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Introduccion

En Estadisticas Sanitarias Mundiales 2008 se presentan las estadisticas de salud mds recientes de los 193 Estados
Miembros de la OMS. Esta cuarta edicién comprende un apartado con diez cuestiones de especial interés en el
ambito de las estadisticas sanitarias, asi como un conjunto ampliado de mas de 70 indicadores sanitarios basicos.
Los indicadores se seleccionaron por su pertinencia para la vigilancia de la salud mundial y por su disponibilidad,
precision y comparabilidad entre los Estados Miembros.

Esta publicacion consta de dos partes. La parte 1 presenta 10 cuestiones tematicas destacadas, basadas en publicaciones
recientes o en resultados de nuevos analisis de los datos existentes. La parte 2 presenta los indicadores sanitarios basicos
en forma de seis tablas para todos los Estados Miembros de la OMS: mortalidad y carga de morbilidad; cobertura de
los servicios de salud; factores de riesgo; recursos en los sistemas de salud; inequidades en la cobertura de la atencion
de salud y los resultados sanitarios, y estadisticas demograficas y socioeconémicas bésicas. Esta edicion incluye por vez
primera datos sobre tendencias en los casos en los que se dispone de estadisticas de calidad aceptable.

Las Estadisticas Sanitarias Mundiales 2008 se han recopilado a partir de publicaciones y de bases de datos de programas
técnicos y oficinas regionales de la OMS, asi como de bases de datos de acceso publico. Los datos sobre desigualdades
en la cobertura de la atencién de salud y en los resultados sanitarios proceden fundamentalmente de analisis de
encuestas de hogares y sélo estan disponibles para un nimero limitado de paises. Prevemos que en los préximos afios
aumente el nimero de pafses que notifiquen datos desglosados. Aun asi, incluso con sus limitaciones actuales, los
datos seran de utilidad para la comunidad mundial de salud publica.

En su estimacion de los indicadores de los paises basados en distintas fuentes de datos, las oficinas regionales y
los programas técnicos aplican métodos revisados por expertos y consultan con especialistas de todo el mundo.
Asimismo, para lograr la maxima accesibilidad, precisién, comparabilidad y transparencia de las estadisticas sanitarias,
colaboran estrechamente con los Estados Miembros por medio de un proceso interactivo de recopilacion, compilacion,
evaluacién de la calidad y estimacion de los datos. Salvo que se indique otra cosa, todas las estadisticas presentadas en
esta publicacion han recibido el visto bueno como ciftras oficiales de la OMS en consulta con los Estados Miembros.
No obstante, las estimaciones publicadas en este documento deben considerarse como las mejores estimaciones
segun la OMS, y no como estadisticas oficiales de los Estados Miembros, que pueden emplear a este fin otros métodos
rigurosos.

El Sistema de Informaciéon Estadistica de la OMS ofrece informacion mas detallada en su sitio web
(http:/ /www.who.int/statistics), incluido un compendio de estadisticas y una version en linea de esta publicacion que
se actualizara regularmente a medida que se disponga de datos nuevos. El sitio web, que ha sido revisado y dotado de
mas funcionalidades y un aspecto renovado para satisfacer mejor las necesidades de los usuarios, permitira presentar
los datos en distintos formatos, como tablas, mapas y graficos. Cuando es posible, ofrece, asimismo, metadatos que
describen las fuentes de los datos, los métodos de estimacion y la evaluacion de la calidad. El estudio detenido y el
uso de las estadisticas presentadas en este informe deberfan contribuir a una medicién cada vez mas correcta de los
indicadores pertinentes de salud de la poblacion y de los sistemas sanitatios.
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