


A manera de editorial

6omo una pequena tortuga que camina por primera
vez al mar, tras 15 ntimeros, poco a poco nuestro
panorama editorial se va ampliando y luce
esperanzador.

En esta décimo quinta entrega, Milenaria nos
cuenta de un novedoso tratamiento para las caries en
los nifos que puede resultar menos invasivo que los
actuales; nos habla de los problemas de resistencia a
los antibi6ticos en el tratamiento de enfermedades
transmisibles pero también de la enorme incidencia de
enfermedades transmisibles que en el mundo resultan
de mayor mortalidad e incluso de algunos cambios que
se van generando a nivel genético desde la gestacion
para hacernos mas proclives a estas patologias
cronicas. De como los estilos de vida saludables e
incluso factores nutricionales como la vitamina D
pueden ser clave para evitar factores de riesgo, de la
forma en que el cerebro y no el corazoén controla
nuestras emociones, asi como de la importancia de la
bioética en las profesiones de la salud.

Pero no todo es salud, nuestros textos se diversifican
para mostrarnos como pueden mejorar las
investigaciones criminales sin victimizar a los testigos
gracias al empleo de técnicas de psicologia del
testimonio, del uso de la estadistica para evaluar las
ventajas de nuevos materiales de carbono, de la
importancia de los repositorios que resguardan las tesis
en las universidades o de algunos factores que
contribuyen a la desercion escolar.

El nimero 15 de 7#:lenaria mantiene la presencia de
nuestras aspirinas para el alma, que ahora se cuestionan:
(qué tiene tu luz que me envuelve y enmudece cada
noche? Se acompafia de las reflexiones sobre la
autopercepcion corporal de un cuento para decidir, de los
acordes de Yoyo Ma o de los peinados de fiesta de
Mayuli; nos deja como divisa la revelacion del
admirado artista Per Anderson: No tenemos tiempo para
fallar. Esperamos que este numero sea de su agrado...

Nuestra Portada
Ante un mar de posibilidades.

Fotografia de: Carlos Delgado Trejo, INIRENA, UMSNH.

Una cria de tortuga negra (Chelonia agassizii), deja el nido e inicia su
camino al mar en la playa de Colola, Michoacan. La Universidad
Michoacana de San Nicolas de Hidalgo participa desde 1982 en el
programa de Proteccion a la Tortuga Marina, un proyecto exitoso con
reconocimiento a nivel mundial: en 2018 fue nombrado Campedn de la
Conservacion, por la Sociedad Internacional de Tortugas Marinas en
Kobe, Japon.

DIRECTORA:
ADRIANA CALDERON GUILLEN

DIRECTORA FUNDADORA:
MA. TERESA MALDONADO GUIZA

EDITOR:
Luis FERNANDO ORTEGA VARELA

COMITE EDITORIAL:
AMALIA AVILA STLvA,
GABRIELA BARRAGAN CAMPOS,
ERICKA GONZALEZ CANCINO,
MA. TERESA MALDONADO GUIZA,
MIGUEL ANGEL PRADO BOCANEGRA,
HECTOR AARON Rios MENDOZA,
ALVARO RODRIGUEZ BARRON,
Luis MIGUEL VAZQUEZ RANGEL.

DIAGRAMACION Y DISENO:
JESUS MORALES PEREZ /JOSE ANTONIO HUERTA ESPINO

MILENARIA, CIENCIA Y ARTE, afio 9, no. 15. Enero-junio de 2020,
es una revista semestral editada por la Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo, a través de la Facultad de Salud Publica y Enfermeria,
Gertrudis Bocanegra 330 Col. Cuauhtémoc, C.P.58020, Morelia, Michoacan,
Meéxico, Tels. (443) 3122490 y 3137698. http://www.milenaria.umich.mx/.
Editor responsable: Luis Fernando Ortega Varela. Reserva de Derechos al Uso
Exclusivo del titulo: 04-2016-022913480800-203, ISSN: en tramite, ambos
otorgados por el Instituto Nacional del Derecho de Autor. Responsable de la
ultima actualizacién de este numero, Desarrollo y mantenimiento del sitio
web, M.A.T.I. Luis Miguel Vazquez Rangel, Gertrudis Bocanegra 330 Col.
Cuauhtémoc, C.P.58020, Morelia, Michoacan, México, Tels. (443) 3122490
y 3137698. Fecha de ultima modificacién, 30 de abril de 2020.

Todos los articulos publicados han sido sometidos a un arbitraje doble ciego
por parte de al menos dos académicos.

El contenido de los trabajos es responsabilidad de sus respectivos autores, por
lo que no refleja necesariamente el punto de vista de nuestra Casa de Estudios.
Esta revista puede ser reproducida total o parcialmente con fines no lucrativos,
siempre y cuando se cite la fuente completa.

La revista 7#iblenasia, Ciencia o Gifle es una aventura editorial de todos, por
eso te invitamos a que nos hagas llegar tus comentarios a:
milenariaumsnh@gmail.com, expresa tus opiniones e intereses para hacer
mas viva esta publicacion. Esta revista puede ser reproducida con fines no
lucrativos, siempre y cuando se cite la fuente completa y su direccion
electronica. De otra forma requiere permiso previo por escrito de la institucion
y del autor..




indice
A maneradeeditorial . .......... ... . . ... ... ... .. 2

La papaina, una alternativa para el tratamiento de la caries
dental en nifios ... ...... ... ... 3
Pedro Rosales Garcia

Resistencia bacteriana a antimicrobianos: Un problema de

salud publicasin ESKAPE ....................... 6
Victor M. Chavez-Jacobo

Evolucion de las enfermedades no transmisibles en el

mMundo . ... 9
Perla Jacaranda De Dienheim Barriguete, Rodolfo Silva De
Dienheim, Est. Ivan Shultz Silva de Dienheim

Las enfermedades desatendidas

y el circulo vicioso de lapobreza . ................. 12
Andrea Montserrat Negrete Paz

Deficiencia de vitamina D jun factor de riesgo para la

enfermedad inflamatoria intestinal? . . . ............. 14
Georgette Alitzel Guijoza Guzman, Ana Gabriela Campos Arroyo

Obesidad: ;Como afecta nuestra salud

lo que mama comi6 durante el embarazo? .......... 17
Paola Jiménez Alcantar, Alejandra Ochoa Zarzosa

Psicologia del testimonio: Propuesta para entrevista

a victimas y testigos adultos ...................... 20
Luz Adriana Arellano Gutiérrez y Maria Elena Rivera Heredia

Es el cerebro y no el corazon el que

regula nuestras €MOCIONES . ... .........c.oveennnn. 22
Entrevista con el Dr. David Centurion

Uso de herramientas estadisticas

en nanotecnologia del carbono . .................. 25
Juan Rios Ponce, Alejandro Aburto Bedolla, Fabian Ortega Vargas

Artes manuales: el inicio de una microempresa rentable 28
Maria Del Rosario Morales Luna, Edith Gonzalez,
Gabriela Daniela Hernandez

Tesis: un conocimiento que puede extraviarse ........ 31
Maria Elena Velazquez-Hernandez, Roberto Esquivel-Garcia

Factores que contribuyen en la desercidén escolar

a nivel medio superioren MExico . .. ............... 32
Irma Ramirez Castro, Delia Lilia Velazco Capistran

El primer libro de bioética de la DES de la Salud de la
UMSNH, esta por publicarse . . ................... 35
Ana Bertha Rodriguez Medina, Virginia Garfias Gomez,
Yunuen Quintero Silva

No tenemos espacio para fallar
Per Anderson y su proyecto artistico autosustentable,

LaCeibaGrafica ............ ..., 38
Chuby Hernandez, Luis Fernando Ortega Varela

Aspirinas paraelalma .......................... 42

Se presentd Yo-Yo Ma ante mas de 19,000 personas.
Yyoestuveahi .............. ... ... ... ........ 43
Gilberto Castafieda Hernandez

Los Tenis Rosas. Un cuento para decidir . . .......... 44
Ana Isabel Orozco Orozco

Dibujandolosdias ............. ... .. .......... 46

Logra la Licenciatura en Salud Publica de la UMSNH la

opinion académica favorable de CEIFCRHIS ........ 48
Dra. Adriana Calderon Guillén

¢ Enviado: noviembre 11, 2019 ¢ Aceptado: enero 08, 2020
De la huerta al consultorio dental

La papaina, una alternativa
para el tratamiento de la
caries dental en ninos

Pedro Rosales Garcia

Laboratorio de Investigacién Clinica del
Doctorado en Ciencias Odontoldgicas
Universidad Auténoma de San Luis Potosi, S.L.P., México.
Contacto: kamilopet@hotmail.com

Resumen: La caries dental se considera una enfermedad que afecta a
la mayoria de la poblacidn, siendo susceptible a cualquier persona sin
hacer distincion de género y edad. La definen como: “una enfermedad
infecciosa multifactorial que se caracteriza por la desmineralizacién de
las porciones inorgénicas del diente y el deterioro posterior de sus
partes orgdnicas”. En todo el mundo se realizan diferentes tratamientos
con el Unico fin de prevenir y combatir esta enfermedad utilizando la
técnica convencional, es fundamental tener presente otras alternativas
menos imperceptibles que logren revertir el proceso lesionado con una
minima invasién. La técnica quimico-mecénica utilizando como agente
de remocién un gel a base de papaina, consiste en reblandecer la
dentina cariada para posteriormente retirarla con cucharillas o
espatulas sin filo, sin necesidad de piezas rotatorias y anestesia para el
paciente, reduciendo costos y tiempos operatorios. La ventaja mas
importante del gel de papaina es que tiene mejor aceptacion por los
pacientes pediatricos que asisten a consulta dental, disminuyendo la
ansiedad y mejorando la actitud y cooperacion del paciente facilitando
los procedimientos realizados por los expertos.

Palabras clave: Papaina, caries, minima invasion, ansiedad.

a caries es una de las enfermedades mas antiguas de la

humanidad considerandose significativa en el ser

humano con mayor nimero de casos reportados a nivel
mundial por la frecuencia que se presenta en la poblacidn, es
una de las causas principales de la perdida dental y propulsora
de otras enfermedades, su tratamiento requiere de un costo
econdmico elevado, sus lesiones suelen ocasionar dolor
asociados a la hipersensibilidad térmica y a la inflamacién de la
pulpa dentaria. Su formacién y desarrollo dependen del estilo
de vida de cada persona dentro de las cuales sobresalen
numerosas causas como son: sociales, econémicas, ambientales,
culturales y sobre todo bioldgicas (Ramén et al., 2016).

Figura 1. Técnica convencional de remocidn de caries dental en nifios.
Tomada de https://www.biocodexmicrobiotainstitute.com/es
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Figura 2. Remocion quimica de caries en Odontopediatria. Tomada de Sotelo et al (2009).

La caries se define como una
enfermedad infecto-contagiosa de avance
rdpido y es una de las principales
enfermedades que sufre la poblacién
infantil, se forma debido a una higiene
deficiente acompafiada de una dieta con
un elevado consumo de azucares simples,
su evolucién depende de la percepcidn de
cada persona pues el 80% de la poblacién
no acude a consultas dentales por falta de
conocimiento y por el temor al
tratamiento (Cao, 2015). Los padres de
familia deben estar conscientes de la
importancia del desarrollo de los 6rganos
dentarios y del cuidado de la salud oral
del menor, la limpieza con el cepillo
dental debe iniciar desde la erupcién del
primer diente, debido a que los menores
que presenten lesiones cariosas en la
etapa infantil, tienen mayor riesgo a
presentar lesiones cariosas en la
denticién permanente (Figueroa et al.,
2015).

La caries dental constituye un
problema de caracter universal debido a
que se puede manifestar desde el primer
afio de vida afectando en un promedio al
91% de la poblacién mayor de cinco afios,
siendo mas frecuente en individuos entre
cinco y 14 afios (Higashida, 2009). A nivel
nacional, se considera que, en México, la
prevalencia de caries dental en la
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poblacién es superior al 70 % y sus
efectos son la pérdida parcial o total de
las piezas dentarias (Alcdntara et al.,
2013).

Para el tratamiento de la caries existen
varias alternativas, desde el uso de
instrumentos manuales, instrumentos
cortantes rotatorios o también llamados
piezas de mano, abrasidon de tejidos
infectados por aire a alta presion, laser de
uso odontoldgico y la remocidn quimico-
mecanica (reblandecimiento del tejido
cariado a través de un agente quimico y
posterior remocién con instrumentos
manuales), todas teniendo como objetivo
la eliminacién del mayor numero de
bacterias y del tejido dental carioso y sin
reparacién (Zaragoza & Calixto, 2012).

La técnica convencional es
actualmente el método mdas empleado en
el uso clinico Odontoldgico, se basa en el
uso de instrumental rotatorio, pieza de
mano de alta y baja velocidad e
instrumentos cortantes (fresas), su
tiempo de trabajo es muy corto y puede
ser aplicada a todos los grados de caries
dental, su objetivo es la eliminacidn de la
caries en esmalte y dentina, sin embargo
existe la posibilidad de eliminar tejido
dental sano, requiere la aplicacién de
anestesia local, puede ser incomodo para
el paciente debido al calentamiento de los
tejidos dentarios, presién sobre la pulpa
dental, la vibracion, la ansiedad generada
y posible dolor. Es un procedimiento con
buena aceptacion por parte de los

pacientes adultos pero que causa
antipatia en  muchos  pacientes
pediadtricos (Fronza et al.,, 2017,

Valenzuela et al., 2017).

La Odontologia es una ciencia que
busca prevenir, diagnosticar y tratar
enfermedades dentro de la cavidad bucal
con la premisa de lograr nuevos métodos
minimamente invasivos. Actualmente la
necesidad de realizar tratamientos
dentales en la poblacién infantil, se ve
limitada por temor a que los
procedimientos generen un subsecuente
estimulo doloroso, de la mano, la mayoria
de estos tratamientos implican el uso de
instrumentos rotatorios que generan en
el paciente estados de ansiedad de
intensidad variable, que limitan el trabajo
por parte del operador.

Fue asi que en 2003 se origind un
producto en la Universidad de Sao Paulo,
Brasil, elaborado a base de papaina, una
enzima extraida de las hojas y frutos de la
papaya verde madura. El producto

Figura 3. Imagenes de muestras observadas con estereomicroscopio (a-f) antes y después del
tratamiento con gel de papaina. a) representacion del volumen inicial de tejido con caries, volumen
total de tejido removido y volumen de tejido cariado removido. Tomada de Neves et al., (2015).
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consiste en un gel que actia Unicamente
en la dentina infectada debido a que la
papaina degrada solo el tejido lesionado,
rompiendo las moléculas de colageno
parcialmente degradadas por la caries
con ayuda de la cloramina que ablanda la
dentina, facilitando su eliminacién con
instrumentos manuales sin filo, también
contiene azul de toluidina que actua
como un agente antimicrobiano,
adhiriéndose a las bacterias (Flores &
Rosas, 2013; Fronza et al., 2017; Silva et
al., 2015; Sotelo et al., 2009).

La papaina es una enzima semejante
a la pepsina humana caracterizada por
sus acciones bactericidas, bacteriostaticas
y antiinflamatorias, utilizada para
cicatrizacion de heridas y quemaduras de
la piel, la funcién principal de la papaina
es digerir las células muertas, actuando
selectivamente en el tejido lesionado. Es
una enzima proteolitica cuya accion es
selectiva, (Escobar, 2017; Zaragoza &
Calixto, 2012). No presenta citotoxicidad
y es biocompatible con los tejidos orales
de tal forma que no existe ningln riesgo
si este tuviera contacto directo con los
tejidos bucales, (Cao, 2015).

El gel a base de papaina proporciona
numerosos beneficios para el tratamiento
de pacientes con necesidades especificas,
indicado principalmente para pacientes
pedidtricos muy aprensivos, ansiosos,
hiperactivos, con sindromes vy
enfermedades sistémicas (Valenzuela et
al., 2017), que tienen contraindicado el
uso de anestesia para la eliminacién de
caries dental. Las principales ventajas que
posee, es ser un procedimiento
minimamente invasivo y con una minima
percepcion del dolor, no requiere de
tecnologia o instrumental especializado
para su empleo, proporciona un
adecuado sellado de las restauraciones
posteriores y presenta un riesgo minimo
de exposicion de la pulpa dental, asi como
de remocidn accidental de tejido sano en
comparacion con la técnica convencional,
asi como también al ser un producto de
origen organico, requiere minimos
agentes quimicos adicionales para
cumplir su funcién, con lo que se
disminuyen los posibles efectos adversos.
Una desventaja digna de mencionar es el
tiempo de accidn que es mas extenso que
el de una remocién convencional; por

otro lado, los materiales restauradores a
utilizar posteriores al empleo del gel de
papaina son limitados, debido a la
configuracion anatomica irregular de las
cavidades remanentes. Por la naturaleza
de la técnica clinica de aplicacion del
producto, no se recomienda usar en
dientes que requieran un disefio de
cavidad, mas aun si la extension de la
caries posiblemente involucra la pulpa
dental o hay procesos infecciosos activos.
En una primera impresién, se puede
considerar un producto relativamente
caro, sin embargo, a largo plazo el
rendimiento y el costo beneficio de su uso
abaratan los gastos, tanto de los padres
de familia como del Odontopediatra.

Experiencias agradables de
tratamientos dentales sin dolor en edades
tempranas, puede influir en la salud oral
de toda la vida de los pacientes. Muchos
de los nifios en edad escolar tiene miedo
al dentista, este comportamiento
negativo a menudo estd relacionado con
experiencias traumaticas tempranas y/o
actitudes negativas en la familia del
paciente, en consecuencia, estos nifios
temerosos no reciben de manera regular
cuidado dental.

Este método quimico-mecanico para
la eliminacidén del tejido cariado, es una
alternativa conservadora y eficaz de
origen organico que evita el uso de
anestésicos e instrumental rotatorio
(Flores & Rosas, 2013; Abdul et al., 2017;
Fronza et al., 2017). El gel de papaina es
eficaz y eficiente para la eliminacién
selectiva de caries, con indicaciones y
contraindicaciones como cualquier
producto y procedimiento médico,
considerando la filosofia minimamente
invasiva en Odontopediatria.
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esde su descubrimiento a

principios del siglo XX los

antimicrobianos ha
revolucionado la medicina, han salvado
incontables vidas y mas atn, muchos de
nosotros no estariamos hoy leyendo este
articulo de no ser por el uso de estos
agentes. Los antimicrobianos
representan un grupo altamente diverso
de moléculas que pueden detener el
crecimiento (efecto bacteriostatico) o
provocar la muerte (efecto bactericida),
especificamente de bacterias, y han sido
empleados durante décadas para tratar
infecciones en humanos, animales y
plantas (Duijkeren y col., 2018). Sin
embargo, las Dbacterias pueden
desarrollar diferentes mecanismos de
resistencia. Por ejemplo, pueden tener
genes especificos de resistencia y/o
adquirir mutaciones en su DNA que las
hacen insensibles a los antimicrobianos.
Ademads, las bacterias pueden
transferirse fragmentos de DNA unas a
otras, con lo cual se puede transmitir la
resistencia (Aslam y col., 2018).

(=}

Hoy en dia la mayoria de los
antimicrobianos son productos
naturales o derivados de los mismos,
colectados de microorganismos aislados
del suelo, particularmente del género
Streptomyces (Aminov. 2017). Debido a
sus origenes muchos antimicrobianos
pueden detectarse en la naturaleza,
inclusive en muestras tomadas previas a
la era del uso masivo de estos agentes, y
como producto de esta ubicuidad, es
posible encontrar bacterias que han
desarrollado de manera ancestral
mecanismos de defensa y por lo tanto de
resistencia contra estos agentes. En los
primeros dias de la terapia
antimicrobiana, la resistencia no era
considerada un problema grave, debido
a que el numero de bacterias resistentes
era muy bajo y se estaban detectando un
gran numero de agentes
antimicrobianos de diferentes clases.
Desafortunadamente, el amplio uso y
abuso de estos agentes desde 1950 hasta
nuestros dias, ha acelerado la seleccion,
desarrollo y distribucién de bacterias
resistentes.

Cuando se habla del mal uso que
hemos hecho de los antimicrobianos,
queremos hacer énfasis en que muchas
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Resistencia bacteriana a antimicrobianos:
Un problema de salud publica sin ESKAPE

Victor M. Chavez-Jacobo

Instituto de Investigaciones Quimico-Biologicas, UMSNH.
Morelia, Mich., México.
Contacto: victor_mch@hotmail.com

Figura 1. Seleccién y transmision de bacterias resistentes a antimicrobianos. La administracion excesiva
de antimicrobianos ha provocado la seleccion de bacterias resistentes a estos agentes y su transmision
entre humanos, animales y medio ambiente (agua, suelo y aire), a través de multiples vias (Modificado

de Pérez-Morales y Bustamante-Santillan. 2018).

Resumen: La resistencia a antimicrobianos es uno de los mas grandes retos de la medicina
moderna. Durante la tltima década, un grupo de seis bacterias han probado ser capaces de
relativamente “escapar” de los efectos de casi cualquier antimicrobiano y son las principales
causantes de infecciones hospitalarias. Debido a sus caracteristicas se les denomind como
ESKAPE (Enterococcus spp, Staphylococcus aureus, Klebsiella pneumoniae, Acinetobacter baumannii,
Pseudomonas aeruginosa'y Enterobacter spp.). El presente articulo tiene como objetivo describir el
fenémeno de resistencia a antimicrobianos asociado a este grupo especifico de bacterias.

Palabras clave: Bacterias ESKAPE, resistencia a antimicrobianos, infecciones hospitalarias.

veces estos no se emplean Unicamente
para tratar enfermedades infecciosas en
humanos y animales. También se
aplican para prevenir infecciones e
incluso promover el crecimiento en
animales de granja. Se emplean en
cultivos agricolas y para la preservacion
de alimentos de origen animal y vegetal
(Aslam y col., 2018). Para el afio 2013
se hizo una estimacion de que solo en
EUA se administraron mas de 17,000
toneladas de antimicrobianos en un afio,

80% en animales y menos de 20% en
humanos (O'Neil. 2016). Por lo que se
han encontrado bacterias resistentes en
hospitales, granjas, rios, aire y en otros
lugares ambientales, las cuales pueden
ser transmitidas entre humanos,
animales y medio ambiente (Figura 1).

Actualmente, las infecciones
causadas por bacterias resistentes a
maultiples antimicrobianos, aisladas
principalmente en unidades
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hospitalarias, son también un problema
econdmico muy importante. Se estima
que el gobierno de los Estados Unidos
gasta alrededor de 20 mil millones de
dolares al afno en la prevencion y
tratamiento de este tipo de
enfermedades. Ademas, se estima que
para 2050 las muertes prematuras
causadas por bacterias multirresistentes
alcanzaran cifras de 10 millones al afio,
mientras que actualmente es de
700,000, siendo Africa y Asia las
regiones mas comprometidas (Figura
2), por lo que la Organizaciéon Mundial
de la Salud ha decretado a la resistencia
antimicrobiana como uno de los
principales problemas del siglo XXI
(O'Neil. 2016). Se pone especial
atencion en un grupo de seis bacterias
patégenas denominadas ESKAPE
(Enterococcus spp, Staphylococcus aureus,
Klebsiella  pneumoniae, Acinetobacter
baumanni, Pseudomonas aeruginosa y
Enterobacter spp.) que seran descritas a
través del presente con el objetivo de
entender el grave problema de la
resistencia a antimicrobianos.

Enterococcus spp es un género de
bacterias Gram (+), anaerobias
facultativas, catalasa negativas y no
esporuladas, que se pueden encontrar
distribuidas extensamente en la
naturaleza, tanto en suelo, agua, plantas
y formando parte de la flora normal del
tracto entérico de humanos. Enterococcus
feacium y Enterococcus feacalis son los
principales patogenos de este grupo,
asociados con una gran variedad de
enfermedades como: infecciones de
heridas, bacteremia, infecciones de vias
urinarias, infecciones dentales,
endocarditis, infecciones abdominales y
sepsis neonatal. Tradicionalmente, para
las infecciones causadas por este género
de bacterias se empleaban -lactamicos
y  glucopéptidos; sin  embargo,
actualmente la resistencia es casi total
para los primeros, teniendo una
prevalencia de 98.8% para ampicilina e
imipenem, por lo que este grupo de
antimicrobianos es completamente
inutil en el tratamiento de infecciones
causadas por esta bacteria. En el caso de
los glucopéptidos, el mas empleado es
vancomicina, sin embargo, han sido
reportados al menos nueve
determinantes de resistencia alrededor

del mundo, siendo vanAd el mas comun
(Reinseth y col., 2019).

Staphylococcus aureus es una bacteria
Gram (+) con un crecimiento
caracteristico formando lo que se
denomina “racimos de uvas”. Forma
parte de la flora normal de la piel y se
encuentra principalmente en el tracto
nasal y en el perineo de los mamiferos.
Normalmente, las infecciones causadas
por S. aureus eran tratadas con
penicilina, sin embargo, el uso y abuso
de este tratamiento ha causado que la
resistencia se extienda, por lo que
actualmente el 90% de los aislamientos
clinicos de S. aureus son resistentes a
penicilina y aproximadamente el 60%
de éstos son también, resistentes a
meticilina (MRSA), que era empleado
como ultima opcién. El tratamiento
para las infecciones causadas por
MRSA era vancomicina, sin embargo,
una vez mas, han aparecido S. aureus
capaces de resistir a sus efectos, lo que
ha supuesto un grave riesgo para
poblaciones de personas
inmunocomprometidas (Vestergaard y
col., 2019).

Klebsiella pneumoniae es un bacilo
Gram (-) y se considera una bacteria
intrinsecamente virulenta debido a la
presencia de adhesinas y de una capsula
que actiia como un factor antifagocitico.
Se considera un patégeno oportunista y
se asocia comunmente con infecciones
de vias urinarias y de vias respiratorias.
K. pneumoniae es mnotoria por la
acumulacién y rapida diseminacion de
multiples determinantes de resistencia a
antimicrobianos: uno de los mas
importantes es la adquisicion de -
lactamasas, enzimas capaces de
hidrolizar el anillo -lactamico comun
en todas las penicilinas, cefalosporinas
y carbapenémicos (Clegg y Murphy.

2016). Debido a que los
carbapenémicos, principalmente
imipenen y meropenem, son los

antimicrobianos de primera linea en el
tratamiento de infecciones causadas por
esta bacteria, las opciones de
tratamiento son limitadas.

Acinetobacter baumannii es un
cocobacilo aerobico, Gram (-). Se
considera un patogeno oportunista y es
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el responsable del 2-10% de las
infecciones hospitalarias causadas por
bacterias Gram (-). Se asocia
comunmente con infecciones en la piel,
bacteriemia, meningitis, neumonia e
infecciéon de heridas. A. baumannii
puede ingresar facilmente al cuerpo
humano a través de heridas abiertas,
catéteres intravasculares y ventiladores
mecanicos, debido a su capacidad para
crecer en un gran intervalo de
temperaturas, pH y niveles de
nutrientes, puede sobrevivir dentro del
cuerpo humano. La  principal
preocupaciéon en el caso de este
microorganismo es la rapida aparicion
y propagacion de cepas resistentes a -
lactamicos, ya que se ha observado
resistencia a colistina e imipenem, los
antimicrobianos de ultima eleccion en
el tratamiento de infecciones causadas
por esta bacteria (Lee y col., 2017).

Pseudomonas aeruginosa es una
bacteria Gram (-), anaerobia facultativa,
que puede encontrarse en animales,
plantas y suelo, y ha sido reconocida
como la bacteria patdgena oportunista
mas asociada a infecciones hospitalarias
en pacientes que utilizan ventiladores.
En personas sanas raramente puede
llegar a afectar su salud, sin embargo,
presenta una mortalidad alta en
pacientes con fibrosis quistica y en
individuos inmunocomprometidos. Esta
bacteria presenta resistencia a multiples
antimicrobianos, principalmente por su
capacidad de producir -lactamasas.
Anteriormente, el tratamiento estandar
era imipenem, pero ahora esta
totalmente descartado. Hoy en dia las
fluoroquinolonas continuan siendo
efectivas en el tratamiento de
infecciones causadas por esta bacteria a
pesar de que se han reportado
determinantes de resistencia a este
grupo de antimicrobianos en este
género de bacterias (Pang y col., 2019).

Enterobacter sp un bacilo Gram (-),
anaerobio facultativo que se asocia
comunmente con infecciones de vias
urinarias y del tracto respiratorio,
aunque también se encuentra en
infecciones sanguineas en pacientes
inmunocomprometidos.  Enterobacter
cloacae y Enterobacter aerogenes son las
bacterias mas representativas de este
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Figura 2. Muertes atribuidas a infecciones producidas por bacterias Resistentes a Antimicrobianos (RAM) cada afio, comparada con otras de las mayores causas de

muerte (Modificado de O’Neil. 2016).

grupo y las mas comunmente asociadas
con resistencia a antimicrobianos.
Aunque se han reportado aislados
resistentes a -lactamicos y
fluoroquinolonas, que eran la primera
opcién para tratar este tipo de
infecciones, hasta el momento el empleo
de colistina y ciprofloxacina han dado
buenos resultados (Davin-Regli y col.,
2019).

Actualmente existe una urgente
necesidad de desarrollar nuevas
estrategias para combatir
especificamente la resistencia a
antimicrobianos del grupo de bacterias
ESKAPE ya que este grupo es la mayor
amenaza a los sistemas de salud publica
en todo el mundo, por lo que es
necesaria una rapida accion para tratar
este problema tan grave. Hasta el
momento no ha sido suficiente la
implementacién de terapias empleando
combinaciones de farmacos vy,
desafortunadamente, no parecen existir
avances en el desarrollo de nuevos
antimicrobianos contra P, aeruginosa'y A.
baumannii (Pang y col., 2019). Por el
momento es urgente explorar nuevas
estrategias, como podrian ser: terapia
con bacteriofagos acoplados con la
tecnologia CRISPR/Cas (Chavez-
Jacobo. 2018) o la terapia de
fotoinactivacién (Nakonieczna y col.,
2019). Por el momento tenemos que
poner todas nuestras esperanzas en el
desarrollo y perfeccionamiento de estas
nuevas  estrategias, para tratar
infecciones causadas principalmente por
el grupo de bacterias ESKAPE. La
organizacion mundial de la salud nos
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recomienda algunos cuidados que todos
debemos adoptar en orden de prevenir
y controlar la diseminacion de bacterias
resistentes a antimicrobianos: 1)
Emplear antimicrobianos unicamente
cuando sean prescritos por un médico;
2) seguir las indicaciones del medico en
cuanto a la duracion del tratamiento, 3)
nunca utilizar 0 compartir
antimicrobianos sobrantes; 4) prevenir
infecciones bacterianas siguiendo los
siguientes parametros: lavar
adecuadamente las manos, preparar
comida higiénicamente, evitar el
contacto cercano con personas enfermas
y mantener actualizada la cartilla de
Vv a ¢ u n a c¢c 1 6 n
(https://www.who.int/en/news-
room/fact-sheets/detail/antibiotic-
resistance).
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Resumen. Las enfermedades no transmisibles (ENT), dentro de las que se encuentran las
enfermedades cardiovasculares, el cancer, la enfermedad pulmonar obstructiva crénica (EPOC) y
la diabetes, constituyen un grave problema de salud publica, debido a que constituyen las primeras
causas de morbimortalidad en el mundo, ya que ademds de mermar el estado de salud de una
poblacién, generan grandes gastos de salud, y limitan la calidad de vida de los pacientes y sus
familias. Estas se presentan debido a un estilo de vida sedentario, que incluye actividades nocivas
para la salud como son la falta de ejercicio, dietas mal sanas, sobrepeso/obesidad, abuso en el
consumo del alcohol y el tabaquismo. Lo verdaderamente importante es que actuar fomentando
estilos de vida saludable, disminuiran notablemente su incidencia, por lo que representan un reto

importante para la salud publica.

Palabras clave: ENT, estilo de vida, factor de riesgo, transicion epidemioldgica

INTRODUCCION

e acuerdo con la Organizacién
@Mundial de la Salud (OMS), las

condiciones crénicas de salud
agrupan enfermedades de larga duracién
y de progresion lenta, que son uno de los
mayores retos que enfrenta el sistema de
salud por su magnitud, su contribucién a
la mortalidad general, la incapacidad
prematura y, por la complejidad y costo
elevado de su tratamiento. Son llamadas
también enfermedades no transmisibles
(ENT) debido a que no se resuelven
espontdneamente y son debidas a la
conjuncion de factores y no a una sola

causa; y representan un grave problema
de salud pdublica al constituir las
principales causas de muerte en el mundo
(Legetic, et al., 2017).

DESARROLLO

Las ENT son la principal causa de muerte
en el mundo, causando 38 millones (68%)
de los 56 millones de defunciones
registradas en 2012 (Fig. 1), 40% de ellas
(16 millones) fueron muertes prematuras
ocurridas antes de los 70 afios, casi las
tres cuartas partes de todas las
defunciones por ENT (28 millones) y la
mayoria de los fallecimientos prematuros
(el 82%) se produjeron en paises de

10 principales causas de muerte en el mundo (OMS)

Causa de muerte Muertes en millones % de muertes
Enfermedad coronaria 7.20 12.2
Embolia y otras enfermedades 5.71 9.7
vascular cerebrales (EVC)

Infecciones respiratorias bajas 4.18 7.1
Enfermedad pulmonar 3.02 5.1
obstructiva crénica

Enfermedades diarreicas 2.16 3.7
VIH/SIDA 2.04 3.5
Tuberculosis 1.46 2.5
CA de traquea, bronquio y 1.32 2.3
pulmoén

Accidentes de trafico 1.27 2.2
Prematurez y bajo peso al 1.18 2.0
nacer

Figura 1. Las 10 principales causas de muerte en el mundo (OMS). }Modificado de:
https://image.slidesharecdn.com/organizacinmundialdelasalud-140603155159-
phpapp01/95/organizacion-mundial-de-la-saludluis-lema-7-638.jpg?cb=1401810755
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ingresos bajos y medios. Constituyen un
problema de gran importancia ya que
consumen proporciones cada vez
mayores de los presupuestos destinados
a la atencién de salud. Las ENT figuran
entre las principales causas de
discapacidad y mala salud y son la causa
principal de muerte prevenible vy
prematura en las Américas (Legetic, et al.,
2017). Las repercusiones de las ENT se
reconocen en los Objetivos de Desarrollo
Sostenible (ODS), en donde una de las
metas consiste en reducir en un tercio las
muertes prematuras por ENT para el afio
2030 (DGE, 2018).

La probabilidad de morir en edades
comprendidas entre los 30 y los 70 afios
debido a las cuatro ENT principales
(enfermedades cardiovasculares,
canceres, enfermedades respiratorias
crdnicas y diabetes) es el indicador de los
resultados que se emplea en el Marco de
Vigilancia Mundial (OPS, 2014).

Origen de las enfermedades no
transmisibles

Existen una serie de factores
asociados al origen de las ENT que a
continuacion se describen:

1. Determinantes sociales de salud:
origen étnico (poblacion hispana
multirracial), sexo (masculino), nivel de
educacidn, posicion socioeconémica (Fig.
2).

2. Causas de las causas: Las
circunstancias en que las personas nacen,
crecen, trabajan, viven y envejecen,
incluyendo  politicas y  sistemas
econdmicos, programas de desarrollo,
normas y politicas sociales y sistemas
politicos; por lo que las condiciones
anteriores pueden ser altamente
inequitativas y dar lugar a diferencias en
los resultados en materia de salud, la
desnutricidn, pobreza, el ambiente,
enfermedad, oportunidades limitadas, y
por supuesto las culturales (Fig. 2) (SSA,
2018).

Factores de riesgo en las ENT

Las ENT, al no pertenecer al grupo de
enfermedades trasmisibles, no tienen una
causa como tal, sin embargo, se
relacionan a factores de riesgo;
entendidos estos como cualquier evento
que aumenta la probabilidad de padecer
una enfermedad. Los factores de riesgo
en las ENT (Fig. 3) son: falta de actividad
fisica, consumo de tabaco, consumo
nocivo de alcohol, dieta inadecuada,
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Causas de las enfermedades crénicas, OMS, 2005

Determinantes socio-
economicos, culturales,
politicos y ambientales

Factores de riesgo
modificables

Factores de riesgo Principales
intermedios enfermedades
cronicas

Dieta no saludable

Elevada presion Enfermedad cardiaca

no modificables

arterial
Inactividad fisica Elevada glucosa de Accidente
sangre cardiovascular (ACV)
Consumo de tabaco | Inadecuados valores Enfermedades
de lipidos en sangre | respiratorias crénicas
Globalizacion Factores de riesgo Sobrepeso y Diabetes

obesidad

Urbanizacion Edad

Envejecimiento herencia

poblacional

Figura 2. Causas de las enfermedades crénicas.
Modificado de: http://www.infoleg.gob.ar/basehome/actos_gobierno/actosdegobierno9-11-2009-1-2.JPG

sobrepeso/obesidad, presién arterial
elevada, glucosa en sangre elevada, y
colesterol en sangre elevado (SSA, 2018)

En el mundo el tabaco cobra mas de
7,2 millones de vidas al afio (si se incluyen
los efectos de la exposicion al humo
ajeno). Unos 4,1 millones de muertes
anuales se atribuyen a una ingesta
excesiva de sal/sodio. Mas de la mitad de
los 3,3 millones de muertes anuales
atribuibles al consumo de alcohol se
deben a ENT, entre ellas el cancer. Unos
1,6 millones de muertes anuales pueden
atribuirse a una actividad fisica
insuficiente (GBD, 2015).

En México el 17% de la poblacién es
fumadora, se considera que cada
individuo ingiere 7.2 litros de alcohol
puro, 22.8% tienen hipertensidn,
enfermedad que puede aumentar el
riesgo de ataque o insuficiencia cardiaca,

Figura 3: El arbol de las enfermedades no transmisibles.
Tomado de: https://www.dianova.org/es/revista-de-prensa/
enfermedades-no-transmisibles-una-prioridad-emergente-en-el-mundo/

0 Pibenario, Ciencia ya Aite

enfermedad renal o EVC, mas de 1 de
cada 3 adultos (32.1%) son obesos (OPS,
2014).

Panorama epidemioldgico: De las
enfermedades transmisibles a las no
transmisibles

Durante siglos, las enfermedades
transmisibles  (ET), de  caracter
infectocontagioso, fueron las principales
causas de enfermedad y muerte en todo
el mundo; asi la peste, el cdlera, la viruela,
la tuberculosis, el paludismo, la malaria,
la fiebre tifoidea, la difteria, la sifilis y, mas
recientemente, el VIH-SIDA representaron
grandes epidemias en el mundo que
causaron un gran numero de muertes.
Desde mediados del siglo cada vez tienen

mas peso las ENT, crénicas y no
infectocontagiosas, representadas por las
nuevas epidemias  globales: las
enfermedades  cardiovasculares, el

cancer, las enfermedades respiratorias
crénicas y la diabetes. De manera que hay
un incremento en la esperanza de vida,
con ello aumenta la mortalidad por
enfermedades cronico degenerativas y
como consecuencia hay una disminucién
en la fecundidad. (Fig. 4).

El cambio en el perfil epidemiolégico
basicamente se debe a tres razones:

La transicion de riesgos: es el punto de
partida para que cambiara el panorama
epidemiolégico, al atender todos los
factores que inciden en la aparicién de las
enfermedades transmisibles (Fig. 5).

De esta forma el perfil epidemioldgico
de la poblacidon se ha desplazado de las
enfermedades infectocontagiosas hacia
padecimientos crénico-degenerativos y
lesiones por causa externa, como las
principales causas de enfermedades,
discapacidad y muerte.

2. La transicion demogrdfica: en
donde existe una reduccién de la
mortalidad infantil, una reduccion de la
tasa de fecundidad y en la tasa de
mortalidad que han contribuido al
envejecimiento de la poblacién en el
mundo (Figura 6).

A nivel mundial entre 1950y 2017, la
esperanza de vida al nacer aumenté de
48,1 afos a 70,5 en hombres y de 52,9 a
75,6 en mujeres (OMS, 2018).

3. La transicion epidemioldgica: El
proceso de envejecimiento de la
poblacidn en todas las regiones del
mundo, los procesos migratorios, en
especial los internos desde el campo a las

Figura 4: La transicion epidemioldgica.
Modificado de: https://image.slidesharecdn.com/promocin-de-la-
salud1441/95/promocin-de-la-salud-20-728.jpg?cb=1319956209
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Figura 5: Transicion de riesgos:
Modificado de: https://es.slideshare.net/

luisenriquefm1969/los-retos-en-salud-para-el-siglo-xxi

ciudades, donde ya viven mas de la mitad
de la poblacion mundial, los cambios en
los estilos de vida, el estrés psico-social, y
otras conductas de riesgo han contribuido
a cambiar el panorama epidemioldgico
actual en donde las ENT constituyen las
primeras causas de morbimortalidad a
nivel mundial. Actualmente solo en el
continente africano la primera causa de
muerte sigue siendo las enfermedades
transmisibles (OMS, 2018).

A nivel mundial las ENT matan a 41
millones de personas cada afio, lo que
equivale al 71% de las muertes que se
producen en el mundo. Las enfermedades
cardiovasculares constituyen la mayoria
de las muertes por ENT (17,9 millones
cada afio), seguidas del cancer (9,0
millones), las enfermedades respiratorias
(3,9 millones) y la diabetes (1,6 millones).
Estos cuatro grupos de enfermedades son
responsables de mas del 80% de todas las
muertes prematuras por ENT (OMS,
2018).

Se estima que la hipertensién en el
mundo ha causado 9,4 millones de
fallecimientos y el 7% de la carga de
morbilidad en 2010. La prevalencia
mundial de la hipertensién en adultos de
18 afios 0 mas fue de un 22% en 2014. La
obesidad casi se ha duplicado desde
1980. En 2014, el 10% de los hombres y
el 14% de las mujeres de 18 afios o0 mas
eran obesos. Mas de 42 millones de nifios
menores de cinco afios tenian sobrepeso
en 2013; mientras que la prevalencia
mundial de la diabetes en 2014 se
estimaba en un 10% (OPS, 2014).

En México, respecto a la historia de
enfermedad crénica en adultos, el 9.4%
refirieron tener un diagndstico médico

Figura 6. Transicion demografica.
Tomado de: http://geografiatercerocigales.blogspot.com/2014/01/modelo-de-transicion-

previo de diabetes. La mayoria
(87.8%) reportd recibir tratamiento
médico para controlar su enfermedad;
esta cifra es ligeramente mayor a la
reportada en la ENSANUT 2012 (85%) y
menor a la reportada en la ENSANUT
2006 (94.06%). Como hallazgo de la
encuesta, se encontrd que la prevalencia
de hipertension arterial fue de 25.5%, de
los cuales 40.0% desconocia que padecia
esta enfermedad y solo el 58.7% de los
adultos con diagndstico previo se
encontraron en control adecuado
(<140/90 mmHg). El diagndstico previo de
esta enfermedad suele ser mayor en
mujeres que en hombres (70.5% vs
48.6%) y disminuy6 7.8% de 2012 a 2016.
Aunque esta prevalencia se ha mantenido
practicamente sin cambios entre 2012 y
2016, debido a las consecuencias que
ocasiona en la salud de la poblacién,
deben intensificarse los esfuerzos del
sistema de salud para mejorar la
prevencion y los medios de control de
quien ya la padece (ENSANUT, 2016)
CONCLUSIONES
Al ser las ENT las primeras causas de
muerte en el mundo, requieren una
especial atencién y formar parte de los
programas prioritarios, pero sobre todo,
se deben incluir dentro de la educacion
en los niveles mas bdsicos ya que van
ligados a los estilos de vida sedentarios
por lo que resulta indiscutible establecer
una sensibilizacién a la poblacién para
modificar sus estilos de vida y fomentar la
cultura del diagndstico oportuno para
evitar complicaciones que mermen la
calidad de vida de los pacientes y
disminuir el gasto en tratamiento para
este tipo de enfermedades.
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Resumen. Casi una sexta parte de la poblaciéon mundial enfermay a menudo fallece todos los afios
a causa de enfermedades que pueden tratarse o prevenirse mediante una vacuna o la
administracion de un solo medicamento, pero en poblaciones rurales y agricolas o en situacién de
pobreza el poco acceso a los servicios de salud junto con otros factores socioeconémicos dificulta
esta tarea. Afecciones milenarias como la lepra, tan comunes como la enfermedad de Chagas o
prevenibles como las lombrices intestinales pertenecen a este grupo de enfermedades conocidas
como desatendidas. Estas enfermedades representan una carga enorme en las comunidades y las
personas en situacion de pobreza porque generan una pérdida de ingresos y el estigma crénico y
la discriminacién asociados con sus secuelas. La pobreza no es solo una cuestion socioeconémica,
es también un problema de salud de primer orden.

Palabras clave: Chagas, lepra, geohelmintiasis.

a ciencia es un sistema de
conceptos sobre fendmenos
objetivos o subjetivos que puede
transformar la realidad en beneficio de la
sociedad. Esta Ultima, a su vez, influye en
la seleccidn de los objetos de estudio de
la ciencia y en la forma en que se utilizan
los resultados de la investigacion
cientifica (Kredov, 2004). Esta relacién
reciproca ciencia-sociedad se manifiesta
también en la investigacion sobre
enfermedades que aquejan a la
humanidad. En el siglo XXI, época de la
clonacién, la robdtica y la inteligencia
artificial, existen enfermedades
infecciosas aun no resueltas debido a
dificultades de tipo cientifico y social. En
el contexto social encontramos a las
enfermedades desatendidas, un conjunto
de enfermedades infecciosas que durante
muchos afios han recibido atencidn
insuficiente y son postergadas en las
prioridades de salud publica debido a que
atacan a poblaciones que carecen de
influencia politica, paralizadas por la
pobreza y la inequidad (OPS, 2019).
Estas poblaciones se encuentran
mayoritariamente en paises
subdesarrollados y en zonas de conflicto
por lo que ademas persiste una
inexistencia de estadisticas fiables
provocando que millones de personas no
tengan acceso al tratamiento y atencion
de salud a pesar de que a menudo tienen
un costo extremadamente bajo. Es de
suma importancia no dejar de lado la
difusién en el conocimiento de estas
enfermedades debido a que representan
un grave problema de salud publica en
paises en vias de desarrollo, como
nuestro pais.

Z Plilencrin, Ciencia 2. Gite

Las enfermedades desatendidas
figuran entre las principales causas de
discapacidad y son la causa principal de
muerte prevenible y prematura en
América Latina (Legetic et al., 2017). Hay
que recordar que la pobreza va mas alla
de la falta de ingresos y recursos para
garantizar medios de vida sostenibles. La
pobreza es un problema de derechos
humanos. Entre las distintas
manifestaciones de la pobreza figuran el
hambre, la malnutricion, la falta de
vivienda digna y el acceso limitado a otros
servicios bdasicos como la educacion o la
salud.

Actualmente, en el mundo mas de
780 millones de personas, equivalentes
11% de la poblacion mundial, viven por
debajo del umbral de pobreza
internacional (1,90 ddlares al dia) (ONU,
2020). En México, esta situacidn se ve
reflejada, ya que dos de cada cinco

personas son pobres, y dos mas son
vulnerables de serlo por sus bajos
ingresos (Figura 1). De acuerdo con la
ultima medicidon de pobreza en el pais,
elaborada por el Consejo Nacional de
Evaluacion de la Politica de Desarrollo
Social (CONEVAL, 2020), en México se
registraron 52.4 millones de personas
pobres y 9.3 millones de ellas vivian en
pobreza extrema.

La salud es considerada como uno de
los principales determinantes de la
pobrezay de su persistencia en el tiempo:
las trampas de pobreza. Las trampas de
pobreza asociadas a deficiencias en la
salud ocurren porque los niflos que
presentan  malnutricidn son mads
susceptibles de padecer enfermedades y
tienen un desarrollo cognitivo menor, lo
cual resulta en menor productividad e
ingreso cuando son adultos, dando origen
al mismo ciclo en la generacién siguiente
(Lusting, 2007). Las poblaciones
sometidas a un nivel socioecondmico
bajo viven en condiciones que
determinan la aparicion de
enfermedades, proporcionando a
diversos microorganismos el ambiente
ideal para su propagacién, ocasionando
altas tasas de incidencia de las
enfermedades desatendidas.  Estas
afectan a mds de 1000 millones de
personas, es decir, a casi 1/6 de la
poblacion mundial principalmente en
Asia, Africa y América del Sur, no es una
sorpresa que mas del 83% de las personas
en situacion de pobreza se concentren en
estas regiones.

Las enfermedades desatendidas
comprenden un grupo de entidades
nosoldgicas que incluyen la rabia, dengue,
ceguera por tracoma, ulcera de Buruli,
treponematosis, lepra, enfermedad de

Figura 1. Medicion de pobreza 2008-2018 y clasificacion por poblaciones en México. (Modificado de
CONEVAL, 2020)
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Figura 2. Poblacién en riesgo, nimero de casos, muertes por afio y paises afectados debido a enfermedades infecciosas desatendidas, en las Américas, 2014.

Chagas, leishmaniasis, cisticercosis,
filariasis, y las helmintiasis, entre otras
(Figura 2).

La enfermedad de Chagas es una
enfermedad parasitaria sistémica causada
por el protozoario Trypanosoma cruzi
que infecta alrededor de 10 millones de
personas al afio (OPS, 2019). Se transmite
a los seres humanos y otros mamiferos
por insectos chupadores de sangre,
conocidos popularmente como chinche
besucona. La infeccidn casi siempre pasa
desapercibida, ya que la mayoria de sus
sintomas clinicos iniciales son
inespecificos, sin embargo, a largo plazo
puede ocasionar insuficiencia cardiaca y
trastornos digestivos graves (Pérez-
Molina y Molina, 2018). Se asocia a
multiples factores sociales-ambientales
entre los que destacan: residir en areas de
pobreza con inestabilidad social vy
econdmica, y muchas veces con altas
tasas de migracion, asi como pertenecer
a grupos vinculados con el trabajo
agricola. En los paises endémicos de
América Latina, se han dedicado
esfuerzos para el control del insecto
vector. Estos programas han sido exitosos
en muchas zonas. Sin embargo, menos
del 1% de los afectados recibe atencién

sanitaria y tratamiento para esta
enfermedad (OPS, 2019).
El dengue es otro importante

problema de salud publica en el mundo
pues constituye una amenaza para un
tercio de la poblacion mundial. Se trata de
un padecimiento viral, sistémico, agudo,
transmitido por el mosquito Aedes
aegypti. Tiene inicio subito y se
caracteriza por tener diferentes
consecuencias fisicas, dependiendo de la

(OPS, 2014)

forma en que se manifieste (OPS, 1994).
Entre los factores econdmico-sociales
asociados al dengue estan el crecimiento
poblacional  sin precedente, la
urbanizacidon no controlada ni planificada,
el aumento de la pobreza y el inadecuado
ordenamiento ambiental (Gubler, 2002).
Mas del 80% de la poblaciéon en América
Latina vive en zonas urbanas; sin
embargo, en la mayoria de las ciudades la
urbanizacion se  caracteriza  por
asentamientos informales sin las
adecuadas condiciones de saneamiento.
Existe una acumulacion de utensilios a la
intemperie, como llantas, latas y otros en
los que se acumula el agua, que favorecen
la proliferacién del vector del dengue.
Casi todas, son areas densamente
pobladas, y la pobreza es el factor
predominante (Pérez, 2006).

Dentro del grupo de enfermedades
desatendidas causadas por bacterias
tenemos a una enfermedad milenaria: la
lepra. Es causada por Mycobacterium
leprae que afecta principalmente la piel,
las mucosas del sistema respiratorio y
sistema nervioso periférico de manera
crénica (Blanco-Cérdova y Claxton Louit,
2018). Las personas con esta enfermedad
han sido objeto de estigma y rechazo
desde hace cientos de afios, y aunque
actualmente puede creerse que ha sido
eliminada, aun es un problema de salud
publica en paises como Brasil e India. En
el afio 2000, se registré un descenso
aparente de la prevalencia global de la
lepra, pero a pesar de los esfuerzos
realizados se continuaron registrando
casos nuevos en México y otros paises
(OPS, 2019). No es una coincidencia que
se trate de paises con una gran
desigualdad econdmica. La pobreza es un
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factor central para que se presente, ya
que la hacinacién propicia su desarrollo.

En el caso de las helmintiasis los
agentes causales son los nematodos
Ascaris lumbricoides, Trichuris trichiura 'y
las uncinarias (Necator americanus vy
Ancylostoma duodenale). La infeccion se
produce por la ingestion de huevos
infectantes procedentes de tierra
contaminada con heces humanas, de
productos agricolas crudos contaminados
con tierra que contenga huevos
infectantes o por la penetracién de larvas
desde el suelo a través de la piel
(uncinarias) (OPS, 2019). En nuestro pais
las  helmintiasis  representan la
enfermedad desatendida con mayor
nimero de casos por afo con 116,328
casos hasta la semana epidemioldgica
nimero 47 (SINAVE, 2020). Estas
infecciones  tienen  frecuentemente
repercusion sobre el crecimiento vy
desarrollo fisico y cognitivo en los nifios
lo que desemboca en una disminucién de
su capacidad de generar ingresos
adecuados que conlleva a su vez un
deterioro en su nivel de vida perpetuando
asi el circulo pobreza-enfermedad.
Aunque las helmintiasis son de
tratamiento  relativamente  sencillo
mediante la administracién masiva de
medicamentos antihelminticos no han
podido ser erradicadas debido a la
poblacién a la que afectan.

Todo esto nos deja ver que estas
enfermedades representan una carga
enorme en las comunidades y las
personas en situacion de pobreza, no solo
debido al dolor y el sufrimiento que
causan, sino también porque generan una
pérdida de ingresos y el estigma crdnico
y la discriminacién asociados con sus
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secuelas, en muchos casos irreversibles
gue tristemente podrian ser evitados si
todos los sectores del gobierno
contribuyeran al control de éstas. La
pobreza no es solo una cuestion
socioecondmica, es también un problema
de salud de primer orden.
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Resumen: La enfermedad inflamatoria intestinal se define como aquella condicién en la que existe inflamaci6n crénica del tubo digestivo y que
ademas presenta manifestaciones gastrointestinales y extraintestinales. Esta entidad engloba principalmente dos formas clinicas, la enfermedad de
Crohn y la Colitis ulcerosa. Una de las principales caracteristicas de esta enfermedad es la malnutricion. Las deficiencias nutricionales o la incapacidad
para mantener el peso ideal ocurren en 50-70% de los pacientes con enfermedad de Crohn y en 18-62% de los pacientes con colitis ulcerosa. Se ha
observado que la deficiencia de vitamina D es prevalente y se asocia a este tipo de enfermedades. El objetivo de este articulo es informar si la deficiencia
de vitamina D puede ser un factor de riesgo para la enfermedad inflamatoria intestinal y mencionar algunos alimentos ricos en vitamina D que

pudieran contribuir a la prevencién de la misma.

Palabras clave: Enfermedad Inflamatoria Intestinal, malnutricién, vitamina D.

Enfermedad Inflamatoria Intestinal.

a enfermedad inflamatoria

intestinal  (EII), es una

enfermedad inflamatoria crénica
recurrente del tracto gastrointestinal.
Las dos formas principales de EII son la
enfermedad de Crohn y la colitis
ulcerosa (Figura 1). Las causas de esta
patologia no se conocen todavia, pero se
cree que algunas influencias clave
incluyen la  genética, factores
ambientales, respuesta inmunitaria y la
microbiota intestinal (Hlavaty et al.,
2014).
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Figura 1. a) Colon normal e inflamado. b) Enfermedad inflamatoria intestinal crénica: colitis
ulcerosa vs enfermedad de Crohn. Adaptada de Gémez (2008).
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La incidencia y prevalencia de la EIT
varia ampliamente de acuerdo con el
area geografica y la etnia. Es mas
frecuente en paises industrializados,
norte de Europa y Norteamérica. Sin
embargo, en los ultimos afios se ha
informado un aumento en la incidencia
y prevalencia de EII en otras areas del
mundo como Asia, Africa y Sudamérica
(Olmedo et al., 2018).

En Meéxico, la incidencia se ha
estudiado sélo en poblaciones
hospitalarias de centros especializados
de tercer nivel. Setenta y cuatro de cada
1,000 pacientes atendidos en el servicio
de Gastroenterologia del Centro
Meédico Nacional (Instituto Mexicano
del Seguro Social) se presentan con EII.
De acuerdo con los registros de
pacientes de diferentes instituciones de
salud en México, se tiene una
estimacion de un aproximado de 160
mil personas con EII, cuyas cifras
contintian en aumento (Garrido, 2014).

Generalmente este tipo de
enfermedades suele presentarse entre los
15 y los 30 afios, pero se observan casos
nuevos a cualquier edad, y llama la
atencion la incidencia en la infancia,
sobre todo en el caso de la enfermedad
de Crohn (Hlavaty et al., 2014).

Los sintomas mas comunes de la EIT
incluyen colicos, dolor abdominal,
diarrea, fiebre, pérdida de peso e
hinchazén. No todos las personas
presentan estos sintomas, y algunas no
presentan ninguno de ellos. Otros
sintomas pueden incluir dolor anal o
secrecion, lesiones de la piel, abscesos
rectales, fisuras y dolor de
articulaciones. Las complicaciones mas
frecuentes  incluyen  obstruccién
intestinal, perforacion, fistulas,
infecciones de vias urinarias, calculos
renales y cancer (Romeo et al., 2014).

Por su parte, la colitis ulcerosa
generalmente solo afecta al intestino
grueso, particularmente el colon,
causando inflamacién y ulceras.
Produciendo brotes o crisis de diarrea
con sangre, retortijones abdominales y
fiebre. Las complicaciones mas
frecuentes de la colitis ulcerosa incluyen
hemorragias, perforaciones del colon y
cancer (Paredes et al., 2016).

Por el contrario, la enfermedad de
Crohn puede afectar a cualquier area del
tracto gastrointestinal desde la boca

hasta el ano, pero mas comunmente
afecta la porcion mas baja del intestino
delgado, llamado ileon. Debido a que la
enfermedad de Crohn puede afectar
cualquier parte del intestino los
sintomas pueden ser muy distintos entre
una persona y otra (Paredes et al.,
2016).

Por otro lado, la sociedad
Americana de Nutricion Parenteral y
Enteral (ASPEN) considera que la
desnutricion en estos pacientes es
frecuente y esta influenciada por
diversos factores, tales como la
disminucion de la ingesta de alimentos,
el aumento de las necesidades de
nutrientes, el aumento de la pérdida de
proteinas y la malabsorcion de
nutrientes. Por lo tanto, debe haber un
seguimiento nutricional de todos ellos,
en el que se realicen mediciones
antropométricas, pruebas de laboratorio
y densitometria para establecer las
necesidades y la ingesta calodrica
suficiente adaptada a cada persona
(Gomollén et al., 2012).

Asi mismo, Romeo et al. (2014)
mencionan que diversos déficits
nutricionales presentes en personas con
EII pueden tener un papel relevante en
la  fisiopatologia  del  proceso
inflamatorio en donde las vitaminas
como la vitamina D pueden jugar un
papel importante.

Vitamina D.

La vitamina D es una vitamina
liposoluble esencial para el proceso de
producciéon de distintas hormonas.
Ademas esta implicada en el
metabolismo 6seo, la homeostasis del
calcio y la funcién muscular normal,
por lo que la deficiencia de esta
vitamina puede conducir a 0steoporosis,
debilidad muscular, caidas, fracturas,
calcificacion de la arteria coronaria,
cancer de mama Yy trastornos que
resultan de la pérdida de sus
propiedades neuroprotectoras (Acosta
etal., 2017).

La ingesta diaria recomendada de
vitamina D es de 400 - 800 Ul y el limite
superior seguro para la vitamina D es:
1,000 - 4,000 UI (Tabla 1) (Mason,
2016; Hopkins et al., 2011).

Generalmente las personas no
cubren los requerimientos diarios de
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varias vitaminas, como la D, por lo que
una insuficiencia de esta vitamina afecta
a casi el 50% de la poblacién mundial.
Se estima que 1,000 millones de
personas en todo el mundo, de todos los
grupos de edad y etnias, tienen un
déficit de este tipo de vitamina. Lo que
se ha asociado a distintas patologias
infecciosas, como la tuberculosis,
patologias autoinmunes, diabetes tipo 1,
esclerosis multiple, enfermedad de
Crohn y colitis ulcerosa (Nielsen et al.,
2018).

Relacion EII con la deficiencia de
vitamina D.

Algunos autores como Herndndez et
al. (2017) mencionan que los pacientes
con EII presentan una alta prevalencia
de déficit de micronutrientes, siendo
mas frecuente en la enfermedad de
Crohn que en la colitis ulcerosa.

Aunado con lo anterior, Vasquez et
al., (2012) mencionan que los pacientes
con enfermedad de Crohn en el periodo
de remision presentan concentraciones
plasmaticas considerablemente
inferiores de varias vitaminas (A, D, E
y C) y de minerales, tales como calcio,
folatos.

Por su parte, varios estudios han
examinado el papel de la vitamina D en
enfermedades mediadas por el sistema
inmunolégico como la EII. Una
insuficiencia de esta vitamina llega a
presentarse en un 60% de las personas
con EII, lo que es un posible
contribuyente a la aparicion de la
enfermedad y progresion de la misma.
A pesar de que la vitamina D juega un
papel protector en la salud intestinal, los
beneficios de la suplementacion en la
EII atn no estan claros (Fernandez et
al., 2019).

Por otro lado, Del Pinto et al., (2015)
realizaron estudios experimentales en
ratones donde se demostr6 que la
vitamina D reduce la severidad de la
enfermedad, se describe como agente
terapéutico, y en particular, también ha
mostrado ser prometedor en la
reducciéon de las tasas de recaida y
demuestra mejorar la calidad de vida en
la EII.

En contraste, en un pequefio ensayo
aleatorizado controlado con 94
pacientes que presentaron enfermedad
de Crohn, fueron divididos
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Aceite de bacalao 1 cucharadita

Leche fortificada 1 litro
Camarones/langostinos 100 g
Salmon enlatado 30g
Sardinas enlatadas 309
Yema de huevo una
Margarina fortificada 1 cucharadita
Higado de res 90 g

Tabla 2. Alimentos ricos en vitamina D (U.S. Department of
Agriculture, USDA., 2019).

aleatoriamente en dos grupos: un grupo
que recibio 1200 IU vitamina D3
diariamente, y el otro recibiendo
placebo. El ensayo concluy6 que la
suplementacion con vitamina D3
diariamente  durante 12  meses
incrementd modestamente los niveles de
vitamina D de los participantes y redujo
la proporcion de pacientes con recaida
clinica de 29 a 13% (Olmedo et al.,
2018).

Aunque, todavia no esta claro si la
deficiencia de vitamina D es un factor
causal de EIl o un riesgo, se ha
observado que la deficiencia de esta
vitamina parece ser prevalente en la EIT
y esta inversamente relacionada con la
actividad de la enfermedad, recaidas
mas frecuentes, mayor recurrencia
postoperatoria, peor calidad de vida y
fracaso de respuesta a los productos
biolégicos en comparacién con los
pacientes con niveles normales o altos
de vitamina D (Nielsen et al., 2018).

Por su parte, debido a que la
vitamina D se ha asociado con la
disminucion de la sintesis de
mediadores inflamatorios intestinales
(Nielsen et al., 2018) y a que no se cubre
la ingesta diaria recomendada por parte
de los mexicanos se puede sugerir el
consumo de alimentos ricos en esta
vitamina para la prevenciéon de la
misma.

Es importante mencionar que por el
momento no se da una recomendacion
de alimentos ricos en vitamina D en
pacientes que ya cursen con EII, sin
embargo se mencionan algunos
alimentos que se pueden consumir para
la prevencion de la enfermedad.

La tabla 2 muestra algunos
alimentos ricos en vitamina D: yema de
huevo, higado de res, salmon, sardinas,
camarones, langostinos, aceites y leche
fortificada. Esta vitamina también es
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400 IU 0-12meses 400 Ul 1,000 Ul
20 oyl 1-3afios 600 Ul 2,500 Ul
1;‘52UU|' 4-8anos 600 Ul 3,000 UI
23Ul 9-70afos 600 Ul 4,000 Ul
oy >70 afios 800 Ul 4,000 Ul

Tabla 1. Ingesta Diaria Recomendada de vitamina D en base a la edad y niveles

de ingesta tolerable (Mason, 2016; Hopkins et al., 2011).

producida por la piel al exponerse
directamente a la luz solar (Oliveira et
al., 2014).

Conclusiones.

Los estudios existentes relacionados
a la vitamina D y la enfermedad
inflamatoria  intestinal no  son
contundentes, por lo que se sugiere
realizar mas estudios que permitan
comprobar que una deficiencia de este
tipo de vitamina puede ser un factor que
contribuya al desarrollo o evolucion de
la enfermedad. Para que de esta forma
se pueda establecer el nivel terapéutico
optimo de vitamina D que permita
presentar un efecto terapéutico en la EII
y por consiguiente mejorar la calidad de
vida de las personas que lo padecen.
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. uantas veces hemos oido
d ue cuando una mujer esta
embarazada debe “comer
por dos”? O que, a pesar de que la madre
consuma cualquier cantidad de comida o
tipo de alimento, “el bebé sdlo tomara
aquello que requiere”. También se sugiere
que “ninguna comida es mala durante el
embarazo”, o por el lado contrario, se dice
“gque se deben eliminar de tajo ciertos
alimentos ricos en grasas, sal o comida
picante, etc.” y que “el sobrepeso en una
mujer al embarazarse no afectara la salud
del bebé”. Los mitos y las creencias al
respecto son diversos y la realidad es que
a pesar de que tenemos muchas fuentes
de informacion a nuestro alcance, muchas
veces nos limitamos a creer lo que
nuestras madres o abuelas creian, o
consideramos como cierto todo aquello
que leemos en redes sociales y que
parezca “informacién cientifica” sin
asegurarnos que provenga de una fuente
confiable.

Lo cierto es que, el estado nutricio de
la mujer al momento del embarazo y la
alimentacion que decida llevar durante
este proceso “afecta al bebé” y puede ser
un determinante para la predisposicion
del bebé a la obesidad y al desarrollo de
enfermedades crdnicas no transmisibles
en su vida adulta. Hablemos un poco al
respecto...

Sobrepeso y obesidad

El sobrepeso y la obesidad son un
problema de salud a nivel mundial.
Diversas fuentes, entre ellas la OMS,
indican que este problema es un
importante factor de riesgo para
enfermedades crdénicas no trasmisibles
como: hipertension arterial, diabetes,
dislipidemias y algunos canceres como el
de ovario, mama, proéstata, higado, entre
otros. En el 2018 la ENSANUT (Encuesta
Nacional de Salud y Nutricién) informod
qgue en México: el 8.2% de la poblacién de
0 a 4 afios padece sobrepeso, el 35.6% de
la poblacién de 5 a 11 afos padece
obesidad y sobrepeso, el 38.4% de la

Obesidad: ¢ COmo afecta nuestra
salud lo que mama comio durante
el embarazo?

Paola Jiménez Alcantar, Alejandra Ochoa Zarzosa

Centro Multidisciplinario de Estudios en Biotecnologia, Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia,
Universidad Michoacana de San Nicolas de Hidalgo. Morelia, Mich., México.
Contacto: paolyja@gmail.com

Resumen: En México, la ENSANUT (2018) informa que la poblacién de 0 a 19 afios con obesidad
y sobrepeso, oscila entre 8.2 y 38.4% de acuerdo a los rangos de edad estudiados, mientras que
en la poblacién mayor a los 20 afios, el 75.2% sufren obesidad o sobrepeso. De acuerdo con la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) la obesidad y el sobrepeso se definen como una
acumulacion anormal o excesiva de grasa que puede ser perjudicial para la salud. Esta condicidn
puede ser desencadenada por el consumo excesivo de calorias, adicionado a un estilo de vida
sedentario, pero estos no son los Unicos factores que pueden desencadenarla. Si bien, es un hecho
que la obesidad puede ser una enfermedad genética heredada, es destacable la contribucion de
las “marcas epigenéticas” que adquirimos durante la gestacion (heredada de los padres), y que se
pueden modificar a lo largo del embarazo por las condiciones ambientales y nutricionales con los
que la madre estd en contacto. Estas marcas epigenéticas consisten en la adicién de grupos
quimicos tanto en el DNA como en las proteinas asociadas al DNA que si bien, no modifican
directamente la secuencia del DNA, si modifican la expresion (funcién) de los genes, es decir,
“enciende” o “apaga” los genes cambiando las funciones del organismo. Los cambios epigenéticos
que se generan durante el embarazo pueden influir en el desarrollo de la obesidad y de
enfermedades crdnicas en la vida adulta como diabetes, hipertension, dislipidemia, ateroesclerosis,

entre otras.

Palabras clave: programacion fetal, obesidad, epigenética

poblacion de 12 a 19 afios padece
obesidad y sobrepeso y la poblacion
mayor a 20 afios presenta 75.2% de
sobrepeso (39.1%) y obesidad (36.1%).

La obesidad siempre ha estado
asociada al consumo excesivo de calorias
adicionado a un estilo de vida sedentario,
pero el incremento de las estadisticas de
obesidad y el sobrepeso a nivel mundial
no es soélo atribuible a tales condiciones,
por lo que se hace necesaria la busqueda
de informacién e investigacion que nos
proporcione respuestas sobre el aumento
desmedido en este problema.

éLa obesidad estda codificada en
nuestros genes?

éCudntas veces hemos escuchado que
si nuestros padres sufren de obesidad,
entonces nosotros somos susceptibles
también de padecerla? Si bien, es un
hecho que la obesidad puede ser una
condicion genética heredada, este no es
el Unico factor desencadenante para esta
condicidn, ya que existen otros factores
entre los que podemos destacar las
“marcas epigenéticas” que se adquieren
durante la gestacion (heredada de
nuestros padres), y que se pueden

modificar a lo largo del embarazo por las
condiciones ambientales y nutricionales
con los que la madre esta en contacto.
Estas marcas epigenéticas consisten en la
adicidn de grupos quimicos tanto en el
DNA como en las proteinas asociadas al
DNA que si bien, no modifican
directamente la secuencia del DNA, si
modifican la expresién (funcién) de los
genes, es decir, “enciende” o “apaga” los
genes. Los cambios epigenéticos que se
generan durante el embarazo pueden
influir en el desarrollo de la obesidad
(Figura 1) y de enfermedades crénicas en
la vida adulta como la diabetes, la
hipertension, dislipidemias,
ateroesclerosis, entre otras (Milagro y
Martinez, 2013; Mouzaki y Ling, 2017).

Programacion metabdlica fetal

En la década de los 80, David James
Purslove  Barker un médico vy
epidemidlogo inglés propuso la:
“hipdtesis de Barker”, “programacion
fetal” o posteriormente llamada
“programacion metabdlica fetal” que
postula que la nutricidn de la madre en el
embarazo y algunos factores ambientales
adversos durante el desarrollo
embrionario y fetal (periodo critico para



Figura 1. Los cambios en las “marcas epigenéticas” regulados por la nutricion materna y el medio ambiente pueden influir en la tendencia a la obesidad

el desarrollo de 6rganos y tejidos) puede
generar cambios estructurales,
metabdlicos y fisioldgicos permanentes
en el individuo que lo hara susceptible a
padecer ciertas enfermedades crdnicas
durante su vida adulta, entre ellas,
obesidad, hipertension arterial,
dislipidemias, entre otras. (Barrera-
Reyesa y Fernandez-Carrocerab, 2015;
Ramirez-Véleza, 2015; Zhu et al., 2019).
La “hipdtesis de Barker” ha migrado hacia
la teoria “Origenes del desarrollo de la
salud y la enfermedad del adulto” o
“DoHaD (por sus siglas en inglés,
Developmental Origins of Health and
adult Disease) que postula que el entorno
de la vida temprana en periodos criticos
de desarrollo y el crecimiento influyen en
la salud posterior del individuo a corto y
largo plazo. (Mandy y Nyirenda, 2018)

La relacién entre el desarrollo de la
obesidad en los primeros afios de vida, la
nutricion materna durante el embarazo y
las modificaciones epigenéticas se ha
demostrado en humanos por un grupo de
investigadores en la Universidad de
Southampton, en Reino Unido, mediante
el analisis del DNA del cordén umbilical de
recién nacidos sanos y otros que
posteriormente son propensos a la
obesidad (Lillycrop et al., 2019).

Tanto la falta como el exceso en los
componentes de la dieta materna pueden
ser determinantes para ocasionar
cambios en el organismo del infante. El
consumo excesivo de alimentos con alto
contenido de grasa por parte de la

en la vida adulta. Modificado de: Li Y., 2018.

embarazada juega un papel fundamental
en la tendencia de los nifios al sobrepeso
y la obesidad en edades tempranas.
Ademds, el desequilibrio en los acidos
grasos que recibe el infante durante el
embarazo contribuye a la aparicidon de
enfermedades como la diabetes mellitus
tipo 2, la hipertension y dislipidemia
durante la etapa adulta (Milagro vy
Martinez, 2013; Zhu Z. et al., 2019). Por
otro lado, una nutricién deficiente o la
disminucion en la capacidad de absorcion
de nutrientes de las madres
embarazadas, puede provocar defectos
persistentes, como la reduccion en el
numero de células en los tejidos, la
modificacion estructural de los drganos,
la seleccion de ciertos tipos celulares que
formardn parte de drganos y tejidos, asi
como modificaciones en la produccion de
hormonas clave para el desarrollo vy
funciéon del organismo del infante que se
verd reflejado finalmente en una
reduccidn y retraso de su crecimiento
(Kwony & Kim, 2017). Ademas, se
demostré durante la hambruna de
Holanda en los afios 40 del siglo pasado,
que la desnutricion intrauterina puede
causar obesidad en los descendientes
durante la vida adulta. Existen también
reportes de la asociacion entre el bajo
pesoy la talla al nacer, con el aumento en
el riesgo de sufrir posteriormente
enfermedades como hipertension arterial
(HTA) y sindrome metabdlico (en la que
esta incluida la obesidad). Por lo tanto, la
falta o el exceso de componentes en la
dieta materna durante el desarrollo del
infante  pueden generar marcas

epigenéticas que lo predispongan a tener
mas posibilidades de ser obeso o padecer
enfermedades crénicas no transmisibles
(Ramirez-Véleza, 2015; Zhu et al., 2019).

Es importante destacar que hay
estudios que comprueban que una dieta
balanceada durante el embarazo y/o la
lactancia materna puede jugar un papel
benéfico en la “programacion fetal”, y con
ello se puede poner freno al desarrollo de
enfermedades crénicas durante la vida
adulta, entre ellas el alarmante aumento
de obesidad a nivel mundial.

Alimentacién durante el embarazo

El estado nutricional de la mujer en el
momento del embarazo y la alimentacién
que lleve durante este proceso, pueden
ser determinantes en la salud del infante,
asi que una alimentacién balanceada y
bien dirigida, pueden resultar en el
beneficio no sélo del nifio sino también
en la salud de la madre. En la Tabla 1 se
muestra un comparativo de algunos
requerimientos de energia y nutrientes
de una mujer adulta embarazada y una
que no lo esta, publicados por el
Departamento de Nutricion y
Bioprogramacion del Instituto Nacional
de Perinatologia «Isidro Espinosa de los
Reyes», Ciudad de México (Flores-Quijano
y Heller-Rouassant, 2016).

Adicionalmente, aqui se exponen
algunas consideraciones generales sobre
una dieta adecuada: ingerir todos los
grupos alimenticios (frutas, verduras,
cereales, leguminosas y alimentos de



origen animal) en cantidades suficientes
y equilibradas, evitar en la medida de lo
posible los “antojos desmedidos” y la
comida “chatarra”, tomar agua durante el
dia, evitar el consumo de alimentos
crudos o poco cocinados, evitar el
consumo de azucares refinados, de
bebidas azucaradas, evitar el consumo de
alcohol, tabaco y farmacos que no hayan
sido prescritos por un médico (Sanchez-
Mufiiz et al., 2013). Lo ideal es que las
recomendaciones nutrimentales sean
individualizadas y provengan de un
nutridlogo o de un médico experto en
nutricion que pueda orientar de manera
adecuada los requerimientos especificos
de acuerdo al estado nutricio de la mujer
embarazada.

La nutricion en el embarazo no debe
solo verse desde el punto de vista de
aporte de “comida saludable”, es
importante poder asegurar que los
nutrientes que lleguen al infante
permitan la interaccion con los genes y
por tanto, una respuesta positiva hacia la
“programacion fetal”. Mantener habitos
alimenticios adecuados y un estilo de vida
saludable permitira que la interaccidon
entre la madre gestante y el feto sea
favorable para la salud futura del infante,
disminuye el riesgo de que el infante sea
obeso y que padezca de enfermedades
cronicas durante su vida adulta como
hipertension arterial, dislipidemias,
diabetes, entre otras. Por otro lado, la
madre disminuye el riesgo de retencidn
de liquidos, diabetes gestacional,
obesidad, preeclampsia y anemia que
pongan en riesgo su vida y/o la del feto.

La evaluacion del estado nutricional
de la mujer embarazada y la educacién
alimentaria deberian ser practicas
rutinarias incorporadas a la consulta
obstétrica. Si bien, el sistema de salud
mexicano hace campafias que animan a
la mujer embarazada a mantener habitos
saludables, entre ellos el de ingerir
comida saludable (IMSS, Alimentacidn
durante el embarazo), aln se carece de
una evaluacién del estado nutricional y un
seguimiento de las embarazadas en este
sentido. Por lo tanto, uno de los
principales retos para el sector salud, no
solo para las mujeres embarazadas si no
en general para toda la poblacidn, es el
concientizar y educar sobre los beneficios
de llevar una nutricion equilibrada y un
estilo de vida saludable. . Por otra parte,
dentro del campo de la investigacidn
representa todo un reto determinar y
caracterizar cuales son las “marcas
epigenéticas” que predisponen al feto a
desarrollar obesidad u otros
padecimientos con el propdsito de poder
encontrar mecanismos para modificarlas.
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Requerimientos
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Lipidos
Carbohidratos
Calcio
Vitamina D
Fosforo
Vitamina B 12

2400 — 2600 Kcal/dia

20 -25% del aporte energético

Mujer adulta
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Tomado de: Flores-Quijano y Heller-Rouassant, 2016; Guia dietaria alimentaria para Americanos, 2015-2020.
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Psicologia del testimonio
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Figura 1. Persona en primer contacto con la victima realizando una entrevista Cognitiva. Tomado de:
https://news.liverpool.ac.uk/2020/01/27/study-provides-insight-into-rapport-building-during-victim-interviews/

Resumen. La informacion de un testigo o victima de un delito resulta clave para las
investigaciones criminales, ya que puede conducir a la apertura de lineas de investigacion,
encontrar evidencia y presentarla ante un tribunal. Los investigadores han puesto su atencion
en la elaboracion de técnicas mas eficaces que aumenten la cantidad y calidad de la informacion
dada por los testigos y que no victimicen de manera secundaria a quien entra en contacto con
el sistema judicial, ya que a veces no se toman en cuenta aspectos afectivos o cognitivos del
interrogado. Por tanto, se realizé un estudio planteando la comparacion de la Entrevista
estandar (control), con los procedimientos de entrevistas Sketch MCR y LIP. En general, los
resultados indicaron que el LIP podria ser un instrumento eficaz para la facilitacién de la
memoria para los testigos cooperantes ya que los participantes en la condiciéon de LIP
recordaron significativamente mas informacion correcta que aquellos en el Sketch MRC y la
condicion de control sin aumentar las respuestas incorrectas o presentar un factor de confianza

falso.

Palabras clave: Protocolo de Entrevista de Liverpool, Bosquejo de la Rehabilitacion Mental

del Contexto, Entrevista estandar.

a informacion proporcionada por

un testigo o victima de un delito

es de extrema importancia para
las investigaciones criminales, ya que
puede conducir a la apertura de lineas
de investigacidn, encontrar evidencia y
presentarla ante un tribunal (Kebbell y
Milne,1998). Desde la década de 1970,
los investigadores han puesto su
atencion en la elaboracion de técnicas
de entrevistas mas eficaces que
aumenten la cantidad y calidad de la
informaciéon dada por los testigos
(Semmler y Brewler, 2010).
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Ademas de la eficacia, un factor
importante a evitar en dichas técnicas es
la victimizacion secundaria, como la
mala o inadecuada atencién que recibe
la victima por parte de la policia, las
instituciones sociales y gubernamentales
que deberian encaminar sus acciones a
la reparacién de la situacion de la
victima en diferentes niveles (Patterson,
2011). Sumado a lo anterior, la
experiencia de la victimizacion
secundaria intensifica las consecuencias
del hecho criminal, prolongando o
agravando el trauma de la victima;
pueden ser perpetrados por medio de

actitudes, comportamientos, actos u
omisiones que pueden dejar a las
victimas sintiéndose alienadas y
produciendo sentimientos de injusticia
e incertidumbre (Laing, 2017). Por lo
tanto, resulta importante recalcar que el
manejo de la entrevista puede tener
implicaciones tanto para la propia
victima como para la investigacién
misma en términos del esclarecimiento
de la verdad.

En ocasiones no se toman en cuenta
los aspectos afectivos ni cognitivos de la
victima, lo cual repercute no sélo en el
aspecto emocional, sino también en
términos de confiabilidad de la
informacion proporcionada. No es
extraflo encontrar preguntas sugestivas,
intrusiones, pausas largas que provocan
distracciones, sin mencionar oOtros
inconvenientes de igual o mayor
gravedad. Por ejemplo, desde 1987,
Fisher, Geiselman y Raymond
encontraron tres situaciones que
dificultan la recuperacion de la
informacion en las entrevistas estandar
en contexto real (que son las que
tradicionalmente se realizan en el
ministerio publico) como: frecuentes
interrupciones, formulacidén excesivas
preguntas de respuesta corta y una
secuencia inapropiada de las preguntas.

Entonces, atendiendo los aspectos
cognitivos, Semmler y Brewler (2010),
encontraron que la Entrevista Cognitiva
propuesta por Fisher y Geiselman
(1992) aumenta la cantidad de
informacién que los testigos recuerdan
sin poner en peligro su calidad. Sin
embargo, los agentes no la suelen
aplicar enteramente por diversos
motivos como el tiempo en conducirla,
ya que es mas prolongada que la
entrevista estandar y mentalmente mas
desafiante para el entrevistador y el
entrevistado (Dando, Wilcock y Milne,
2009; Houston, Clifford, Phillips y
Memon, 2012). Por esto, tomando en
cuenta que un componente de la
Entrevista Cognitiva llamado
Rehabilitacién Mental del Contexto, es
particularmente efectivo. Asi mismo,
algunos investigadores han elaborado
instrumentos que aumentan la
efectividad en la obtencion de
informacion derivados de éste, tal como
el Sketch Mental Reinstatement of Context
(Bosquejo de la Rehabilitacion Mental
del Contexto, cuyos autores son Dando
et al., 2009) y el Liverpool Interview
Protocol (LIP) (Protocolo de Entrevista
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Tabla 1. Comparacion de los puntajes promedio en tres-diferentes-tipes-de-entrevista para testigos presenciales de un delito.

Variable Tipo de Entrevista Bosquejo de la Protocolo
respuesta estandar | Rehabilitacion Mental de
del Contexto Liverpool
Tiempo 25.90 31.20 31.65
Recuerdo libre Correcta 14.50 16.60 23.42
Incorrecta 01.78 02.25 01.58
Cuestionario Correcta 15.90 16.90 19.30
Incorrecta 06.40 05.25 04.10
No sé 02.70 02.80 01.63
Reconocimiento Correcta 06.00 08.00 17.00
facial
Incorrecta 06.00 12.00 13.00

de Liverpool; Wagstaff, y Wheatcroft,
2011). Cabe mencionar que el LIP es un
protocolo escrito establecido, en el que
las instrucciones son faciles de seguir
por cualquier entrevistador, por lo tanto,
es menos exigente cognitivamente, no es
necesario un periodo de entrenamiento
arduo y no permite que la entrevista sea
sesgada por el entrevistador, su
interpretacion o subjetividad, como se
ha informado que ocurre con la
aplicacién de la Entrevista Cognitiva
(Brunnel y Py, 2013).

Atendiendo a lo anterior, se realizo
un estudio como disertacion de la
maestria en Psicologia Investigativa y
Forense (Arellano, 2012) planteando la
hipotesis de que, en comparacion con la
condicion de la Entrevista estandar, los
procedimientos de entrevistas Sketch
MCR y LIP aumentarian la cantidad y
calidad de la informacion recordada por
los  participantes, incluida la
identificacién facial del victimario, sin
aumentar los errores, ni la falsa
confianza. También, se anticip6 que los
participantes en la condicion de LIP
recordarian mas items o reactivos
correctos que los participantes en la
condicion de Sketch MCR. También se
investigd el tiempo de administracion de

Fuente: elaboracion propia basada en Arellano (2012).

cada entrevista. Para comparar los
métodos, sesenta participantes fueron
reclutados sobre una base de muestreo
de oportunidad.

Con respecto al procedimiento,
antes de participar en el estudio, cada
participante recibi6 una hoja de
informacién seguido de un formulario
de consentimiento, los cuales leyeron y
firmaron. La hoja de informacion
describia el proposito del estudio y los
datos de las personas que podian ser
contactadas en caso de comentarios o
quejas, la voluntariedad de 1la
participacion, asi como declaracion de
confidencialidad en la que se aclaré que
los datos de identificaciéon de cada
participante no aparecerian en el estudio
ya que se utilizaria un digito para ubicar
a cada uno de ellos y la hoja de
confidencialidad permaneceria
resguardada bajo llave en los archivos de
la Universidad. Dichos documentos
fueron administrados de manera
individual, asi como la entrevista por
tres estudiantes de la maestria en
Psicologia Investigativa y Forense de
dicha Universidad.

La edad media fue de 23 afios. Los
participantes eran estudiantes de una
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Universidad Britanica de diversas
licenciaturas, quienes fueron asignados
aleatoriamente a tres condiciones
diferentes; 20 a una condicién de
Entrevista Estandar (control), 20 a una
condicion de Bosquejo de la
Rehabilitacion Mental del Contexto
(Sketch MRC, por sus siglas en inglés) y
20 a una condicion de Protocolo de
Entrevista de Liverpool (LIP, por sus
siglas en inglés) y se aplico una
entrevista después de ver un estimulo de
video relacionado a una actividad
criminal. Cabe mencionar que la
entrevista fue administrada sin una
preparacion previa ya que el objetivo
precisamente de la aplicacion del
instrumento era que pudiera ser de facil
aplicacion por cualquier miembro
autorizado en la Investigacién que haya
sido designado para dicha tarea.

Para analizar los resultados
obtenidos de las entrevistas se utilizaron
analisis estadisticos como ANOVA
unidireccional, Chi cuadrada vy
estadistica descriptiva. En general, los
resultados indicaron que el LIP podria
ser un instrumento eficaz para la
facilitacion de la memoria para los
testigos cooperativos (Tabla 1), ya que
en los tres segmentos de la entrevista
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(recuerdo libre, recuerdo de
reconocimiento, linea de
reconocimiento de sospechosos) los
participantes en la condicion de LIP
recordaron significativamente mas
informacion correcta que aquellos en el
Sketch MRC y la condicion de control,
sin aumentar las respuestas incorrectas
o presentar un factor de confianza falso.
Con respecto a la duracion, las
entrevistas administradas en el grupo
control tomaron significativamente
menos tiempo que las otras condiciones.

De acuerdo a los resultados
obtenidos, se puede pensar que el LIP es
un instrumento que podria ser benéfico
dadas las particularidades de nuestro
sistema de justicia en México y los
atributos que posee dicho instrumento.
No obstante, aunque los resultados del
estudio son esperanzadores, es
necesario realizar mas investigacion al
respecto en un contexto forense para
conocer la validez ecolégica. Por esto,
atendiendo a las  necesidades
investigativas y de atencion a la victima,
es imperante seguir reformando el
sistema de acceso a la justicia para las
victimas ya que la policia puede ayudar
a reducir la victimizacién secundaria y
con ello atenuar las consecuencias del

* Enviado: febrero 08, 2020 ¢ Aceptado: marzo 09, 2020

delito, ya que siendo generalmente la
primera entidad que recibe la denuncia,
puede facilitar el esclarecimiento de la
verdad y la recuperacion de las victimas.
Por esto, son mnecesarias acciones
encaminadas a la adecuacion de los
espacios en donde se toman dichas
entrevistas, asi como lo es el disefio de
las adecuadas entrevistas a las victimas
y testigos del delito.
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Es el cerebroy
no el corazon
el que

regula nuestras
emociones

Entrevista con el Dr. David Centurion

a Society for Neuroscience (SfN) es la
organizacién de cientificos y médicos
mas grande del mundo, esta dedicada
al entendimiento del cerebro y del sistema
nervioso. Es una organizacién no lucrativa
fundada en 1969 con ahora casi 38,000

Society for Neuroscience. miembros en mas de 90 paises y con 130
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Capitulos en el mundo (Fig. 1). El
Capitulo de la Ciudad de México de la
Society for Neuroscience (CMSfN) se
enfoca en apoyar el desarrollo y la
aplicacién de la investigacion formal en
el campo de la neurociencia, y sirve a
los investigadores no sélo en la ciudad
de Meéxico, sino en todo el pais.
Transcribimos esta entrevista realizada
a un destacado neurocientifico por el
capitulo para nuestros lectores.
CMSfN: ¢Quién es David Centurién?

Mi nombre es David Centurion
Pacheco, soy investigador titular del
departamento de Farmacobiologia del
Cinvestav sede sur, soy Quimico
Farmacéutico Bidlogo, egresado de la
Universidad de Campeche. Realicé mis
estudios de maestria y doctorado en el
Cinvestav y realicé una estancia
posdoctoral en Inglaterra.

CMSfN: Estamos en el mes del amor
¢Quién manda en esto de las
emociones, el corazon o el cerebro?

La funcion del corazon es
principalmente bombear sangre hacia
todo el organismo, hacia los pulmones
para que se realicé el intercambio de
oxigeno-diéxido de carbono vy
nutrientes. El corazén esta regulado
entre otros factores por el cerebro y las
emociones tienen la capacidad de
regular la funcién del corazén. Una de
las estructuras que regula las
emociones es el sistema limbico, que
incluye al hipocampo, el talamo, el
hipotalamo; el hipotalamo es un centro
regulador del sistema cardiovascular.
Cuando las emociones llegan hacia el
cerebro se comunican hacia el
hipotalamo, que modifica la actividad
del corazén a través del sistema
nervioso auténomo.

Desde la antigliedad se ha creido
que el corazén es el principal centro de
regulacion de las emociones, esto
posiblemente debido, a que cuando
nosotros nos emocionamos, nos palpita
mucho el corazén, sin embargo, Galeno
posteriormente demostré y descubrid,
que el cerebro es el principal regulador

de las emociones. Incluso Da Vinci,
identific6 algunas estructuras del
cerebro que regulan las emociones.

CMSfN: Cuando nos sobrepasan las
emociones, se dice que se nos puede
romper el corazén écomo es eso?

El sindrome del corazén roto, se
describié en 1990 en la cual se
observaba que algunas personas que
recibian emociones muy fuertes como
furia, como una noticia muy
desagradable, generaba un dolor en el
corazon, posiblemente debido a la
afeccién del corazén sobre las
emociones. El sindrome del corazén

roto alin no se sabe por qué se da, sin
embargo, se ha propuesto que durante
el estrés emocional se liberan muchas
sustancias hacia el torrente sanguineo,
como la adrenalina, y esta estimula al
corazon para producir un efecto de
deformacion del corazén a largo plazo.
EL sindrome del corazén roto también
se denomind sindrome de Takotsubo,
esto es debido a que el corazén se
deforma a una forma similar a una
vasija que se utiliza para cazar pulpos, y
fue descrito primeramente en Japon.

CMSfN: éiQué se esta realizando
actualmente en la investigaciéon de la
relacion entre corazén y cerebro?

El sindrome de Takotsubo.
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La interaccion entre el
cerebro y el corazén la
estudiamos en el laboratorio a
través de la modulacidon del
sistema nervioso auténomo
sobre el corazén y sobre los
vasos sanguineos. En el
laboratorio tenemos modelos
experimentales que nos
permiten determinar esta
interaccion y cdmo los
farmacos pueden modular esta
interaccion entre el cerebro y
corazon.

CMSfN: ¢ O sea que parte de
eso se redliza en su
laboratorio?

Para estudiar la interaccion
entre el sistema nervioso
central y el corazon,
empleamos algunas técnicas y
algunos modelos experimentales, en los
cuales observamos que existen
interacciones cardiovasculares, por
ejemplo, modelos experimentales
como resistencia a la insulina, diabetes

y obesidad. En estas condiciones
existen alteraciones de la funcidn
cardiovascular y también

determinamos los efectos de algunos
farmacos para tratar de revertir estas
alteraciones sobre el sistema
cardiovascular.

El Dr. David Centurion Pacheco.

En los Ultimos 25 afios se ha
descubierto un gas que regula la
funcion del sistema nervioso central y
del sistema cardiovascular, este gas es
el sulfuro de hidrégeno, que se
encuentra principalmente en alimentos
como es el ajo, el brdcoliy la cebolla, al
ingerirlo entra a nuestro organismo y
posteriormente este sulfuro de
hidrogeno también lo podemos
producir enddégenamente porque
existen unas enzimas que se producen.

Capitulo de la Ciudad de México de la SfN.

CMSfN: éQué aplicaciones
podria tener el conocer los
efectos de este gas?

El modular este sistema es
importante porque podriamos en
cierta forma disefiar algun
compuesto o algun farmaco, que
pueda servir para el tratamiento
de algunas enfermedades
incluyendo la hipertension, el
Alzheimer u otras enfermedades.

Los efectos del sulfuro de
hidrogeno estdn apenas siendo
investigados y actualmente se
estdn identificando algunos
blancos moleculares que traten
de explicar los efectos benéficos
sobre la salud.

CMSfN: Muchas gracias
Doctor, ¢algin comentario con el
que se despida?

Recuerda que cuando tienes una
emocién fuerte y te palpita el corazén,
realmente es un reflejo de la funcién de
tu cerebro.

* El Capitulo de la Ciudad de
México de la Society for
Neuroscience patrocina la Semana
del Cerebro vy algunas otras
actividades  especificas para
promover la educacién sobre las
neurociencias. Sirve como una
conexion para los estudiantes de
posgrado que trabajan en
neurociencias y disciplinas
relacionadas para asistir a la
reunién anual de la  SfN.
Ademas, facilita la colaboracion
local y regional para
neurocientificos que realizan
labores de investigacion vy
estudiantes que buscan carreras en
neurociencias. Para mas
informacién consulta:

http://csfncdmx.facmed.unam.mx/

** Transcripcion de Elvia Benitez y
J. Guadalupe Torres.
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en nanotecnologia del carbono
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Resumen: Desde su descubrimiento la nanotecnologia ha venido revolucionando el mundo de la
ciencia. Sus aportaciones a las diferentes areas del conocimiento han permitido que sea considerada
como herramienta fundamental en la busqueda de nuevas soluciones a diversas problematicas en:
medicina, electronica, mecanica, industria aeroespacial, industria automotriz e inclusive en el
deporte. Para los cientificos el reto es entender el comportamiento de los diversos materiales
de tamafos tan pequefios como una millonésima parte de un milimetro (escala nanométrica);
por ende, la necesidad de emplear diferentes técnicas que permitan estandarizar métodos y
procedimientos en la obtencién de nanomateriales. Una forma de lograr cuantificar y establecer
estandares para los procedimientos es el uso de herramientas estadisticas. A continuacion, se
muestran los resultados del uso de la estadistica en la obtencioén de nanomateriales de carbono;
lo que permitié mostrar el uso de una herramienta simple en un campo complejo y al mismo

tiempo evitar riesgos y minimizar costos.

Palabras Clave: Nanotecnologia, materiales, estadistica

Introduccion

odos hemos usado la estadistica

en la vida diaria incluso sin

darnos cuenta, cuando tomamos
decisiones triviales como abordar el
transporte publico fuera de horas pico,
o no acudir al supermercado los dias de
quincena; estas son decisiones que
resultan del analisis realizado con base
en la experiencia y en la informacién
recabada en situaciones parecidas.

La estadistica es la recopilacion,
organizacion y analisis de datos sobre
alguna caracteristica de ciertos
individuos pertenecientes a una muestra
con el proposito de conocer promedios,
tendencias 'y  posibilidades. La
estadistica es una herramienta util que
se aplica en distintos campos laborales,
en las finanzas personales, en los
deportes, entre otros (Fernandez, 2002).

Un area en la que se puede aplicar
esta  herramienta es en la
nanotecnologia; la nanotecnologia
engloba a una serie de tecnologias que
se encargan del estudio, disefio,
creacion, sintesis, manipulacion y
aplicacion de materiales, aparatos y
sistemas funcionales a través del control
de la materia a escala manométrica (tan
pequefia como un 4atomo O una

molécula). Un nanometro (nm)
representa una unidad de longitud del
orden de una mil-millonésima parte de
un metro (1X10° m). La figura 1
muestra varios ejemplos que ilustran el
tamafio del que se habla cuando nos
referimos a la escala manométrica.
(Diaz del Castillo, 2012).

Se conoce a Richard Feynman como
el creador del concepto de la

nanotecnologia (premio nobel de fisica,
1959), fue ¢él quien propuso la
elaboracion de diversos productos a
partir del control y manipulaciéon de
atomos y moléculas; en su investigacion
analiz6 como una computadora podria
trabajar con dtomos individuales
minimizando el consumo de energia y
alcanzado altas velocidades de
rendimiento (Feynman, 1960).

El campo de la nanotecnologia del
carbono es uno de los que mas ha
crecido en los ultimos afios, se han
desarrollado nuevas formas como los
fullerenos, nanotubos de carbono o el
grafeno; materiales a  escala
nanométrica que han tenido mucho
auge desde su descubrimiento
(Gutiérrez-Garcia, 2016). Debido a que
el carbono presenta propiedades
inusuales a nanoescala, en décadas
recientes hemos podido ver un enorme
crecimiento de patentes, articulos, y
aplicaciones relacionadas como se
observa en la figura 2 (De Volder, 2013).

El uso de herramientas estadisticas

Sin embargo, a pesar del gran avance
en el desarrollo de materiales de
carbono y las diferentes técnicas para su
obtencion, el desafio para la gran
mayoria de los investigadores es tener
un control sobre las condiciones de
experimentacion con las que se elaboran
los nanomateriales. Estas condiciones

Figura 1. Analogia del tamafio nanométrico (Mendonza,2018)
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Figura 2. Crecimiento de articulos, patentes y productos a base de nanomateriales de carbono en afios
recientes (De Volder, 2013)

experimentales estan sujetas a cambios,
aun cuando las pruebas sean en
ambientes controlados, existen factores
externos o no controlables que causan
variaciones en los resultados. Al
recolectar los datos del experimento y
tener variaciones en ellos, es
conveniente tener una herramienta que
permita ordenar, presentar y analizar la
informacion, es aqui donde los
investigadores requieren de las
herramientas estadisticas para la toma
de decisiones y una alternativa eficaz en
el rubro de la investigacion cientifica es
el uso de disefio de experimentos.

Los disenios de experimentos son
herramientas que permiten manipular
un proceso con la finalidad de aportar
informacion adecuada que admita hacer
mejoras al proceso mediante la
modificacion de sus variables (Gutiérrez
& Vara, 2004).

Los disefios de experimentos mas
comunes son: los disefios factoriales,
factoriales fraccionados y el disefio de
experimentos de Taguchi (Gutiérrez &

Vara, 2004). Un disefio de experimentos
de Taguchi se basa en emplear una
metodologia en donde el rendimiento
del producto genere  menores
variaciones sin afectar los resultados
esperados (Liao, 2004). En el disefio de
experimentos se establece la relacion
sefial-ruido (S/N) con la finalidad de
encapsular el ruido (variables) interno y
externo que pueda afectar al proceso
(Hedayat, 2010).

Para aplicar un disefio de
experimentos de Taguchi como una
herramienta estadistica en un caso
practico, se realiz6 una serie de
experimentos para sintetizar
nanomateriales de carbono. Para lo cual
fue necesario usar una materia prima a
base carbono y un soporte metalico para
general el crecimiento de los
nanomateriales (Granados-Martinez,
2015). A continuacién, se presenta la
metodologia y los resultados obtenidos.

Para los experimentos se utilizod
hexano como fuente de carbono, para
lograr el crecimiento de los

Tabla 1. Condiciones de experimentacion para la obtencion de nanomateriales de carbono

Experimento Variablies para clonsiderar . .
Temperatura (°C) Flujo (ml/minuto) | Tiempo (minutos)
1 700 70 30
2 700 80 40
3 750 70 40
4 750 80 30

26 Pilenorion, Ciencia ya Qife

nanomateriales de carbono se empled
una barra de acero inoxidable como
catalizador ademas de un tubo de
cuarzo como reactor. La tabla 1 muestra
las condiciones experimentales
utilizadas para llevar a cabo el proceso.

Es importante considerar el método
utilizado para los experimentos, el cual
se conoce como deposicién quimica de
vapor, en el cual existen tres variables
que influyen de forma significativa en el
proceso de obtencion de nanomateriales
de carbono y son: la temperatura, el
flujo con el cual se arrastra la fuente de
carbono al reactor y el tiempo.
Considerando las variables antes
mencionadas el objetivo de utilizar
disefio de experimentos de Taguchi es
obtener un mayor porcentaje de carbono
en las muestras, garantizando un mayor
control en los niveles de pureza de los
nanomateriales obtenidos

Considerando la tabla anterior fue
posible establecer un disefio de
experimentos de Taguchi a partir de los
cuatro experimentos. Una vez que se
obtuvo la muestra de cada experimento,
estas fueron analizadas con el uso de un
Microscopio Electronico de Barrido
(MEB) para confirmar la presencia de
materiales a nanoescala.

Una vez analizadas las muestras
mediante MEB, es posible observar
estructuras tubulares y otras no
definidas en la figura 3(a),
correspondiente al experimento 1. Enla
figura 3(b) se observan estructuras
tubulares con diametros de 126 y 129
nm; y en las figuras 3 (c y d) es posible
observar barras, algunas formas no
definidas, ademas de formas tubulares;
por lo cual podemos decir que se tiene
una mezcla de nanomateriales de
distintas formas.

Los resultados del contenido por
elementos de cada una de las muestras
analizadas se pueden observar en la
tabla 2, donde es posible identificar al
carbono con mayor porcentaje respecto
a otros elementos que lograron
detectarse en los nanomateriales.

Los resultados de esta tabla fueron
analizados mediante un software con
herramientas estadisticas (Minitab) con
la finalidad de establecer las condiciones
optimas en las que se obtienen
nanomateriales con mayor porcentaje
de carbono que es la variable a controlar
Después del analisis estadistico es
posible determinar que los experimentos
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Tabla 2. Porcentaje de elementos en cada experimento

Elemento/Experimento 1 ) 3 4
Carbono 95.92 | 94.69 | 94.85 | 96.48
Oxigeno 321 [393 |4.70 |3.31

Hierro 0.76 124 1045 |0.21
Otros 0.11 [0.14 |0.00 |0.00
Total 100% | 100% | 100% | 100%

Figura 3. Imagenes obtenidas del Microscopio Electrénico de Barrido: (a) experimento 1, (b)
experimento 2, (c) experimento 3 y (d) experimento 4.

se deben realizar usando una
temperatura de 750 °C, con un flujo de
80 ml/minuto durante un tiempo de 30
minutos (figura 4a) lo que garantiza un

aplicabilidad en campos como: la
medicina, electronica, industria
aeroespacial, deporte, entre otros.

* Mediante el uso herramientas

control del proceso y minimizando de
costos.

e Las herramientas estadisticas
tienen un gran campo de aplicacién que
va desde la toma de decisiones
cotidianas hasta su uso en diferentes
areas de la ciencia.
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Resumen: Las microempresas o negocios dedicados a la produccion de artesanias y
manualidades en México estan atentas a las necesidades, y gustos del consumidor, pero su
organizacion, formalidad y estructura son de una gran variabilidad. Es importante el uso de
herramientas matematicas y financieras que proporcionan informacion suficiente para el logro
de objetivos de negocios. A través de la determinacion del VAN (Valor Actual Neto) y la TIR
(Tasa Interna de Retorno) se puede obtener informaciéon matemadtica para determinar la
rentabilidad de una microempresa. Se recopilaron datos de una microempresa dedicada a la
fabricacién de monos para cabello, se obtuvieron resultados sobre la cantidad a producir de
cada producto, los flujos de efectivo, el VAN y la TIR. A través de la determinacion de estas
herramientas se determind que la microempresa de mofos artesanales es viable debido a que
muestra resultados de rentabilidad a corto plazo.

Palabras Clave: Rentabilidad, Valor Actual Neto (VAN), Pymes.

Introduccion

e acuerdo con la Secretaria de
@Economia de México (2012) las
micro, pequeflas y medianas
empresas (Pymes) constituyen la

columna vertebral de la economia
Nacional.

A pesar de la importancia
economica y social de las Pymes,

histéricamente han existido multiples

dificultades que han limitado su
desarrollo. Un dato sintomdtico del
fracaso del pequefio empresario se
refleja en el alto porcentaje de empresas
(alrededor del 70%), que cierran sus
puertas durante los primeros tres afios
de operacion (Jurado & Juarez, 2007).
Muchas de las Pymes no logran
consolidarse o desarrollarse como se
pudiera esperar de ellas y su tasa de
éxito se encuentra aun debajo de la

media mundial con valores entre el 25 y
30%, contra un 40% que representa la
media mundial. Sin lugar a dudas
muchos son los motivos por los cuales
estas empresas pueden fracasar en sus
esfuerzos por la supervivencia y por el
crecimiento. (Gutiérrez-Diez, Sapién &
Pifién, 2013)

En las microempresas o negocios
pueden existir factores que provoquen
que fracasen, como el carecer de ciertas
herramientas econémicas, matematicas
o financieras con las cuales obtengan
informaciéon que les ayuden planear
para lograr los objetivos deseados.
Muchos de estos negocios O
microempresas estan dedicadas a las
artesanias y manualidades.

La produccién artesanal elabora
objetos mediante la transformacion de
materias primas naturales o basica, a
través de procesos de produccién
industrial que involucra maquinas y
herramientas simples con predominio
de trabajo fisico y mental. Usualmente
la produccion artesanal se adapta a las
exigencias de los clientes, es muy
flexible para llevar acabo las
operaciones necesarias para el producto
final (Bustos, 2009).

La definiciébn de artesania hace
referencia a la elaboracién de objetos
decorativos que refleja aspectos sociales
y culturales de la persona, en nuestro
caso incluyendo las artes manuales
como ejemplo la elaboracion de mofios
para el cabello. Por lo tanto el artesano
es una persona que se distingue por su
creatividad y diseno, al tiempo que
fomenta y promueve la cultura a través
de sus creaciones artisticas. La
produccion y comercializacion
artesanal también es un negocio.

El artesano es capaz de conformar a
través de sus manos un objeto que
refleje tradiciones, identidad, historia, o
capaz de satisfacer una determinada
necesidad social.

Un emprendedor es un individuo,
con nuevos proyectos creativo, haciendo
actividades distintas, los emprendedores
artesanos, aquellos que crean una
empresa.



La real academia espafiola (2018),
define al concepto “manualidad, como
el trabajo llevado a cabo con las
manos”.

Fuentes (2016) indica que “las
manualidades y su elaboracion son el
proceso ordenado y previamente
planificado donde se facilita la
creatividad, la inventiva y el aprendizaje
de conocimientos a partir del desarrollo
de habilidades y destrezas motoras con
el uso de materiales especificos para
construir un objeto”.

Es asi como un negocio de
fabricacién de mofios para el cabello, a
cargo de una mujer emprendedora que
produce sus productos por medio de su
propio esfuerzo fisico y mental, y con
herramientas manuales, logra un arte
manual. El objetivo es constituirse como
una microempresa por medio de un
financiamiento que le permita establecer
un espacio fisico y hacer crecer sus
ventas y por consecuencia sus
utilidades, asi como ser una fuente
generadora de empleo.

En los negocios de artesania en
México, la innovacion puede ser un
factor muy importante para acceder a
mayor numero de clientes, a nuevos
mercados e incluso para obtener
mejores precios que los actuales. Con
productos de mejor calidad y nuevos
disenos, los artesanos podrian ingresar
a mercados regionales, nacionales e
internacionales, mejorando sus ingresos
y por lo tanto elevando su nivel de vida.
(Jiménez, Dominguez & Martinez
2009).

Es importante hacer mencion que el
caso de estudio se habla de una mujer
emprendedora. Fuentes (2016)
menciono que “en la actualidad existen
mujeres que son amas de hogar, otras
son madres solteras, también mujeres
que por distintos motivos no terminaron
sus estudios. Todas ellas tienen algo en
comun: la necesidad de tener una fuente
de ingresos que ayude a cubrir la
canasta basica de una familia”.

Ademas, se planean acciones de
responsabilidad social ya que se

Fig. 1. Proceso de fabricacion manual de moiios.

pretende sea una fuente de empleo para
personas con alguna discapacidad que
les permita crear manualidades incluso
desde su hogar. En el tema de la
sustentabilidad, es importante
mencionar que los residuos de material
que genera el negocio, en su mayoria
son aprovechados, ya que con ellos se
elaboran mofios para bebés debido al
tamafio de estos residuos. Esto permite
aprovechar el desperdicio y disminuir la
generacion de deshechos

La innovacién de los negocios o
microempresas puede basarse en el uso
de herramientas matematicas o
financieras como son el VAN y la TIR
para medir la rentabilidad de un
proyecto.

Una mujer empresaria dedicada al
arte de las manualidades que fabrica
mofios de diversos tamanos y modelos
desea saber de la rentabilidad del
negocio, si decide establecerse en un
espacio fijo para hacer crecer sus ventas
y sus utilidades; fue necesario indagar
datos en cuanto a la inversion inicial
que incluya el valor de las inversiones en
activo fijos, la produccion, los ingresos
de las ventas, el capital de trabajo: los
costos variables sobre el material
utilizado (inventarios) , los costos fijos
relativos a los sueldos de los empleados,

servicios generales, y depreciaciones de
los activos fijos. La fuente de datos, la
titular del negocio. La tasa de descuento
y la tasa de impuestos sobre utilidades.
La recopilaciéon de datos sirve para
determinar los flujos netos de efectivo,
para realizar el calculo del VAN y la
TIR; con los indicadores financieros
calculados y basados en la rentabilidad
del proyecto.

En la figura 1 se muestra el proceso
de fabricacion artesanal de los mofios
para el cabello.

Antes de mostrar los resultados
obtenidos a través del VAN y la TIR es
importante explicar conceptos como:
“flujo de efectivo” que es la cantidad de
dinero que queda disponible al
empresario o duefio de un negocio
después de considerar todas sus
entradas y salidas de dinero en un
periodo determinado. El VAN es un
método de evaluacion de proyectos de
inversion y es el mas conocido, ayuda a
determinar si una inversion cumple con
uno de los objetivos de las finanzas que
es el de crear valor. La TIR nos indica
el costo financiero maximo que soporta
un proyecto de inversion.

Es importante mencionar que los
flujos de efectivo muestran suficiente



Fig.2. Periodo de recuperacion de la inversion

liquidez para cubrir los costos de
sueldos y prestaciones de los
empleados, en el planteamiento se inicia
con 3 empleados, pero con el propdsito
de incrementar el niimero de empleos a
mediano plazo considerando la
rentabilidad del proyecto.

Los resultados obtenidos a través de
la determinacién del valor actual neto y
de la tasa interna de retorno a través de
los flujos netos de efectivo son los
siguientes:

El célculo del VAN es de
$514,709.66. De acuerdo a la politica de
aceptacion o rechazo del método si el
VAN es menor que 0 el proyecto se
rechaza; en este caso se obtuvo un
resultado positivo por lo que se
concluye que se acepta el proyecto en
estas condiciones. En el caso de la TIR
el valor es 78.56% con una tasa de
interés de 6.6%; de acuerdo a la politica
de aceptacion si la TIR es mayor que la
tasa de interés, el proyecto se acepta, lo
que significa que hay un mayor
rendimiento. En la informacion del
periodo de recuperacion (Fig. 2) se
muestra que, en el periodo de vida del
proyecto que es de 5 afios, la inversion
se recupera en el segundo afio.

En la busqueda de informacién
sobre importaciones de mofios para el

cabello se identificaron en diversas
paginas de internet que solo se tienen
proveedores a nivel nacional por
mercado libre con precios con los que se
puede competir y se encontr6 que en las
plazas comerciales hay producto similar
pero con un alto precio (hasta un 80%
mas) comparado con los que se ofrecen
por la mujer artesana y dirigidos a un
segmento de mercado con cierto estatus
economico, en otros lugares populares
hay diversos mofios pero limitados en
cuanto a la creatividad en sus disefios.
En paginas de comercio internacional y
de organismos como la camara de
comercio, INEGI, SAT, etc. no se
encontraron negocios que realicen
importacién de mofios para cabello por
lo que se puede concluir que Ila
competencia a nivel internacional es
considerada baja o casi nula, lo cual
refleja una ventaja para las personas que
elaboran este tipo de manualidades e
impacta positivamente en sus flujos de
efectivo.

Con el proyecto de inversion sobre
hacer crecer el negocio de manualidades
de mofos para el cabello en una
proyeccion a 5 afos se logran
rendimientos y se recupera de manera
casi inmediata dicha inversion por lo
que se concluye que es viable debido a
que muestra resultados de rentabilidad.
Ademas de los datos financieros, es

importante concluir que en los
pequenos negocios y en las
microempresas existen oportunidades
para el desarrollo economico de una
localidad o de un pais siempre y cuando
se arriesgue capital para invertir en su
establecimiento formal y crecimiento,
con el objetivo de que puedan
consolidarse como un negocio rentable
con una asesoria financiera y de
negocios adecuada.

Actualmente los nuevos modelos de
negocio se deben a la innovacion
continua como una estrategia de
negocio para permanecer y penetrar en
cualquier mercado. Asi mismo la
renovacion constante de sus procesos, la
adquisicion de nuevas formas de
distribucion y publicidad de sus
productos y la creatividad hace que se
logre lo que hoy se conoce como la
“diferenciacién” en los negocios, por
ello que los artesanos deben ir
desarrollando sus competencias de
acuerdo a la situacion actual y global de
la competencia si buscan la rentabilidad
y la permanencia.
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Resumen. La mayor cantidad de informacidn de las investigaciones cientificas realizadas en Instituciones de Educacién Superior en México es documentada en
trabajos de tesis. Desafortunadamente es dificil acceder a esta informacion por la falta de su digitalizacidn o acceso restringido a sus repositorios electronicos.
Esto es unha desventaja y muchos de estos documentos de tesis ho son consultados, son ignorados e incluso pueden ser olvidados.

Palabras clave: biblioteca, digitalizacién, investigacion, educacién superior.

as Instituciones de Educacién

Superior (IES) tienen un papel

importante en la sociedad, sus
labores de investigacion favorecen el
desarrollo  cientifico e  impactan
directamente en la transformacion social y
econémica de su entorno. Realizar una
tesis se encuentra entre las opciones de
titulacion para estudiantes de los
programas  académicos en  estas
instituciones (Fernandez de Zamora, 2015).
Mas alla de ser un trabajo escrito, la tesis
representa los hallazgos que el estudiante
tuvo al momento de realizar una
investigacion cientifica.

Toda investigacion cientifica se realiza
sobre un mundo desconocido y para no
perderse en esta incertidumbre el rumbo
es definido por hipdtesis. Las hipdtesis
tienen sustento a través de la informacion
cientifica que se conoce sobre el problema
de investigacién. Por medio de ensayos
experimentales bajo una estrategia
metodoldgica se obtiene la evidencia para
aceptar o rechazar una hipoétesis. Para esto,
el estudiante que realiza la investigacion
tendra que discutir sus hallazgos para
mostrar la relevancia de su trabajo.

Esta discusion no es una pelea en la que
el estudiante salga herido. En un primer
momento, el estudiante confronta sus
resultados con la informacién cientifica
conocida, posteriormente, su trabajo es
revisado por un comité de investigadores

Figura 1. Los catdlogos de tesis en las bibliotecas de las instituciones de educacion superior se deben
actualizar con la finalidad de que estos puedan consultarse por medios digitales ampliando su servicio a
multiples usuarios. Foto: Tesis por Nicolds Giorgetti, esta bajo licencia de uso CC BY 2.0.

que critican sus hallazgos desde Ia
perspectiva cientifica. Al término de la
revision y correccién de todos aquellos
aspectos que hayan sido criticados, el
estudiante se encuentra preparado para
sustentar su examen profesional ante un
publico mas extenso, generalmente la
comunidad de estudiantes y profesores de
su centro de estudios. Con un desempefio
positivo en esta defensa de su tesis al
estudiante se le puede aprobar y con ello
permitir que sea poseedor de un titulo
universitario.

¢En qué momento la ciencia es
extraviada? Una forma de perder ese
valioso conocimiento es que su trabajo de
tesis permanezca en la oscuridad, en algin
anaquel en donde solamente gane polvo
sobre su superficie (Figura 1). Para que este
conocimiento sea relevante para la

sociedad se debe dar a conocer, esto puede
hacerse de diferente manera dependiendo
de la naturaleza de su investigacion, por
ejemplo, mediante la publicacién de una
nota técnica, un articulo cientifico o como
un libro normalizado.

En México, las IES enfrentan grandes
retos para desarrollar sus capacidades de
investigacion y  transferencia  del
conocimiento (Arechavala Vargas &
Sanchez Cervantes, 2017). La informacion
cientifica generada por parte de las IES es
generalmente documentada en tesis y en
menor cantidad como articulos cientificos,
libros o patentes. Por ello, las tesis son un
patrimonio bibliografico muy importante
que reconstruye la historia académica y el
entorno de las investigaciones realizadas,
ademds de convertirse en la Unica
evidencia documental cuando los



resultados de una investigacion no han
sido publicados en algun otro medio
(Fernandez de Zamora, 2015).

Las bibliotecas de las IES, han realizado
acuerdos para normalizar la publicacién de
tesis, preservarlas y transmitir esta
informaciéon (CONPAB-IES, 2015). Por
ejemplo, la biblioteca de la Universidad
Nacional Auténoma de México cuenta con
un repositorio institucional de tesis que
permite acceder facilmente a los archivos
digitales (DGB-UNAM, 2012). Sin embargo,
en los catalogos de bibliotecas de otras IES
del pais es dificil acceder a documentos de
tesis que fueron realizadas en la institucion
por dos motivos principales: 1) su
informacion no se encuentra digitalizada,
y 2) porque el acceso al repositorio se
encuentra restringido. Esto limita su
consulta a un nivel local, asi la informacién
gue puede ser novedosa para un publico
fordneo nacional o internacional no tiene
el impacto deseado.

Se deben de seguir haciendo esfuerzos
para que la ciencia realizada en México no
se extravie y olvide, que la informacién
cientifica de las investigaciones pueda ser

publicada de una manera normalizada, y
que las IES cuenten con la tecnologia que

garantice la permanencia de los
repositorios de tesis y facilitar su acceso
para consulta como lo es requerido por los
usuarios en esta era digital.
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Factores que contribuyen en la
desercion escolar
a nivel medio superior en México
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2. Esc. Preparatoria “Melchor Ocampo”, UMSNH.
Morelia, Mich., México
Contacto: irmaramirezcastrol975@gmail.com

Resumen. Una de las complicaciones que presenta la Educacion en México es el abandono de
los jovenes en forma temporal o definitiva, primordialmente los de nivel medio superior. El
programa de la Secretaria de Educacion en 2013-2018, refirié que la tasa de desercidn escolar
en la Educacion Media Superior fue del 15% al ultimar el ciclo 2011-2012, lo que significa que
650, 000 educandos dejaron la escuela en ese periodo. El abandono escolar por parte del
adolescente en México es un problema que no se puede ignorar, en el presente trabajo se
analizan los factores asociados los cuales contribuyen con la desercidn escolar, la violencia
escolar, factores econdmicos, familiares, educacionales, socio culturales, retencion escolar, etc.
Llevandose a cabo una correlacion entre factores externos e internos; con la finalidad de
plantear posibles destrezas que contribuyan para corregir dichos factores que forman parte en
la desercion escolar en México.

Palabras clave: desercion escolar, escuela medio superior (EMS), adolescente, Organizacion
para la Cooperacion y el Desarrollo Econémico (OCDE).

Introduccién

n el presente trabajo se aborda la problematica de la desercion escolar

en la Educacion Media Superior en México y los factores que impactan

a este sector escolar. En la actualidad este problema es mas comtn de
lo que pensamos, siendo mas habitual en la adolescencia, de acuerdo al Banco
Mundial (2015), se encontr6 que de cada 100 estudiantes que entran a la escuela
primaria, solo el 46% terminan la educacién media superior y la tasa de
graduacion a este nivel es de 47%, un porcentaje menor al promedio en
Latinoamérica que es de 52% vy mucho mas bajo que el promedio de la
Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Econémico (OCDE) que es
del 84%.

La nota en el periddico de la Jornada (2013) senala que México ocupo el
primer lugar en el nimero de desercion escolar entre los 15 y 18 afios de edad
y confirm6 que este sector en este rango de edades ocupa el tercer lugar, jévenes
que no estudian ni trabajan con una cifra de 7 millones 337 mil 520, datos que
fueron corroborados por la Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo
Economico (OCDE).

Espindola y Le6n (2002) mencionan que alrededor del ano 2000, la tasa
global de desercion de los adolescentes entre los 15 y 19 afios de edad afect6 a
un porcentaje entre el 25 y 35% en México, que corresponde a la media en
comparacion con otros paises de Latinoamérica.

La Educacién es un derecho fundamental para el nifio y el adolescente, por
lo que en México este derecho se reconoce en el articulo 3° de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos y en leyes de caracter federal como
son: la ley General de Educacion, ley General de Derechos del nifio y
adolescente, asi como la ley General de Desarrollo Social.
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En el acuerdo 442 pronunciado
por la Secretaria de Educacion
Publica en el ano 2008, se
promocionoé la Reforma Integral de la
Educaciéon Media Superior, cuya
finalidad era la mejora de los
aprendizajes con el objetivo de
modernizar los planes y programas de
estudio de la Educacion Media
Superior (EMS) (Diario Oficial de la
Federacién, 2008). En el 2012 se
decreta “ofrecer estudios a nivel
medio superior cuyo Unico requisito
es el de concluir la educacion basica”
(Diario Oficial de la Federacion,
2012).

La finalidad de la Reforma
Educativa de 2013 no solo fue
expandir la cobertura de la educacion,
sino también promover la calidad del
sistema educativo, y para obtener
dicha calidad se requiere mejorar los
componentes educativos como son:
materiales, métodos educativos,
infraestructura educativa y tener
docentes y directivos que cuenten con
el perfil requerido. (Constitucion
Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, 1917).De esta forma, el
programa de Educacién Puablica 2013-
2018, asume la necesidad de apertura
nuevas escuelas y mejorar las
existentes, reconociéndose como
aspecto fundamental el disminuir la
desercion de los educandos.
(Secretaria de Educacion Publica,
[SEP] 2013).

En este contexto normativo y
politico, nuestro objetivo es describir

los factores que influyen en Ia
desercion de la Educacion Media
Superior. (EMS).

En la encuesta nacional de
desercion de Educacion Media
Superior 2012 (EMS), (Instituto
Mexicano de la Juventud, SEP, 2010),
se indica que las principales causas de
desercion escolar que reportan los
adolescentes y jovenes son:

Econdmicas: la carencia de dinero
en el hogar por lo cual, se ve en la
necesidad de introducirse al sector
laboral.

Familiares: es la  principal
institucion social, constituye un area
de desenvolvimiento fundamental en
la sociedad, la relacion familiar es el
componente principal ya que desde la
infancia forma parte de Ila
construccion de valores, actitudes,
hébitos, conductas y expectativas que
podrian incurrir de forma directa en
el desarrollo escolar del adolescente.
Para Székely (2015) y Weiss (2015)
Idem, refieren que la escolaridad de
los padres es fundamental, ya que a
menor escolaridad desmotivan a sus
hijos al estudio, y por consecuencia,
presentan desinterés por la escuela, asi
como problemas de adicciones,
violencia, embarazos a temprana
edad. Cuando existen problemas en el
interior de la familia como son:
desintegracion, falta de
comunicacion, falta de dinero, por
mencionar algunos, los afectados se

veran  involucrados  fisica vy
emocionalmente, lo que provocaria
distracciones, depresion, impotencia
afectando su desarrollo escolar y por
consecuencia abandono escolar.

Socio- Cultural: este factor estd
ligado al medio ambiente que rodea al
individuo, y cuando el estudiante esta
en contacto con una sociedad que
propicia el bienestar por medio de la
educacion y la cultura, asi como del
acceso a un status social mas alto, se
tiene como respuesta a un estudiante
que desea matricularse en una
institucién educativa para seguir con
las normas que le marca la sociedad;
por el contrario, cuando el entorno
social del adolescente es marginal , el
educando no tendrd un desarrollo
socio-profesional que garantice una
vida mejor.

Factor individuo: gran parte de las
causas que originan a los alumnos a
abandonar sus estudios son
propiciados por ellos mismos, cuando
muestran poco o nulo interés por los
estudios y esto disminuira su nivel
académico. En ocasiones no existe
una definicion de metas, objetivos y
expectativas por lo cual, no crean
compromisos que los inciten a
desempefiar un mejor papel como
alumno responsable en sus actividades
académicas.

En la siguiente tabla se describen
los factores que contribuyen de forma
individual con la desercion escolar a

FACTORES INDIVIDUALES ASOCIADOS AL ABANDONO ESCOLAR EN EDUCACION MEDIA SUPERIOR

FACTORES PORCENTAJE DE ABANDONO
Reprobar materias al Semestre Anterior 74%
Asignacion a Escuela no Deseada 38%
Trabajo durante el Semestre Anterior 33%
Considerar estudiar de poca utilidad 12%
Embarazo 7%
Contraer matrimonio 6%
Consumo de bebidas alcohdlicas al menos 1 vez al mes 40%
Eventos de Bullying al menos 1 vez 55%

Fuente: Elaboracion propia de la SEP y el INSP (2015). Analisis del Movimiento Contra Abandono Escolar EMS, 2015. Disponible en : https://bit.ly/2D65d4Y
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FACTORES QUE CONTRIBUYEN A LA DESERCION ESCOLAR EN LA EDUCACION MEDIA SUPERIOR

Fuente: Secretaria de Educacion Publica Subsecretaria de Planeacién, Evaluacion y Coordinacion Direccion General de Planeacion,

nivel medio superior; en la cual
podemos constatar que un 74% del
total encuestado, abandonan las aulas
de clase por la reprobacién de
materias que previamente han
cursado, con lo que podemos concluir
que es importante llevar actividades
que regularicen y atiendan al alumno
para disminuir este indice.

Instituciones Educativas:
Generalmente las  instituciones
educativas presentan alto indice de
desercidn escolar y por ende, culpan
al alumno por no adaptarse o cumplir
con las exigencias de la escuela, las
instituciones tienen grandes retos
como la inclusion del estudiante en
sus filas académicas, asi como la
eficiencia terminal.

En el presente grafico se puede
observar que todos los factores
descritos con antelacién como son:

econdmicos, familiares,
socioculturales, individuales e
institucionales, forman parte

importante para evitar la desercidén

>4 Pibenario, Ciencia ya Uite

Programacion y Estadistica Educativa. Septiembre 2016.

escolar, pero siendo el 29% el factor
economico principal el causante de la
desercién y el culpable de que el
alumno ingrese a las filas laborales.

Conclusiones

La desercién escolar se establece
por diversos factores, los principales
son: la economia familiar, la familia,
factor sociocultural, las instituciones
educativas y la falta de interés del
alumno hacia los estudios, ya que
puede ser que el estudiante tenga otros
intereses o simplemente la escuela no
consiga llenar las expectativas.

Sin duda, la desercion escolar se
puede erradicar siempre y cuando los
factores involucrados intervengan con
la toma de medidas adecuadas para el
progreso académico, desde la nifiez
hasta la adolescencia que es el nivel de
interés en este articulo, donde se
pueda crear un ambiente favorable,
propositivo y con eficiencia terminal
en pro de los estudiantes
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oo oo HT primer libro de bioética de la
DES de la Salud de la UMSNH,
esta por publicarse

Acerca del libro Yunuen Quintero Silval,
Ana Bertha Rodriguez Medina?
1 libro titulado “Bioética en las y Virginia Garfias Gomez!

Profesiones de la Salud”, sera o » . L
rile b 27 d 1. Facultad de Ciencias Médicas y Biologicas “Dr. Ignacio Chavez”, UMSNH.
(0 JutEne bSO ERAGetE: € 2. Facultad de Salud Péblica y Enfermeria, Universidad Michoacana de San Nicolas de Hidalgo
abril de este afio en el marco del III (UMSNH). Morelia, Mich., México.

Simposium Internacional de Comités
de Bioética que se realizard en la

facultad de derecho de la Universidad Resumen. La aplicacion de la bioética debe de ser obligatoria en todas las profesiones del drea
Auténoma de Querétaro y la de la salud, pero hasta el momento existe gran desconocimiento, tanto de las bases como de
.y Moreli li . los beneficios que contempla la aplicacion de la bioética. Por ello los profesores de la DES de
presgntacwn en Morelia se rea I_Zara la Salud identificamos la necesidad de dar a conocer los principios bioéticos, y realizar algunas
la primera semana del mes de abril del propuestas que sirvan para aplicarse en el dia a dia como profesionales y/o estudiantes de las

= areas de la salud. Estos conocimientos y herramientas las daremos a conocer en el libro que se
presente afio 4 delasalud. E imi h i las d: 1 lib

’ presentara este mes, con el nombre de “Bioética en las Profesiones de la Salud”.

Contacto: yunquisi@gmail.com

Como parte de un trabajo Palabras Clave. Bioética, Profesiones de la Salud.

colaborativo, durante el afio de 2018 y
2019, se vinculo a profesores de la
UMSNH con la Unidad de Bioética
de la Universidad Auténoma de
Querétaro para llevar a cabo un taller
y un ciclo de conferencias sobre Etica
y las Profesiones de la Salud, los
cuales fueron impartidos por el
Doctor José Salvador Arellano y el
Doctor Bernardo Garcia Camino,
profesores con  reconocimiento
nacional e internacional dentro del
campo de la Bioética, la Filosofia y el
Derecho, adscritos a la Facultad de
Filosofia de dicha Universidad.

Con la participacién de alrededor
de 30 profesores, se discutio y analizo
el panorama actual de los marcos
normativos de las diferentes
profesiones de la salud. Se trabajo
intensamente con la intencién de
aplicar éstos conocimientos, en la
elaboracion de un ensayo o una
propuesta sobre Etica y Profesién por
parte de cada uno de los programas
educativos de la DES de la Salud.

Es de gran orgullo y satisfaccion
para la DES de la SALUD, ver
cristalizado este trabajo en la edicion
de un libro titulado “Bioética en las
Profesiones de la Salud”, como marco
referencial desde la bioética, para las Figura 1. Portada del libro Bioética en las profesiones de la Salud. Mural “Historia de la Medicina en Michoacan”

de José Jerénimo Mateo Madrigal, Patrimonio Nicolaita. Foto de portada: C.P. Virginia Garfias Gdmez
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Figura 2. Taller “ética en las profesiones de la salud”. Foto C.P. Virginia Garfias Gdmez

profesiones del area de la salud de la
Universidad Michoacana de san
Nicolas de Hidalgo, en su primera
edicion.

Los autores de los articulos
presentados en el libro estan adscritos
a las siguientes facultades: Ciencias
Médicas y Biologicas “Dr. Ignacio
Chavez”, Enfermeria, Psicologia,
Quimico Farmacobiologia, Odon-
tologia, Salud Publica y Enfermeria.
Ademas de profesores de la
Universidad Autonoma de Querétaro.

En esta primera edicioén se conto
con la colaboracion de ambas
universidades; la Dra. Adriana Mejia
Estrada y la Dra. Hilda Romero
Zepeda como compiladoras. En el
Comité Editorial participaron, el
Doctor José Salvador Arellano,
Doctor Bernardo Garcia Camino,
Doctora Hilda Romero Zepeda y la
Doctora Ana Maria Méndez Puga.

36 Pibenaia, Ciencia 2 %0

En la coordinacién del proyecto
estuvieron, la Doctora Ma. Leticia
Rubi Garcia Valenzuela, la Doctora
Ana Maria Méndez Puga y la Maestra
Adriana Mejia  Estrada, cabe
mencionar a la MC. Jaqueline Pisano
Baez y la C. P. Virginia Garfias
Gomez, como colaboradoras.

El libro contiene articulos con
temas que exploran, desde las bases de
bioética, propuestas de formatos,
decalogos y documentos bésicos a
nivel tanto nacional como
internacionales de la bioética que
resultan de indispensable actualidad
tanto para profesionales como para
estudiantes del de la salud. La
distribucién del libro es en cuatro
apartados de la siguiente manera:

Parte I. Reflexiones en torno a la
formaciéon Etica y Bioética de los
Profesionales de la Salud, con tres
trabajos. Parte II. Etica, Docencia y

Practica Profesional, con diez
trabajos. Parte III. Consentimiento
Informado y Profesiones de la Salud,
con tres trabajos. Parte IV. Anexos,
que contiene los documentos
internacionales y nacionales que
regulan las buenas practicas éticas en
las profesiones de la salud.

El libro se ha realizado con

recursos del Programa de
Fortalecimiento de 1la Calidad
Educativa (PFCE) 2017-

16MSU0014T, Cabe agradecer a la
Editorial  Universitaria, y al
Departamento de Planeacion
Universitaria de la UMSNH, asi
como a la Coordinacion de la
Maestria en ética aplicada de la UAQ,
por el apoyo recibido para que este
libro se materializara.

La importancia de la tematica del
libro

El antiguo principio hipocratico
que reza; ‘“primun non nocere”, a la luz
del desarrollo profesional, cientifico y
académico, plantea un compromiso
actual a las ciencias de la salud, con

base en los principios éticos
universales de No Maleficencia,
Beneficencia, Autonomia y Justicia,

enmarcados por la Organizacion
Mundial de la Salud, cuando define la
bioética como la disciplina que busca
aclarar problemas éticos que surgen en
relacion a la salud, en las diferentes
actividades durante el desarrollo de la
investigaciéon con seres humanos,
cuando se disefian o implementan
politicas de salud, asi como, cuando
se brinda atenciéon médica (PAHO,
2012).

El término bioética es utilizado por
primera vez en el afio de 1970 por el
oncologo  norteamericano  Van
Rensselaer Potter derivado de la
necesidad de tener una relacion de
respeto y confianza entre paciente y
meédico (Potter, 1971). Actualmente la
Bioética como disciplina busca aclarar
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problemas éticos que surgen en
relacion a la salud, en las diferentes
actividades durante el desarrollo de la
investigaciébn con seres humanos,
cuando se disefian o implementan
politicas de salud, asi como, cuando
se brinda atencién médica (PAHO,
2012).

Cabe mencionar que esta obra se
suma a las propuestas del Plan
Nacional de Desarrollo de México
(2014), el cual contiene las siguientes
lineas de accion.

1. Consolidar la cultura bioética en
Meéxico a partir del analisis laico,
plural e incluyente de los dilemas
bioéticos a través de la Comision
Nacional de Bioética
(CONBIOETICA., 2015).

2. Fomentar la proteccion de la
dignidad y los derechos de las
personas en la prestacion de servicios
de salud y en la investigacion,
considerando la integridad cientifica,
la equidad y la proteccién de grupos
en situacion de vulnerabilidad.

3. Promover la consolidacién de
las comisiones estatales de bioética,
los comités hospitalarios de bioética y
los comités de ética en investigacion,
como medios garantes de la difusion
de la cultura bioética, la aplicacion de
los principios bioéticos en el quehacer
de la salud y en las ciencias de la vida,
asi como en la protecciéon de los
sujetos que participan en la
investigacion.

4. Impulsar la observancia de
criterios de bioética de nivel mundial,
posicionando a México como un
referente internacional en la materia.”

Estas lineas reflejan el compromiso
del gobierno en la mejora y
fortalecimiento de una sociedad de
derechos y libertades con énfasis en el
derecho en la proteccion a la salud y
la dignidad humana (Sada-Ovalle,
2014).

Figura 3. Trabajo colaborativo de la creacion del libro DES de la Salud. Foto: C.P. Virginia Garfias Gomez

En los tltimos afios se ha visto un
aumento en la creacion de comités de
ética clinica, tanto en hospitales como
en centros de educacion del area de la
salud. Los objetivos de la bioética son
reflexionar y aconsejar en las
decisiones politicas, de investigacion y
practica clinica, para apoyar a
pacientes, enfermeras, psicélogos,
nutridlogos, dentistas, médicos, en
caso de que cualquiera de ellos
pudiera tener conflictos en las
decisiones de los tratamientos y
cuidados.

La creacion de este libro pretende
la difusion de las bases de la bioética
aplicada a las ciencias de la salud y
tratar de concientizar a todos los
profesionistas de estas areas a
utilizarlo en sus actividades diarias,
con la finalidad de mejorar la
interaccion, evitar malas
interpretaciones, generar confianza
entre el profesionista del area de la
salud y el paciente, para el bienestar
de las partes.

La edicion impresa, consta de 300
ejemplares, pero también los
invitamos a revisar el libro que estara
disponible en las paginas electronicas
de las Facultades pertenecientes a la
DES de la salud a partir del mes de
mayo.
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Chuby Hernandez! y Luis Fernando Ortega Varela?

Artista grafico independiente. 2Facultad de Salud Publica y Enfermeria, Universidad Michoacana de San Nicolds de Hidalgo.
Morelia, Mich., México.
Contacto: chubyhernandezl6@outlook.es

Figura 1. El majestuoso arbol que da nombre a la La Ceiba Grafica. Fotografia
de Luis Fernando Ortega.

stamos en La Ceiba Grafica, un hermoso lugar ubicado

en la ex hacienda de La Orduia, Coatepec, Veracruz, que

de acuerdo con su pagina electronica: “forma parte de la
asociacion civil sin fines de lucro llamada Artistas Veracruzanos
Bajo La Ceiba. Es el principal centro de produccién de Litografia
con marmol en el mundo y el Unico espacio en el que se puede
realizar enteramente una obra con esta técnica utilizando
insumos locales”.

La Ordufia, como también nos dice la pagina web de “La
Ceiba”, es una comunidad pequefia en el borde de lo rural y lo
urbano. Su poblacién se dedica, principalmente, a actividades
agricolas y comerciales (plantios de café y de cafia de azucar,
cuyos productos se procesan en sitios vecinos). La gente es
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calida, hospitalaria y aun conserva muchas de sus tradiciones,
el lugar se fincé debido a la hacienda que existié desde el siglo
XVl y fue deteriorandose, pero que termind adquiriendo el
gobierno de Veracruz y cedié en comodato a la asociacién civil
de artistas de la localidad (Fig 1).

Aprovechamos la oportunidad para acercarnos al personaje
fundador de este importante espacio de produccion artistica,
Per Anderson, un artista de origen Sueco que ha participado en
considerables exposiciones colectivas e individuales en México
y el extranjero, quien a lo largo de su trayectoria, ha
desarrollado nuevas tecnologias sustentables de litografia
mexicana, aplicadas en diversos talleres de México (Fig 2).

Per, amablemente hace un espacio a su intensa labor en el
taller de elaboracidn artesanal de papel, para contestar nuestras
preguntas, pero advierte que tiene “poco tiempo”, asi que sin
mucho preambulo comenzamos esta pequefia entrevista:

-éDonde se formé como artista?

Per Anderson (PA): Me formé como artista plastico en
Estocolmo, luego vine a México.

-éPor qué México y luego Veracruz?

PA: Me fui a la ciudad de México en 1970 por tres afos,
después hubo oportunidad de llegar a la universidad
veracruzana.

Sus respuestas son parcas ahora que sabe que lo vamos a
entrevistar, no le hacen justicia al personaje extremadamente
culto y elocuente que nos acaba de dar una excelente visita
guiada por el museo vivo de papel, un taller donde se hace papel
“a mano” de alta calidad, un galerén de la antigua hacienda, al
qgue Per junto con los trabajadores de La Ceiba y carpinteros
locales le restauraron completamente el techo con madera de
la regidn; donde nos acaba de hablar del Kozo, la planta que
origind el papel en China y que cultiva en el jardin aledafio;
donde nos acaba de dar una catedra de bioquimica de las
plantas para explicarnos cémo se produce la celulosa del papel...
Insistimos en la entrevista (Fig 3).

- ¢Fue complicado trabajar en México?

PA: Esto comienza y tiene muchos antecedentes, pero al
empezar clases en la universidad veracruzana en el 74, me di
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Figura 2. Per Anderson en la entrada del Museo Vivo de Papel.
Fotografia de Chuby Hernandez.

cuenta que lo que todos mis alumnos necesitaban para litografia
eran materiales importados: piedras de Alemania, prensas de
EUA, los rodillos de cuero, tintas de Paris, Chicago y los papeles
de algoddn; todo era un asunto de importacion. Entonces me
cuestioné esto y busqué alternativas: ¢Coémo se podria sustituir
a las piedras traidas de Alemania? ¢ Cémo construir las prensas?
¢COémo hacer las tintas de rodillos? Todo esto me ocupd muchos
afios, porque no era facil, porque era todo el paquete.

-éCuando comienza el proyecto de la Ceiba Grafica?

PA: Pasaron los afios y poco a poco fui sumando opciones y
resultdé con mediana claridad aquello, cuando ya habiamos
formado 5 talleres en diferentes puntos de la republica, antes
de iniciar el trabajo en "La Ceiba". Entonces mi estudio personal
llegd a ser demasiado pequefio para recibir continuamente
artistas. Pero cuando ya se vio el resultado en funcionamiento,
establecimos talleres en varias partes, entonces, ya teniamos
que buscar un espacio mas grande y fue cuando buscamos este
espacio, que resultd ser ideal para comenzar esta actividad en
el afo 2005.

-éPor qué hacer papel “a mano” y usar materiales
“antiguos” en tiempos de tanta tecnologia?

PA: Ya con estas experiencias hechas, de que la litografia si
era una opcion, pero faltaba toda la parte del papel (Fig 4). A
éste le he dedicado por lo menos 12 o 13 afios y ésta fue la
ultima parte en sumar para auto abastecer tecnoldgicamente la
produccion gréfica.

-¢Como ve a La Ceiba Grafica en 5 anos?

PA: "La Ceiba" va cumplir 15 afios en marzo, entonces ya se
va completando con toda la infraestructura tecnoldgica y lo que
esperamos es que esté bien administrado todo y que se alcance
la autonomia econdmica, lo cual es fundamental tratandose de
un proyecto cultural que no tiene fines de lucro, sino que es un
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espacio mas que nada dedicado a la ensefianza y produccion. Si
se logra sostener un proyecto de manera independiente, porque
esto es una asociacion civil, entonces esto es ya un gran logro.

-¢Como ha sido ese asunto de “mantener el proyecto”?

PA: Lo mas dificil es haber encontrado de qué manera y de
qué te vas a sostener, porque comenzamos con 2 personas y
ahora somos 15. Tienes que idear estrategias para invertir
oportunamente el dinero que tengas para poder recuperarlo y
crecer muy lentamente, por lo que nunca hemos tenido un
capital semilla. Crecer muy despacio pero ser muy cuidadoso en
los gastos y antes que lo hagas contar con absoluta honestidad
con todos los participantes.

Al decirlo suena muy sencillo, pero La Ceiba actualmente
cuenta con talleres de Litografia, Grabado, Moku Hanga, Tipos
Moviles, Encuadernacién y Papel Hecho a Mano, un Laboratorio
de Materiales y un Museo Vivo del Papel, asi como con un area
de residencias que actualmente aloja a artistas de varios
continentes, una biblioteca, una galeria, una tienda...

- éVale la pena ser artista grafico en México?

PA: Me alegra ver mucha producciéon grafica v,
afortunadamente, en el pais hay muchas facultades de arte.
Antes la educacion del artista estaba muy concentrada en La
Esmeralda (La Escuela Nacional de Pintura, Esculturay Grabado
en la capital del pais) y ahora en muchos estados estan
establecidas facultades que poco a poco van generando vy

Figura 3. Visita guiada por la Ceiba Grafica. Fotografia de Carmen Zapata.
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Figura 4. El proceso artesanal de fabricacion del Papel.
Fotografia de Chuby Hernandez.

elevando la calidad, y aumentando mucho el numero de
participantes, entonces muestra signos de mucha vitalidad. En
30 afos han aparecido una enorme cantidad de talleres graficos,
en Oaxaca por ejemplo, es muy visible y muy notorio el
crecimiento de nuevos establecimientos, de nuevos talleres, y
eso se debe a que la ensefanza esta distribuida en todo el pais
Y ya no estd establecida en la ciudad de México.

-¢y hacia el exterior?

PA: En cuanto a la comunicacion al exterior, hoy los artistas
se mueven muchisimo al extranjero y viceversa. Esta interaccion
ha sido muy positiva, ha generado mucha vivacidad en la
propuesta y estoy absolutamente seguro que ha incrementado
el potencial creativo, por lo que veo en lo mas cercano que
tengo, que es la grafica mexicana, México se ha distinguido
también por ser fuerte en la tradicion gréafica y ahora ha
aumentado su capital y sus recursos porque seguido tenemos
contacto con artistas que vienen de Bolivia, Venezuela, Cuba o
Argentina, quienes no cuentan con los mismos recursos y que
no tienen la misma historia que contar y han tenido que sufrir
una contencion por falta de recursos y falta de posibilidades de
replicarse los talleres.

De hecho, me llama la atencion que en Espafia existen 3
centros muy importantes para grafica en Barcelona, Valencia y
Madrid, pero fuera de estos lugares se la ven muy dificil.
Entonces veo que aqui hemos participado de una forma fuerte
y decisiva y que La Ceiba Grdfica es responsable de haber
establecido mas de 40 talleres de litografia en el pais (Fig 5).

Esto ha ampliado mucho la oferta de talleres para los artistas
interesados en esta técnica. Entonces, si hay un notable
crecimiento en México, pero no es lo mismo en el resto de
América Latina. En Estados Unidos no es el mismo impulso que
tenia la gréfica en 70s, 80s, 90s pero se ha sostenido algo y, en
cambio, en Europa se ha ido disminuyendo. Se reduce la oferta
técnica y los talleres. En Asia hay un repunte, en China hay un
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gran interés por la técnica, pero México en el concierto mundial
juega un papel importante.

-éQué le diria a los lectores de Milenaria, que a través de la
Universidad estan interesados en la Ciencia y el Arte?

PA: Que piensen en la autosustentabilidad, pero hablar de
autosustentabilidad no es solamente reflexionar sobre la idea,
sino llevarla a cabo a tal nivel que quien lo trabaja o que para la
familia que participa, sea realmente solucién para mantener su
dia a dia. Asi como antes se hablaba de atomos, después llegd
una etapa de hablar de ecologia, y resultaba ser ecoldgica una
gasolinera. Hoy en dia se habla de la sustentabilidad como la
palabra mas frecuente utilizada en articulos cientificos, pero
también la mas maltratada, asi como datomos y ecologismo esta
siendo mal aplicado, pero si de sustentabilidad se trata, que se
lleve a cabo toda la cadena del proceso, no solamente idear una
estrategia, experimentarlo, llevarlo a cabo y cumplirlo.

-éAsi como ustedes preparan su papel, su tinta y la mayoria
de todos sus materiales?

Figura 5. Autorretrato. Placa litografica de Per Anderson en La Ceiba Grafica.
Fotografia de Luis Fernando Ortega.
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Figura 6. Per Anderson. Fotografia de Luis Fernando Ortega.

PA: Si, por ejemplo una prensa como esa cuesta alrededor
de 500 mil pesos y hay que importarla —sefiala una prensa
enorme para el papel disefiada completamente por él-, en esas
condiciones équé hariamos para trabajar?, pero yo investigo,
hago unos dibujos y hablo con un herrero del pueblo; me dice
gue nunca ha hecho eso, pero ya me conoce y juntos la hacemos
por un precio mucho menor.... Eso es lo que nos ha mantenido
aqui en La Ceiba, pero hay que llevar estos términos a las
economias familiares, éte has puesto a pensar qué es la
sustentabilidad? Es un compromiso muy fuerte que tenemos
aqui en la produccion de todo, empezando por el papel (Fig 6).
Involucra todo un cambio en los esquemas mentales. Primer
punto: honestidad, puntualidad, eficiencia, capacidad creativay
analitica.

Per voltea inquieto a su alrededor, apunta a su reloj, luego
levanta los hombros y sefiala su taller de papel, tiene que
regresar, asi que sdlo atinamos a decir:

-éCon qué te despides?

PA: No podemos fallar, no tenemos espacio para fallar. Esto

es resistir a emergencias y adaptarnos para poder continuar con
este trabajo.
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Per Anderson. Suecia 1946

De origen sueco, radica en México desde
1970, afio en que se inscribe como alumno en
la Acemia de San Carlos de la UNAM.

Radica en Xalapa, Veracruz desde 1974,
donde realiza su trabajo como artista
independiente en su propio taller.

Se ha hecho acreedor de numerosos
premios y reoonocimientos, entre ellos:
Primer Premio de Grabado por la Sociedad de
Grabadores de Suecia en 1982; Primer Premio
de la Bienal de la Estampa Maximo Prad,
Chiapas, 1994; Pmreio Nacional de la
Estampa Diego Rivera en 2002, Premio
Nacional I Bienal de Artes Visuales, Mérida,
Yucatan 2002.

Ha participado en
considerables
exposiciones colectivas e
individuales en México y
el extranjero.

Es fundador de La

Ceiba Grafica, centro de

artes, especializado en grafica, ubicado en la

exhacienda de La Orduna, Coatepec. A lo

largo de su trayectoria, ha desarrollado

nuevas tecnologias para la litografia
mexicana.

Ha dirigido el Taller de Dibujo de la
Facultad de Artes Plasticas de 1a Universidad
Veracruzana y forma parte del Sistema
Nacional de Creadores.

https://nuevositio.laceibagrafica.org
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condimentado por todas las eventualidades
de una urbe llena de vida.

Antes de la quinta suite, Yo-Yo Ma
dedicd el concierto a los desaparecidos y a
la gente que ha sufrido de violencia. Hablo
en espafiol. Fue un gran detalle. El publico
aplaudié y una buena parte de la multitud
coreo la cuenta del 1 al 43 y, al terminar,
grito “Justicia”. Como era tanta gente y todo
se dio espontaneamente, hubo dos cuentas.
Yo-Yo Ma esperd a que terminara la segunda
cuenta con gran dominio del escenario y, en
el momento justo, empezd a tocar la quinta
suite. Entonces Ehécatl, el dios del viento,
se alboroto. El aire que soplaba aumento su
intensidad, con lo que comenzd a sentirse
un frio intenso y lacerante. Por otro lado, de
un bar aledafio comenzé a llegar musica de
animacion que nos distrajo. Lastima que las
autoridades no previeron esta eventualidad,
pues hubiera sido muy facil pedir a los bares
con bocinotas que aguardaran el fin del
concierto para no hacernos mosca. Pero Yo-
Yo Ma, sabedor de las eventualidades que
suceden en este tipo de conciertos
multitudinarios urbanos, encadend la sexta
a la quinta suite para que el concierto
siguiera su marcha sin inconvenientes.

Asi termind la sexta suite y vino gran
ovacion. Entonces, el cellista anuncié el
encore, que fue la cancidon de La Llorona con
cello, guitarra y contrabajo y con Lila Downs
en la voz. jBuen detalle! Fue una noche
magica a pesar del frio. A destacar, la
enorme cantidad de jévenes que acudieron
y su excelente comportamiento. El publico
mexicano demostrd su amor por la musica
de Bach guardando un respetuoso silencio
durante todo el tiempo que la musica surgia
del violoncelo. Es evidente que la gente de
México esta dvida de este tipo de eventos.
Esperemos que el Gobierno de la Ciudad y
los de otros sitios del pais sepan responder
y nos sigan regalando cultura, cultura y mas
cultura. Y de este nivel.

(https://www.yo-
yoma.com/ ) Yo-Yo Ma nos habla de su
Proyecto Bach. Nos dice que el propdsito es
utilizar la capacidad de la musica de Bach
para unirnos en estos tiempos en los que las

En su sitio web

conversaciones suelen enfocarse en
nuestras divisiones. Y anoche me tocd ver a
mexicanos viejos y jovenes, elegantes y
ponquetos, clavadotes y atraidos por simple
curiosidad, chairos y fifis, todos
hermanados por la musica de Bach. Si, la
escala mexicana del Proyecto Bach cumplio
con su objetivo. Gracias Yo-Yo Ma por esa
noche magica. Y gracias Productions por
haberla hecho posible.

¢ Enviado: diciembre 23, 2019 ¢ Aceptado: febrero 24, 2020

Los Tenis Rosas. Un cuento

para decidir

Ana Isabel Orozco Orozco

Facultad de Psicologia, Universidad Michoacana de San Nicolas de Hidalgo.
Morelia, Mich., México. Contacto:
psicanaorozco9@gmail.com

uitralex era un reino no muy

lejano, donde todos sus

habitantes convivian como en
cualquier otro reino, habia caballos,
burros, puercos, gallinas y muchos
pajaritos, también arboles frondosos y
muchas flores de colores.

Un dia como cualquier otro, estaba
Arley cumpliendo con sus obligaciones

en casa, todo parecia normal, sin
embargo, ella no se sentia bien con el
cuerpo que tenia, sabia que su peso era
mucho mas del que deberia tener, lo
sentia pesado y que se asfixiaba dentro
de él, tenia aproximadamente treinta
kilos de mas. Los doctores decian que
presentaba obesidad, sin embargo, la
costumbre de no ejercitarse y consumir
comida chatarra, la mantenia ahi, sin
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hacer nada para mejorar, simplemente
cumplia con sus tareas.

Pero algo estaba por suceder, ese dia
al igual que muchos otros, su madrina
la mandé llamar para hacerle un regalo
que cambiaria su vida para siempre. Ella
entr6 lentamente a la casa, mientras
cruzaba la puerta para seguir por el
pasillo, intuia que algo bueno pasaria,
pero no sabia exactamente lo que era. Al
llegar al cuarto, la madrina la miro,
después se dirigi6 hasta el cajon de
abajo del mueble que adornaba la
habitacion para sacar unos tenis rosas y
le dijo: -mira quiero que los tengas, son para
ti, son muy cémodos como a ti te gustan-.

Ella mir6 los tenis rosas con tanta
alegria, que solo pudo decir -gracias
madrina- con una gran sonrisa en su
rostro que radiaba felicidad. Se apuro de
regreso a su casa para poder probarse los
tenis, jeran perfectos! y como le habia
dicho su madrina eran muy cémodos,

parecia que andaba en una nube de
azucar en cada paso que daba, ella
estaba maravillada con sus nuevos tenis.
Aunque habia personas a su alrededor
que se burlaban de ella y le decian que
esos tenis eran muy feos y antiguos que
ya no estaban de moda y se veian
ridiculos. Eso la desanimaba un poco,
sin embargo, seguia teniendo mucho
carifio poresos tenis rosa, pues eran un
regalo de alguien muy especial.

Asi, pasaron algunos meses y todo
parecia trascurrir normalmente, cada
quien cumplia con sus labores en el
reino  Wuitralex. Arley estaba
entretenida tejiendo un tapete de
colores, cuando un mensajero llegd
hasta ella para darle la noticia de que su
madrina estaba muy grave en el hospital
y era urgente que fuera a verla, tird el
tapete de un manotazo y se dirigi6 al
hospital con la esperanza de que cuando
llegara le dijeran que el peligro habia
pasado y que todo estaria bien. Pero no
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fue asi, al llegar por la puerta de
urgencias se sorprendié al ver que la
familia de la madrina habia viajado
desde los reinos lejanos para estar ahi.

De repente, un médico salié para
pedir que entraran dos familiares de la
paciente, todos se quedaron en suspenso
mientras esperaban la noticia. Al salir de
ver al doctor, el padrino y el familiar
reflejaban en sus rostros mucha
angustia, con una mirada y moviendo la
cabeza de un lado a otro, dieron la
noticia de que la madrina no pudo
resistir el procedimiento y habia muerto.
iiiQué!l! iiNo!!! Eso no debia ser
verdad, todos lloraban y se
derrumbaban, Arley no sabia qué hacer,
aquello le parecia una pesadilla, de las
peores que habia tenido en su vida. Lo
peor era que no era un sueio, era verdad
y la vida de su madrina habia
terminado.

Trascurri6 el funeral, hubo mucha
gente, pues la madrina era una mujer
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muy buena que a lo largo de su vida
habia ayudado a muchas personas y
educado a gran cantidad de nifios del
reino. Fue triste pero sorprendente ver
como el esfuerzo de la madrina a lo
largo de su vida habia impactado de
manera positiva a tantas personas, no
solo del reino, sino de reinos vecinos,
pues habian venido de muchos lugares a
despedirse de ella antes de su entierro.
Después de eso, todos regresaron a sus
casas a seguir trabajando.

Arley en su habitacidn, trataba de
asimilar lo que habia ocurrido, ahora
solo le quedaban eso tenis rosas que se
habian convertido en el ultimo regalo
que recibiria de su madrina. No sabia
qué hacer con ellos, si seguir usandolos
y esperar a que se desgastaran o
guardarlos en un cajéon como uno de sus
mas preciados recuerdos.

Por un tiempo dejé de usar los tenis
rosas pues el solo verlos le traia muchos
recuerdos y la ponia triste. Sin embargo,
un dia decidi6 que la mejor manera de

mantener los buenos recuerdos era
practicar lo que su madrina le habia
enseflado, trabajar cada dia con
esfuerzo, dedicacién y respeto por uno
mismo, y por los demads.

Asi que, decidi6 ponerse los tenis
rosas y salir a hacer ejercicio todos los
dias, trabajar duro para poder sentirse
comoda con su cuerpo y cambiar
completamente sus habitos alimenticios,
sustituyendo la comida chatarra por
comida sana y teniendo mas actividad
fisica. Cada paso que daba con sus tenis
rosas le recodaba que lo que estaba
haciendo era para ser mejor, aceptando
y reconociendo las cosas buenas que ya
tenia, sin esperar a tener dinero para
poder ir al gimnasio o comprar
productos milagro para bajar de peso.

No fue facil, porque tuvo que vencer
muchos miedos y enfrentarse a
situaciones que le parecian muy raras,
sin embargo, lo logro, con el esfuerzo
diario. Y al paso del tiempo fue teniendo
un cuerpo que le gustaba mas, ya no era

Dibujando los dias

asfixiante, ahora podia moverse
libremente de un lado a otro y caminar
por el campo sin ningun problema.

Finalmente, el recuerdo de su
madrina acompafard a Arley por el
resto de su vida y siempre serd
nostalgico recordar que sea ha ido para
siempre, sin embargo, le queda la
satisfaccién de que supo aprovechar el
ultimo regalo que recibi6 de su madrina,
para poder trasformar su vida de manera
positiva.

Nota: Lo que pretende este texto, es
promover el autocuidado de la salud e
invitar a la reflexion sobre las
condiciones y los sucesos de vida que en
ocasiones pueden resultar conflictivos,
en este caso la autopercepcion corporal
de Arley y el duelo por la muerte de su
madrina. Notando que a pesar de las
dificultades, se puede ser resiliente,
tomando decisiones que nos hagan
resurgir fortalecidos de las situaciones
que se presentan.




Logra la Licenciatura en Salud Publica de la UMSNH
la opinion académica favorable de CEIFCRHIS

Dra. Adriana Calderdn Guillén

a Licenciatura en Salud Publica
que oferta la Facultad de Salud
Puablica y Enfermeria de la
UMSNH obtiene la opinién técnico
académica favorable del Comité

Estatal Interinstitucional para |Ia

Formacidn y Capacitacion de Recursos
Humanos e Investigacion en Salud
(CEIFCRHIS). Después de 11 afios de
la carrera,

haberse creado han

egresado 8 generaciones con un total
de 1125 hasta el 2019, actualmente
se cuenta con una matricula de 544
alumnos.

Con este logro se da certeza a
nuestros egresados al ser reconocidos
en el ambito del sector salud; ademas
se da la oportunidad a nuestros
estudiantes para accesar a los campos
clinicos y garantizar las plazas de
servicio social en las diversas
instituciones del area de la salud a
nivel estatal y Federal; Asi mismo nos
permite participar en diversas
convocatorias para bajar recursos
econdémicos para nuestra
dependencia universitaria. Con esta
opinidn favorable garantizamos una
formacion integral de calidad en
nuestros estudiantes que permitira
egresar un profesionista con las
capacidades, actitudes, habilidades y
competencias necesarias para
colaborar en la atencién primaria a la
salud favoreciendo el bienestar de la
sociedad a quien nos debemos.

Agradezco el apoyo brindado de
las autoridades universitarias, equipo
administrativo de la dependencia,
personal académico, alumnos,
personal administrativo y manual asi
como personal de apoyo. Hago un
reconocimiento especial a la comision
gue participd activamente para este
logro tan importante la cual estuvo
integrada por: Dra. Adriana Calderdn
Guillén, M.T.E. Martha Patricia Morfin
Gallegos, MSP. Xitlali Martinez
Veldzquez, Dra. Yolanda Reyes
Izquierdo, Dr. Gaudencio Anaya
Sanchez, MSP Maria de Jesus
Martinez Fuentes, M.C.S. Andrés Raya
Farias, MSP Cristina Evelia Villagdmez
Méndez y la Dra. Martha Isabel Lara
Padilla.
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