. Mortalidad Materna: Total De Casos 
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  6.0  2.0  3.0  6.0  1.0  7.0  6.0 
1991  6.1  1.0  0.0  8.0  4.0  16.0  22.0 
1992  6.4  0.0  2.0  6.0  9.0  9.0  4.0 
1993  8.1  1.0  4.0  12.0  9.0  14.0  20.0 
1994  9.6  0.0  1.0  10.0  3.0  32.0  13.0 
1995  9.8  0.0  2.0  14.0  1.0  24.0  9.0 
1996  6.8  0.0  3.0  7.0  3.0  7.0  7.0 
1997  7.3  2.0  3.0  9.0  3.0  14.0  13.0 
1998  10.1  1.0  2.0  11.0  5.0  14.0  13.0 
1999  9.8  1.0  3.0  11.0  5.0  9.0  13.0 
2000  9.2  0.0  0.0  8.0  9.0  17.0  22.0 
2001  8.4  2.0  3.0  8.0  7.0  4.0  9.0 
2002  8.3  2.0  2.0  7.0  7.0  15.0  20.0 
2003  7.8  2.0  3.0  8.0  6.0  9.0  7.0 

Fuentes: Anuarios Estadísticos de la Secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California Sur, 
Jalisco.  1990‐2002.  Secretaria de  salud  y  Servicios Coordinados de  Salud Pública    en  los Estados.  Informes 
Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública. 
Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de 
Salud  Pública    en  los  estados.  Informes  Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del 
Patrimonio  de la Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios 
y  Estadísticos  de  la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad, 
Gobernanza y Descentralización INSP  1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información 
para rendición de cuentas. SSA. México 2004.Morbilidad por Diabetes 

Estado  Nacional  Baja 
California 

Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  164.5  650.4  417.8  65.7  155.4  82.2  69.2 
1991  57.4  105.9  92.0  31.1  58.3  38.3  57.2 
1992  209.2  501.2  388.7  120.7  224.3  128.6  124.9 
1993  73.5  474.9  295.5  96.9  297.0  118.9  137.6 
1994  204.6  88.3  83.2  37.5  63.0  63.2  72.4 
1995  70.9  109.7  256.6  122.3  105.6  74.5  101.7 
1996  70.1  103.2  101.2  40.9  52.6  63.5  99.5 
1997  80.6  92.0  89.6  49.2  54.8  59.8  104.5 
1998  89.4  105.5  73.5  65.2  85.3  56.8  127.5 
1999  107.1  123.0  112.0  92.0  97.0  80.0  159.0 
2000  103.3  124.4  115.8  104.1  117.0  72.2  121.6 
2001  108.7  114.9  115.9  120.2  103.2  91.6  149.4 
2002  110.0  119.0  120.0  118.0  102.0  92.0  127.0 
2003  110.0  115.0  121.0  119.0  101.0  94.0  130.0 
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Tabla 16. Infecciones Respiratorias Agudas 
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  11,417.8  30,800.5  23,672.8  12,112.3  14,001.4  8,228.3  13,156.5 
1991  4,122.5  8,472.6  9,688.6  6,535.1  3,708.4  4,425.6  7,331.9 
1992  13,320.5  33,236.9  26,044.2  11,016.0  17,549.2  7,601.7  11,449.5 
1993  4,577.9  35,705.6  22,816.1  12,754.6  22,864.3  8,882.5  13,709.2 
1994  14,766.0  8,029.5  8,732.4  7,507.3  3,749.5  4,357.4  9,097.4 
1995  10,581.0  8,651.7  9,105.0  7,058.3  4,231.0  5,100.7  12,901.0 
1996  4,883.6  8,018.1  11,791.6  8,255.4  3,630.5  5,435.9  11,504.5 
1997  6,116.4  8,919.3  12,307.7  9,405.5  4,156.4  5,920.7  12,755.5 
1998  6,697.3  8,301.5  12,366.2  10,675.2  4,684.4  6,792.1  13,295.5 
1999  8,445.0  9,984.0  13,304.0  14,473.0  6,534.0  8,768.0  12,964.0 
2000  8,718.3  9,795.7  12,634.6  16,074.8  7,349.0  8,591.6  14,156.3 
2001  8,411.4  9,944.8  12,784.5  13,929.6  7,835.3  8,822.0  14,415.4 
2002  7,809.0  9,115.0  12,602.0  14,505.0  8,911.0  9,167.0  13,191.0 
2003  8,015.0  9,007.0  12,610.0  13,708.0  7,971.0  9,511.0  14,511.0 

Fuentes: Anuarios Estadísticos de la Secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California Sur, 
Jalisco.  1990‐2002.  Secretaria de  salud  y  Servicios Coordinados de  Salud Pública    en  los Estados.  Informes 
Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública. 
Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de 
Salud  Pública    en  los  estados.  Informes  Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del 
Patrimonio  de la Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios 
y  Estadísticos  de  la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad, 
Gobernanza  y  Descentralización  INSP              1999‐2005,  Arredondo  A.  Y  Cols. México,  Salud  2001‐2004. 
Información  para  rendición  de  cuentas.  SSA.  México  2004.Indicadores  de  Recursos  Humanos 

Médicos
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  23,519  178  233  614  1,446  505  960 
1991  25,040  197  239  698  1,404  640  1,041 
1992  29,529  231  305  704  1,692  713  1,120 
1993  31,065  260  315  731  1,744  742  1,288 
1994  32,889  270  318  738  1,813  860  1,301 
1995  36,213  288  359  738  1,962  984  1,609 
1996  34,378  296  324  762  1,845  1,036  1,597 
1997  43,731  308  347  887  2,967  1,227  1,703 
1998  45,461  333  375  1,048  3,691  1,332  1,736 
1999  50,309  357  416  1,262  3,992  1,473  1,866 
2000  49,700  350  421  1,228  3,618  1,390  1,886 
2001  51,443  359  433  1,306  3,856  1,672  1,907 
2002  58,513  401  479  1,499  4,201  1,662  2,165 
2003  59,305  423  509  1,414  4,207  2,048  1,310 
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Tabla 18. Camas Censables 
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  21,342  209  174  959  748  849  774 
1991  22,942  219  181  928  588  821  782 
1992  23,566  221  181  1,106  701  941  816 
1993  22,882  212  181  630  701  656  777 
1994  23,160  221  199  632  725  636  761 
1995  24,862  220  199  622  750  711  782 
1996  23,674  217  199  664  749  724  810 
1997  31,064  214  201  706  2,484  741  803 
1998  30,770  221  201  720  2,490  752  879 
1999  16,650  169  199  345  2,459  584  524 
2000  31,487  231  299  593  2,543  784  832 
2001  31,914  231  247  593  2,618  868  867 
2002  32,207  225  249  611  2,640  868  902 
2003  31,549  225  249  611  2,640  868  869 

Fuentes: Anuarios Estadísticos de la Secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California Sur, 
Jalisco. 1990‐2004.Cobertura de Vacunación 

Estado  Nacional  Baja 
California 

Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  43,194,685  130,609  456,532  1,209,006  2,805,224  1,267,020  1,716,105 
1991  42,999,409  146,026  314,350  1,281,128  2,544,520  1,064,177  1,149,193 
1992  53,334,820  195,425  1,207,817  1,324,156  3,639,553  1,378,750  1,728,913 
1993  47,672,384  166,555  467,329  2,732,204  1,284,923  1,464,166  1,495,462 
1994  36,404,357  112,881  207,995  883,507  2,232,356  1,137,417  1,099,393 
1995  40,664,984  141,871  191,962  1,055,406  2,381,465  1,288,655  1,272,151 
1996  35,594,80  133,810  235,791  1,100,369  2,387,289  1,267,190  1,100,385 
1997  36,516,494  134,749  193,100  1,063,127  2,317,888  1,206,781  1,048,031 
1998  40,838,075  158,130  238,125  1,261,246  2,374,343  1,577,202  1,449,963 
1999  36,831,467  137,142  206,912  1,022,431  2,362,374  1,304,195  1,250,036 
2000  37,209,302  144,967  193,840  964,108  2,491,581  1,403,516  1,130,671 
2001  41,472,231  143,183  226,076  1,152,132  2,585,163  1,443,253  1,272,395 
2002  41,000,309  142,101  198,511  1,231,007  2,391,790  1,561,192  1,125,250 
2003  41,150,302  139,511  219,110  1,192,501  2,461,183  1,572,901  1,111,908 
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Tabla 20. Tasa de Ocupación Hospitalaria 
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1995  66  55  64  87  53  65  69 
1996  69  67  75  88  59  71  78 
1997  66  62  71  82  45  69  74 
1998  65  63  69  80  44  66  74 
1999  67  62  70  80  46  65  75 
2000  68  62  73  78  49  65  76 
2001  68  50  61  83  56  60  76 
2002  70  54  65  78  58  61  79 
2003  70  54  68  79  56  60  78 

Fuentes: Anuarios Estadísticos de la Secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California Sur, 
Jalisco. 1990‐2004.  

Tabla 21. Índice de Rotación 
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1999  60  55  66  79  50  71  69 
2000  55  54  68  76  49  70  67 
2001  57  56  73  79  48  69  70 
2002  58  58  75  75  47  65  71 
2003  64  64  71  87  51  72  72 

Tabla 22. Tasa de Promedio Diario de Consultas y por Día 
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1995  1,363  2,153  1,821  1,192  1,331  968  1,780 
1996  1,300  1,435  1,800  1,059  1,341  986  1,600 
1997  1,380  2,007  1,759  1,115  1,382  1,011  1,920 
1998  1,407  2,312  1,770  1,203  1,320  1,110  2,014 
1999  1,410  2,308  1,701  1,620  1,270  1,320  1,930 
2000  1,581  2,401  1,612  1,979  1,248  1,700  2,100 
2001  1,690  2,412  1,841  2,019  1,535  1,609  2,214 
2002  1,715  2,214  1,907  2,057  1,537  1,654  2,431 
2003  1,850  2,511  2,005  2,110  1,539  1,702  2,011 

Fuentes: Anuarios Estadísticos de la Secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California Sur, 
Jalisco. 1990‐2004.  
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Tabla 23. Gasto per Capita en Salud 
Estado  Nacional  Baja 

California 
Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1990  33  25  23  13  16  60  15 
1991  60  41  31  38  20  76  18 
1992  58  56  36  38  22  87  19 
1993  66  67  41  50  24  111  22 
1994  69  99  49  58  26  124  22 
1995  60  82  37  43  17  75  15 
1996  51  35  47  48  20  70  15 
1997  40  108  42  38  32  45  25 
1998  42  133  45  33  31  39  24 
1999  44  163  62  32  32  86  41 
2000  63  170  97  72  91  48  41 
2001  82  185  135  63  52  96  50 
2002  102  208  147  88  107  77  146 
2003  112  215  161  87  110  83  131 

Tabla 24. Índice de Responsabilidad Financiera: 
Gobierno Federal/Gobierno Estatal 

Estado  Baja 
California Sur 

Colima  Hidalgo  Jalisco  Oaxaca  Tabasco 

1994  5.1  8.6  12.0  9.3  9.8  1.3 
1995  4.8  9.1  13.2  10.1  10.1  1.6 
1996  5.6  10.1  11.5  9.0  13.9  1.6 
1997  6.6  8.9  11.5  6.4  8.0  1.5 
1998  7.3  10.1  10.9  4.0  7.3  1.8 
1999  6.5  11.5  9.0  2.5  10.9  1.6 
2000  8.9  12.5  10.1  1.9  11.5  1.3 
2001  9.2  13.3  9.0  1.7  12.6  1.6 
2002  9.6  13.8  9.0  1.7  13.8  1.5 
2003  11.5  22.3  14.0  1.7  16.0  1.3 

Fuentes: Anuarios Estadísticos de la secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California Sur, 
Jalisco.  1990‐2002.  Secretaria de  salud  y  Servicios Coordinados de  Salud Pública    en  los Estados.  Informes 
Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública. 
Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de 
Salud  Pública    en  los  estados.  Informes  Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del 
Patrimonio  de la Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios 
y  Estadísticos  de  la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad, 
Gobernanza y Descentralización INS 1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información 
para rendición de cuentas. SSA. México 2004. 
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Gráfico 1. Tendencias del Gasto y Promedio de Escolaridad de Población 
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Fuentes:  Anuarios  Estadísticos  del  INEGI,  Oaxaca,  Hidalgo,  Colima,  Tabasco,  Baja  California  Sur,  Jalisco. 
Instituto  Nacional  de  Estadística  Geografía  e  Informática.  1990‐2002.Secretaria  de  salud  y  Servicios 
Coordinados de Salud Pública   en  los Estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes 
Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos  ejercidos  por  programas,  capitulo  e 
institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  en los estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de la SSA, a nivel Estatal y Municipal, 
1999‐2000. Proyecto Financiamiento, Equidad, Gobernanza y Descentralización INSP  1999‐2005, Arredondo A. 
Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición de cuentas. SSA. México 2004. 

Gráfico 2. Tendencias del Gasto y PIB per Capita 
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Fuentes:  Anuarios  Estadísticos  del  INEGI,  Oaxaca,  Hidalgo,  Colima,  Tabasco,  Baja  California  Sur,  Jalisco. 
Instituto  Nacional  de  Estadística  Geografía  e  Informática.  1990‐2002.Secretaria  de  salud  y  Servicios 
Coordinados de Salud Pública   en  los Estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes 
Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos  ejercidos  por  programas,  capitulo  e 
institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  en los estados. Informes Anuales del 
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presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de la SSA, a nivel Estatal y Municipal, 
1999‐2000. Proyecto Financiamiento, Equidad, Gobernanza y Descentralización  INSP     1999‐2005, Arredondo 
A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición de cuentas. SSA. México 2004. 

Gráfico 3. Tendencias del Gasto y Población Económicamente Activa 
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Fuentes:  Anuarios  Estadísticos  del  INEGI,  Oaxaca,  Hidalgo,  Colima,  Tabasco,  Baja  California  Sur,  Jalisco. 
Instituto  Nacional  de  Estadística  Geografía  e  Informática.  1990‐2002.Secretaria  de  salud  y  Servicios 
Coordinados de Salud Pública   en  los Estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes 
Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos  ejercidos  por  programas,  capitulo  e 
institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  en los estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de la SSA, a nivel Estatal y Municipal, 
1999‐2000. Proyecto Financiamiento, Equidad, Gobernanza y Descentralización INSP       1999‐2005, Arredondo 
A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición de cuentas. SSA. México 2004. 
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Gráfico 4. Tendencias del Gasto y Viviendas con Agua Potable 
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Fuentes:  Anuarios  Estadísticos  del  INEGI,  Oaxaca,  Hidalgo,  Colima,  Tabasco,  Baja  California  Sur,  Jalisco. 
Instituto  Nacional  de  Estadística  Geografía  e  Informática.  1990‐2002.Secretaria  de  salud  y  Servicios 
Coordinados de Salud Pública   en  los Estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes 
Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos  ejercidos  por  programas,  capitulo  e 
institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  en los estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de la SSA, a nivel Estatal y Municipal, 
1999‐2000. Proyecto Financiamiento, Equidad, Gobernanza y Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. 
Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición de cuentas. SSA. México 2004. 

Decentralized Service Delivery for the Poor 122 



Gráfico 5. Tendencias del Gasto y Viviendas con Drenaje 
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Fuentes:  Anuarios  Estadísticos  del  INEGI,  Oaxaca,  Hidalgo,  Colima,  Tabasco,  Baja  California  Sur,  Jalisco. 
Instituto  Nacional  de  Estadística  Geografía  e  Informática.  1990‐2002.Secretaria  de  salud  y  Servicios 
Coordinados de Salud Pública   en  los Estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes 
Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos  ejercidos  por  programas,  capitulo  e 
institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  en los estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de la SSA, a nivel Estatal y Municipal, 
1999‐2000. Proyecto Financiamiento, Equidad, Gobernanza y Descentralización INSP  1999‐2005, Arredondo A. 
Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición de cuentas. SSA. México 2004. 

Gráfico 6. Tendencias del Peso Relativo del Gasto Total en Salud por Tipo de 
Fuente de Financiamiento Federal 
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Fuentes: Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública   en  los Estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  
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en  los estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes Anuales del Patrimonio   de  la 
Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de 
la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad,  Gobernanza  y 
Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición 
de cuentas. SSA. México 2004. 

Gráfico 7. Tendencias del Peso Relativo del Gasto en Salud por Tipo de 
Fuente de Financiamiento Estatal 
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Fuentes: Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública   en  los Estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  
en  los estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes Anuales del Patrimonio   de  la 
Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de 
la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad,  Gobernanza  y 
Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición 
de cuentas. SSA. México 2004. 
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Gráfico 8. Tendencias del Peso Relativo del Gasto Total en Salud por Tipo de 
Fuente de Financiamiento Hogares 
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Fuentes: Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública   en  los Estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  
en  los estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes Anuales del Patrimonio   de  la 
Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de 
la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad,  Gobernanza  y 
Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición 
de cuentas. SSA. México 2004. 

Gráfico 9. Tendencias del Peso Relativo del Gasto Total en Salud por Tipo 
Asignación en Atención Preventiva 
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Fuentes:   Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública   en los Estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  
en  los estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes Anuales del Patrimonio   de  la 
Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de 
la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad,  Gobernanza  y 
Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición 
de cuentas. SSA. México 2004. 
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Gráfico 10. Tendencias del Peso Relativo del Gasto Total en Salud por Tipo de 
Asignación en Atención Curativa 
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Fuentes: Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública   en  los Estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  
en  los estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes Anuales del Patrimonio   de  la 
Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de 
la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad,  Gobernanza  y 
Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición 
de cuentas. SSA. México 2004. 

Gráfico 11. Tendencias del Peso Relativo del Gasto Total en Salud por Gastos 
de Administración/Gestión de Programas de Salud 
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Fuentes: Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública   en  los Estados. Informes Anuales del 
presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública  
en  los estados.  Informes Anuales del presupuesto y gasto ejercido.  Informes Anuales del Patrimonio   de  la 
Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios y Estadísticos de 
la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad,  Gobernanza  y 
Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para rendición 
de cuentas. SSA. México 2004. 
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Gráfico 12. Tendencias del Gasto en Salud y Tasa de Mortalidad Infantil 
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Fuentes: Anuarios Estadísticos de la secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California Sur, 
Jalisco.  1990‐2002.  Secretaria de  salud  y  Servicios Coordinados de  Salud Pública    en  los Estados.  Informes 
Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública. 
Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de 
Salud  Pública    en  los  estados.  Informes  Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del 
Patrimonio  de la Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios 
y  Estadísticos  de  la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad, 
Gobernanza y Descentralización INSP  1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información 
para rendición de cuentas. SSA. México 2004. 
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Gráfico 13. Tendencias del Gasto en Salud y Mortalidad Materna 
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Fuentes: Anuarios Estadísticos de la secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California Sur, 
Jalisco.  1990‐2002.  Secretaria de  salud  y  Servicios Coordinados de  Salud Pública    en  los Estados.  Informes 
Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública. 
Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de 
Salud  Pública    en  los  estados.  Informes  Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del 
Patrimonio  de la Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios 
y  Estadísticos  de  la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad, 
Gobernanza y Descentralización INSP  1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información 
para rendición de cuentas. SSA. México 2004. 
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Gráfico 14. Tendencias del Gasto en Salud y Morbilidad por Diabetes 
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Fuentes: Anuarios Estadísticos de la secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California Sur, 
Jalisco.  1990‐2002.  Secretaria de  salud  y  Servicios Coordinados de  Salud Pública    en  los Estados.  Informes 
Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública. 
Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de 
Salud  Pública    en  los  estados.  Informes  Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del 
Patrimonio  de la Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios 
y  Estadísticos  de  la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad, 
Gobernanza y Descentralización INSP  1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información 
para rendición de cuentas. SSA. México 2004. 
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Gráfico 15. Tendencias de Gasto en Salud y Morbilidad por Infecciones 
Respiratorias Agudas 
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Fuentes: Anuarios Estadísticos de la secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California Sur, 
Jalisco.  1990‐2002.  Secretaria de  salud  y  Servicios Coordinados de  Salud Pública    en  los Estados.  Informes 
Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública. 
Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de 
Salud  Pública    en  los  estados.  Informes  Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del 
Patrimonio  de la Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios 
y  Estadísticos  de  la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad, 
Gobernanza  y  Descentralización  INSP              1999‐2005,  Arredondo  A.  Y  Cols. México,  Salud  2001‐2004. 
Información para rendición de cuentas. SSA. México 2004. 

Gráfico 16. Tendencias de Cobertura en Salud.  Indicadores de Recursos 
Humanos Médicos 
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Fuentes:   Anuarios Estadísticos de  la Secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California 
Sur, Jalisco. 1990‐2004.  
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Gráfico 17. Tendencias de Cobertura en Salud. Camas Censables 
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Fuentes: Anuarios Estadísticos de  la Secretaria   de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California 
Sur, Jalisco. 1990‐2004.  

Gráfico 18. Tendencias de Cobertura en Salud. Aplicación de Biológicos 
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Fuentes: Anuarios Estadísticos de la Secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California Sur, 
Jalisco. 1990‐2004..  
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Gráfico 19. Tendencias De La Tasa De Ocupación Hospitalaria 
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Fuentes:   Anuarios Estadísticos de  la Secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California 
Sur, Jalisco. 1990‐2004.  

Gráfico 20. Tendencias Del Índice De Rotación Hospitalario 
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Fuentes:   Anuarios Estadísticos de  la Secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California 
Sur, Jalisco. 1990—2004. 
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Gráfico 21. Tendencias Del Promedio Diario De Consultas   
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Fuentes:   Anuarios Estadísticos de  la Secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California 
Sur, Jalisco. 1990‐2004.  

Gráfico 22. Tendencias Del Gasto Per Capita En Salud 
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Fuentes: Anuarios Estadísticos de la Secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California Sur, 
Jalisco.  1990‐2002.  Secretaria de  salud  y  Servicios Coordinados de  Salud Pública    en  los Estados.  Informes 
Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública. 
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Gobernanza y Descentralización INS 1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información 
para rendición de cuentas. SSA. México 2004.. 
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Gráfico 23. TENDENCIAS DEL INDICE DE RESPONSABILIDAD 
FINANCIERA  
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Fuentes: Anuarios Estadísticos de la Secretaria de Salud, Oaxaca, Hidalgo, Colima, Tabasco, Baja California Sur, 
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Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del  Patrimonio    de  la  Beneficencia  Pública. 
Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de 
Salud  Pública    en  los  estados.  Informes  Anuales  del  presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del 
Patrimonio  de la Beneficencia Pública. Presupuestos ejercidos por programas, capitulo e institución. Anuarios 
y  Estadísticos  de  la  SSA,  a  nivel  Estatal  y  Municipal,  1999‐2000.  Proyecto  Financiamiento,  Equidad, 
Gobernanza y Descentralización INS 1999‐2005, Arredondo A. Y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información 
para rendición de cuentas. SSA. México 2004. 

Gráfico 24. Gasto Público En Salud Per Capita Para Población Asegurada 
(2003). 
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ejercidos por Programas, capitulo e institución. Anuarios y estadísticos de la SSA a nivel Estatal y Municipal, 
1999‐2000. Proyecto Financiamiento, Equidad, Gobernanza y Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. 
y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para la rendición de cuentas. SSA. México 2004. 

Gráfico 25. Gasto Público En Salud Per Capita Para Población No Asegurada 
(2003) 
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Fuentes: Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública en  los Estados.  Informes Anuales del 
Presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del  Patrimonio  de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por Programas, capitulo e institución. Anuarios y estadísticos de la SSA a nivel Estatal y Municipal, 
1999‐2000. Proyecto Financiamiento, Equidad, Gobernanza y Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. 
y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para la rendición de cuentas. SSA. México 2004. 

Gráfico 26. Gasto Público En Per Capita Total (2003) 
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Fuentes: Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública en  los Estados.  Informes Anuales del 
Presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del  Patrimonio  de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por Programas, capitulo e institución. Anuarios y estadísticos de la SSA a nivel Estatal y Municipal, 
1999‐2000. Proyecto Financiamiento, Equidad, Gobernanza y Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. 
y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para la rendición de cuentas. SSA. México 2004. 
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Gráfico 27. Gasto Catastrófico Por Tipo De Población A Nivel Nacional (2003) 
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Fuentes: Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Publica en  los Estados.  Informes Anuales del 
Presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del  Patrimonio  de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por Programas, capitulo e institución. Anuarios y estadisticos de la SSA a nivel Estatal y Municipal, 
1999‐2000. Proyecto Politicas de Financiamiento y Descentralización  INSP   1999‐2005, Arredondo A. y Cols. 
México, Salud 2001‐2004. Información para la rendición de cuentas. SSA. México 2004. 

Gráfico 28. Gasto Catastrofico Por Estado (2003) 
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Fuentes: Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública en  los Estados.  Informes Anuales del 
Presupuesto  y  gasto  ejercido.  Informes  Anuales  del  Patrimonio  de  la  Beneficencia  Pública.  Presupuestos 
ejercidos por Programas, capitulo e institución. Anuarios y estadísticos de la SSA a nivel Estatal y Municipal, 
1999‐2000. Proyecto Financiamiento, Equidad, Gobernanza y Descentralización INSP 1999‐2005, Arredondo A. 
y Cols. México, Salud 2001‐2004. Información para la rendición de cuentas. SSA. México 2004. 
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Gráfico 29. Índice De Desigualdad En Salud En Los 7 Estados Bajo Estudio 
(2003) 
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Fuentes: Secretaria de Salud y Servicios Coordinados de Salud Pública en  los Estados.  Informes Anuales del 
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