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l. Introduccion

De acuerdo con el informe mas reciente de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), ninguno
de los 32 indicadores de salud que cuentan con metas especificas se ha alcanzado, y las
tendencias actuales sugieren que tampoco se lograran para 2030. En apenas dos afios, la
pandemia de COVID-19 revirtié una década de avances en la materia. A esta crisis se suman
otros dos fendmenos que, segun la propia OMS, amenazan los progresos logrados a nivel
mundial. El primero es el cambio climatico: el aumento de las temperaturas altera el agua, el
aire y los alimentos, lo que se traduce en mas muertes por golpes de calor, desnutricién y
enfermedades transmitidas por vectores, como el dengue.

El segundo fendmeno es la combinacién de conflictos armados y el cambio en las prioridades
de los donantes internacionales, en particular los recortes a la ayuda exterior por parte de
potencias como Estados Unidos y el Reino Unido. Esta reduccién en el financiamiento global
desacelera el ritmo de avance hacia los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) y compromete
la posibilidad de alcanzarlos plenamente para 2030.

En este contexto internacional, Plan Estratégico de Juarez presenta su Informe de Salud, un
ejercicio de actualizacién anual que busca traducir estas tendencias globales en un diagndstico
local y oportuno sobre la situacién de salud en el municipio. El informe compara a Juarez con
los dmbitos nacional, estatal y municipal, tomando como referencia a los cinco municipios mas
poblados del estado de Chihuahua, con el fin de dar seguimiento a los avances y rezagos de la
ciudad respecto a las metas de salud establecidas en los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

A lo largo de este documento se presenta un analisis integral de los establecimientos de salud
disponibles en el municipio, asi como de indicadores clave, entre ellos, la mortalidad materna,
la mortalidad de recién nacidos y de nifios menores de 5 afios, la mortalidad por enfermedades
transmisibles y no transmisibles, y las principales causas de muerte. El informe incluye,
ademas, un comparativo de los recursos humanos disponibles en el sistema de salud local —
personal médico y de enfermeria—, que permite valorar no solo la cobertura, sino también la
capacidad instalada para atender a la poblacién. Se incorporan, asimismo, los resultados de la
Encuesta de Percepcidn, Participacion Ciudadana y Buen Gobierno sobre la satisfaccion con los
servicios de salud, y un analisis de la distribucién territorial de los establecimientos de salud en
el municipio.



Objetivo 3: Salud y bienestar

A continuacion se revisa el desempefio de Ciudad Juarez frente a las metas 3.1, 3.2, 3.3, 3.4, 3.8
y 3.c del Objetivo 3, relativas, respectivamente, a la mortalidad materna, la mortalidad en
menores de 5 afos, el VIH, las enfermedades no transmisibles y la salud mental, la cobertura
sanitaria universal, y el financiamiento y los recursos humanos para la salud.

3.1 Mortalidad materna

La meta 3.1 de los Objetivos de Desarrollo Sostenible establece reducir la razén mundial de
mortalidad materna a menos de 70 defunciones por cada 100,000 nacidos vivos para 2030, sin
gue ningun pais registre una razén superior al doble del promedio mundial. Este indicador
refleja de manera directa la calidad y el acceso a los servicios de salud materna, ya que la
mayoria de las muertes relacionadas con el embarazo, el parto y el puerperio son prevenibles
mediante atencion obstétrica oportuna y de calidad.

Este parametro internacional permite valorar no solo el desempefio de cada pais, sino también
las disparidades que pueden existir en su interior, ya que el acceso y la calidad de la atencién
obstétrica suelen variar de una region a otra. En este sentido, se presenta a continuacion un
comparativo entre el promedio nacional, el estatal y los seis municipios mas poblados de
Chihuahua, con el propésito de identificar donde se concentran los mayores rezagos frente a la
meta fijada por la ONU.

En 2024, Delicias registro la razén de mortalidad materna mas alta del comparativo, con 385.2
defunciones por cada 100,000 nacidos vivos, seguida de Cuauhtémoc con 137.8, y de Hidalgo
del Parral con 113.6; las tres cifras superan tanto el promedio estatal (94.6) como el nacional
(52.7), y se ubican lejos de la meta 3.1 de los ODS (70 defunciones por cada 100,000). En
contraste, el municipio de Chihuahua presenté en el mismo afio la razén mas baja del
comparativo, con 21.7, por debajo incluso de Juarez, que registré 23.3 tras una tendencia
descendente entre 2020 y 2024. La siguiente tabla presenta el comparativo completo entre los
ambitos nacional, estatal y municipal.



Tabla 1. Razon de mortalidad materna
(por cada 100,000 nacidos vivos)

Entidad/Municipio 2020 2021 2022 2023 2024
Nacional 55.7 66.6 41.7 39.7 52.7
Chihuahua (estado) 86.7 77.9 67.0 72.6 94.6
Cuauhtémoc 147.6 22.9 23.2 97.8 137.8

Delicias 347.2 437.7 N/D N/D 385.2

Chihuahua (municipio) 23.3 8.7 85.3 54.1 2157
Hidalgo del Parral 79.2 220.4 N/D 83.1 113.6
Juarez 55.4 32.8 67.4 48.3 23.3

Nuevo Casas Grandes 44.6 47.1 N/D N/D N/D

Fuente: Elaboracion propia con datos de Estadisticas de Defunciones Registradas (EDR) y Estadistica de Nacimientos
Registrados (ENR), INEGI, filtrados por afio de registro y desagregados por entidad y municipio de ocurrencia y afio de
ocurrencia. Fecha de consulta: junio de 2026.

Nota: las celdas marcadas como “N/D” corresponden a periodos para los que no existe dato disponible en la fuente.

En sintesis, la mortalidad materna en Juarez (23.3 defunciones por cada 100,000 nacidos vivos
en 2024, con tendencia descendente) se ubica muy por debajo de la meta 3.1 de los ODS y de
los rezagos observados en Delicias, Cuauhtémoc e Hidalgo del Parral.

3.2 Mortalidad en menores de 5 ainos

La meta 3.2 de los Objetivos de Desarrollo Sostenible busca poner fin a las muertes evitables
de recién nacidos y de nifios menores de 5 afios, fijando como umbral una mortalidad neonatal
de menos de 12 por cada 1,000 nacidos vivos y una mortalidad en menores de 5 afios de
menos de 25 por cada 1,000 nacidos vivos. De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS), en 2024 murieron a nivel mundial 4.9 millones de nifios menores de 5 afios, lo que
equivale a una defuncién cada 6 segundos; de estas, 2.3 millones ocurrieron durante el periodo
neonatal, es decir, en los primeros 28 dias de vida. La tasa mundial de mortalidad en menores
de 5 aflos se ubicd en 37.4 defunciones por cada 1,000 nacidos vivos en 2024, menos de la
mitad de su nivel en 2000, aunque el ritmo de reduccién se ha desacelerado de forma marcada
desde 2015.

Entre los seis municipios mas poblados del estado, Chihuahua capital registré en 2024 la tasa
de mortalidad en menores de 5 afios mas alta del comparativo, con 31.6 defunciones por cada
1,000 nacidos vivos, seguida de Juarez, con 25.3, y de Cuauhtémoc, con 22.4; las tres cifras
superan el promedio nacional (19.6) y tanto Chihuahua como Juarez rebasan el umbral maximo
fijado en la meta 3.2 de los ODS.



Cabe destacar que Juarez, ademas, mostré una tendencia ascendente entre 2020 y 2024, al
pasar de 17.0 a 25.3 defunciones por cada 1,000 nacidos vivos. En contraste, Delicias presento
la tasa mas baja del comparativo, con 8.7, cifra cercana al promedio estatal (8.9).

Tabla 2. Tasa de mortalidad en menores de 5 ainos
(por cada 1,000 nacidos vivos)

Entidad/Municipio 2020 2021 2022 2023 2024
Nacional 12.8 14.0 14.7 16.0 19.6
Chihuahua (estado) 8.5 6.9 6.0 7.0 8.9
Cuauhtémoc 11.0 13.7 14.9 15.7 22.4

Delicias 14.8 9.8 12.5 12.6 8.7

Chihuahua (municipio) 22.0 28.3 23.7 22 31.6
Hidalgo del Parral 12.3 17.2 7.4 12.5 19.9
Juarez 17.0 16.0 18.2 20.4 25.3

Nuevo Casas Grandes 10.7 113 13.2 12.2 12.8

Fuente: Elaboracion propia con datos de Estadisticas de Defunciones Registradas (EDR) y Estadistica de Nacimientos
Registrados (ENR), INEGI, filtrados por afio de registro y desagregados por entidad y municipio de ocurrencia y afio de
ocurrencia. Fecha de consulta: junio de 2026.

A diferencia de la mortalidad materna, la mortalidad en menores de 5 afios revela un rezago
particular en Juarez: su tendencia ascendente entre 2020 y 2024 lo llevo, junto con Chihuahua
capital, a superar el umbral maximo fijado en la meta 3.2 de los OD

3.3 Mortalidad por VIH

La meta 3.3 de los Objetivos de Desarrollo Sostenible busca poner fin, para 2030, a las
epidemias del sida, la tuberculosis, la malaria y las enfermedades tropicales desatendidas, asi
como combatir la hepatitis, las enfermedades transmitidas por el agua y otras enfermedades
transmisibles. De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se calcula que a
finales de 2024 habia 40.8 millones de personas viviendo con VIH en el mundo, el 65% de ellas
en la Regién de Africa; en ese mismo afio fallecieron alrededor de 630,000 personas por causas
relacionadas con el VIH y 1.3 millones contrajeron el virus

A nivel local, Delicias registrd en 2024 la tasa de mortalidad por VIH mas alta del comparativo,
con 5.2 defunciones por cada 100,000 habitantes, seguida de Hidalgo del Parral, con 4.9, y de
Juarez, con 4.8; las tres cifras superan tanto el promedio nacional (3.9) como el estatal (3.4).
Juarez, ademas, mostré una tendencia ascendente entre 2020 y 2023, al pasar de 3.2 a 7.0
defunciones por cada 100,000 habitantes, antes de descender a 4.8 en 2024. En contraste,
Nuevo Casas Grandes y Cuauhtémoc presentaron las tasas mas bajas del comparativo, con 0.0
y 1.6, respectivamente. La siguiente tabla presenta el comparativo completo entre los ambitos
nacional, estatal y municipal.



Tabla 3. Tasa de mortalidad por VIH
(por cada 100,000 habitantes)

Entidad/Municipio 2020 2021 2022 2023 2024
Nacional . 36 3.6 3.8 3.8 3.9
Chihuahua (estado) 2.6 29 3.9 4.2 3.4
Cuauhtémoc 1.7 717 3.2 3.7 16

Delicias 4.0 6.0 4.0 3.9 5.2

Chihuahua (municipio) 3.2 29 2.8 3.2 3.6
Hidalgo del Parral 3.4 1.7 0.8 0.0 4.9

Juarez 3.2 4.2 5.8 7.0 4.8

Nuevo Casas Grandes 4.6 3.0 4.5 4.5 0.0

Fuente: Elaboracién propia con datos de Estadisticas de Defunciones Registradas (EDR), INEGI, filtrados por afio de
registro y desagregados por entidad y municipio de ocurrencia y afio de ocurrencia; las tasas por cada 100,000 habitantes
se calcularon con proyecciones de poblacién del Sistema de Indicadores de Calidad de Vida Asi Estamos Judrez. Fecha de
consulta: junio de 2026.

En mortalidad por VIH, Juarez registré un repunte entre 2020 y 2023 (de 3.2 a 7.0 defunciones
por cada 100,000 habitantes) antes de retroceder a 4.8 en 2024, una trayectoria distinta a la
relativa estabilidad mostrada por Cuauhtémoc y Nuevo Casas Grandes, los municipios con las
tasas mas bajas del comparativo en ese ultimo afio.

3.4 Enfermedades no transmisibles y
salud mental

La meta 3.4 de los Objetivos de Desarrollo Sostenible busca, para 2030, reducir en un tercio la
mortalidad prematura por enfermedades no transmisibles (ENT) mediante la prevencion y el
tratamiento, y promover la salud mental y el bienestar. De acuerdo con la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS), las ENT causaron al menos 43 millones de muertes en 2021, el 75%
de las defunciones no atribuibles a la pandemia a nivel mundial; de ellas, 18 millones
correspondieron a personas menores de 70 afios, y el 82% de esas muertes prematuras
ocurrieron en paises de ingreso bajo y mediano.

Las enfermedades cardiovasculares concentran la mayor proporcién de estas muertes (al
menos 19 millones en 2021), seguidas del cancer (10 millones), las enfermedades respiratorias
cronicas (4 millones) y la diabetes (mas de 2 millones); en conjunto, estos cuatro grupos
representan el 80% de las muertes prematuras por ENT. De mantenerse el ritmo actual de
reduccién, ninguna region de la OMS alcanzara la meta para 2030.



El panorama municipal confirma esta tendencia global: las enfermedades cardiovasculares, el
cancer y la diabetes concentran las tasas mas altas de mortalidad en la region, mientras que la
salud mental, reflejada en el indicador de suicidio, emerge como un frente de deterioro
particular en el estado. En enfermedades del corazén, Delicias encabeza el comparativo en
2024 con 169.2 defunciones por cada 100,000 habitantes, seguida de Cuauhtémoc (151.6) y
Nuevo Casas Grandes (141.8), los tres muy por encima tanto del promedio estatal (110.3) como
del nacional (105.2). Juarez, en cambio, se distingue por una tendencia sostenida a la baja: de
125.7 defunciones en 2020 descendi6 a 84.0 en 2024, cifra que lo ubica como el municipio con
la tasa mas baja del comparativo, incluso por debajo del promedio nacional.

Tabla 4. Tasa de mortalidad por enfermedades
del corazon

(por cada 100,000 habitantes)

Entidad/Municipio 2020 2021 2022 2023 2024
Nacional 1342 138.1 118.1 109.5 105.2
Chihuahua (estado) 156.7 133.3 133.6 117.6 110.3
Cuauhtémoc | 195.4 207.4 174.8 153.3 151.6
Delicias = 204.6 186.1 172.9 130.9 169.2
Chihuahua (municipio)  171.8 158.6 154.9 130.0 124.1
Hidalgo del Parral = 244.3 187.0 167.9 149.2 130.2

Juarez | 125.7 83.0 94.3 93.4 84.0
Nuevo Casas Grandes | 217.5 199.3 188.8 163.6 141.8

Fuente: Elaboracién propia con datos de Estadisticas de Defunciones Registradas (EDR), INEGI, filtrados por afio de
registro y desagregados por entidad y municipio de ocurrencia y afio de ocurrencia; las tasas por cada 100,000 habitantes
se calcularon con proyecciones de poblacién del Sistema de Indicadores de Calidad de Vida Asi Estamos Judrez. Fecha de
consulta: junio de 2026.

Un patrén semejante se repite en la mortalidad por diabetes mellitus, donde Delicias vuelve a
registrar la cifra mas alta, con 108.8 defunciones por cada 100,000 habitantes en 2024, seguida
de Nuevo Casas Grandes (96.0) y Cuauhtémoc (91.5), todas por encima del promedio nacional
(83.4). Juarez replica ademas su trayectoria descendente: paso6 de 147.8 defunciones en 2020, la
cifra mas alta del comparativo ese afio, a 76.8 en 2024, quedando por debajo del nacional
aunque todavia por encima del estatal (68.1). La tasa mas baja, sin embargo, corresponde al
municipio de Chihuahua, con 50.8.
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Tabla 5. Tasa de mortalidad por diabetes mellitus
(por cada 100,000 habitantes)

Entidad/Municipio 2020 2021 2022 2023 2024
Nacional 120.8 109.7 89.0 84.3 83.4
Chihuahua (estado) 101.5 76.1 76.7 68.0 68.1
Cuauhtémoc 99.6 107.0 106.0 95.5 91.5

Delicias 107.0 94.7 103.0 914 108.8

Chihuahua (municipio) 55.9 45.9 50.3 56.4 50.8
Hidalgo del Parral 99.4 101.5 107.7 63.5 82.2

Juarez 147.8 93.9 94.7 75.8 76.8

Nuevo Casas Grandes 48.7 46.8 67.4 78.8 96.0

Fuente: Elaboracién propia con datos de Estadisticas de Defunciones Registradas (EDR), INEGI, filtrados por afio de
registro y desagregados por entidad y municipio de ocurrencia y afio de ocurrencia; las tasas por cada 100,000 habitantes
se calcularon con proyecciones de poblacién del Sistema de Indicadores de Calidad de Vida Asi Estamos Judrez. Fecha de
consulta: junio de 2026.

En tumores malignos el ordenamiento se invierte: es Chihuahua capital quien encabeza el
comparativo en 2024, con 115.6 defunciones por cada 100,000 habitantes, seguida de Delicias
(113.4) y Hidalgo del Parral (110.7), todas muy por encima del promedio nacional (70.6) y estatal
(81.1). Judrez vuelve a ubicarse como el municipio con menor mortalidad, con 67.0, la Unica
cifra por debajo del promedio nacional, y lo hace ademas con notable estabilidad: entre 2020y
2024 se mantuvo siempre en un rango estrecho de 66.3 a 67.7 defunciones.

Tabla 6. Tasa de mortalidad por tumores
malignos
(por cada 100,000 habitantes)

Entidad/Municipio 2020 2021 2022 2023 2024
Nacional A 2 70.6 69.3 70.2 70.6
Chihuahua (estado) 80.7 79.5 78.5 80.8 81.1
Cuauhtémoc 89.7 90.6 94.1 93.3 93.6

Delicias 97.0 110.6 93.7 109.9 1134

Chihuahua (municipio) 115.1 106.5 106.7 113.0 115.6
Hidalgo del Parral 96.9 83.8 96.0 98.1 110.7

Juarez 66.8 67.7 66.3 67.1 67.0

Nuevo Casas Grandes 92.8 110.2 100.4 80.3 97.5

Fuente: Elaboracién propia con datos de Estadisticas de Defunciones Registradas (EDR), INEGI, filtrados por afio de
registro y desagregados por entidad y municipio de ocurrencia y afio de ocurrencia; las tasas por cada 100,000 habitantes
se calcularon con proyecciones de poblacién del Sistema de Indicadores de Calidad de Vida Asi Estamos Judrez. Fecha de
consulta: junio de 2026.
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Las enfermedades respiratorias son la causa en la que el efecto de la pandemia por COVID-19
resulta mas visible. En 2020, primer afio de circulacion del SARS-CoV-2, todos los ambitos
registran sus tasas mas altas del periodo, 77.1 a nivel nacional, 94.6 en el estado y 91.6 en
Juarez; y a partir de 2021 descienden de forma abrupta. De acuerdo con la Organizacidon
Mundial de la Salud, quienes vivian con enfermedades respiratorias cronicas enfrentaron un
mayor riesgo de cursar un cuadro grave de COVID-19 y fallecer, ademas de la interrupcion de
sus servicios de atencidn; esto explica el alza de 2020, mientras que el descenso posterior
acompafa la menor circulacion viral y la recuperacion de los servicios. Estas cifras no incluyen
las defunciones clasificadas como COVID-19, que la CIE-10 registra en codigos propios (U07.1,
U07.2y U10.9).

Hacia 2024 los niveles municipales contindan muy por encima de las referencias nacional (52.2)
y estatal (61.3). Hidalgo del Parral registra la tasa mas alta, con 124.5 defunciones por cada
100,000 habitantes, seguido de Cuauhtémoc (112.9) y Delicias (111.5), este ultimo a pesar de
haber reducido su tasa desde 154.1 en 2020. Juarez presenta la cifra mas baja del comparativo,
con 39.7, la unica por debajo del promedio nacional, y también la disminucion mas
pronunciada: pasé de 91.6 en 2020 a 45.7 en 2021 y continué descendiendo de forma
sostenida hasta 2024.

Tabla 7. Tasa de mortalidad por enfermedades
respiratorias

(por cada 100,000 habitantes)

Entidad/Municipio 2020 2021 2022 2023 2024
Nacional 777/ 69.1 51.1 51.3 52.2
Chihuahua (estado) 94.6 65.1 60.4 63.8 61.3
Cuauhtémoc 111.3 104.2 83.4 107.7 1129

Delicias 154.1 133.1 11223 96.0 111.5

Chihuahua (municipio)  109.7 83.1 74.9 88.9 85.2
Hidalgo del Parral  115.7 86.3 106.1 99.8 124.5

Juarez 91.6 45.7 43.8 44.1 39.7

Nuevo Casas Grandes = 103.4 89.1 73.4 75.9 84.2

Fuente: Elaboracién propia con datos de Estadisticas de Defunciones Registradas (EDR), INEGI, filtrados por afio de
registro y desagregados por entidad y municipio de ocurrencia y afio de ocurrencia; las tasas por cada 100,000 habitantes
se calcularon con proyecciones de poblacién del Sistema de Indicadores de Calidad de Vida Asi Estamos Judrez. Fecha de
consulta: junio de 2026.

12



La mortalidad por suicidio rompe con el patrén favorable que Juarez mostré en las causas
anteriores. Cuauhtémoc concentra la tasa mas alta del comparativo, con 20.9 defunciones por
cada 100,000 habitantes en 2024, mas del triple del promedio nacional (6.8), seguido del
municipio de Chihuahua (14.2) y del propio promedio estatal (14.3); los seis municipios, sin
excepcion, superan de forma sistematica la cifra nacional. Delicias presenta la tasa mas baja
(9.8), seguida de Juarez (10.1), que se ha mantenido relativamente estable desde 2020 (11.1) sin
mostrar la mejora observada en las demas causas de muerte no transmisibles.

Tabla 8. Tasa de mortalidad por suicidio
(por cada 100,000 habitantes)

Entidad/Municipio 2020 2021 2022 2023 2024
Nacional ‘ 6.3 6.6 6.4 7.0 6.8
Chihuahua (estado) 14.7 15.2 13.9 13.1 14.3
Cuauhtémoc 21.6 23.5 19.4 24.4 20.9

Delicias 8.6 14.6 7.9 10.5 9.8

Chihuahua (municipio) 13.9 14.6 1} 7/ 13.8 14.2
Hidalgo del Parral 10.3 14.4 15.9 17.3 122

Juarez 1l | 10.9 8.6 8.0 10.1

Nuevo Casas Grandes 15.2 10.6 18.0 14.9 11.8

Fuente: Elaboracién propia con datos de Estadisticas de Defunciones Registradas (EDR), INEGI, filtrados por afio de
registro y desagregados por entidad y municipio de ocurrencia y afio de ocurrencia; las tasas por cada 100,000 habitantes
se calcularon con proyecciones de poblacién del Sistema de Indicadores de Calidad de Vida Asi Estamos Judrez. Fecha de
consulta: junio de 2026.

El panorama es distinto en salud mental: mientras las enfermedades del corazén, la diabetes y
los tumores malignos registran en Juarez las tasas mas bajas del comparativo, la mortalidad
por suicidio se mantiene practicamente sin cambios, sin la mejora observada en las demas
causas de muerte no transmisibles.
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3.8 Cobertura sanitaria universal

De acuerdo con el ultimo Censo de Poblacion y Vivienda 2020, en México el 73.5% de la
poblacion se encontraba afiliada a algun servicio de salud. En el estado de Chihuahua, esta
proporcion fue de 84.4%. Entre los seis municipios mas poblados del estado, los que
registraron la cobertura mas baja fueron Nuevo Casas Grandes (80.9%) y Juarez (81.0%).

Grafica 1. Porcentaje de poblacion afiliada a
algan servicio de salud

M Municipal M Nacional W Estatal

88.8% 88.0% 86.7% 86.6%

81.0% 80.0%

Nuevo
Casas Grande

. Hidalgo . . . .
Chihuahua del Parral Delicias Cuahutémoc  Juarez

Fuente: Elaboracién propia con informacién del Censo de Poblacién y Vivienda 2020, INEGI. Fecha de consulta: junio de
2026.

Por su parte, la disponibilidad de infraestructura sanitaria publica refuerza estas diferencias en
cobertura. En 2024, el estado de Chihuahua contaba con 653 establecimientos de salud, de los
cuales la Secretaria de Salud (SSA) operaba 341 (52.2%) y las instituciones agrupadas como
“Otras”, 202, mientras que el IMSS mantenia 66 unidades y el ISSSTE 42; destaca que el
programa IMSS-Bienestar, que a nivel nacional concentra el mayor numero de establecimientos
del pais (10,415 de un total de 23,749), no tiene presencia en el estado. Entre los seis
municipios mas poblados, Chihuahua concentra el mayor niumero de unidades (77), seguido de
Juarez con 67, pese a ser uno de los municipios mas poblados de la entidad; les siguen
Cuauhtémoc (27), Hidalgo del Parral (17), Delicias (16) y Nuevo Casas Grandes (11). En todos los
municipios, la SSA es la institucién con mayor numero de establecimientos, lo que confirma su
papel central en la atencidn a la poblacion sin seguridad social.

S
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Tabla 9. Resumen de establecimientos de salud
por municipio e institucion. 2024

Entidad/Municipio IMSS IMSS- ISSSTE SEDENA SEMAR SSA Otras Total
BIENESTAR
Nacional 1,666 10,415 1,142 59 39 5,057 5,371 23,749
Chihuahua (estado) 66 - 42 2 - 341 202 653
Juarez 18 - 2 - - 41 6 67
Chihuahua 13 - 3 1 - 47 13 77
(municipio)
Cuauhtémoc 3 - 1 - - 15 8 27
Delicias 4 - 2 - - 5 5 16
Hidalgo del Parral 1 - 1 - - 15 - 17
Nuevo Casas 3 - 1 - B 6 1 11
Grandes

Fuente: Elaboracion propia con datos de la Direccion General de Informacidn en Salud. DGIS. Fecha de consulta: junio de
2026.

Si se analiza la distribucion de estos establecimientos por tipo de atencidn, se revela un patron
desigual que no guarda correspondencia con el tamafio poblacional. Juarez, el municipio mas
poblado del estado con 1,620,713 habitantes, registra los indices mas bajos de densidad de
infraestructura: 0.56 unidades hospitalarias por cada 100,000 habitantes. En contraste, Nuevo
Casas Grandes, con una décima parte de la poblacién de Juarez, cuenta con 2.95 hospitales por

cada 100,000 habitantes, lo que representa aproximadamente cuatro veces mas
infraestructura per capita.
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En términos de composicion interna, Juarez presenta el perfil mas orientado hacia la atencion
primaria y ambulatoria: el 71.6% de sus unidades corresponde a esta categoria, el porcentaje
mas alto entre los municipios analizados. Sin embargo, este dato debe leerse con cautela, ya
que refleja también una concentracién relativa de servicios especializados ambulatorios: 9 de
sus 48 unidades primarias corresponden a Unidades de Especialidades Médicas (UNEMES), el
mayor numero del estado. Este tipo de unidades no opera como punto de primer contacto —
requiere referencia previa— por lo que la red de atencidén primaria accesible de manera directa
por la poblacion es proporcionalmente menor.

La capital del estado, Chihuahua, registra el 32.5% de sus unidades en la categoria de
administracién y soporte, lo que eleva artificialmente su total de 77 unidades respecto a los
demas municipios. Si se considera Unicamente la infraestructura clinica activa, la brecha entre
la capital y Juarez en densidad hospitalaria se amplia: 0.81 vs 0.56 hospitales por cada 100,000
habitantes, respectivamente, a pesar de que la capital tiene 630,000 habitantes menos.

Los municipios intermedios, Cuauhtémoc, Delicias e Hidalgo del Parral, presentan perfiles
centrados en hospitales, con ratios P:H" de 3.2:1, 2.0:1 y 1.6:1, respectivamente. En particular,
Hidalgo del Parral concentra 5 unidades hospitalarias para una poblacién de 122,878
habitantes (ratio 4.07 H/100k).

El caso de Delicias requiere una lectura adicional: el 43.8% de sus 16 unidades registradas
corresponde a administracién y soporte, en gran medida por la presencia de 6 unidades
clasificadas como "No especificado" en el catalogo de origen. Esta proporcién inusualmente alta
puede indicar unidades con actividad clinica no catalogada correctamente, infraestructura
inactiva o variaciones en el proceso de registro, por lo que los indicadores de este municipio
deben interpretarse con reserva.

Tabla 10. Tipo de atencion de establecimientos de

salud por municipio. 2024 2

Municipio Total Hosp. %H Prim/Amb. %P Admin %A RatioP:H  H/100k
Chihuahua ’ 77 8 10.4% 44 57.1% 25 32.5% 5.5:1 0.81
Cuauhtémoc 27 5 18.5% 16 59.3% 6 22.2% 3.2:1 2.61
Delicias ‘ 16 3 18.8% 6 37.5% 7 43.8% 2.0:1 1.97
Hidalgo del Parral 17 5 29.4% 8 47.1% 4 23.5% 1.6:1 4.07
Juérez ‘ 67 9 13.4% 48 71.6% 10 14.9% 5.3:1 0.56
Nuevo Casas 11 2 18.2% 6 54.5% 3 27.3% 3.0:1 2.95
Grandes

Fuente: Elaboracidén propia con datos de la Direccién General de Informacién en Salud. DGIS. Fecha de
consulta: junio de 2026.
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En conjunto, los datos evidencian que Juarez opera con la mayor presion per capita sobre su
infraestructura hospitalaria en el estado. Nueve hospitales que atienden a mas de 1.6 millones
de personas, en una ciudad con alta proporcién de poblacion sin seguridad social, con flujos
migratorios constantes y con demandas de salud asociadas al contexto fronterizo e industrial,
constituyen una red estructuralmente insuficiente para garantizar acceso oportuno y sin
saturacion.

3.c Financiamiento y recursos
humanos para la salud

Esta meta plantea aumentar sustancialmente el financiamiento de la salud, asi como la
contratacién, formacién, capacitacion y retencién del personal sanitario, reconociendo que la
disponibilidad de recursos humanos calificados es una condicion indispensable para garantizar
el acceso efectivo a los servicios de salud. Esta seccién analiza la evolucion entre 2020 y 2024
de dos indicadores clave de capacidad instalada: la densidad de médicos y la densidad de
personal de enfermeria, medidos como el numero de profesionales por cada 10,000
habitantes, comparando al municipio de Juarez con los ambitos nacional y estatal, y con los
cinco municipios mas poblados de Chihuahua.

Entre 2020 y 2024, la densidad de médicos aumenté de manera generalizada en los seis
municipios analizados, aunque con marcadas diferencias en el nivel alcanzado. Hidalgo del
Parral registré la mayor densidad del comparativo, con 25.2 médicos por cada 10,000
habitantes en 2024, seguida de Delicias (22.7) y Cuauhtémoc (22.4), cifras muy por encima del
promedio estatal (15.6) y nacional (15.7). En contraste, Judrez presenté consistentemente la
densidad mas baja de los seis municipios y del comparativo en su conjunto, con apenas 12.3
meédicos por cada 10,000 habitantes en 2024, por debajo incluso del nivel que el estado y el
pais registraban ya en 2020 (13.3 y 14.3, respectivamente). Esta brecha sugiere que el
crecimiento de la oferta médica en Juarez no ha logrado seguir el ritmo de su crecimiento
poblacional, en contraste con municipios de menor tamafio como Hidalgo del Parral.

17



Tabla 11. Densidad de médicos
(por cada 100,000 habitantes)

Entidad/Municipio 2020 2021 2022 2023 2024
Nacional 14.3 14.4 14.5 14.7 15.7
Chihuahua (estado) 13.3 15.0 14.2 14.7 15.6
Cuauhtémoc 17.9 223 211 202 22.4

Delicias 19.2 19.2 19.7 20.3 22.7

Chihuahua (municipio) 16.3 20.3 19.1 20.4 20.9
Hidalgo del Parral 23.7 24.3 23.1 23.4 25.2

Judrez bl 11.1 11.4 11.3 12.3

Nuevo Casas Grandes 14.9 15.1 15.1 16.4 17.7

Fuente: Elaboracion propia con datos de la Direccion General de Informacidn en Salud. DGIS. Fecha de consulta: junio de
2026.
Nota: incluidos generales, médicos especialistas y médicos odontdlogos

La densidad de personal de enfermeria muestra un patrén similar. Hidalgo del Parral concentra
la mayor disponibilidad de enfermeras del comparativo, con 61.69 por cada 10,000 habitantes
en 2024 —mas del doble del promedio estatal (29.74)—, seguida de Delicias (45.57) y
Cuauhtémoc (37.12). Juarez, en cambio, registréo en 2024 apenas 23.58 enfermeras por cada
10,000 habitantes, la cifra mas baja de los seis municipios y por debajo tanto del promedio
estatal como del nacional (27.0), pese a un incremento moderado respecto a 2020 (22.47). La
combinacion de una densidad médica y de enfermeria consistentemente por debajo del resto
de los municipios mas poblados del estado, aun cuando ambos indicadores han mejorado
ligeramente en el periodo, evidencia una brecha estructural en la capacidad instalada de
recursos humanos en salud en Juarez frente al resto de la entidad.

Tabla 12. Densidad de enfermeras
(por cada 10,000 habitantes)

Entidad/Municipio 2020 2021 2022 2023 2024
Nacional . 25.86 25.85 26.30 26.44 27.00
Chihuahua (estado) 28.45 29.19 29.18 29.08 29.74
Cuauhtémoc 38.31 37.33 37.28 36.06 37.12

Delicias 44.78 44.97 45.48 45.65 45.57

Chihuahua (municipio) 35.71 38.07 37.47 37.00 37.41

Hidalgo del Parral 56.66 58.04 63.56 60.27 61.69

Juarez 22.47 22.81 22.81 22.83 23.58

Nuevo Casas Grandes 31.48 31.85 31.62 34.22 34.26

Fuente: Elaboracién propia con datos de la Direccidn General de Informacién en Salud. DGIS. Fecha de consulta:
junio de 2026.
Nota: solo incluye enfermeras en contacto con paciente
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Satisfaccion con los servicios de Salud

Ademas de los indicadores objetivos de salud, la percepcién ciudadana sobre la calidad del
servicio recibido es un componente central del bienestar. Esta seccidén presenta los resultados
de la Encuesta de Percepcion, Participacion Ciudadana y Buen Gobierno 2025, del Sistema de
Indicadores de Calidad de Vida Asi Estamos Juarez, del Plan Estratégico de Juarez, que mide
anualmente, en una escala de 0 a 10, el nivel de satisfaccion de los juarenses con distintos
aspectos de la atencion médica que reciben, desagregado por el tipo de servicio de salud al que
estan afiliados: IMSS, ISSSTE, servicios privados, Insabiy, a partir de 2024, MediChihuahua.

Es importante precisar que, en Chihuahua, el Instituto de Salud para el Bienestar (Insabi) operé
bajo el esquema de estado No Adherido: el gobierno estatal no entregd sus hospitales ni su
personal a la federacién, sino que operd el servicio con recursos propios complementados con
aportaciones econémicas del Insabi, manteniendo la atencidén gratuita para la poblacion sin
seguridad social.

Cuando el Insabi fue eliminado a nivel federal y sus funciones pasaron al IMSS-Bienestar,
programa que no opera en el estado de Chihuahua, el gobierno estatal lanz6 en febrero de
2024 el programa MediChihuahua, a través de la Secretaria de Salud, para continuar
atendiendo de manera gratuita a la poblacidon que antes cubria el Insabi. Por ello, las cifras de
aflos previos bajo esta categoria corresponden al Insabi, y a partir de 2024 la poblacion
equivalente se refleja en la categoria MediChihuahua; no existe, para Chihuahua, una serie de
satisfaccion bajo IMSS-Bienestar.

Los siguientes apartados analizan la evolucién de la satisfaccién ciudadana entre 2021 y 2025
en cinco dimensiones: atencion y calidad del servicio médico, disponibilidad de medicinas,
tiempo de espera, instalaciones y cercania de los centros de salud.

Entre 2021 y 2025, la satisfaccion con la atencién y calidad de los servicios médicos se mantuvo,
en general, en niveles favorables para los cinco tipos de servicio evaluados. Los usuarios de
servicios privados fueron los mas satisfechos, con una calificacion de 8.7 en 2025, la mas alta
del periodo, seguidos de MediChihuahua, con 8.6 en su segundo afio de operacion. ISSSTE se
ubicé en 7.9 en 2025, por encima del promedio de IMSS, que registrod la calificacion mas baja
del comparativo, con 6.9 en 2025, tras un descenso sostenido desde 2023, cuando alcanzé6 7.6.
El Insabi, vigente en Chihuahua hasta 2023, habia alcanzado su mejor calificacion ese afio, con
8.4.
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Grafica 2. Satisfaccion con la atencion y calidad
de los servicios médicos que recibe
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Fuente: Encuesta de Percepcion, Participacion Ciudadana y Buen Gobierno 2025 del Sistema de Indicadores de Calidad de
Vida Asi Estamos Judrez. Fecha de consulta: junio de 2026.

La disponibilidad de medicinas es, de las cinco dimensiones evaluadas, la que registra las
calificaciones mas bajas y la mayor dispersion entre tipos de servicio. Mientras los usuarios de
servicios privados calificaron este aspecto con 8.0 en 2025, el nivel mas alto del periodo, IMSS
obtuvo apenas 5.9, su calificacion mas baja desde 2021, y MediChihuahua, que desde 2024
asume la atencién de la poblacion antes cubierta por el Insabi, cay6 de 8.3 en 2024 a 6.7 en
2025. ISSSTE se ubico en 6.6 en 2025, también por debajo de 7 puntos. El Insabi, para su ultimo
aflo de operacion en 2023, habia alcanzado su mejor calificacién ese afio, con 7.5, un patréon
que en conjunto refleja una percepcion generalizada de desabasto en las instituciones publicas
de salud.
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Grafica 3. Satisfaccion con la disponibilidad de
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Fuente: Encuesta de Percepcion, Participacion Ciudadana y Buen Gobierno 2025 del Sistema de Indicadores de Calidad de
Vida Asi Estamos Judrez. Fecha de consulta: junio de 2026.

En cuanto al tiempo de espera para ser atendido, los usuarios de servicios privados reportaron
la mayor satisfacciéon, con 8.5 en 2025, seguidos de MediChihuahua, con 8.0. ISSSTE se mantuvo
en un nivel intermedio, con 7.1, mientras que IMSS registré nuevamente la calificacion mas baja
del comparativo, con 6.4, después de un maximo de 7.0 en 2023. Por otra parte, el Insabi, en su
ultimo afio de operacién (2023), habia alcanzado su mejor calificacién, con 7.8.
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Grafica 4. Satisfaccion con el tiempo que tarda
en ser atendido
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La satisfaccion con las instalaciones donde se brinda el servicio médico mostré el
comportamiento mas estable de las cinco dimensiones analizadas. Los servicios privados (8.8) y
MediChihuahua (8.7) obtuvieron las calificaciones méas altas en 2025. ISSSTE se ubicd en 7.5 e
IMSS en 7.3, ambos por debajo del resto de los servicios, aunque sin las caidas pronunciadas
observadas en otras dimensiones. El Insabi, habia registrado 8.3 en su ultimo afio de operacion
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Grafica 5. Satisfaccion con las instalaciones
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Fuente: Encuesta de Percepcion, Participacion Ciudadana y Buen Gobierno 2025 del Sistema de Indicadores de Calidad de
Vida Asi Estamos Judrez. Fecha de consulta: junio de 2026.

Finalmente, la cercania con los centros de salud, un factor determinante para el acceso efectivo
a la atencion médica, presentd en 2025 calificaciones que rondan los 7 puntos entre los
servicios vigentes en el municipio. MediChihuahua encabezé el comparativo con 7.92, seguido
muy de cerca por los servicios privados, con 7.88. ISSSTE (7.44) e IMSS (7.30) se mantuvieron en
niveles intermedios. Por otra parte, el Insabi, en su ultimo afio de operacion, habia alcanzado
su calificaciéon mas alta, con 8.3.

23



Grafica 6. Satisfaccion con la cercania a los
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Fuente: Encuesta de Percepcion, Participacion Ciudadana y Buen Gobierno 2025 del Sistema de Indicadores de Calidad de
Vida Asi Estamos Judrez. Fecha de consulta: junio de 2026.
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Establecimientos de Salud

Otro aspecto relevante relacionado con la cobertura de salud en Juarez es la distribucion
espacial de los establecimientos. En este sentido, se examinan los establecimientos registrados
en el Directorio Estadistico Nacional de Unidades Econdmicas (DENUE) del INEGI para el
municipio de Juarez, Chihuahua, con el objetivo de identificar patrones de cobertura territorial
por tipo de oferta (publica, privada y mixta) a nivel de Area Geoestadistica Bésica (AGEB) y
distrito electoral.

A junio de 2026 el DENUE registro 949 establecimientos de salud en el municipio, clasificados
en doce categorias del Sistema de Clasificacion Industrial de América del Norte (SCIAN). De ese
total, 895 pertenecen al sector privado (94.3%) y 54 al sector publico (5.7%), incluyendo
consultorios de medicina general y especializada, clinicas, hospitales generales y de
especialidad, y unidades de salud mental.

El andlisis espacial se realiz6 sobre las 664 AGEBs urbanas del municipio, asignando a cada area
una categoria de cobertura segun el tipo de establecimientos presentes dentro de sus limites.
Los resultados muestran que 471 AGEBs (70.9%) no tienen ningun establecimiento de salud
registrado. Las 193 AGEBs restantes se distribuyen de la siguiente manera:

151 AGEBs (22.7%) cuentan exclusivamente con oferta privada, formando corredores bien
definidos sobre las vialidades principales del norte y centro de la ciudad. 22 AGEBs (3.3%)
tienen Unicamente oferta publica, dispersas sin un patron territorial claro. Las 20 AGEBs con
oferta mixta (3.0%) corresponden en su mayoria a zonas consolidadas donde coexisten
unidades publicas y consultorios privados.

La distribucién por distrito electoral revela contrastes significativos entre la zona central y la
periferia del municipio. El Distrito 4 presenta la mayor cobertura relativa: el 62.5% de sus
AGEBs cuenta con algun establecimiento de salud, concentra 44 zonas de oferta
exclusivamente privada y tiene el mayor numero de AGEBs con oferta mixta (7). El Distrito 5
sigue un patrén similar, con el 58.5% de sus AGEBs con algun tipo de cobertura.

En el extremo opuesto, el Distrito 2 registra la situacién mas critica: el 95.7% de sus 138 AGEBs
no tiene ningun establecimiento registrado, con una poblacion de 168,003 habitantes. Los
distritos 10 y 3 presentan porcentajes altos de AGEBs sin cobertura de 83.0% y 80.2%
respectivamente, con poblaciones superiores a 160,000 habitantes en cada caso.

25



Los distritos 7 y 8 no registran ningun establecimiento del sector publico. La totalidad de su
oferta formal de salud es privada, en territorios que en su conjunto suman mas de 336,000
habitantes.

Adicionalmente, se calculd la razén de oferta de salud por unidad territorial, la cual confirma 'y
precisa el patrén identificado en el andlisis de cobertura: la oferta de servicios médicos
formales en Ciudad Juarez no solo es territorialmente desigual en su presencia, sino también
en su intensidad.

El analisis se realiz6 sobre las AGEBs con poblacién mayor a 100 habitantes (574), excluyendo
unidades geoestadisticas de uso predominantemente no residencial donde el ratio no tiene
validez interpretativa. Los conteos en AGEBs con concentracion de plazas médicas fueron
corregidos mediante nombres Unicos de establecimientos para evitar la inflacién artificial
generada por el apilamiento de coordenadas.

De las AGEBs urbanas consideradas, Unicamente 8 superan los 100 establecimientos por cada
10,000 habitantes, todas ubicadas en los distritos 4 y 5. Estas AGEBs corresponden a los
complejos de consultorios médicos privados sobre las vialidades San Antonio, Av. de las
Américas, Pedro Rosales de Leén y Tomas Fernandez, con ratios que van de 113 hasta 1,037
establecimientos por 10,000 habitantes. La amplitud de ese rango refleja tanto diferencias
reales en densidad de oferta como variaciones en la poblacion residente de cada AGEB.

La mayoria de las AGEBs con algun establecimiento registrado (126 de 188) tienen ratios entre
1y 10 establecimientos por 10,000 habitantes, lo que representa una oferta formal muy baja
en términos comparativos. Las 42 AGEBs con cobertura media (10 a 30) se distribuyen
principalmente en los distritos 3, 4 y 5, con algunas AGEBs muy especificas en los distritos 6, 7,
8 y 9. Solo 12 AGEBs se ubican en el rango de cobertura alta (30 a 100), todas dentro del
corredor norte-central del municipio en los distritos 4y 5.

El patrén resultante es consistente con una ciudad donde la oferta médica formal opera bajo
una logica de mercado: alta concentracion en zonas de mayor accesibilidad vial y poder
adquisitivo, baja presencia en colonias populares consolidadas como las del Distrito 2 (zona
centro histérico y su periferia inmediata) y practicamente nula en el Distrito 10, que
corresponde a la zona de expansion urbana reciente del municipio donde la infraestructura de
servicios, incluida la de salud, aun no acompania el crecimiento poblacional.
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Consideraciones metodoldgicas

Los resultados deben interpretarse considerando las limitaciones estructurales del DENUE
como fuente de datos. El directorio capta con mayor precision los establecimientos privados,
mas estables en el tiempo y mas faciles de identificar en campo, que las unidades del sector
publico, en particular los centros de salud de la Secretaria de Salud estatal en zonas periféricas.
Parte de los vacios identificados puede corresponder a subregistro administrativo y no a
ausencia real de servicios.

Se identific6 ademas un patrén de apilamiento de coordenadas en zonas de plazas médicas,
donde hasta 149 establecimientos comparten una misma coordenada geografica. Este
fendmeno infla los conteos de algunas AGEBs en la zona norte-central del municipio y debe
considerarse al interpretar la distribucion de la oferta privada.

Con estas consideraciones, el analisis es valido como aproximacion a la distribucién territorial
de la oferta formal de salud en Ciudad Juarez, pero no sustituye un levantamiento directo de
unidades por tipo y nivel de atencion.
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Mapa 1. Distribucion territorial de establecimientos
de salud por AGEB y distrito electoral, Ciudad Juarez

Tipo de cobertura de establecimientos de salud por AGEB
Ciudad Judrez, Chiuahua — DENUE INEGI 2026

Tipo de cobertura

[] Sin establecimientos registrados
B Solo oferta privada
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I Oferta mixta (pablica y privada)
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Fuente: DENUE INEGL, 25 de junio de 2026
Nota: ¢f dato subestima I ofierta del secior pUbikco y presents
apilamiento de COOrdenadas en 20n3s de phazas médcas privadas.

Fuente: Elaboracién propia con datos del Directorio Estadistico Nacional de Unidades Econdmicas (DENUE), INEGI, con
corte al 25 de junio de 2026. Fecha de consulta: junio de 2026.
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Mapa 2. Intensidad de la oferta de salud por AGEB,
Ciudad Juarez

Intensidad de la oferta de salud por AGEB
(establecimientos por 10,000 habitantes)

Ciudad Judrez, Chihuahua, DENUE INEGI 2026

Tipo de cobertura

[ Cobertura baja (1-10)

[ Cobertura media (10-30)

[ Cobertura alta (30-100)

I Cobertura muy alta (més de 100)
[] Sin dato o sin cobertura

[ Distritos

—— Vialidades principales

2
’\ < f
&7

A

I

"(,"9'

RS,

,\

%% %
R

Fuente: Elaboracién propia con datos del Directorio Estadistico Nacional de Unidades Econdmicas (DENUE), INEGI, con
corte al 25 de junio de 2026. Fecha de consulta: junio de 2026.
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Conclusiones

El diagndstico de salud de Juarez frente a las metas del ODS 3 muestra un panorama mixto: el
municipio supera de forma consistente al resto de los municipios mas poblados del estado en

varios indicadores de enfermedades no transmisibles, pero acumula rezagos estructurales en
capacidad instalada, personal sanitario y mortalidad infantil que podrian erosionar estas
ventajas si no se atienden.

En mortalidad materna, Juarez se ubica entre los municipios con mejor desempefio (23.3
defunciones por cada 100,000 nacidos vivos en 2024, con tendencia descendente), muy por
debajo de casos criticos como Delicias (385.2) o Cuauhtémoc (137.8). Sin embargo, en
mortalidad de menores de 5 afios el panorama se invierte: Juarez pas6é de 17.0 a 25.3
defunciones por cada 1,000 nacidos vivos entre 2020 y 2024, una tendencia ascendente que lo
llevd a rebasar el umbral maximo fijado en la meta 3.2 de los ODS, a diferencia de la mejora
sostenida observada en la mayoria de los demas indicadores.

En enfermedades no transmisibles, Juarez muestra el patron mas favorable del comparativo en
enfermedades del corazdn, diabetes mellitus y tumores malignos, con las tasas mas bajas y
trayectorias descendentes o estables en los tres casos entre 2020 y 2024. Esta fortaleza no se
extiende a la salud mental: la mortalidad por suicidio en Juarez se ha mantenido practicamente
sin cambios (de 11.1 a 10.1 defunciones por cada 100,000 habitantes), sin la mejora observada
en las demas causas, y la mortalidad por VIH mostré un repunte pronunciado entre 2020 y
2023 antes de retroceder en 2024.

Los indicadores de cobertura y capacidad instalada explican, al menos en parte, estos
contrastes. Pese a ser uno de los municipios mas poblados del estado, Juarez cuenta con
menos establecimientos de salud que Chihuahua capital (67 frente a 77) y registra la densidad
mas baja de médicos (12.3 por cada 10,000 habitantes en 2024) y de enfermeras (23.58) de los
seis municipios comparados, por debajo incluso de los promedios estatal y nacional. El analisis
territorial a nivel de AGEB confirma que esta insuficiencia no se distribuye de manera uniforme
dentro del municipio: 7 de cada 10 AGEBs urbanas no tienen ningun establecimiento de salud
registrado, y la oferta formal, en su mayoria privada, se concentra en corredores de alta
accesibilidad vial, dejando zonas como el Distrito 2 (95.7% de sus AGEBs sin cobertura, mas de
168,000 habitantes) practicamente desatendidas por la oferta formal.

La percepcion ciudadana es consistente con estos hallazgos estructurales. Entre 2021 y 2025, el
IMSS, una de las principales instituciones que atienden a la poblacion de Juarez, registro
sistematicamente las calificaciones mas bajas en atencion, tiempos de espera y, de forma mas
marcada, en disponibilidad de medicinas (5.9 en 2025), mientras que los servicios privados y
MediChihuahua se mantuvieron por encima de 8 puntos en la mayoria de las dimensiones

evaluadas.
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En conjunto, estos resultados sugieren que Juarez ha logrado avances reales en la prevencion y
el control de varias enfermedades no transmisibles, pero que ese progreso descansa sobre una
base de infraestructura y personal sanitario mas débil que la de municipios de menor tamario,
y desigual dentro de sus propios limites. Fortalecer la capacidad instalada, particularmente en
las zonas periféricas identificadas en el andlisis por AGEB y distrito, y atender el estancamiento
en salud mental seran determinantes para sostener las mejoras alcanzadas y avanzar hacia las
metas del ODS 3 al 2030.
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Notas

' Razén P:H (primaria:hospitalaria): indica cuantas unidades de atencién primaria y
ambulatoria existen por cada unidad hospitalaria en el municipio.

% Las tres categorias analiticas utilizadas en esta tabla —hospitalaria, primaria/ambulatoria y
administracién/soporte— no forman parte de la clasificaciéon oficial del CLUES, sino que fueron
construidas para fines de analisis comparativo. La categoria hospitalaria agrupa todas las
modalidades de hospital (general, especializado, de zona, regional, gineco-obstétrico, integral,
psiquiatrico y clinica hospital). La categoria primaria/ambulatoria incluye centros de salud
urbanos y rurales, unidades de medicina familiar (UMF), CAAPS, UNEMES, brigadas, unidades
moviles y clinicas de atencion ambulatoria. La categoria administracién/soporte comprende
almacenes, laboratorios, oficinas administrativas y unidades con clasificacion no especificada u
"otro" en el catalogo fuente.
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