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2.5 mil millones de personas (dos quintos de la
poblacion a nivel mundial) corren el riesgo de
contraer la enfermedad

Flores comestibles



Entrevista a las Mtras.
Adriana Rodriguez Wong p
Margarita Herndndez Macias,
presidenta de la Academia

de Lingtiistica Aplicada y
coordinadora de la carrera,
respectivamente.

Por Jésica Vazquez,

Revista CienciaUat

través de juegos diddcticos se

impartird facilmente el idio-

mainglés, yaque alumnos de

la Licenciatura en Lingtis-
tica Aplicada de la Universidad Autdéno-
ma- de Tamaulipas, UAT, disefiaron 14
productos para apoyar a estudiantes de
los diversos niveles escolares en el apren-
dizaje de esta segunda lengua.

Como parte de la materia escolar
“Disefio y Evaluacion de Materiales de
Aprendizaje de Lenguas”, los universi-
tarios decidieron elevar los proyectos
creativos a productos utiles parala socie-
dad, introduciendo juegos de mesa y de
computadora con fines pedagdgicos.

Se desarrollaron juegos originales y
otros fueron adaptados de alguna idea
comercial adecudndola a los distintos
enfoques pedagdgicos acordes a las téc-
nicas de la ensefianza.

Las recreaciones diddcticas estdn
dirigidas a nifios, jovenes e incluso adul-
tos, expusieron las catedrdticas Adriana
Rodriguez Wong y Margarita Hernandez
Macias, presidenta de la Academia de

Lingiiistica Aplicada y coordinadora de

la carrera, respectivamente.
“Existe la intencién de vincular estos

instrumentos de-aprendizaje al sistema

educativo de Tamaulipas a través de los
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convenios que existen con la Secretaria
de Educacion del Estado”, argumentaron.

{COMO SURGIERON

LOS JUEGOS?

Al inicio del semestre se pidi6 a 50 alum-

nos formar equipos y disefiar un prototi-

po para enseriar el idioma inglés. Las revi-

siones del material se hicieron durante el

transcurso del mismo, en diferentes eta-

pas, explicd la maestra Rodriguez Wong.
“En la primefa fase, los estudiantes

“presentaron el proyecto en equipos e in-

dividualmente, donde se les evalud dise-
fio (colores, tipografia, imagenes,
entre otras caracteristicas) y
analisis de instrumentos para
ensefiar una o dos de las cuatro

habilidades del idioma, como capacidad -

auditiva, expresion oral y escrita y lectu-
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1a, para mejorar la escritura y la pronun-
ciacion”, dijo.

En la segunda fase, se llevo a cabo el
procesode evaluacion teéricadel proyec-
to, y se les instruy6 a utilizar material
reciclable en el disefio y construccion
de los juegos, asi como agregar objetivo
del juego, instrucciones de uso, reglas a
seguir, edad y numero de participantes
permitido, entre otras particularidades,
refirié 1a maestra Hernandez Macias.

Durante la tercera fase, se realizé una
exposicion de los juegos didacticosen las
instalaciones de la Mdxima Casa de Estu-
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dios, para dara conocer la creatividad de
los universitarios en cuanto al disefio y
construccion de las recreaciones pedagogi-
cas para apoyar a los estudiantes en su
aprendizaje del idioma inglés, acotd.

La evaluacion del producto fue
cuando alumnos de otras carreras y
personas externas invitadas participa-
ron en uno o dos juegos, ya que aqui se
probé que se cumpliera el objetivo del
juego “ilustrar fdcilmente una o dos
habilidades del aprendizaje del idioma
inglés”, concluyeron las catedraticas de
laUAT. |
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mente son llamadas “palmas” aunque
en realidad no pertenecen a esta familia
y curiosamente estdn mds emparentadas
con la cebolla y el ajo con quienes regu-
larmente se combinan en la cocina.

Por su naturaleza de ambientes desér-
ticos, México es el centro de diversifi-
cacién de estas plantas, pues existen en
su territorio casi la totalidad de sus espe-
cies (cerca de 40), de las cuales tres se lo-
calizan en Tamaulipas (Cuadro 1): Yucca
filifera, Yucca treculeana y Yucca carne-
rosana. En la porcion mds drida de Tamau-
lipas llamada Altiplano Tamaulipeco o
Cuarto Distrito (Bustamante, Jaumave, Pal-
millas, Miquihuana y Tula), las chochas se
obtienen de las llamadas “palma china”,

LS ” @

“palma de datiles”, “palma loca”, “palma

Nombre cientifico Nombre comiin

samandoca” o “palma pita”. En San Car-
los, se usa el nombre de “palma barreta”.
En la parte centro y norte del estado se

» @

les conoce como “palma”, “pita”, “palma

LTS

pita”, “pita verde” o “pita amarilla”.

Cualquiera que sea el nombre de
la planta siempre se conocen las flores
como chochas y aunque tal vez se
desconozca donde crecen, ficilmente se
pueden conseguir en las calles de Ciudad
Victoria, Tamaulipas, donde las venden
personas que vienen de las zonas rurales
en los meses de enero a marzo, principal-
mente. Los precios son variables y estin
sujetos al “regateo”, de tal manera que se
puede conseguir desde 25 a 50 pesos una
inflorescencia con aproximadamente
200 flores.

Existe una gran variedad de guisos
que pueden elaborarse con las chochas.
La manera tradicional en el centro de
Tamaulipas es guisar los pétalos antes
de que la flor se abra, retirando el centro

Yucca filifera

Palma, palma barreta, palma china, palma

samandoca, pita, pita amarilla

Yucca treculeana

Palma, palma de datiles, palma pita, pita verde

Altiplano tamaulipeco y zona centro

Casi todo el estado

-CIJADRO 1.

Especies de plantas que producen chochas en Tamaulipas.




Platillo tradicional tamaulipeco chochas con huevo.

y afiadiendo solamente sal y ajo molido
en molcajete; asi se pueden comer solas
o combinadas con huevo u otros ali-
mentos que acentuan su sabor. En otros
lugares como Chihuahua y Texas las
chochas son muy apetecidas en ensala-
das y para preparar deliciosos postres al
rebosar los pétalos en clara de huevo y
aztcar. Pero ademds de su exquisito sa-
bor, {sabia usted que estas flores silvestres
tienen un alto valor nutrimental? De
acuerdo con andlisis quimicos realizados
en el Instituto de Ecologia Aplicada de la
Universidad Auténoma de Tamaulipas,
las chochas de Yucca treculeana tienen
36.94% de proteinas, 30.94% de carbo-
hidratos y sélo 1.09% de grasas, colocdn-
dolas a la par de los llamados alimentos
supernutritivos. Otras investigaciones
confirman ademds que las flores de
Yirccaspp. contienen un alto contenido de
dcido ascorbico, mejor conocido como
vitamina C, la cual es famosa por ayudar
a contrarrestar las enfermedades respi-
ratorias, facilitar la absorcion de hierro
y por ser un potente antioxidante que
contribuye a evitar el envejecimiento
prematuro.

Es importante mencionar que no
s6lo las flores de estas plantas son uti-
lizadas. Los frutos que son conocidos
como datiles, son muy apetecidos en
las zonas dridas como golosinas, siendo
consumidos directamente o usados en
la elaboracién de atoles y conservas. La
planta en general se ha utilizado en las
construcciones rurales y las fibras de las

hojas han sido tradicionalmente usa-
das para fabricar cordeles y cestas desde
tiempos inmemoriales. Existen registros
fosiles y arqueoldgicos que indican que
las plantas de las palmas pitas eran usa-
das ampliamente por los hombres primi-
tivos y por los indigenas prehispanicos.
De hecho, se dice que el origen de la pa-
labra “chocha” es huasteco y que este es
elnombre quele dieron alas flores de las
pitas y de otras plantas similares en su
drea de distribucion.

Desde el punto de vista ecolégico,
las chochas cumplen una funcién im-
portante dentro de los ecosistemas de
las zonas dridas. Debido al suave aroma
de las flores, la palomilla de las yucas
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(Tageticula spp.) es atraida durante la
noche para llevar a cabo el proceso de
polinizacién que es indispensable para
la formacién de nuevas semillas. Al re-
producirse también las palomillas, las
hembras depositan los huevos en la
planta para que las larvas puedan vivir
y alimentarse dentro de las cdpsulas sin
destruirlas por completo. Esta relacion
simbidtica que tiene millones de afios
de evolucion conjunta, ha asegurado la
sobrevivencia, tanto de la planta, como
del insecto al mismo tiempo.

En realidad las chochas contribuyen
a la alimentacién y a mantener sanos
a una gran variedad de organismos
que habitan en las zonas desérticas de
América, desde los pequetios insectos,
algunas aves y mamiferos como el ca-
comixtle, hasta las personas de pala-
dar mds exigente. Asi que si usted es
de las personas que atin no ha disfru-
tado de un suculento plato de chochas,
tiene dos opciones: puede optar por
adquirirlas y cocinarles en su propia
casa, o bien, si la cocina no es su vir-
tud, entonces no se preocupe, en esta
temporada los puestos de comida en el
mercado local de la capital del estado
de Tamaulipas y otrossitios, tienenala
venta las tradicionales gorditas de cho-
chas. Cualquiera que sea su opcion, las
disfrutard ampliamente, provecho... |
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Los accidentes de transito son la
principal causa de muerte en el
pais y Tamaulipas no escapa a esta
problemdtica -que también es el
origen de secuelas fisicas y men-
tales ocasionadas por los trau-
matismos que sufren las victimas
sobrevivientes de una experiencia de este
tipo. A toda persona que se ve invo-
lucrada en un-accidente de trdnsito,

se le modificard la vida de dnerqaa

Maneras: a unos, desde el pg
economico; a otros lo,

Total de decesos
ocurridos

20%

B Masculino (651)
B Femenino (163)

Figura 4:
Distribucidn por género del total de dece-
sos ocurridos en el periodo 2000-2008.

irremediablemente fallecen y-here-

dan a sus familiares las consecuencias

gue implica un acontecimiento,

de la tasa de mortalidad en Reynosa,
Tamaulipas, México, debido a los ac-
cidentes viales, correspondiente al
periodo comprendido del ano 20004l
2008, asi como el estudio especifico
del género afectado, tipo de clasifi-
cacién vial, dia de la semana, mes y
ano. El presente trabajo es un estudio
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Niimero de Tasa Prevalencia **+T.M. X
muertos poblacional 1000 Hab.
2000 73 897 *420463 0.017 7
2001 84 10.32 420463 0.019 19
2002 84 10.32 420463 0.019 19
the fatal effects of traffic accidents and the
2003 9% .30 4204631 0.02] 2 necessity to prevent them.
2004 81 995 420463 0.019 19 KEYWORDS: Road Accident, Reynosa,
Mortality Rate.
2005 107 1315 **526888 0.020 20
2006 106 13.02 526888 0.020 20 INTROI.)UCCION
Los accidentes viales representan un
2007 105 1290 526888 0.019 19 problema multifactorial, uno de ellos se
refiere al crecimiento desordenado de las
2008 82 10.07 526888 0.015 15 ciudades que impiden un disefio adecua-
do de las rutas de trafico que propor-
Total 814 100 cionen seguridad a los automovilistas

#Con base en el Censo General de Poblacion v Vivienda realizado el afio 2000 pov el Inegl.
#%Con base al Conteo de Poblacion y Vivienda elaborado el afio 2005 por el Inegi.

s#+ .M. tasa de mortalidad, % porcentaje, Hab. Habitantes.

Numero de fallecidos y tasa de mortalidad por afio.

ABSTRACT

Traffic accidents are the main cause of
death in this country and Tamaulipas is
no stranger to this problem also causes
long term physical and mental effects
due to severe trauma injuries suffered by
victims of an experience like this. Every
person that is involved in a car crash ac-
cident will have their lives change in nu-
merous ways. Some, from an economic
standpoint; others will carry the physi-
cal injuries that will interfere with their
normal everyday existence and others,

will ultimately die and pass on to their
families the consequences of such a
terrible event.

The general objetive of thisinvestiga-
tion is to demostrate the constant death
rate in Reynosa, Tamaulipas, Mexico, due
to traffic accidents from the year 2000 to
2008. Also the specific study on traffic ac-
cidents with a record of day of the week,
month and year. This work is an statisti-
cal study and the goal of this, is to inform
local authorities in this border town about

EL 50 % DE DECESOS 0CL
POR ACCIDENTES DE T
EN REYNOSA, TAMAULIPAS, SON -
CAUSADUS POR ATROPF.LLAMIENTO

y peatones. El accidente de trdnsito es
uno de los efectos negativos del avance
tecnoldgico del mundo moderno, pues a
medida que se han incrementado sustan-
cialmente las distancias entre diferentes
puntos, se hace mds necesario el uso del
automovil (Tirado-Cadavid, 2002). Una
de las problemadticas que se presentan
con mayor regularidad en los accidentes
viales, es la falta de conocimiento y cum-
plimiento del reglamento de vialidad
y trénsito elaborado por los estados y
municipios del pais. Para tener un me-
jor entendimiento del significado de ac-
cidente vial, se definird como un suceso
que ocurre al desplazarse, de manera
inconsciente, por casualidad y sin ex-
plicacién alguna y que el conductor
no presente alguna senal que pueda ser
considerada como agravante al hecho.

ANSITO
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De acuerdo a los datos presenta-
dos por la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS, 2004), en el afnio 2000 mas
del 2.2% de la mortalidad mundial se
relaciond con los accidentes viales. Lo
anterior equivale a 1.2 millones de per-
sonas afectadas y se prevé que cada afio
alrededor de 50 millones de individuos
resultardn lesionados por este tipo de
incidentes. Se calcula que el promedio
diario de defunciones en el mundo por
esta causa es de 3 mil personas y segun
las predicciones de la OMS (2004), para
el afio 2020 los accidentes viales podrian
ser la tercera causa mds importante de
muerte en el orbe.

Ante estasituacion global y debido a
la escasa atencién que se le da al tema, la
presente investigacion realiza un andli-
sis descriptivo de la situacién que preva-
leceenlaciudad de Reynosa, Tamaulipas,
que lleve a reconocer e identificar cudles
son las condiciones que generan los ac-
cidentes viales que contribuyen al alzaen
la tasa de mortalidad de sus habitantes.

MATERIALY METODO

Para realizar la investigacién, se acudio
al Departamento de Servicios Periciales
que pertenece a la Procuraduria General
de Justicia del Estado, ubicado en la ciudad
deReynosa, Tamaulipas, México, y el perio-
do de estudio comprendic de enero del atio
2000 adiciembre de 2008. Al recabar la in-

formacion no se encontré registro de los
rangos de edad de 240 personas falleci-
das y dentro de los tipos de accidentes
viales marcados, seidentificé la existencia
de una categoria denominada accidente
vial, que consta de 20 decesos. Aparente-
mente en esta clase fue englobado todo
aquel hecho vial en donde se surgieron
muertes, sin una especificacion del tipo
de accidente.

Se utilizé un disenio de estudio de
tipo observacional, retrospectivo, trans-
versal y descriptivo. El tamario del uni-
verso del que se extrajeron los datos fue
de 814 individuos fallecidos por los ac-
cidentes viales durante la temporalidad
propuesta.

Se plante6 como objetivo general:
Presentar informacién sobre la prevalen-
cia de la tasa de mortalidad en la ciudad
por accidentes viales, de 2000 a 2008,
que se subdividio en los cinco objetivos
especificos siguientes: 1) Elaboracién y
analisis de un concentrado estadistico
anual de fallecimientos a causa de ac-
cidentes viales en el que se muestre la
tasa de mortalidad y el mes en que se
presentaron mds decesos por estos mo-
tivos: 2) Determinar el dia de la semana
donde ocurrieron mas fallecimientos;
3) Mostrar el tipo de accidente vial mds
frecuente; 4) Género mds perjudicado y
5) Rango de edad mayormente afectado,

segun su género y el tipo de accidente
vial.

RESULTADOS Y DISCUSION

En los resultados obtenidos durante el
periodo de 2000 a 2008, se observo que
el afio mds representativo en cuanto a
prevalencia de defunciones por accidentes
viales fue el 2005 con 107 (13.15%), seguido
de 2006 con 106 (13.02%) y de 2007 con 105
(12.90%). El ano en donde menos decesos
ocurrieron fue el 2000, representado por
73 fallecimientos (8.97% [ver Tabla 1)).
La tasa de mortalidad se mantuvo en un
promedio de 0.0018% de prevalencia;
considerdndose que por cada mil habi-
tantes, se presenta una tasa de mortali-
dad por accidente vial de 18 personas en
un ano. Lo anterior da como resultado
que el incremento o la disminucién de
las muertes ocurridas por accidentes
viales es proporcional al aumento o
descenso del porcentaje mostrado por
la tasa de mortalidad. Se comprobé la
prevalencia de muertes causadas por
accidentes viales en un lapso de nueve
afios, demostrando que los fallecimien-
tos presentados por este hecho fueron
constantes. El resultado obtenido es
similar a un estudio elaborado por Hijar-
Medina (1990), en donde determiné que
en el Distrito Federal, la tendencia de la
mortalidad por lesiones accidentales e
intencionales no presenté cambios sig-
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nificativos en su periodo de estudio que
fue de los afios 1970 a 1986.

En el caso que se analiza, los meses
en donde se registré un mayor numero
de defunciones por accidentes viales,
fueron los de julio, con 86 (10.57%)
y agosto con 8o (9.83%). Contrasta lo
encontrado por Tirado-Cadavid (2002),
en Colombia, en el que los meses mds
afectados por los accidentes viales
fueron enero, febrero y marzo; sin
embargo, no especifica exactamente el
numero de decesos ocurridos en cada
uno de ellos y los meses que tuvieron
menos muertes por accidentes viales,
fueron noviembre con 56 (6.88%),
seguido de octubre con 57 (7%) y de enero
con 58 (7.13% [ver Figura 1J).

Referente alos dias de lasemana, el do-
mingo fue el que registré mayor niumero
de decesos, con 187 (22.97%), seguido del
sdbado con 156 (19.16%) y del lunes, con
128 muertes (15.72%). El jueves fue el dia
en que menos fallecimientos se presen-
taron, con un total de 75 fallecimientos
(9.21% [ver Figura 2]). Asimismo, el sabado,
domingo y lunes ocurrid el 57.85% del to-
tal de las defunciones por accidentes viales,
lo que muestra que mds de la mitad de las
muertes registradas por este hecho se

Sabado

Mérnes
n
- Jueves

suscitaron el fin de semana (sabado y
domingo) e inicio de la misma (lunes).
Se obtuvo una similitud con un anali-
sis estadistico realizado por el Centro
de Estudios para la Zona Metropolitana
(2007), en donde muestra que en el Dis-
trito Federal, los fines de semana (viernes
ysabado) se dio un mayor niumero de ac-
cidentes viales, en el 2006.

En el estudio realizado se encon-
tré que el 49.02% de los fallecimientos
ocurrieron por atropellamiento, con
un total de 399 personas, seguido por
el choque con 247 (30.34%) y por volca-
dura con 126 (15.48%). Mientras que la
caida de vehiculo, caida de motocicleta,
choque por tren y choque por atropello,
fueron los cuatro tipos de accidentes viales
que menos decesos registraron con un
(0.12% [ver Figura 3]).

El género masculino fue el mds
afectado, con 651 casos (80%). En cuan-
to al género femenino se registraron 163
muertes (20% [ver Figura 4]). Lo anterior
refleja que por cada cuatro hombres que
mueren a causa de accidentes viales,
una mujer fallece, de lo que resulta una
sobre-mortalidad de este género, ya que
es una distribucién similar con lo re-

Domingo # 22.97%
: 19.16%
——— 15.72
50 100 150 200

Total de decesos ocurridos

portado a nivel mundial. Algo parecido
encontraron Tufién y Bobadilla (2005)
en México en el 2002, que un 73% de los
fallecidos por los accidentes de transito
resultaron ser varones. Lo anterior mani-
fiesta la norma hegemonica de género
que establece el educar a los hombres
para ser osados y agresivos y asumir con-
ductas de riesgo como sefal de virilidad.

Los datos obtenidos demostraron
que el rango de edad en donde se pre-
sentaron mds defunciones ocurridas por
accidentes viales, fue el de 26 a 30 arios,
representado por 91 (11.18%}; yes el género
masculino el mds afectado con 78 dece-
s0s (11.98%), mientras femenino tuvo
13 fallecimientos (7.98%). El segundo
rango de edad mds representativo fue el
de 21 a 25 afios con 78 muertes (9.58%);
asi mismo el género masculino fue el
mas perjudicado con 69 (10.60%) v el
género femenino con 9 (5.52%). Dentro
de esta distribucion llama la atencién el
rango de o a 5 anos de edad y enciende
un foco rojo en la seguridad de los meno-
res de la ciudad en lo referente a los ac-
cidentes viales. En este rango de edad se
presentaron 39 decesos (4.79%) y nue-
vamente el género masculino es el mds
afectado con 24 muertes (3.69%) y mien-



tras el femenino con 15 fallecimientos
(9.20%).

El rango de 86 a go anios de edad fue
el que menos muertes tuvo a causa de
accidentes viales, representado por un
deceso (0.12%) del género masculino
(0.15% [ver Tabla 2]).

Enlo que concierne aladistribucion
del rango de edad de personas fallecidas
segun el tipo de accidente vial, los resul-
tados demuestran que en la poblacion
infantil de o a 5 afios, 24 menores mu-
rieron por atropellamiento, ocho por
choque y seis por volcadura. Referente
a la poblacion joven, se obtuvo que en
el rango de 16 a 20 afios, ocurrieron 24
decesos provocados por choques, 16 por
atropellamiento y 12 por volcadura. En
el rango de edad de 21 a 25 anios, la clase
de accidente vial en donde mas jévenes
murieron fue por choque, represen-
tado por 38 muertes, seguido de 21
atropellllamientos y 17 volcaduras. En
la poblacién de edad productiva com-

de atropello por tren y una por caida de
moto.

Si se toma en cuenta en esta clasifi-
cacion a las 240 personas fallecidas no
registradas por su rango de edad espe-
cifico, se puede desglosar por el tipo de
accidente vial de la siguiente forma: 116
decesos ocurrieron por atropellamiento,
73 por choque, 30 por volcadura, 14 por
accidente vial, cinco de atropello por
tren y dos por choque con quemaduras
(ver Tablas 3y 4).

CONCLUSIONES

A nivel mundial los accidentes viales
son tema de andlisis recurrente, ya que
repercuten en forma directa en las ta-
sas de mortalidad de cualquier pais. De

prendida por el rango de 26 a 30 anos
se encontrd a 41 personas fallecidas por
atropellamiento, 24 por volcadura y 22
por choque, y en la categoria de 36 a 40
anos se suscitaron 23 decesos por atro-
pellamiento, 17 por choques, ocho por
volcadura, uno por accidente vial, tres

acuerdo a los resultados, es importante
dar un seguimiento a los efectos de los
accidentes de trafico, no sélo concen-
trandose en los tipos de lesiones que se
pueden presentar, sino también en los
fallecimientos que puedan ocurrir; cono-
cer qué parte de la poblacién resulta mds

Choque con guemado 0.25
Choqgue con atropello 0.12%
Choque por tren 0.12

= Choque con volcadura | 0.25%

2 Caida de moto | 0.12%

E Caida de vehiculo | 0.12%

§ Atropello por tren |4 1.72%

K Accidente vi'?l ol 2.46%

I§ Volcadura it 15.48%

Choquéi i i | ! 30.34%
Atropellg — : — [ . 49.02%

U T T T T T T

0 50 100 150 200 250 300 350 400
Total de decesos ocurridos
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Rango de Edad Masculino Femenino % % afecjcada POT €50 SUCesos imprevistos:
La investigacion realizada, demostrd
0a5 24 169 15 920 39 480 que la tasa de mortalidad derivada de
los accidentes viales es alta y las victi-
6al10 10 154 8 491 18 2.2 mas fatales mas comunes son los nifios,
315 15 230 . 429 2 270 jovenes y personas en edades produc-
tivas, lo cual lleva a afirmar que esta
16a20 41 630 13 798 54 6.63 problematica es un fenémeno que debe
ser estudiado mds ampliamente para en-
21a25 69 10.60 ? 5.52 8 958 contrar una solucion efectiva que derive
26230 78 198 13 798 91 1118 en m.ed.idas pre_ven.tivg.s y de control con
el objetivo de disminuir las tasas de mor-
31a35 3 538 7 429 42 516 talidad y secuelas politraumadticas entre
36340 " e 9 - £ &5 la poblacion de Reynosa, Tamaulipas.
41a45 32 492 8 491 40 491 PROPUESTA
Basados en los resultados de la inves-
46230 18 26 b 3.68 24 295 tigacion desarrollada y una vez anali-
51a55 9 292 5 307 24 205 zados y disc.utidos, resalta _e] h.echo _df:
que se requiere crear conciencia social
56a 60 15 230 4 245 19 2.33 a través de los medios masivos de co-
61265 " 184 6 148 8 221 mu_nicacién, que llev?n a un cambio de
actitud y comportamiento, donde sea la
66 a 70 14 215 5 307 19 233 propia poblacion la que se sujete a las
medidas preventivas y que las autori-
nafts 12 184 4 245 16 197 dades apliquen los reglamentos viales
76 2 80 6 092 ’ 123 8 098 de manera justa. Hay que hacer hi.ncapié
sobre los efectos negativos que tiene el
81a 85 5 017 3 1.84 8 098 desacato de las reglas de trafico. Es perti-
nente también la adecuacién de las vias
86a90 1 015 0 0.00 1 0.12 . ace
de comunicacion terrestres que propor-
*No registrados 201 3088 39 2393 240 29.48 cionen mayor seguridad al peatdny alos

automovilistas, que se complementen

#Edades no consignadas en el libro de registros de muertes violentas del Departamento mediante cursos de capacitacion y orien-
de Servicios Periciales de la Procuraduria General de Justicia del Estado de Tamaulipas. ~ tacion a la p{}b]acién en general y a las

TABLA 2 autoridades encargadas de aplicar los
. reglamentos viales.
Distribucion de acuerdo al rango de edad y al género de fallecidos/ Ntiimero de muertos.




Caida Choque Choque Choque

**Accidente  Atropello  Caida por

Chogue con

Auropello = Chogue | S¥olcadur Vial por tren vehiculo n?t?tro uol:?:r;ura tl:;g; atrETJr:elio guemadura
0a5 24 8 6 1
6al0 13 2 3
als 10 4 7 1
16a20 16 24 12 1 1
21a25 21 38 7 1 1
26a30 4 22 24 1 3
31a35 7 15 7 1 1 1
36a40 23 7 8 1 3 1
41a45 28 10 2
46 a 50 14 5 3 1 1
51a55 12 n 1
56 a 60 12 5 2
61a 65 10 6 2
66a70 16 3
Tais ] 2 2 1 1
76 a 80 8
81a85 6 2
86a90 1
mi::'r‘;m 16 73 30 " 5 2

«Edades no registradas en el libro de registros de muertes violentas del Departamento de Servicios Periciales de la Procuraduria General de Justicia del Estado de Tamaulipas.

#xHechos englobados sin especificacion aparente sobre a que clase de accidente vial pertenecen.
TABLA 3.
Distribucion por el rango de edad y el tipo de accidente vial / Niimero de muertos.
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INTRODUCCION.

La comunicacion es una ciencia joven, que
busca un sitio propio en el estudio y lainvesti-
gacion. No obstante, siempre se relaciona con
las teorias socioldgicas, psicoldgicas, o cual-
quier otra, que dan soporte y fundamentan las
Ciencias de la Comunicacién.

Con la entrada de la era de la Sociedad de
la Informacion y el Conocimiento (SIC) y la
introduccién de las Nuevas Tecnologias (NT)
en el siglo XXI, las investigaciones desde el
puntode vistacomunicativo adquieren mayor
relevancia para el entendimiento de paradigmas
que eran explicados desde otras perspectivas
de campos de estudios de las ciencias sociales.

Islas (2007) afirma que autores contem-
poraneos fundamentan los paradigmas que
surgen con el nacimiento de nuevos medios
on line es decir, que nacen en otro medio
de comunicacién como es internet. Destaca

que del concepto de remediacién se despren-
den dos interpretaciones que son apoyadas
por algunos autores (Levinson 1997; Bolter y
Grusin, 1999, citados en Islas, 2007). A ello se

suma la obra de Fidler (1998) Mediamorfo-

sis: Comprender los nuevos medios, en el que
acufia su concepto de “mediamorfosis” que
plantea la complementariedad de los medios,
de modo que los nuevos medios y soportes no
suponen necesariamente la desaparicion de
los que ya existen, sino una reconfiguracion
de los usos, los lenguajes y sus ajustes sobre
publicos objetivos.

Este articulo forma parte del trabajo de
investigacion para obtener el titulo de doctora
en la Universidad de Santiago de Compostela,
Espana. Es resultado de varias ponencias, en-
sayos y articulos, realizados desde el 2004.

Se complementa con un estudio explorato-
rio de los medios digitales en Tamaulipas y sigue

rajlnuevos,




" la metodologia de la abse

de datos en diferentes pen’cl;ga | s de
junio-julio de 2006, enero de 2008 y septiembre
de 2009, en el que se destacan tres categorias en
una tabla cuantificable de los medios electroni-
cos y posteriormente analizados e interpretados
de acuerdo con el marco tedrico de referencia,
para dar un diagndéstico de la transformacion
medidtica en estos periodos.

LOS ANTECEDENTES

DEL DIARIO DIGITAL

Es conveniente analizar y precisar algunos
puntos de los antecedentes del diario digi-
tal. El primer periddico electrénico nacid en
Gran Bretana en el afio de 1979, en la ciudad
de Birmingham. Era un periédico publicado
sobre soporte electrénico, en pantallas de
televisién, en lugar de papel, y se llamaba
Wiwtel 202. Estaba considerado como un
servicio complementario del diario britani-
co, Birmingham Post and Mail, la empresa
editora (Lopez y Otero, 2006).

Para esta época era novedoso, porque atin
existia mucho escepticismo de las ventajas
que podria tener un diario con sus caracteristi-
cas. Necesitaba de un decodificador para inter-
pretar las noticias, debido a que las paginas se

Poiman Torre fridttan At b del
Rrkmine

transmitian en el sistema de teletexto.

Lopez y Otero (2006) sefialan que amediados
delos ochenta, en Ohio, Fstados Unidos, se realizo
unimportante ensayo de periodismo electronico.
Mediante un pago de cinco dolares la hora,
The Columbus Dispach transmitié textos, a
tres mil terminales en casas particulares.

En la mitad de la década de los noventa
era impresionante el numero de periédicos

——
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La informacion
instantanea le gana la
noticia al diario impreso

en el mundo que contaban
con su portal en internet y
que podian ser consultados
a través de la red. En México,
para 1996, los periddicos
impresos de circulacién na-
cional Excélsior, La Jornada,
Reforma, El Norte, Proceso,
Novedades, El Universal y
hasta el Diario Oficial de la
Federacion, ya contaban con
portal en internet.

Fl afio 2000 marco el de-
but definitivo del periodismo
mexicano en internet (Cama-
rena, 2002). Y con ello, la re-
flexion sobre los retos y de-
safios en el alumbramiento
de un nuevo medio. Los dia-
rios electrénicos nacieron a la
sombra de las ediciones im-
presas que paulatinamente
se incorporaron al nuevo
soporte en linea.

CARACTERISTICAS DE
LOS MEDIOS DIGITALES
Diaz-Noci (2001) precisa que
la construccion de mensajes
en los diarios digitales se
caracterizan por la hipertex-
tualidad, la multimedialidad y
la interactividad, para mayor
provecho de las ediciones en
linea; mientras tanto, Navarro
(2002) agrega la profundidad,
personalizacién, confiabilidad
y servicios gratuitos, como
elementos basicos de la nueva

retorica de los innovadores
medios en soporte digital.

El hipertexto conlleva
a la ruptura de la secuen-
cialidad y nuevas estrategias

retoricas; ese eslabon debe
ser el verdadero punto de
partida para el estudio del
discurso multimedia e hiper-
media de un nuevo producto
electrénico, de lo cual carece
un texto tradicional.

La velocidad es el
fenomeno del siglo XXI. Lo
del minuto anterior, puede
convertirse en un episodio
histdrico en segundos.

Una caracteristica au-
téntica del medio digital es
la personalizacidn, “el diario
a la medida” en donde el lec-
tor tiene la opcién de elegir
el mend. Esto lo ofrecen The
New York Times, The Washing-
ton Post, The Wall Street Jour-
nal de Estados Unidos. Lo
mds parecido en México se
puede leeren La Jornada.

La primera década de

2000 marca la presencia de
la era digital y las diferen-
cias generacionales: los que
naceny seadaptan ficilmente a
las Nuevas Tecnologias y anal-
fabetas digitales. La diferen-
cia estd delimitada también
en los diarios nativos, que
nacieron exclusivamente en
internet. Los nuevos medios
utilizan internet como canal
<remediacién»; su estructura,
estilo y definicion, son auténti-
COS y propios.

Se pronosticaba el auge
de los medios electronicos y
laincorporacion de imdgenes
en movimiento y sonidos con
productos cada vez mds elabo-
rados y de mayor calidad in-
formativa. Estas expectativas
fueron rebasadas en el 2006,
ya que a partir de ese ano fue
posible brindar informacién
casi al momento. De esta
forma, se abrié la oportuni-
dad ciudadana de participar,
criticar y expresar opiniones
sobre cualquier tema.

Los medios tradiciona-
les utilizan la red para tener
presencia; éstos son medios
migrantes. Buscan un estilo, y
a mas de una década de estar
en linea, aun contindan bajo la
tuteladel medio impreso. Estan
limitados por su propio soporte
en el tiempo, el espacio y sus re-
cursos materiales. En el mejor

de los casos, viven una etapa de
simbiosis e hibridacion que no
termina de diferenciar a uno
del otroy quelos conduce auna
convergencia.

Es tan vertiginoso el
avance de los nuevos medios,
que José Luis Martinez-Al-
bertos (1997), Ignacio Ramo-
net (2o001), Bill Gates (2007)
y otros autores, predicen la
desaparicion de los impresos.

Martinez-Albertos (1997),
anuncia la muerte de los im-
presos para el 2020. En un
articulo del periddico The
Economist (2006) de Estados
Unidos se menciona que el
profesor y periodista Philip
Meyer, un poco mads caute-
loso prevé la desaparicién del
periddico en papel en el 2043.
Lalecturadelasnoticias, cada
dia nos aporta nuevos argu-
mentos que avalan esta con-
viccion de los investigadores.
Witty Seoane (2005) destacan
que los tirajes de los diarios
mds importantes de los Esta-
dos Unidos han experimen-
tado caidas afio tras afio. Los
jovenes no leen periddicos y
ven menos television, lo que
significa que las audiencias
estan envejeciendo. Sumado
a los elevados costos de pro-
duccién, el mantenimiento
de la infraestructura de un
medio impreso y que las



noticias, en la red no tienen
que esperar al dia siguiente,
aumenta la posibilidad de la
desaparicién del periddico
tradicional.

Philip Meyer advierte de
una posible espiral de muerte
para la prensa tradicional
(Witt y Seoane, 2005). Las
organizaciones periodisticas
pueden escoger dos caminos:
uno es aprovecharse de los
beneficios, mientras puedan.
El otro, es alimentar el pro-
ducto y desarrollar periodismo
de calidad a expensas de los
beneficios a corto plazo.

Los diarios se aproximan
al cambio mds importante de
su historia: el momento en
que el papel, arrinconado por
nuevas formas de consumo
informativo dé una nueva
generacion de lectores, de-
berd pasar al soporte digital.
Y ya es seguro que ocurTird;
la unica duda es cudndo.
Ahora bien, esto no signifi-
card necesariamente que los
diarios de papel desaparez-
can, pero si que pierdan su
actual hegemonia editorial y
publicitaria a favor de nuevas
modalidades de publicacién
digital, difundidas a través
de internet y de otras redes
moviles,

Algunos diarios digitales
en el mundo, hoy son capaces
de sostenerse econdmica-
mente, Prdcticamente son
independientes, cuentan con
figuray personalidad, un equi-
po de redaccidn, informacién
y contenidos diferentes al me-
dio impreso. La informacién
instantdnea “le ganala noticia
al diario tradicional” y ofrecen
servicios complementarios;
aprovechanlasoportunidades
que ofrece internet.

DIAGNOSTICO DE LOS
MEDIOS ELECTRONICOS
EN TAMAULIPAS
Tamaulipas tiene el segundo
lugar en México, por el niime-

La velocidad de la informacion es el fendmeno del siglo XXI.

1o de medios impresos insta-
lados en su geografia estatal.
También permanece como
segunda fuerza medidtica
por el numero de estaciones
de radio y television.

En 1994 habia 24 periodi-
cos. En el 2008, el ntimero de
medios informativos impre-
sos llegé a 44, todos de am-
plia circulacién e influencia
politica; ademds, aproxima-
damente dos decenas de re-
vistas y periédicos de menor
circulacién y cuya periodici-
dad esindefinida.

Datos del Consejo Nacio-
nal de la Industria de Radio y
Television, destacan que hasta
el 20 de septiembre de 2008;
Tamaulipas contaba con 136
emisoras de radio y television.
Deellos, 45 pertenecian a radio
de Amplitud Modulada (AM)
y 47 a Frecuencia Modulada
(FM). En cuanto a television,
tenia 37 estaciones y siete
canales para la transicién a Tele-
vision Digital Terrestre (TDT).

La radio contaba con 73
concesiones y 19 permisos,
mientras que la television
con 36 concesiones y un per-
miso que operaba el Gobier-
no del Estado de Tamaulipas.

Los medios de alcance
estatal se concretan alaradio,

cuya frecuencia asignada per-
mite cubrir toda la geografia
tamaulipeca. La television,
ha segmentado su cobertura.
Los impresos son de corte re-
gional olocal.

La configuracion de los
impresos comprende bdsica-
mente el sur: Tampico, Made-
ro, Altamira con tres periodi-
cos de reconocida influencia
y tiraje; Mante tiene ocho. En
el centro, destaca la capital
tamaulipeca, Ciudad Victo-
ria, que cuenta con nueve
empresas editoras y, el norte,
colindante con los Estados
Unidos, los municipios de
Matamoros, con ocho; Reyno-
sa, con nueve; Rio Bravo, con
uno; Valle Hermoso, con uno
y Nuevo Laredo, con cinco.

Ademas con el desarrollo
de las nuevas tecnologias e
internet como soporte para
los medios tradicionales, para
enero de 2008, todos los me-
dios impresos importantes,
tenian presencia en la red.

Del afio 2003 a la fecha
han surgido 37 portales in-
formativos sin soporte im-
preso (nativos de la red). La
radioy la television poco han
incursionado en la red; aun
experimentan serias dificul-
tades de conectividad.

Tamaulipas contaba 64
portales informativos en
soporte digital, en enero del
2008, los cuales en su in-
mensa mayoria, no habian
adoptado las caracteristicasdel
medio digital, desaprovechan-
do todas las oportunidades y
ventajas que brinda internet.

Lasoportunidadesdepar-
ticipacion ciudadana son atin
escasas en los mediosdigitales,
yselimitan aabrir espaciosde
opinidn. El 99% de esos men-
sajes, son revisados y pueden
censurarse, antes de subirlos
alared.

Enelmonitoreorealizado
del 1 al 30 de septiembre del
2009, el numero de portales
informativos, aumento a 72
(ver Tabla 1). Las caracteristi-
cas, bdsicas continuan siendo
similares a las descritas entre
el 2003-2008.

La tabla revela que hay
41 medios migrantes, lo que
significa que los impresos,
a pesar de no considerar los
diarios digitales como nego-
cios rentables, no han renun-
ciado a la oportunidad de
tener presencia en la red. En
cuanto a los 37 medios nati-
vos, presentan caracteristicas
semejantes a los impresos,
con la unica diferencia que se
publican en soporte digital.

Una década de ensayo
no ha sido suficiente para
que los medios electréni-
cos aprovechen las oportu-
nidades que ofrece internet.
Las caracteristicas del medio
digital, descritas en la parte
tedrica de este trabajo, aun no
son visibles, ni en los medios
nativos ni en los tradiciona-
les.

Los medios tradicionales
impresos se han convertido
en ciberprensa <sdlo utilizan
el soporte digital> porque ac-
tualizan la informacion cada
24 horas.

Los 72 medios digitales
monitoreados son gratuitos.
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Hasta el cierre de este trabajo,
ningun medio electrénico de
Tamaulipas solicita clave de
acceso, registro o pago para
acceder a la informacién que
ofrecen.

De acuerdo con el estudio
cuantitativo, 18 medios digi-
tales en Tamaulipas explotan
la actualizacién informativa
<sin presumir instantanei-
dad>; 63 medios digitales, su-
ben noticias al dia siguiente
para actualizar la informacidn,
peor adn, permanecen Sin ac-
tualizar por mds de una semana.
Ello significa que el 25% de los
medios digitales trabajan con
informacion al dia, pero sélo
tres lo hacen (casi) en tiempo
real.

Hay buenos intentos de
portales como Hoy Tamauli-
pasque se presenta como lider
en las noticias al instante, pero
que adolece de aspectos de
multimedia e interactividad.
También en la capital del es-
tado aparece Infonorte, CNT-
Tamaulipas, seguido de En
Linea Directa, administrado
desde Reynosa. No obstante,
los diarios nativos, no logran
una transformacion total.

Poco menos del 3% de los
medios electrénicos monito-
reados escriben informacién con
hipertexto, que es la caracteris-
tica digital menos aprovechada
por los medios digitales. El 36%
ofrecen multimedia, entendiendo
por este concepto exclusiva-
mente videos, audios o ambos;
aqui cabe destacar que solo los
digitales Lider Informativo, Pri-
mera y Ultima Hora, ofrecen
transmision de radio en linea en
el mismo portal de noticias. E/
Expreso tiene una version gra-
bada en video de sus noticias, que
repite £l Expreso de Matamoros y
La Razon en Tampico.

Los blogs dentro de los
portales informativos son es-
casos; s6lo EI Expreso de Mata-
moros y El Mafiana de Nuevo
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N° NOMBRE ORIGEN DIRECCION ELECTRONICA HT 1A IT CH BLG MM
1 Milenio-Diario M www.milenio.com/tampico/milenio no N0 NO NO NnO Nno
2 Elsol M www.oem.com.mx/soldetampico no no Ssi Nno no no
3 Larazén M www.larazon.com.mx no no no no no Ssi
4 Diario Debate M www.diariodebate.info no no no no Nno no
5 Altamira en red N www.altamiraenred.com no no no no no no
6 En Contacto N www.encontactoconmiguelgarcia.com.mx no no no no no no
7 Notinet N www.periodiconotinet.com si no no no no si
8 El Tiempo M www.desarrollodemedios.com/eltiempo/ no no no no no no
9 Astro Noticias M www.astromante.com/index.php no N0 NO NO NnO Nno
10 ElEco M www.elecodelmante.com/ no no no no Nno no
11 Cuarto Poder M www.cuartopoderdetamaulipas.com.mx/ no no no no no no
12 Revista X-eso N www.mantex-eso.com/default.htm no no no no Nno no
13 La Voz de Tula M www.lavozdetula.com no no no no no no
14 Noticias HOY N www.noticiashoy.com.mx/ no N0 N0 NO NnO Nno
15 El Diario M www.diariodevictoria.com no no no no no no
16 El Mercurio M www.elmercurio.com.mx no no N0 no No no
17 La Verdad M www.laverdad.com.mx no no si si no si
18 Expreso M www.expresoonline.com.mx si si si no no si
19 Cinco M www.elcinco.net no no no no no Ssi
20 Gréfico M www.elgraficotam.com.mx no no no no Nno no
21 La capital M www.lacapital.com.mx no N0 no no no Ssi
22 Ultimas Noticias M www.ultimasnoticiasenred.com.mx no no no no no Ssi
23 Metroépoli M www.metropolitamaulipas.com no no no Si no si
24 Hoy Tamaulipas N www.hoytamaulipas.net no si si si no no
25 Infonorte N www.infonorte.net no si si no no si
26 Expediente N www.expedientetamaulipas.com no N0 N0 NO NnO Nno
27 El cuerudo N www.elcuerudo.com no no no no Nno no
28 Diario Tamaulipas N www.diariotamaulipas.com.mx no N0 N0 NO NnO Nno
29 La Regién N www.laregiontam.com.mx no no no no nNno no
30 CN Tamaulipas N www.cntamaulipas.info no no si no no si
31 Asies Tamaulipas N www.asiestamaulipas.com no N0 N0 NO NnO Nno
32 Red Roja N www.redroja.com.mx no no Ssi no no no
33 ABC Tamaulipas N www.abctamaulipas.com no Ssi no no no no
34 Eje Politico M www.ejepolitico.com no N0 N0 NO NnO Nno
35 Red Tamaulipas N www.redtamaulipas.org no N0 N0 NO NnO Nno
36 Tamaulipasenred N www.tamaulipasenlared.com no N0 N0 NO NnO Nno
37 Metronoticias N www.metronoticias.com.mx no no si si no si
38 Mujeres Tamaulipas N www.mujerestam.com no Nno no no no Ssi
39 Tribuna M www.tribunasemanario.com no no no no nNno no
40 Tam. en linea N www.tamaulipasenlinea.com/ no N0 N0 NO NnO Nno
41 Elreportero de Tam. N www.elreporterodetamaulipas.com no N0 N0 NO NnO no
42 El Noticiero M www.noticierodevictoria.com no no no no Nno no
43 La Tarde M www.latarde.com.mx no no no no no Ssi
44 Meridiano de Hoy M www.medianohoy.com.mx no N0 N0 NO NnO Nno
45 Contacto Politico M www.contactopolitico.com no N0 N0 NO NnO no
46 Orbita N www.orbitatamaulipas.com no N0 N0 NO NnO Nno
47 Razones y Palabras N www.mariajaramillo.com no N0 N0 NO NnO no
48 Noticias en la red N www.noticiasdetamaulipas.com no N0 N0 NO NnO Nno
49 Noticiastam N www.noticiastam.com no no no no no Ssi
50 Ellider de Tam. N www.elliderdetamaulipas.com no N0 N0 NO NnO Nno
51 Estampa Politica M www.estampapolitica.com.mx no N0 N0 NO NnO no
52 Esfera Informativa N www.esferainformativa.com no no no si no si
53 La Huasteca N www.lahuasteca.info no no no no nNno no
54 El buho de Tam. N www.elbuhodetamaulipas.com no N0 N0 NO NnO Nno
55 ElRedactorde S.L.M M www.elredactor.net no no no no no no
56 El manana Mat. M www.elmananadigital.com no no no no no Ssi
57 Expreso Matamoros M www.expresomatamoros.com no no si si si no
58 El Imparcial M www.imparcialmatamoros.com.mx no N0 N0 NO NnO Nno
59 Aqui Matamoros M www.aquimatamoros.net no Nno no no no Ssi
60 Entorno a Tamaulipas N www.entornoatamaulipas.com no no Si nNno no no
61 Mafnana rey M www.elmananarey.com.mx no si no no no si
62 Hora Cero M www.horacero.com.mx no no si no no Ssi
63 EIlBravo M www.elbravo.com.mx no no no si no no
64 LaPrensa M www.laprensadereynosa.com no Ssi no no no no
65 La Tarde M www.latarde.com.mx no no no no no Ssi
66 En Linea Directa M www.enlineadirecta.info no no si no no Ssi
67 Manana Nvo. Laredo M www.elmanana.com.mx no no si no si si
68 Primera Hora M www.primerahora.com.mx no si si no no si
69 Ultima Hora M www.ultimahora.com.mx no si si no no si
70 Hoy Laredo M www.hoylaredo.net no no Si nNno no no
71 Expresién en red N expresionenred.com no no si si no si
72 Lider Informativo M www.liderinformativo.com no si si no no si
Elaboracion propia: Fuente Internet

ORIGEN: M= Migrante. N= Nativo: HT= Hipertextual. 1A= Interactivo. IT= Instantdneo. Ch= Chat, Blg= Blog. MM= multimedia.

TABLA 1. Portales informativos de Tamaulipas.




Laredo han considerado esta
caracteristica digital en sus
ediciones on line.

Algunos diarios on line,
que se anuncian como periodi-
cos electrdnicos carecen de un
formato que los defina como
tales, mds bien han adoptado
laformay el estilo de un blog en
donde suben lo que consideran
noticias. Sin embargo, la calidad
informativa estd demeritada
por la presencia de la compe-
tencia electrénica.

Por lo que respecta a la
figurainteractivadenominada
chat, que se ha renombrado
también comentarios,opinion
del lector, espacio ciudadano,
lectoresenlinea,forociudadano
ybuzdn,sélo ocho promueven
la participacién ciudadana,
no sin antes pasar por la
mirada inquisidora del editor.
En la mayoria de los casos,
la censura estd supeditada
a la opinién particular del
responsable de esos mensajes;
situacion especial ocurre en
Metronoticias, que expresa
abiertamente “El mensaje no
serdpublicadoennuestroportal,
si contiene injurias, con fines
difamatorios, tendenciosos,
ofensivos,vulgares,ocualquiera
de las variantes que rompan el
respeto del lector”.

Ademds, los medios digi-
tales enfrentan problemas
tecnoldgicos y técnicos que
les impiden garantizar su
presencia en internet. Algu-
nos de estos problemas son
con proveedores del sistema;
otros de administrador de red
o con el tamafio de graficos e
imdgenes que hacen pesadas
las paginas y dificulta la visi-
bilidad del portal. Hoy estdn
en internet y en un segundo
han desaparecido. En el moni-
toreo del 4 de diciembre de 2009,
un total de cinco portalesesta-
ban fuera de servicio. Dificil-
mente un periédico impreso,
deja de salir a la venta, por
problemas de produccion.

A pesar de ello, los edi-

tores de los medios digitales
han mostrado una verdadera
preocupacion por el disefio y
cambios de fondo y forma
en los portales informativos
mds serios. Contintian en la
afanosa busqueda de un estilo
particular y de adaptarse a las
caracteristicas de un nuevo
medio.

CONCLUSIONES
Losempresarioshan entendido
que es necesario tener presencia
en internet y muestra de ello
son 41 medios impresos que
estanen lared. Algunosatinno
saben cémo ajustarse al ciber-
espacio, cémo dimensionar su
personalidad y mucho menos,
como hacer de éste un negocio
rentable, pero ahi estdn. Ha
sido mds de una década de en-
sayos constantes.

También han nacido
nuevos medios que no tienen
nada que ver con las ediciones
tradicionales; éstos ya forman
parte de este mundo digi-
tal. Es aqui, en donde estin
aprendiendo a converger la
prensa, radio y television, lo
cual representa una oportu-
nidad. En internet, hay cabida
para todos, con las debidas
adaptaciones a este cambio
tecnoldgico, lo que da origen
a la mediamorfosis.

Ese proceso que estd
transformando la  redac-
cion e infraestructura de un
periddico y las formas de
hacer noticias, trae consigo
una reflexiéon en las univer-
sidades para adecuar los per-
files de los periodistas a un
profesional multimedia, que
lo mismo pueda trabajar para
un impreso, como para varios
soportes tecnolégicos.

El nacimiento de nuevos
medios que se consolidan con
la entrada del nuevo siglo, obli-
gaahacerunalto en el camino
para reinventar el papel y la
funcién tanto de periddicos

como de periodistas.

Como sociedad del nuevo
milenio enfrentamos un grave
problema: la saturacion infor-
mativa; hay tanto que ver, oir
o leer; que mas medios no sig-
nifica ciudadanos mds o mejor
informados. Uno no puede in-
formarse solo. La idea de la au-
toinformacién estd abriéndose
camino. Pero como sefiala Ra-
monet (2001), es, sin duda, una
tendencia peligrosa, ya que hay
quienes piensan y creen que
informarse es consumir las no-
ticias que ofrecen los medios, y
€so es una equivocacion. Hay
tanta informacién oculta, y
por la cantidad de noticias que

vemos, escuchamos o leemos,
es dificil percibir la que hace
falta.

Y como va a sospechar la
sociedad que hay informacion
que hace falta, si hay 72 me-
dios electronicos, 41 impresos,
136 frecuencias de radio y 44
canales de television, ademds
de muchas revistas y periodi-
cos que circulan en cafeterias
y oficinas publicas.

Las personas no pueden
conformarse con informar “se-
riamente” viendo el telediario, o
leyendo un periddico, la busque-
da de informacién confiable
requiere de un mayor esfuerzo
social. I
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Los huevecillos del Aedes aeqgypti
son resistentes al clima
y a la desecacion
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de Salud del estado de Tamaulipas.
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o cabe duda que nuestro
planeta estd cambiando, los
veranos castigan conmds calor,
los inviernos son mas gélidos...
y las enfermedades, también estan en mo-
vimiento. Ademds del cambio climdtico,
vivimos en la era de la globalizacion, viaja-
mos a velocidades y distancias fantasticas
dignas de una novela de Julio Verne, pero
toda esa modernidad y tecnologia tiene un
precio. En tiempos de nuestros abuelos, no
eranmuy comunes lasenfermedades trans-
mitidas por los zancudos, mucho menos en
lugares frios o altos; ahora, sin importar las
condiciones climaticas, estamos invadidos
por los Aedes aegypti que son los vectores
(transmisores) del virus del dengue.

Eldengue es un padecimiento que inicial-
mente produce fiebre en el paciente, por
lo que es considerada una enfermedad
febril, que es el punto cardinal del diag-
nostico; es una enfermedad endémica (de
la regién) del valle del RIF en Africa y fue
introducida a América durante la coloni-
zacion, ya que a estas tierras no solo lle-
garon personas, sino también el vector,
esto es, el mosquito Aedes. Al dengue los
africanos lo llamaban Digna Pepa que en
la lengua swahili significa “espiritu ma-
ligno o demonio”. Originalmente era un
padecimiento que se encontraba dentro
de la linea media o Ecuador y se limitaba
al norte en el Trépico de Cancer y en el
sur con el Trépico de Capricornio, pero
hoy en dia, la enfermedad y su vector se
han extendido a latitudes insospechadas
como es el caso detectado en el afio 2008,
cuando surgio un brote enla ciudad de La
Paz, Bolivia, donde se encontré el zancu-
do transmisor del dengue a mds de 3 mil
650 metros sobre el nivel del mar, y lo que






los libros decian es que el mosquito no
podia vivir en grandes alturas.

En el caso particular de Tamauli-
pas, se ha encontrado en Miquihuana,
municipio que tiene comunidades a mas
de 3 mil metros de altura. {Por qué du-
rante el invierno mueren estos insectos
y al llegar el verano y las lluvias vuelven
a aparecer? Lo que sucede es que el frio
solo mata al mosquito adulto, pero sus
huevecillos son muy resistentes al clima
y a la desecacion. Soportan temperatu-
ras minimas de hasta menos 1o grados y
maximas de 5o grados Celsius, por eso es tan
dificil erradicarlos.

El famoso zancudo se alimenta de
nosotros. El zancudo y quien nos “pica” en
realidad es la hembra del Aedes aegypti
que necesita protefnas de nuestra sangre
para poder formar sus huevecillos, que
posteriormente va a depositar en objetos
que puedan almacenar agua, pero con la
caracteristica de que ésta debe estar limpia.

2]
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El virus del dengue es arbovirus
de la familia flaviridae que en latin sig-
nifica “gusano”, porque al observarlo al
microscopio electronico es semejante a
un animalillo de este tipo. Los arbovirus
pertenecen a la familia de virus de fie-
bres hemorrdgicas; entre los mds famo-
sos, estd el virus de la fiebre amarilla y el
virus del Ebola o Marburgo. El virus del
dengue tiene caracteristicas parecidas a
estos dos.

En el mundo existen dos grandes
capas de la enfermedad, la americana y
la asidtica. Dentro de estos virus existen
cuatro subdivisiones, bautizadas como
Dengue 1 y Dengue 2, Dengue 3 y Den-
gue 4, facilitdndonos su estudio.

Este virus en forma de gusano esta for-
mado por dos tipos de proteinas, las
estructurales, que forman la estructura
viral, y las no estructurales que son las
menos importantes; éstas se encuen-

tran en la superficie del virus y son las
que le dan la adherencia y la virulencia
(nivel de afectacion) al padecimiento. El
sistema inmunoldgico del ser humano
reacciona con este tipo de proteinas y
dependiendo el nivel de virulencia es la
manera que responde el cuerpo.

VACUNA POBLACIONAL

Hay que recordar estos cuatro serotipos
de la enfermedad (1,2,3 v 4); los de tipo
1 y 2 tienen bajo grado de virulencia,
seguido del grado 4, y al serotipo 3 se le
considera el mds agresivo. Cuando un
paciente esinfectado del serotipo 1 el sin-
toma inmune genera unarespuesta para
el virus del dengue, creando anticuerpos
especificos para este serotipo 1. Cuando
en cierta region geografica en un lapso
de tiempo determinado sélo circula ese
serotipo, la poblacion genera anticuer-
pos para esa clasificacion y los casos de
dengue decrecen; en ese momento se
considera que hubo una vacuna pobla-
cional.

Cuando los mosquitos introducen
un nuevo serotipo que no existia en
esa zona geografica, (qué sucede en el
sistema inmunolégico? éste reconoce
las proteinas del denguevirus y mani-
fiesta tener anticuerpos para destruir el
virus”, pero es s6lo un espejismo, ya que
corresponde a otro y no tiene los anti-
cuerpos especificos para atacarlo y para
cuando el sistema inmune reaccione ala
replicacion viral del virus del dengue, ya
se disemind por todo el cuerpo mani-
festandose una viremia; es cuando se
desarrollard nuevamente un cuadro de
dengue. La segunda reinfeccion es mads
agresiva, tanto que puede llegar a ser
mortal.

{Qué pasaria si tiempo después se in-
troduce otro serotipo?, se estaria en riesgo
de volver a reinfectarse. El problema
del dengue rebasa las fronteras del am-
bito médico, convirtiéndose en un gran
problema social, en el cual es determinante
la participacién de la poblacion, erradi-
cando los recipientes donde se almacena
agua, para reducir las posibilidades de
diseminacion del mosquito transmisor.
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GUIA DE PRACTICA CLINICA*
Manejo del denque no
rave y del dengue grave

EVIDENCIAS Y

=COMEND.

Por Dr. Jacob Rosales Veldzquez*, coordinador de guias prdcticas clinicas;
] Colaboradores: Médico epidemidlogo Dr. Santos Daniel Carmona Aguirre,

i Quimico farmacobiélogo Ana Maria Cortés Calderdn, Médico pediatra Dante
Fuentes Mallozi, personal adscrito a los servicios de Salud del estado de
Tamaulipas.
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#FEsta quia fue elaborada
por médicos tamaulipecos

con la metodologia basada en
evidencias del dengue, aprobada
por el Centro Nacional de Excelencia
Tecnolégica en Salud y Metodologia del
Centro Iberoamericano Cochrane. Se publicard
a partir del mes de febrero de 2010 a nivel nacional
para todo el Sector Salud.




JUSTIFICACION
De acuerdo con la Organizacion Mundial

de la Salud “la incidencia del dengue ha

aumentado extraordinariamente en el

mundo en los ultimos decenios. Unos 2.5

mil millones de personas (dos quintos de la

poblacion mundial) corren el riesgo de con-

traer la enfermedad...cada afio pue-

de haber 50 millones de casos

de dengue en el mundo. Sélo

en 2007 se notificaron mas de

89omil casos en las Américas,

de los cuales 26 mil fueron de

dengue hemorragico, (DH).

Antes de 1970 s0lo nueve paises

habian sufrido epidemias de DH, :

cifra que en 1995 se habia multiplicado ! ¢

por mds de cuatro. A medida que la enfer- v

medad se propaga a nuevas zonas, no solo
aumenta el numero de casos, sino que se
estdn produciendo brotes explosivos... Se
Fuente: http://www.biolib.c2/IMG/GAL /48792 Jpg calcula que cada ano se producen
unas 500 mil hospitalizaciones
por DH, y una gran proporcion
de esos pacientes son nifnos.
Aproximadamente un 2.5% de
los afectados mueren. Sin tra-
tamiento adecuado, las tasas de

2.5 mil millones de

personas (dos quintos
de la poblacion a nivel
mundial) corren el
riesgo décontraer la
fermedad




CienciaUAT. 4(2): 34-41 (Oct- Dic 2009). ISSN 2007-7521

TABLA 1. Casos reportados de dengue en México entre 2001 y 2009:

Afio 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | ,Z2°%°
(Sem 41)
W™ ! I
Poblacidn? [ ssass | 0 U B g | messssss [ wemm | osmoms | wesess | orssoer
Casos me | owse [ e | s | em | me | mse | e | e 2599
Tasa de incidencia
ot | W | 4w | o | ose | oew | we | 2w | e 1859 a1l
@ | ws | an | ws | we | we | ws | um 562 5907
Dengue
hemorragico
/ Fiebre 006 | o | we | s | 24 5 o 8% a8 549
hemorrdgica
por dengue b 7%
0307 0484
www.salud.gob.mx

Dgepl: http://www.dgepi.salud.gob.mx/boletin/boletin.htm

‘Corapo hitp //www.conapa.gob my/index php?eption=com_contentview=articlekid=125&Itemid=203

“ Dgepi: http://www.dgpei salud.gob mx/denque_pano/2008_PANORAMAS/PANORAMA%20DENGUE_SEMANA%2053_2008 pdf

http://www.cenave.gob.mx/dengue/panorama/Panoramasemana52 pdf http://www.cenave.gob.mx/dengue/panorama/Panoramasemana522006.pdf

como dengue hemorragico, en 1962, ha
sido considerado como un problema de
salud publica, ya que la mitad de la po-
blacién mundial, vive en dreas endémi-
cas. En las dos ultimas décadas en Méxi-
co, se ha considerado una enfermedad
de importancia para la salud publica por
su magnitud y trascendencia, tomando
en cuenta que contamos con dreas que
reinen condiciones geograficas, epide-
mioldgicas, demogrdficas y socioeco-
nomicas que favorecen su transmision,
donde se observa un creciente aumento
en el numero de casos. De acuerdo al
periodo de estudio del afio 2001-2009
(semana 41 [ver Tabla 1]). en el 2007 se
reporto un elevado niimero de casos de
dengue clasico en comparacién con los
demas afos de estudio, con una tasa de
40.59 x 100 mil habitantes. seguido del
2009 con una tasa de 24.11 x 100 mil ha-
bitantes (aun cuando las cifras represen-
tan la semana 41 del aiio).

En cuanto a los casos de dengue
hemorragico. dentro del mismo periodo
de estudio, en el 2007 se presentd la
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tasa mas alta. 8.92 x 100 mil habitantes,
seguido del 2009 con una tasa de 5.49
x 100 mil habitantes. En la actualidad.
en México, hay 24 estados con presencia
de la enfermedad, donde residen mds de
so millones de personas y localizindose
en ciudades de gran urbanizacion, cen-
tros agricolas, ganaderos, industriales,
pesqueros, petroleros y turisticos mads
importantes del pais.

% Elaboracion por Cenetec.

Tamaulipas es uno de los estados
con presencia de la enfermedad, por lo
que médicos tamaulipecos han estu-
diado este padecimiento para tener un
mejor control del dengue, dando como
resultado la guia de practica clinica “Ma-
nejoy tratamiento del dengue no grave y
del dengue grave”.

OBJETIVO

Esta guia,en el primero y segundo nivel
de atencion forma parte de las guias que
integrardn el catdlogo maestro de guias
de prdctica clinica, el cual se instrumen-
tarda través del Programa de Accién “De-
sarrollo de Guias de Practica Clinica”, de
acuerdo con las estrategias y lineas de
accion que considera el Programa Nacio-
nal de Salud 2007-2012. Para los fines de
la presente guia, y con el fin de procurar
el mejor nivel posible de actualizacion,
el grupo de expertos autores y revisores
considero necesario incluir una clasifi-
cacion, formulada por consenso de ex-
pertos, propuesta por la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) y actualmen-
te bajo estudio, que pretende resolver los



problemas presentados por la clasificacion
previamente establecida.

Esta guia pone a disposicion del per-
sonal del primer nivel de atencion, las
recomendaciones basadas en la mejor
evidencia disponible con la intencion
de estandarizar las acciones nacionales
sobre:

- Prevencion primaria del dengue.

- Prevencion secundaria: deteccion
temprana, diagnostico oportuno,
tratamiento farmacolégico yno
farmacologico del dengue no grave.

- Prevencion secundaria: deteccion
temprana, tratamiento en segundo
nivel y referencia a segundoy tercer
nivel de pacientes con dengue grave.
Lo anterior favorecerd la mejora en

la efectividad, seguridad y calidad de la
atencidon médica, contribuyendo de esta
manera al bienestar de las personas y de
las comunidades, que constituye el obje-
tivo central y la razon de ser de los servi-
cios de salud.

ASPECTOS GENERALES

El dengue es una enfermedad febril in-
fecciosa, de etiologia viral sistémica (vi-
rus Denv-1, Denv-2, Denv-3 y Denv-4),
trasmitida por mosquitos del género
Aedes sp, de presentacion clinica varia-
ble, evolucion poco predecible, auto li-
mitada y temporalmente incapacitante.
Puede abarcar desde una infeccién asin-
tomatica, cuadro febril indiferenciado,
fiebre por dengue, hasta las formas gra-
ves, que pueden clasificarse en dengue
no grave, dengue no grave con signos de
alarma, y dengue grave con presencia de
choque y dafio orgdnico y riesgo elevado
de muerte.

dengue en el mundo.

Cada afio puede haber 50 millones de casos de =

Cada afio se producen 500 mil hospitalizaciones
por dengue hemorragico en el mundo.

- En México, actualmente, 24 estados tienen
R ¥ presencia de la enfermedad del dengue, donde
’ habitan 50 millones de personas.

Tamaulipas es uno de los estados donde
puede haber rebrotes de dengue cldsico y

hemorragico en el 2010, por lo que se requiere
tomar las medidas necesarias.

Fuente: Organizacién Mundial de la Salud

y Secretaria de Salud.

El agente etiologico del dengue,

corresponde a un virus del género flavi-

virus, de la familia flaviviridae, con una
cadena de RNA sencilla, de sentido posi-
tivo, envuelto con genoma de aproxima-
damente 11 kilobases y de alta variabili-
dad gendmica. Se trata de un arbovirus
con cuatro serotipos, los cuales han sido
agrupados con base en criterios biologi-
cos, inmunoldgicos y moleculares:
Denv-1, Denv-2, Denv-3 y Denv-4. El

virus tiene propiedades inmunoldgicas
y antigénicas que van a estar dadas por
antigenos estructurales (P, M, E) y no es-
tructurales (NSt al NSs). Esta presente
en la sangre (viremia) en los primeros
cinco dias de iniciada la fiebre.

FACTORES DE RIESGO

El principal factor de riesgo para el den-
gue es habitar o visitar una regién geo-
grafica con presencia del vector y circu-

GienciaUATI] 37|



no de los problemas asociados con

la dificultad para el control del
dengue en México es la heterogeneidad
en las précticas de atencion médica a
los pacientes (consenso de expertos,
Conave, 29-30 de octubre de 2009).

3s]|
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Ello justifica el desarrollo de la presente
guia de prdctica clinica, al establecer

un referente nacional para orientar la
toma de decisiones clinicas basadas en
recomendaciones sustentadas en la mejor
evidencia disponible.

lacién de uno o mas de los serotipos del
virus dengue (zona endémica).

En estas regiones, un factor de riesgo
adicional es la presencia de problemas de
suministro de agua potable en forma per-
manente, lo que permite el uso de recipien-
tes de almacén de agua, focoimportante de
depdsitos de huevecillos por el vector Ae-
desaegypti

Para el control de criaderos de vecto-
res se recomiendan:

- Educacion y participacion activa de las
comunidades.

« Mejoramiento de la cobertura de agua
potable en cantidades suficientes.

» Sistemas de drenaje adecuados.

Se recomiendan la educacion y lain-
formacion dirigidas a adoptar conductas
de autocuidado, como:

- Uso de pabellones y repelentes de
insectos.

- Instalacion de mosquiteros en puertas
y ventanas.

» Uso de tinacos.

CLASIFICACIONY
CARACTERISTICAS CLINICAS DEL
DENGUE
Durante un simposio realizado en 2003
porla American Society of Tropical
Medicine and Hygiene, se seiialaron las
siguientes limitaciones (inconsistencias
y dificultades de aplicacion) a las
definiciones de caso de la OMS de 1997:
- Existe una sobreposicion importante
entre la fiebre por dengue (FD)y
la fiebre hemorragica por dengue
(FHD). No existe evidencia que
demuestre que la FD y la FHD/SCD
(shock por dengue) sean entidades
clinicas distintas; mds bien, parecen
sermanifestaciones variantes
de una misma enfermedad. La
trombocitopenia y lahemorragiason
caracteristicas de la FHD/SCD, pero
también pueden ocurrir en la FD,
creando la necesidad de establecer
para esta ultimalas categorias de FD
sin hemorragia y FD con hemorragia
inusual.



TABLA 2. Esquemas de clasificacion y caracteristicas clinicas del dengue.

- Fiebre

- Odinofagia
- Cefalea

+ Rinorrea

Dengue no grave (sin
signos de alarma)
OMS,1997

Caso probable:

Enfermedad febril aguda

con dos o mas de las

siguientes manifestaciones:

» cefalea,

» dolor retro-ocular,

* mialgias,

« arfralgias,

* exanterna,

= manifestaciones
nemorrdgicas,

= lpucopenia;

» serologia de apoyo
positiva, o bien

* pcurrencia en localidad y
tiempo donde se tengan
otros casos confirmados
de fiebre por dengue.

CASO CONFIRMADO

POR LABORATORIO:

Demostracion de evidencia

de infeccion viral aguda

mediante:

» gislamiento de virus
de dengue en suero o
muestra de autopsia,

» elevacion cuatro veces
o mas de titulos de g6 o
lgM contra algtin antigeno
de virus de dengue en
muestras parcadas de
suero,

* presencia de antigeno
circulante en sangre
del virus de dengue
determinada mediante
ELISA, 0 de antigeno en
higado por inmunoquimica
(Inmunoperoxidasa) o
inmunofluorescencia.

« deteccion de secuencias
genomicas de virus de
dengue mediante prueba
dePCR

CASO CONFIRMADO
EPIDEMIOLOGICAMENTE:
Uncaso probable que
ocurre en la misma
Jbicacion y tiempo que

Jn caso confirmado por
laboratorio.

FIEBRE HEMORRAGICA
POR DENGUE:

1. Fiebre o historia oe tiebre
aguda de dos a siete dias de
duracion.

2. Tendencia hemorraqica
evidenciada por al menos uno
de los siguientes:

* |/na prueba del torniquete
positiva,

* Petequias, plrpura, equimosis.

* Hemorragia de mucosa, tracto
gastrointestinal, sitios de
puncion u otras localizaciones.

3. Trombecitopenia (100 mil
p'aquetas/ mm3 o menos).

4, Evidencia de fuga plasmatica
gebida a una permeabilidad
vascu'ar aumentada
manifestada por al menos uno
de los siquientes:

« Elevacion del valor hematocrito
mayor de 20% del promedio
basal para la misma edad, sexoy
poblacién (hemoconcentracidn)

« Evidencia de fuga plasmatica
(como derrame pleural, ascitis o
fiipoproteinemia).

Clesificacion por gravedad:

« Grada |: prueba del toniquete
positiva,

« Grado I hemorragia espontanea
(por Ia piel, epistaxis, en 6rganos
internos),

« Grada |ll: Hipotension, presion
diferencial de 20 mMm Hg 0
menos, pulso répido v débil.

« Grado IV: Chogue profundo
ton presion arterial o pulso
indetectables.

Sindrome de choque por dengue
SCD).
Incluye los grados Il y IV de la

Acemds de los signos de FHD,
evidencia de insuficiencia circula-
1oria manifestada per:

* Pulso répido y débil y presion de
pulso o diferencial de 20 mm Hg
¢ menas,

* Hipotension arterial con piel fria
& Inguietud.

Fuga plasmética grave.

+ Choque

+ Acumulacion
de liquidos con
insuficiencia
respiratoria.

Dafio orgdnico grave.

Criterios de hospitalizacion

OMS, 2009 (grupo B+C)
Cualquiera de los siguientes)

* HEMORRAGIA ESPONTANEA,
INDEPENDIENTEMENTE
DE LA CUENTA DE PLAQUETAS.

Hemorragia evidente; anemia,
cambios en el hematocrito, chogue.

SIGNOS Y SINTOMAS RELACIONADOS
CON LA HIPOTENSION 0 CHOQUE
(POSIBLE FUGA PLASMATICA):

+ Deshidratacion, tolerancia
inadecuada a los liquidos orales.
« Mareo o hipotension postural.
- Diaforesis, sincope, postracion,
durante la defervescencia
+ Hipotension arterial, frialdad de
extremidades.
+ Derrame pleural, ascitis,
0 engrosamiento vesicular asintomético.
« Insuficiencia respiratoria.

SIGNOS, SINTOMAS Y DATOS
DE LABORATORIO RELACIONADOS
CON DANO ORGANICO:

* Hepatomeqalia, dolor en el drea hepatica
{aun sin choque), hepatitis, insuficiencia
hepatica.

+ Dolor toracico o insuficiencia respiratoria,
cianosis.

- Manifestaciones renales (oliguriz, hematuria),
cardiacas (miocarditis), neurolGgicas

fetaraia, delio, aaresividad: encefat)

SIGNOS DE ALARMA.

* Dolor abdominal interno.

- Vémito persistente o incoercible (mayor de 5).
- Evidencia clinica de acumulacion de liquidos.
Hemorragia activa de mucosas (p. Ej. Tubo
digestivo, hematuria).

- Alteraciones neuroldgicas o del alerta
(letargia, inquietud).

- Hepatomegalia > 2 cm (insuficiencia
hepatica).

+ Elevacion del hematocrito coexistente con
disminucion en la cuenta de plaquetas.

CONDICIONES COEXISTENTES

+ Embarazo; infancia o edad avanzada.

- Comorbilidades:

- Sobrepeso u obesidad (dificultad para un
acceso venoso aportuno en urgencias)

- Diabetes mellitus, hipertension arterial, Ulcera
péptica, anemias hemoliticas o de otro tipo, et

PRESENCIA DEL RIESGO SOCIAL: vivir solo,

lugar de residencia alejado del hospital y
sin medios confiables de transporte, etc.
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Diagrama 1: Manejo del caso de dengue

(WHO/TDR,2009)

cExisten

<Existen
siluaciones
coexistentes o
condiciones sociales de
riesgo?

’ CLASIFICAR EN EL

GRUPO A
MANEJO AMBULATORIO

Biometria hemética, hematocrito.
Reposo e ingesta de liquidos adecuados.

Paracetamol, si la fiebre | requiere.
Si el hematocrito es estabe. enviar a
casa

Cita diana para control de evolucion,
vigilando presentacidn de leucopenia
progresiva, defervescencia, signos de
alarma, hasta superar el periodo critico.

Instruir verbalmente y por escrite
(tarjeta) para el reqreso ir mediato en
Caso de signos dT Ia1arma.

signos de
alarma?

¢Existen
criterios de
gravedad?

£ CLASIFICAR EN EL GRUPO B "

REFERIR A UN HOSPITAL

BIOMETR{A HEMATICA, HEMATOCRITO.
LABORATORY TESTS

Intentar liguidos por via oral.

Sino son tolerados, iniciar soluciones intravenosas:
salina al 09% o Ringer-Hartmann

Monitorear temperatura. balance de liquidos. signos
de alarma, hematocrito, cuenta de leucocitos y de
plaguetas.

Con hematocrito de referendia, iniciar reanimacidn de
liquidos:

5-7 mifkg/hr Durante 1-2 horas,

Reducir & 3-5 mifkg/hr durante 2-4 horas, luega reducir
2 2-3 ml/kg/hr Hora 0 menos, segin la respuesa
clinica

Revalorar con clinica y hematocrito

Si el hematocrito no mejora sustancialmente,
continuar 2-3 mi/kn/Hora por 2-4 horas; si empeoran
signos vitales y el hematocrito aumenta rdpidamente,
pasar a 510 mi/ka/Hora por 1-2 horas.

Revalerar con clinica y hematocrito

Cuando la velocidad de fuga plasmatica disminuya
(ingesta de liquidos y gasto urinano adecuados. baja
del hematocrito con estabilidad de! paciente), reducir
gradualmente el aporte de liguidos intravenoscs.

Monitorear signos vitales y perfusion periférica cada
una a cuatro horas hasta salir de I3 fase critica.

Hematocrito antes y después de cargas de liquidos y
después cada b a 12 horas.

Glucemia, funciones organicas renal, hepatica, de
coagulacion

+ Evaluar |3 presencia de signos de alarma.

« Evaluar a presencia de situaciones coexistentes o condiciones sociales que impliquen un mayor riesgo de complicaciones.

Evdwhpmmdeaﬂm@mmmmmqamméhmmmm
+ Notificar el caso a las autoridades.

f CLASIFICAR EN EL GRUPO C

REFERIR URGENTEMENTE A UN HOSPITAL,
PREFERENTEMENTE CON UCI

Biometria hematica, hematocrito.
Pruebas de funcién de drganos vitales.

CHOQUE COMPENSADO:

Iniciar reanimacion con soluciones isotdnicas cristaloides a
5-10 mi/kg/hora en una hora, Revalorar al paciente..
SIMEJORA:

Reducir liquidos intravenosos a 57

mi/kg/hora por 12 horas, luego 3-5 mi/kg/hora por 2-4
horas después -3 m/ka/hora por 24 horas y sequir
reduciendo |a dosis si el estado hemodindmico sique

Se puede continuar administrando liquidos intravenosos
24-48 horas.
S| SIGUE INESTABLE:
Verificar al hematocrito antes de la pimera carga. Si el
hematocrito aumenta o sigue arriba de 50%, administrar
semﬁa carga de soluciones cristaloides a 10-20 ml/
durante una hora; si hay mejoria después de la
segunda carga, reducir a 740 mi/kg/hora por 122 horas y
sequir después en reduccién; si el hematocrito aumenta,
sospechar que existe hemorragia y valorar fransfusion
sanquinea tan pronto como sea posible.

CHOQUE HIPOTENSIVO:

Iniciar reanimacién con solucién cristaloide o coloide a 20
mi/kg en carga para 15 minutos.

S| MEJORA:

Administrar a 10 mi/kg/hora de cristaloide/coloide por
una hora y luego reducir gradualmente,

Si el paciente sigue inestable:

Checar al hematocrito posterior a la carga inicial: si
estaba bajo («40% en nifios y mujeres, <45% en hombres
adultos), sospechar hemorragia y valorar transfusion.

Siel hematocrito estd alto en comparacién con el
basal, cambiar a coloides, a 10-20 mi/kg como segunda
carga para 30 minutos a una hora; revalorar después de la
sequnda carga.

Si el paciente estd mejorando, reducir a 7-10 mi/ka/
hora por 1-2 horas, luego regresar a cristaloides y reducir
la dosis.

Si el paciente sigue inestable, repetir el hematoc-ito
después de la sequnda carga.

Si el hematocrito disminuye, sospechar hemorragia; si
aumenta o se mantiene >50%, continuar coloides a 10-20
mifhg como tercera carga para una hora y luego reducir a
740 mifkg/hora para 1-2 horas, para cambiar a cristaloides y
sequir reduciendo la dosis.

En caso de hemorragia, 2 dosis de paquete globular a

emplear es de 540 mi/kg.



Los transmisores o vectores del virus
del dengue son mosquitos hembras
del género Aedes, especie aegypliy
albopictus, pertenecientes a la familia
Culicidae.

Los mosquitos hembras requieren
consumir la sangre de vertebrados
(hematdfagas), para llevar a cabo la
ovogénesis y la produccidn de huevos
viables. Viven dentro o alrededor de las
areas habitacionales y suelen picar en
las primeras horas de la mafiana y por
las tardes. Por lo general depositan sus
huevecillos en recipientes gue acumulan
agua. La estrecha relacion de estos
mosquitos con las personas permite

+ Los cuatro requerimientos en la
definicion de la OMS de FHD (fiebre,
trombocitopenia, hemorragia y
manifestaciones de fuga plasmatica)
son dificiles de cumplir o no siempre

se cumplen; un tinico recuento
plaquetario puede no siempre revelar
trombocitopenia; se requieren pruebas
de laboratorio no siempre disponibles en
unidades de atencion primaria; las
manifestaciones hemorrdgicas no
siempre estan presentes en los casos
graves de dengue, particularmente en la
fase temprana.

« Eltérmino FHD pone un énfasis
excesivo en la hemorragia, que no esla
manifestacion a vigilar (puede estar
ausente en casos gravesy presente

en casos no complicados), sino la
permeabilidad vascularanormal que lleva
lafuga plasmatica.

Cuando se presenta la hemorragia
potencialmente fatal, representa una
manifestacion tardia de choque profundo
o prolongado.

Debidoa las inconsistencias
y dificultades de aplicacién de la
clasificacion OMS de 1997, surgio la
clasificacion WHO/TDR, 2009 (Tabla 2),
que sefiala cuatro categorias destacando el
dengue grave y no grave, atribuyéndoles
un valor prondstico y por tanto, una
utilidad en Ia toma de decisiones de
manejo:

1. Dengue asintomatico.

la transmision y la dispersion de la
enfermedad.

Se reconocen cuatro fases: la fase
de incubacidn, de tres a diez dias; la fase
febril, de dos a siete dias; la fase critica
(fuga plasmaética) entre el tercero y
séptimo dia de inicio de la fiebre; y la fase
de recuperacién (reabsorcion de liguidos)
entre el séptimo y décimo dia.

La variabilidad clinica esta
relacionada con la respuesta
inmunoldgica del huésped a la infeccidn,
la co-morbilidad y los factores de riesgo
presentes, la exposicion previa a la
enfermedad, y la virulencia de la cepa
viral.

2. Fiebre indiferenciada.

3. Dengue no grave.

a.Sin signos de alarma.

b. Con signos de alarma.

4. Dengue grave. Se caracteriza por uno o
mads de los siguientes:

a. Manifestaciones de fuga plasmatica.

«Sindrome de choque por dengue
(presion diferencial © 20 mm Hg o bien,
taquicardia y manifestaciones cutdneas

RECOMENDACIONES

El dengue sequird siendo tema de
noticia, debido a la introduccion al
pais de nuevos serotipos, los cuales
agravan las causas de |a enfermedad.

Las recomendaciones son de
caracter general, por fo que no
definen un curso (nico de conducta en
un procedimiento o tratamiento,

Las variaciones de las
recomendaciones aqui establecidas al
ser aplicadas en la practica, deberan
basarse en el juicio clinico de quien
las emplea como referencia, asi como
en las necesidades especificas y las
preferencias de cada paciente en
particular; los recursos disponibles
al momento de la atencidn y la
normatividad establecida por cada
institucion o drea de practica.

de vasoconstriccion periférica).

» Acumulacion de liquidos con sindrome
de insuficiencia respiratoria aguda
(SIRA), derrame pleural o ascitis.

- Hemoconcentracion: hematocrito
elevado o en aumento progresivo.

b. Hemorragia grave.

¢. Afeccion orgdnica grave.

« Afeccion hepatica (ictericia, insuficiencia
hepatica aguda, encefalopatia) o
gastrointestinal (vomito persistente,
dolor abdominal en aumento progresivo
ointenso).

- Alteracion del estado de alertay
manifestaciones neuroldgicas (letargia,
inquietud, coma, crisis convulsivas;
encefalitis).

« Afeccion cardiaca (cardiomiopatia), renal
(insuficiencia renal aguda) o de otros
organos.

Para decidir el nivel de atencion dela
unidad donde se proporcionara el manejo
inmediato del paciente con dengue, se
recomienda clasificar a los pacientes en
tres grupos, los cuales se explican en el
Diagrama 1: Manejo del caso del dengue
WHO/TDR, 2009. !

Para mayor informacion

consultar la pagina de internet:
http://www.cenetec.salud.gob.mx/
interior/gpc.html
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EPIDEMIA DEL DENGUE EN
TAMAULIPAS DURANTE EL ANO 2005:

'DESDE EL
ANALISJS DEL

Por Dra. Ménica Esmeralda Turrubiates-Ortiz*, Dr. Rail Carlos Ruiz-Benavides, Dr. Juan Villagran-
Uribe, Judith Cornejo-Barrera, Dr. José Daniel Llanas-Rodriguez, Hospital Infantil de Tamaulipas.

RESUMEN
El dengue es una enfermedad infecciosa aguda
de etiologia viral, transmitida principalmente
por el mosquito Aedes aegypti, se presenta clini-
camente como dengue cldsico, hemorragico y
sindrome de choque por dengue, con manifesta-
ciones diversas incluyendo las de 1a mucosa oral.
El propésito del presente articulo es reportar la
frecuencia de las manifestaciones orales del den-
gue cldsico y hemorrdgico en el brote ocurrido en el
ano 2005 en Tamaulipas, donde ocurrieron 6,901
casos, de éstos, 30.5 % tenian menos de 19 afos.
Se estudiaron a 715 pacientes que acudieron al
Hospital Infantil de Tamaulipas (HIT) por cuadro
clinico de dengue; 593 (83%) con dengue cldsico
y 122 (17%) con dengue hemorragico; la infor-
macion se obtuvo de la hoja de reporte epide-
miolégico y del expediente clinico. La alteracion
del gusto fue la manifestacion clinica mas comun.
La gingivorragia y las petequias en mucosa oral
fueron mds constantes en los casos con dengue
hemorrdgico.

Las manifestaciones orales del dengue son
mds frecuentes en la forma hemorragica, por lo
que éstos son datos de alarma en la evolucion

*Autora responsable: monyturru@hotmail.com

clinica. Es importante que a todos los casos de
dengue diagnosticados se les realice una minu-
ciosa exploracion de la cavidad oral por el es-
tomatologo.

PALABRAS CLAVE: sangrado de encias, fiebre
del dengue, petequias, hematomas, estomatdlo-

go.

ABSTRACT

The dengue fever is an infectious disease of viral
etiology, it is transmitted primarily by the Aedes
Aegyptimosquito, which clinically presents itself
with the classic dengue, with hemorrhage and the
shock syndrome one, also in various manifesta-
tions of the disease. The purpose of thisarticleisto
report the frequency of the oral manifestations of
the classic dengue and the hemorrhage fever ones
when the disease spread in 2005 in Tamaulipas.
For that a sample of 715 patients were taken to the
Children Hospital of Tamaulipas with a dengue
fever clinical symptom, this information was ob-
tained from the report and the clinical file. It was
found that during the epidemic period 6,901 cases
where registered all throughout the state, and
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Las manifestaciones del dengue
involucran distintos 6rganos y sistemas del
~cuerpo; las orales, presentan en orden de
frecuencia, de acuerdo a los casos analizados,
alteraciones del gusto, gingivorragia,
petequias en el paladar y lesiones en encia

that 30.5% of

19 years old.

dren’s Hospi
715 cases, 593(83%
the classic dengue fe
122 (17%) was hemor



DEN -1, DEN -2, DEN - 3 y DEN — 4 (Rigau
etal., 1998;Clark etal 1995; Guzmanetal.,
1999). Cualquiera de los cuatro, tras un
periodo de incubacion de tres a 14 dias
puede ocasionar la infeccién (Martinez,
1995; Clark, 1995); sin embargo, los se-
rotipos 2 y 3 son los que han causado las
epidemias con mayor letalidad (Guzmadn
etal, 1999; Valdés et al,, 1999).

Como toda enfermedad transmitida
por vectores, su incidencia en cualquier
Ppais o region estd en relacion con la presen-
cia, distribucién y multiplicacion del mos-
quito, asi como de los factores ecolégicos,
climdticos, culturales y socioecondmicos
de cada lugar y sobre todo, de la suscep-
tibilidad de las poblaciones de Aedes a
estos virus (Martinez, 1995).

Puede expresarse clinicamente en di-
versas formas e intensidades, dependiendo
en gran medida de factores propios del
huésped, aunque también pueden in-
fluir factores del virus; es decir, desde un
cuadro asintomadtico, fiebre indiferen-
ciada, fiebre clasica de dengue (DC), den-
gue hemorrdgico (DH), hasta sindrome
de choque por dengue [SCHD](Camacho
etal., 2006; Guzman et al., 1998; Guzman
etal., 1999).

En cuanto a las manifestaciones
orales, Vargas et al. (2001) reportan la
frecuencia de gingivorragia en 7.7% de
los casos del brote de Santiago de Cuba
en 1997, mientras que Guimaraes et al.
(2004) relatan una frecuencia mayor

DENGUE DENGUE

CASOS

Nimero (%) | (83%) (17%)
MASCULINO 308 57
FEMENINO 285 65
EDAD

Media 94 9.01
Desviacion +40 +37
estandar
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(34.6%)enlaepidemia de Riode Janeiro
en el 2001-2002, pero no describen la
presencia de petequias en mucosa oral,
hematomas ni alteraciones del gusto.

El objetivo del presente trabajo es
describir las manifestaciones orales del
dengue en el HIT durante la epidemia del
2005 en el estado.

MATERIAL Y METODOS
Se realizo un estudio transversal en 715
sujetos que acudieron a consulta por
cuadro clinico de dengue al HIT, en el
periodo junio-diciembre de 2005. Los pa-
cientes provenian del estado de Tamauli-
pasy estados circunvecinos.

Se revisaron los expedientes clinicos
y las hojas de reporte epidemiolégico
de todos los casos con diagndstico de
dengue, registrando los siguientes da-
tos: ficha de identificacion: nombre,
edad, género, lugar de procedencia, sig-
nos y sintomas, con especial énfasis en
las manifestaciones orales como gin-
givorragia, petequias en mucosa oral,
hematomas y alteraciones del gusto. Se
recabaron también los resultados de los
examenes de laboratorio especificamente
de la biometria hematica de los casos hos-

pitalizados.

Para el andlisis de los datos se disefid
una hoja de captura electrénica utilizan-
do el software Microsoft Excel, la cual se
transfirié al programa Stata version 8.0
parael analisis estadistico.

Se calcularon medidas de tendencia
central y dispersion para las variables
cuantitativas, razones y proporciones
en las variables nominales o cualitati-
vas. Seusé como prueba de hipdtesis la
Xi2 y exacta de Fisher para diferencia de
proporciones.

RESULTADOS

En el brote del 2005 en Tamaulipas se
registraron 69or casos; de éstos 30.5 %
fueron menores de 19 afios (Primera
Reunion Sectorial, 2006). En el Hospi-
tal Infantil del estado se atendieron 715
casos durante el periodo junio a diciem-
bre, de los cuales 593 (83%) presentaron
DCy 122 (17%) DH y no se diagnostico
algun caso de sindrome de choque por
dengue.

Las caracteristicas generales de los ca-
sos de acuerdo a la forma clinica del den-
gue se observa en el Cuadro r1; en éste se
destaca el predominio del género mascu-
lino en el dengue clasico y del femenino
en el dengue hemorrdgico. No hay diferen-
cia en el promedio de edad, cuyo rango fue
de 1 a 18 afios con un promedio de 4 atios
y una desviacién estandar de 40 afios.
La mayor parte de los sujetos de estu-
dio corresponde a la etapa escolar con
57.90% como se observa en la Grafica 1.

La frecuencia de las manifestaciones
orales se muestra en el Cuadro 2, donde
es clara la aparicion de gingivorragia,
petequias, lesion inespecifica de la encia

CLASICO  HEMORRAGICO

Caracteristicas generales de los 715 casos presentados en el H1 T, seguin forma clinica del dengue.
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Distribucion de dengue por grupos de edad.

y alteraciones del gusto en los casos con
dengue hemorragico, todas ellas surgen
con diferencia estadisticamente signifi-
cativa.

No se encontraron hematomas en la
mucosa oral, aunque se buscaron inten-
cionadamente. En cambio, la congestion
nasal, tos y otros datos de rinofaringitis
se encuentran presentes tanto en el den-
gue cldsico como en el hemorragico.

Las principales manifestaciones sis-
témicas se observan en el Cuadro 3, en el
que es evidente la frecuencia de fiebre,
cefalea, mialgias y artralgias.

En el andlisis bivariado se encon-
tré6 una relacion entre gingivorragia
y dengue hemorrdgico con una OR de
7.4 (IC95% 0.84-89) valor de p = 0.01; es
decir, 1a probabilidad de desarrollar den-
gue hemorrdgico es siete veces mayor
en presencia de gingivorragia y, dado el
valor de p, este hallazgo no estd dado al
azar (ver Cuadro 4).

DISCUSION

El dengue es considerado la enfermedad
mds comun transmitida por vector. De
acuerdo a la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS), ocurren en el mundo en-
tre 30 y 60 millones de casos de dengue
por afio, con miles de muertes en mds de
100 paises y aproximadamente dos mil

millones de personas en riesgo (México,
Secretaria de Salud, [2002]).

La Norma Oficial Mexicana NOM-
032-55A2-2002 para la Vigilancia Epi-
demioldgica Prevencién y Control de
Enfermedades Transmitidas por Vector
establece los lineamientos de diagnds-
tico, tratamiento y medidas de preven-
cion en el ambito de la Salud Priblica
(México. Secretaria de Salud, [2002]). De
igual manera, el registro de casos en el
Sistema Unico de Informacién de la Vigi-
lancia Epidemiolégica (Suive) reporta
brotes de dengue en 1980, pero existen

Gingivorragia DH DC
Si 3 2
No n9 591
OR=7.4(IC 95% 0.84-89) P=o.01
Relacidn entre gingivorragia y dengue

clasico y dengue hemorragico.

1941 con registro de 6 mil 955 casos, los
cuales disminuyen con las medidas de
control y erradicacion del vector hasta

comunicados aislados que datan de 1963 (Narroy Gomez, 1995). A finalesde
Dengue Clasico Dengue Hemorragico
(0C) (OH) Valor de p
Gingivorragia 2 3 0.01
Petequias
en Cavidad Oral 0 4 0.0001
Alteraciones
del Gusto 21 53 0.006
Lesion en Encia 0 1 0.001

Frecuencia absoluta de las manifestaciones orales segun forma

clinica del dengue.

|m=
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Ano DC DH SCHD * TOTAL
2006 17 19 0 136
2007 245 47 0 292
2008 73 7 0 90
2009 62 6 0 68

# #Reporte de casos de Dengue en el afio 200

*Sindrome de choque por dengue.
hasta la semang 42.

sx+Datos obtenidos de la hoja de reporte del Departamento de Epidemiologia del Hospital I%‘annj de Tamaulipas.

Casos con diagnéstico de dengue en el Hospital Infantil por afio.

Ao DC DH SCHD* TOTAL
2006 151 46 1 198
2007 1406 516 6 1928
2008 980 425 5 1410
2009 390 116 1 507

+Sindrome de choque por dengue.

##Reporte de casos de Dengue en el avio 2009, hasta la semana 44.
s++Datos oblenidos del Departamento de Epidemiologia del Estado de Tamaulipas.

Casos confirmados de dengue en el estado de Tamaulipas por afio.

la década de 1970, nuevamente se regis-
tran casos de dengue en Tapachulay su
diseminacion en el pafs en menos de 10
anos, de tal manera que en 1994 se repor-
taen 29 entidades federativas; a partir de
entonces la tendencia estd marcada por
un constante pero irregular descenso.
En cuanto a la distribucion geografica,
el 64% se concentra en Veracruz, Guerrero,
Oaxaca, Sinaloa, Chiapas, Yucatan, Coa-
huila y Tamaulipas, principalmente
(Narro y Gomez, 1995).

Desde el punto de vista clinico las
manifestaciones del dengue involucran
distintos 6rganos y sistemas del cuerpo
con signos y sintomas sistémicos y lo-
cales; en estos ultimos se describen las
manifestaciones orales y en general de-
penden del 1a forma clinica del mismo.

En cuanto a la poblacién afectada,
se ha reportado en todos los grupos de
edad, pero es mads frecuente en la edad
reproductiva, como se ha escrito en los
comunicados de Narro y Gémez (1995),
Rivas et al. (2005), Kouri et al. (1991)
y Alfaro et al. (2006). En la poblacién

pedidtrica los reportes son mds escasos

y ninguno hace referencia a las mani-

festaciones orales, de tal manera que el
presente articulo, a pesar de sus escasos
hallazgos, contribuye un poco a la infor-
macidn existente.

En nuestra serie los casos de dengue
se presentaron por igual en ambos géne-
ros, a diferencia de los reportes naciona-
les (Rivas et al., 2005; Quiroz, et al., 1993;
Norma Oficial, 2003), donde es mas fre-
cuente en el sexo femenino. No tenemos
una explicaciéon para este hallazgo. En
relacion a las manifestaciones orales, los
casos analizados presentan, en orden de
frecuencia, alteraciones del gusto, gin-
givorragia, petequias en el paladar y le-
siones en encia.

Respecto a la gingivorragia, Vargas
et al. (2001) reportan una frecuencia
de 7.7%, la cual difiere en la manera de
medir el evento; es decir, nosotros capta-
mos el dato de los formatos de registro
epidemiologico y de las historias clinicas
de los sujetos internados y no explora-
mos la presencia de sangrado activo
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PANORAMA ACTUAL
DEL DENGUE EN
TAMAULIPAS

Del afio 2006 a la semana 42 del afio
2009 se presentaron 586 casos con
diagnostico de dengue en el Hospital
Infantil de Tamaulipas. De éstos, 497
fueron casos de dengue clasico y

89 de dengue hemorragico; no se
presentaron casos de sindrome de
shock por dengue, ni defunciones por
este padecimiento, de acuerdo a la
hoja de reporte del Departamento de
Epidemiologia del hospital mencionado
(Cuadro 5).

Del afio 2006 a la semana 44 de 2009
se presentaron en Tamaulipas 4,043
casos confirmados de dengue,

de los cuales, 2,927 fueron casos

de dengue clasico, 1,103 casos de
dengue hemorragico y 13 de sindrome
de shock por dengue; no hubo
defunciones por esta enfermedad,
de acuerdo a los datos obtenidos del
Departamento de Epidemiologia de
la Secretaria de Salud de Tamaulipas
(Cuadro 6).




DENGUE CLASICO DENGUE HEMORRAGICO

nimero % nimero %

Fiebre 542 91.39 115 94.26
Cefaleas 544 91.73 107 87.70
Mialgias 422 7116 79 64.75
Artralgias 3n 62.56 73 59.83
Peotlgocular 351 5919 73 59.83
Escalofrio 298 50.25 75 61.47
gglligl;n inat 236 39.79 65 53.27
Total de casos: 593 122

Principales manifestaciones sistémicas de acuerdo a laforma
clinicadel dengue.

después del cepillado dental. Rivas et al. (2005) refieren una
frecuencia de 5.7 % en los casos de dengue clasico y de 50% en
el hemorrdgico, aunque su estudio incluye mads poblacién de
25 a 44 anos, en quienes la presencia de enfermedad periodontal
es mas frecuente, lo que podria explicar lo anterior. Al igual que
Guimaraes et al. (2004), también se pudo establecer la relacion de
gingivorragia con dengue hemorrdgico con una OR de 7.4 (IC95%
0.84-89) y 15.8 (IC 95% 13.18-18.92) respectivamente; es decir, la
presencia de este signo aumenta de 7-15 veces la probabilidad de
desarrollar DH comparado con DC.

En relacién a la presencia de petequias en cavidad oral regis-
tradas solamente en los casos con DH, no es posible comparar con
otros estudios, ya que no especifican el sitio; por su frecuencia
creemos que lo reportado por Vargas et al. (2001) y Guimaraes et
al. (2004) se refiere a petequias en piel. También se debe mencio-
nar que no se buscan intencionalmente en la exploracién bucal o
que ésta se enfoca principalmente a la presencia de faringitis.

Las alteraciones del gusto registradas en nuestra casuistica,
en ambas formas clinicas del dengue, pero con mayor frecuen-
cia en el hemorrdgico, parece ser un hallazgo interesante, aunque
inespecifico, porque como el resto de la informacién, aparece como
tal en el reporte epidemiolégico de los casos y hasta el momento,
no se encuentran reportes en la literatura para comparar nuestra
experiencia.

Finalmente, en situaciones de epidemia de cualquier enfer-
medad sistémica como es el dengue, todos los profesionales de
la salud deben tener conocimiento de la misma para su interven-
cion, cuando ast se requiera, de tal manera que el presente articu-
lo pretende informar y sensibilizar al estomatélogo. I
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RESUMEN

Por la importancia que tiene la Adminis-
tracion del Cambio Tecnoldgico (CT) para
obtener beneficios de la habilitacién
de procesos con Tecnologias de Infor-
macion (IT), las teorias y los métodos que
proporcionan referentes para el trabajo
de implementacién de la tecnologia son
cada dia mas relevantes para la investi-

ISSN 2007-7521. 4(2): 52-59 (Oct- Dic 2009)

gacion y la prdctica. Un enfoque innova-
dor es el uso del Método de Investigacion
en Accion (IA) para conducir el Cambio
Tecnolégico en contextos de adminis-
tracion publica. Este articulo presenta
los resultados del proceso de CT condu-
cido para implementar un sistema tipo
ERP (Enterprise Resource Planning) a
ser operado por mads de 200 usuarios en
casi 100 unidades organizacionales de
una sola institucion del sector publico
de México. La contrastacién de dos atios
que muestra el double loop del método
revela resultados positivos de la estrate-
gia de Cambio Tecnoldgico seguida, y
su flexibilidad para trabajar en diversos

contextos. Esta metodologia rebasa la
perspectiva tradicional de sistemas en la
cual el Cambio Tecnoldgico se limita ala
operaci6n del sistema sin considerarlosre-
querimientos del usuario y/o las competen-
cias tecnoldgicas de la organizacién. La
exitosa implementacion de la tecnologia
produjo importantes beneficios directos
en términos de eficiencia en el manejo de
recursos, asi como beneficios derivados
en cuanto a cumplimiento de rezagos
acumulados y nuevas disposiciones nor-
mativas para la operatividad.

ABSTRACT
Given the importance on Technology



Change Management (TCM) to gain
the benefits of IT as managerial process
enabler, theories and methodologies
that provide a working framework are
increasingly relevant to research and
practice. An innovative approach is
the use of Action Research Method asa
means to conduct Technology Change
in public/civil organizations. This pa-
per presents the results obtained in a
TCM process conducted to implement
an ERP type of system to be operated
by more than 200 users in around 100
organizational units of a single public
organization. In a two years time pe-
riod, the methods double loop reveal

positive results of the TCM strategy
and itsflexibility to work under diverse
contexts. This view overcomes the tra-
ditional systems perspective in which
Technology Change is limited to the
systemsS operation without considering
the users requirements and/or technology
competences. Important direct and deriva-
tive benefits resulted from the successful

technology implementation.

PALABRAS CLAVE
Cambio tecnoldgico, investigacion en
accion, administracion de tecnologia.

KEYWORDS
Technology change, research in action,
managment of technology.
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Tabla 1. Referente Teérico de la Estrategia de Cambio Tecnolégico

TEORIA

CONTRIBUCION

SUSTENTO A LA IMPLEMENTACION DEL
CAMBIO TECNOLOGICO

La Teoria Basada en los Recursos
de la Empresa

Penrose, 1959

Wernerfelt, 1984

Barney, 1991

Daft, 1983

Amit y Schoemaker, 1993

Modelo de Aceptacidn de la
Tecnologia (TAM). Davis, 1989
Amoako-Gyampah y Salam, 2004
Ramayah y Lo, 2007

La Teoria de la Accion Razonada
Fishbein y Ajzen, 1975

Teoria de Ia Administracion de la
Tecnologia
Erosa y Arroyo, 2007

*El desempefio de la organizacion esta
determinada por sus recursos que incluyen
a todos los activos, capacidades, procesos
organizacionales, informacién, conocimiento,
etc., los cuales son controlados por la
organizacion para definir e instrumentar
estrategias que mejoren su eficiencia y
eficacia.

* Explicar y predecir la aceptacion de las
Tecnologias de Informacion por parte del
usuario.

* La percepcidn de utilidad (PU) y la
percepcion de la facilidad de uso (PEU) son
determinantes claves que conducen al uso de
una tecnologia determinada.

*Une a las dreas del conocimiento de la
Ingenierfa, Ciencias y Administracion para
planear, desarrollar e instrumentar las
habilidades tecnolégicas con el proposito
de alcanzar los objetivos estratégicos y
operacionales de una organizacion.

**La tecnologia es un recurso que apoya
la creacion de ventaja en una posicion
competitiva y la creacion de eficiencias
en la operacién de los procesos de la
organizacion.

**Dimensiones tangible e intangible de la
tecnologia.

** |a percepcion de la utilidad de la tecnologia
para las operaciones del usuario (en el
proceso de administracion presupuestal) y
facilidad de uso de la tecnologia (desarrollo
de competencias para el uso del sistema).

**Uso de la técnica de Planeacion Tecnoldgica
para asequrar la alineacién de la tecnologia
con los objetivos estratégicos de la
organizacion, identificar el/los procesos
que seran afectados por la tecnologia, y
determinar los requerimientos para que la
operatividad sea asimilada al dltimo nivel de
usuario.

# La version original del Marco Tedrico fue reducido a solicitud de uno de los revisores anénimos, por lo que los autores optaron
por presentar los elementos bdsicos en forma de tabla.

ANTECEDENTE

formacidén a ser un medio para realizar

Eluso que las empresas y organizaciones
han dado a las TI ha evolucionado desde
ser considerado una herramienta para
manejo de grandes volumenes de in-

transacciones (Brynjolfsson y Hitt,
1995). Las organizaciones tienden a bus-
car en las TI soluciones para problemas
organizacionales complejos, cuya opera-

tividad involucra a varias funciones,
dreas y/o niveles jerdrquicos creando
procesos transversales que requieren
de una infraestructura de TI para ser
vinculados. La respuesta tecnoldgica a
estos requerimientos es el ERP -aplica-
ciones también conocidas como siste-
mas de planeacién o de gestién de re-
cursos empresariales-, que se constituye
a partir de bases de datos compartidas
que operan con una plataforma comin
permitiendo dar seguimiento a la infor-
macion (Turban et al, 2008) para ayudar
con las tareas rutinarias y repetitivas que
son criticas para la operacion de la or-
ganizacion. Pese a que las aplicaciones
ERP estdn disponibles en el mercado en
diferentes modalidades, versiones y para
diferentes presupuestos, todavia es posi-
ble encontrar organizaciones que sufren
del Sindrome-de-No-Inventado-Aqui (Katz
y Allen, 1988; Spolsky, 2001; Hawkins,
2004), que se refiere a la patologia ad-
ministrativa en la cual un equipo/deci-



sor se rehusa a usar una tecnologia que
no hasido creada por ellos o dentro de la
misma organizacion.

El tipo de decision respecto a la adqui-
sicion del sistema impacta los mecanis-
mos para la adopcion de la tecnologia en
dos vertientes técnicas, a) al adquirir un
ERP, el enfoque del cambio tecnoldgico
al interior de la organizacién requiere
el manejo de una Transferencia de Tec-
nologia, en la cual el proveedor de tec-
nologia asume el manejo del cambio tec-
noldgico que conlleva, mientras que b)
al desarrollar la aplicacién tecnolégica
requiere un enfoque de Administracion
del Cambio Tecnolégico (Erosa y Arroyo,
2007) conducido internamente por la
propia organizacion. Las cosas pueden
complicarse cuando se adopta un en-
foque mixto ya que el manejo del cam-
bio tecnoldgico puede quedar en terreno
de nadie, lo que pone en peligro el logro
de los objetivos definidos para alcanzar
con las inversiones en TI.

En este escenario, la Administracién
del Cambio Tecnoldgico se requiere en
respuesta a la decision de aumento de efi-
ciencia de procesos mediante habilitacion
tecnoldgica, por lo que se sustenta en un
referente tedrico conformado porlaTeoria
Basada en los Recursos de la Empresa, el
Modelo de Aceptacion de la Tecnologia
(TAM), y la Teoria de la Administracion
de la Tecnologia, cuyas contribuciones se
presentan en la tabla 1.

Con este referente, la estrategia de
administracion del cambio tecnoldgico
dio inicio con la identificacién de las
capacidades de la organizacion sujeta a
cambio como el recurso intangible, y a
la solucion tecnoldgica como el recurso
tangible que es controlado por la orga-
nizacion, para a partir de ellas definir e
instrumentar estrategias que mejoren
su eficiencia y eficacia operativa. En lo
especifico, el Modelo TAM aplicé al caso
por haberse extendido a estudios relacio-
nados a variables externas que afectan
la percepcién de la facilidad de uso de la
tecnologia y la percepcion de la utilidad
de la tecnologia para las operaciones del
usuario (Amoako-Gyampah y Salam,
2004; Ramayah y Lo, 2007), funciona-
lidad de sistemas (Hong y Kim, 2002), y
estudios de modelos parala adopcion de
tecnologia (Venkatesh y Davis, 2000; Dis-
haw y Strong, 1999). Con esta base, den-

tro de la estrategia aqui descrita se enfa-
tizo el desarrollo de la percepcion de la
utilidad delaaplicacion paramanejar un
proceso que implica la administracion
derecursos asignados (p.e. proceso de ad-
ministracién y control presupuestal) y se
definio el instrumental (materiales, tu-
toriales, cursos presenciales, manuales y
entrenamiento a asesores personales por
consulta telefonica, etc.) que constituyen
la plataforma de soporte al Cambio Tec-
nolégico hasta su nivel de asimilacion
(operacién rutinaria de carga de datos en

el sistema y consulta subsecuente).

Los conceptos se llevaron a la accion
con el apoyo de la técnica de Planeacion
Tecnoldgica (Erosa y Arroyo, 2007) que
sugiere la siguientes etapas secuencia-
das: (1) la determinacion del modelo de
administracion estratégica de la orga-
nizacion, (2) la determinacion de los ob-
jetivos estratégicos que la organizacion
alcanzard con el uso de la tecnologia, (3)
la seleccion de la solucién tecnolégica
e identificacién de sus requerimientos
operativos, (4) la identificacién de la po-
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blacion de usuarios y de su nivel de pre-
paracion (readiness) para la adopcidn, y
(5) la determinacion, desarrollo, prueba
y redisefio de los instrumentos de adop-
cidn a nivel tltimo usuario.

Contexto del Cambio Tecnologico
Institucion del sector publico de México,
ante retos planteados por la necesidad
de lograr eficiencias de cardcter perma-
nente, en un proceso administrativo
transversal (administracion presupuestal)
usando una solucion tecnolégica inter-
na, con una normatividad que implica
operativo de tiempos fijos, para realizar
el proceso de captura de datos dispersos
en unidades ejecutoras de presupuesto
(proceso discreto anual), con uso de la
informacion por consulta en un periodo
predeterminado (proceso continuo du-
rante un afio), a concentrarse segun ori-
gen y aplicacion de recursos, en el marco
del cumplimiento de la normatividad
operativa a nivel sector estatal y federal.
La identidad de la organizacion se man-
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tiene en reserva y los datos se manejan
con el criterio de confidencialidad.

METODOLOGIA

Considerando que las Tecnologias de
Informacién son un campo apropiado
para la aplicacion del método de “Inves-
tigacion en Accion” (Baskerville y Wood-
Harper, 1996), debido a que el investiga-
dor conduce la accion en la organizacién
(Schein, 1987),se reconoce que el método
se desarrolla enla frontera entre la inves-
tigacion y la practica, siendo por tanto
el método bésico para la puesta en mar-
cha del desarrollo organizacional (Van
Eynde y Bledsoe, 1990), y el unico méto-
do que combina el disefo y la creacion de
conocimiento (Gill y Johnson, 1991) donde
trabajan en colaboracion el investigador,
el directivo y el operativo para llevar
a cabo el cambio tecnolégico. Susman
(1983) establece que el método de IA im-
plica un proceso ciclico que consiste en
diagnosticar, planear la accion, hacer la

accion (actividades), evaluar y especifi-
car el aprendizaje, es decir, el logro de los
objetivos planteados. Ravn (1991) tam-
bién incluye la etapa de “meta-evaluacién”
donde el investigador/conductor prueba
los criterios y valores que subyacen en
la evaluacién efectuada por los miem-
bros de la organizacion/procesos sujetos
a cambio. El método IA requiere una
revision sistemdtica para identificar el
impacto del cambio a través de una se-
gunda o tercera aplicacién del ciclo de-
nominado double loop learning (Argyis
y Schon, 1978). Conforme al método de
IA el proceso de Cambio Tecnoldgico se
condujo al menos en dos periodos com-
parables (Diagrama 1), quedando estable-
cido en t€rminos de rutina operativa al
ano 3, continuando las mejoras y adecua-
ciones del sistema conforme a nuevos re-
querimientos internos y/o externos.
Resultados. Afio 1. En la etapa de
(1) Diagnostico se identificaron como
problemas clave y los requerimien-



DIAGRAMA 1. Proceso de Administracion del Cambio Tecnolégico en una organizacién
del sector publico por el método de Investigacién en Accidn.

(1) DIAGNOSTICO
Nueuos ;equp;lrgmntos de informacion
o o001 enfoque 0b||ga&mopor parte de |a
autoridad central (externd [ medmcmn de
resultados. .

A .

. -
(1) DIAGNOSTICO
Falta de informacion iptgqradg pgl;roceso seleccionado,
cuellos de bojall 8¢ informacion ﬂeultad de calcular
recursosanuales requeridos para la operatwnjad y poca
wsmmaad de aplicacion de recursos en términos de las
Judntes de fondeo. e

2

S , v A& : o
- (5) APRENDIZAJE (2) PLANEACION .-‘, (5) APRENP|ZAJE (2) PLANEACION 4
B/ ESPECIFICO DE LA ACCION e ° _ESPECIFICO DE LA ACCION .
& Adopcidn del 100% de la Especificacion del modelo A Eficiencias en administracién Adecuacion del formato %
. aplicacién para el manejo estratégico al que se alined o del recurso presupuestal que de capturaenel L
. del proceso seleccionado, |a estructura de la solucion 2 Spermitieron la regularizacion sistema, reestructura de .
= seguimiento de tecnologica, pruebade Ye impuestos ante la SHCP manuales y materiales .
_- observaciones de la solucién en desarrollo o @IMSS, cumplimiento de de entrenamiento en %
. usuarios, identificacion y posteriormente su : lanormatividad federal de el manejo de la nueva W
s de requerimientos de implantacién en productive, mignejo de Presupuesto versi6n del sistema. .
k: meta-analisis de datos disefio del esquemade o Bagado en Resultados s
o y de complemento para formacion de competencigs (BwR), cumpllirniento de .
% emisidn de reportes para delosusuariosenlas e la §ormatividad federal, .
. isi [ 591 estmtal en materia de la
: toma de decisiones. vanant_es estratégica y . ke : g INFRAESTRUCTURA
operativa. % tramsparencia de la gestion TECNOLOGICA 3
e _ J 2/ piflica y de rendicion .
* ‘ NFRAESTHUCTORA * deguentas. Creacion .
. .. descultura tecnolégica, .
% TECNOLOGICA . reJiision anual de formatos, @) EiE,E{l:JCTI%[:I .
e \ g % ~\ eftensién de mddulos de la implementacién .
F L] L]
3 (4) EVALUACION (3) EJECUTAR . gplicaciin a olros PIOCesoS il o cionies 3
. ; 5 administrativos. Surge :
. En el primer afio de LA ACCION . entrenamiento en dos
- : el 2 s R < necesidad de aplicacion ; o
S implantacion el sistema Implementacion de acciones e . e médulos/4 horas/97 .
; S ; para Toma de Decisiones en .
7 se uso en forma rutinaria de entrenamiento en e . personas/ tres grupos e
. e e I tiempo real - .
> y se identificaron campos tres madulos/6horas/200 e en undia, apoyo A
. de confusidn y elementos personas en una semana, .\ . J personalizado para el .*
. nuevos a integrar para apoyo personalizado para olt" uso de la tecnologia,
%o} responder a necesidades el uso de la tecnologia, { F:w EVALUACION "\ | atenci6na 66 congttas
..especfﬁcas, de transparencia atenc_ié_na251 consultas .-' Igrmacién integrada, flujos telefnicas de 3§®
de los resultados. Se telefonicas de 110 personas con®tantes de informacion personas poriﬂ}eracmn
redyo la resistencia al por formacidn y operggson mbnhﬁanide mowmmntos' dela seruana siguiente del
uso d® & tecnologia para durante la semanasﬂ;unente usando Ia a‘pﬁr.acnon ' ent;enefmmnto de un Call
operar erprqceso en forma al entrenammut'o de un Call eliminacién de I3 Petistencide o b 1° ehter con una personas
centralizada. ®e Center,cer?sms personas. por turno.
\_ Saey . o \ al cambio tecnolégico. J )

LY
m OPERACION RUTINARIA DEL PROCESO '
P

tos normativos que generaron el deseo
de cambio en la organizacion vy, para la
etapa (2) de Planeacién de la Accién, se
desarroll6 el modelo estratégico de la or-
ganizacion al que se alined la arquitec-
tura de la solucién tecnoldgica.
Considerando que la forma en la
que las personas ven a la tecnologia esta
afectada por la manera en que la usan

(Orlikowski, 1993), en paralelo, en el
afio 1 se disefio el esquema de formacion
de competencias de los usuarios en tres
vertientes: la estratégica, para la toma
de decisiones de aplicacién de recur-
sos y, la normativa, para incorporar las
politicas de operacién del proceso, en
este caso los requerimientos normativos
de la Secretaria de Hacienda y Crédito

Publico (SHCP), 1a Autoridad Presupues-
taria Estatal, Transparencia y el Instituto
Mexicano del Seguro Social (IMSS) entre
otros, y la operativa para la captura de la
informacidn en el sistema. Se produjo
el material necesario, incluyendo herra-
mientas tutoriales en linea, se disefié una
experiencia de aprendizaje de 6 horas
con un madulo por vertiente, y se eligio



un modelo de tutoria telefonica a operar
durante el periodo de captura de infor-
macién en el sistema, con lo que se
apoy6 la percepcidn de facilidad de uso
de la tecnologia (PEU), mientras que el
proceso de administracion presupuestal
fue el motor de la percepcion de la utili-
dad de la tecnologia (PU).

Con esta plataforma de transferen-
cia, en la etapa 3, del mismo Ano 1 del
proceso de cambio, se implementaron las
acciones de entrenamiento (200 perso-
nas en una semana) con un enfoque de
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superacion de la resistencia al cambio
tecnologico ya que el proceso a susti-
tuir llevaba operando alrededor de dos
décadas. Como instrumento de apoyo
adicional se formd y operé un Call Cen-
ter con 6 personas en dos turnos donde
se atendieron 251 consultas telefonicas
en una semana, correspondientes a 110
personas. La etapa 4 del método per-
mitié que durante el periodo anual de
control y seguimiento del proceso sujeto
a cambio, la aplicacidn fuera operada por
los usuarios, identificando las dreas de
confusién y algunos elementos nuevos a

integrar en la arquitectura de la solucion
tecnoldgica para responder a necesi-
dades especificas de planeacion de recur-
sos con base en la transparencia de los
resultados que permite la aplicacién. Un
importante efecto de este cambio fue la
reduccion a la resistencia al uso de la tec-
nologia para operar el proceso en forma
centralizada, dandoinicio ala formacién
de una cultura tecnoldgica en operacion
de procesos administrativos.

Afio 2. Para responder a nuevos
cumplimientos normativos (Presupuesto
Basado en Resultados. PBR) dela SHCPy
normatividad estatal y federal en mate-
ria de transparencia y rendicion de cuen-
tas, como parte de la etapa 5, en este afio
se reestructuraron tanto los manuales
como los formatos de captura de infor-
macion y de presentacién de concen-
tracion de reportes, repitiéndose el ciclo
de accién (Double Loop Learning) de Ad-
ministracién del Cambio Tecnoldgico,
esta vez con la asistencia de 97 personas
a las sesiones de entrenamiento en el
sistema, la reduccion de los médulos de
capacitacion a dos, uno para el tema nor-
mativo y el segundo en modalidad taller
para el uso de la aplicacién tecnoldgica
que fue ajustada en respuesta a los nue-
vos requerimientos. El avance del cam-
bio se aprecio con la reduccién de cifras
de consulta a 66 llamadas telefonicas de
38 personas, el Call Centerse atendi6 por
dos personas que trabajaron en turnos y
el plazo de captura de informacién se
cumplié. En el Afio 3 el sistema entrden
fase de operatividad rutinaria con la in-
teraccion de tres unidades estructurales
de la organizacién: la responsable del
proceso administrativo habilitado por
tecnologia, la responsable de la plata-
forma tecnolégica, y laresponsable de la
alineacion del uso del recurso a los obje-
tivos estratégicos de la organizacién.

CONCLUSIONES

Definir la estrategia de Administracion
del Cambio Tecnoldgico en una orga-
nizacion requiere integrar componentes
estratégicos, normativos y operativos, lo
que resulta en un delicado tejido social
que serd al mismo tiempo sujeto de cam-
bio, operador del cambio y usuario de la
tecnologia implementada en el proceso



de cambio. Esto es importante. La con-
duccién del Cambio Tecnoldgico es una
actividad en la que confluye el manejo
de la estrategia de la organizacidn, en la
que se determinan los objetivos a largo
plazo, las tecnologias y las inversiones
para habilitarlos, y las acciones de for-
macién de una cultura tecnoldgica en el
personal queserd usuario de la plataforma
tecnoldgica a implementar. La experien-
cia aqui descrita muestra la complejidad
de un proceso de cambio conducido para
generar eficiencias en tres vertientes: la
primera en cuanto a la eficiencia del pro-
ceso que se habilit6 con tecnologia (ad-
ministracién presupuestal), la segunda
en cuanto a la eficiencia del recurso
administrado con ese proceso (recurso
presupuestal), y la tercera en materia
de creacién de una cultura tecnoldgica
(extension del cambio a otros procesos
administrativos).

El uso del método de Investigacion en
Accién se muestra adecuado para alcan-
zar los objetivos estratégicos de eficien-
cia en la gestion administrativa, como se
advierte en los resultados obtenidos en la
habilitacién tecnoldgica del proceso de
administracion y control presupuestal,
que originé recursos parala regularizacién
de impuestos ante SHCP e IMSS, el cum-
plimiento de la normatividad federal
de manejo de Presupuesto Basado en
Resultados, el cumplimiento de la nor-
matividad federal y estatal en materia
de la transparencia de la gestién publica
y de rendicién de cuentas, por citar algu-
nos beneficios generados por las eficien-
cias generadas. En paralelo, el sistema
se extendid a otros procesos como la ad-
ministracion de némina, administracion
de proyectos de inversién de naturaleza
estratégica y de administracion de servi-
cios escolares, lograndose con la automa-
tizacién de este ultimo la implantacién
de una politica de dimensionamiento de
atencion de estudiantes por grupo semes-
tral, que condujo a eficiencias en el uso de
los recursos correspondientes.

En esta experiencia, se muestra que
los resultados del disefio y conduccion
de una Estrategia parala Administracion
del Cambio Tecnoldgico modifican la
perspectiva tradicional de las dreas de
sistemas en la cual el Cambio Tecnoldgi-
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co se limita a la operatividad en produc-
tivo de la aplicacion tecnoldgica sin con-
siderar los requerimientos, necesidades
cambiantes y competencias tecnoldgi-
cas de los usuarios y de la organizacion.
Finalmente, se plantea también el im-
portante tema de la conduccion interna
del cambio tecnoldgico por especialistas
en la materia a través de una entidad or-
ganizacional especializada, que asume
una tarea que es diferente a la que se re-
fiere a la posterior operacién en produc-
tivo de la tecnologia como habilitadora
de un proceso administrativo y de sus
operaciones, o a la conduccién del pre-
supuesto por técnicas tradicionales del
tipo de la administracién de proyectos.
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BIOLOGIA FLORAL DE AGAVE
GENTRYI ULLRICH (AGAVACEAE)
EN LA LOCALIDAD DE LA MARCEIA,
MIQUIHUANA, TAMAULIPAS

Ing. Héctor Castillo-Herndndez# y Dr. Jacinto Trevifio-Carredn.
«Autor responsable: hectorcastillohdz@hotmail.com

RESUMEN

El estudio se enfocd en Agave gentryi
(maguey verde), especie con sindrome
de polinizacion quiropterdfilo. El ob-
jetivo fue: caracterizar la biologia flo-
ral de esta especie en la localidad La
Marcela, Miquihuana, Tamaulipas. Se
puso a prueba la hipétesis de que, si la
mayoria de las especies del subgénero
Agave son polinizadas por quirépte-
T0s, entonces Agave gentryi, presen-
tard una mayor producciéon de néc-
tar y concentracién de azicares por
la noche y receptividad del estigma
nocturno. Se determinaron parametros
de la biologia floral como: tiempo de an-
tesis, produccién de néctar (mililitros
[ml]), concentracion de azucares (*Brix)
y visitantes florales. Los resultados
demostraron que la produccion de néc-
tar (1.82 ml por flor) y concentracién
de aztcares (11.52 °Brix) es mayor por
la noche, asi como la receptividad del
estigma.

PALABRAS CLAVE

Tiempo de antesis, produccion de
néctar, concentracion de azucar, visi-
tantes florales.

SUMMARY

The study focused on the Agave gentryi
kind with quiropterdfilo pollination.
The goal was to characterize the floral
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biology of the Agave gentryi kind in
La Marcela, Migihuana, Tamaulipas.
The hypothesis that says that if most
of the Agave kind plants are polli-
nated by quiropteros, then the Agave
gentryi will present more production
of nectar and the sugar concentration
during the night, also the receptivity
of the night belief. Various parameters
were set for the floral biology like the
antithesis of the nectar production in
milligrams and the sugar concentration
in Brix degrees and floral visitors. The
results proved that the nectar produc-
tion (1.82 milligrams per flower) and
the sugar concentration (11.52 Brix
degrees) increases during the night.

KEY WORDS
Time of anthesis, nectar production,
sugar concentration, floral visitors.

INTRODUCCION

Uno de los ecosistemas mds extensos
y que ocupa mds de la mitad del terri-
torio mexicano, es la zona drida y semi-
drida; sin embargo, se ha mencionado
que por la baja productividad biolagi-
cay la escasez de su vegetacion, su di-
versidad floristica es pobre con respecto
al drea que ocupa; no obstante, incluye
un total de 6 mil especies vegetales
(Challenger, 1998). Entre las plan-
tas dominantes de los paisajes mexi-

canos, en especial de las zonas dridas
y semidridas del pais, se encuentran
los magueyes (Familia: Agavaceae,
Género: Agave), considerados espe-
cies claves en estas regiones, tanto
por su abundancia como por la can-
tidad de recursos que proporcionan
a organismos con los que interactia
(Garcia-Mendoza, 2007). Ademds, se
ha estimado que los agaves son ejem-
plo de coevolucién con los murciélagos
nectarivoros del género Leptonycteris,
con los cuales mantiene una estrecha rel-
acion de tipo mutualista (Rocha et al,, 2005).
Los objetivos del trabajo fueron: 1) carac-
terizar la biologia floral y 2) determinar
los visitantes florales de Agave gentryi
Ullrich (Agavaceae) en la localidad de
La Marcela, Miquihuana, Tamauli-
pas.

MATERIALES Y METODOS

Elmunicipiode Miquihuanaconstade
una extension territorial de 1,047.48
km?® la cual representa el 1.31% de
la superficie del estado. El estudio se
desarroll6 en los terrenos del rancho
de la familia Chdvez-Herndndez que
pertenece a la comunidad de La Mar-
cela, Miquihuana, Tamaulipas (Figura
1). La vegetacion predominante en
esta zona es el bosque de pino-encino
con matorral rosetdfilo de Agave gen-
tryi con un zona de transicion entre
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ambas comunidades. La region se carac-
teriza por su clima extremadamente frio
en invierno y templado durante el
Verano.

Para caracterizar la biologia floral se
seleccionaron seis individuos de Aga-
ve gentryi al inicio de la floracion. En
cada uno se marcaron tres botones flo-
rales madurosalos cuales selesmidieron
los siguientes pardmetros: crecimiento
de estambre y pistilo a través del tiempo
de antesis (periodo que tarda un boton

85
80 -
75 -
70
65
60
55
50 -

45

Longuitud de pistilo (mm)
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floral desde que abre hasta que es po-
linizado y se convierte en fruto o en
caso contrario aborta y se cae) y cre-
cimiento del ovario en lapsos de tres
horas durante el tiempo de antesis.
Para caracterizar la produccion de
néctar y concentracion de azucares se
seleccionaron 18 botones florales ma-
duros repartidos en seis plantas (tres
flores por planta) de Agave gentryi,
las cuales se aislaron con bolsas de or-
ganza de 30 x 30 cm, para evitar el con-
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sumo de néctar por los visitantes flo-
rales. Durante la antesis, a las 18 flores
seleccionadas, se les midi6 el volumen
de néctar producido en intervalos de
tres horas con jeringas para insulina
de un ml. Se obtuvo también la con-
centracion de azucares (°Brix), uti-
lizando un refractometro de campo
marca Vee Gee, modelo ABT-32.

Para obtener el grupo de visitantes
florales vertebrados de Agave gentryi,
se colocaron tres redes de niebla de
g9 x 3 m (81 m?) durante seis dias, las
cuales se abrieron a partir de las 07:00
horas (hrs) hasta las 20:00 hrs para los
visitantes diurnos y de las 21:00 hrs a
las 06:00 hrs del siguiente dia para los
visitantes nocturnos, haciendo un to-
tal de r132h/red (horas/red).

A los organismos vertebrados
capturados durante este tiempo, se
les tomd una muestra de polen, uti-
lizando una pequenia porcion de ge-
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Desarrollo de las flores de Agave gentryi, crecimiento en milimetros (mm) del estambre (&) y elongacion en mm del pistilo (l); 1as barras
verticales representan el error estandar (EE). La linea s6lida horizontal indica Ia fase estaminada y la linea punteada horizontal se refiereala

fase pistilada dela flor.
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latina glicerada, frotando los sitios
en donde podrian traer polen (cabeza,
cuello, pecho y patas); en seguida se
elaboraron laminillas permanentes
en portaobjetos con cubreobjetos,
que se etiquetaron y posteriormente
se analizaron en el laboratorio de la
Unidad Académica Multidisciplinaria
Agronomia y Ciencias de la Univer-
sidad Auténoma de Tamaulipas. La
presenciade polen de Agave gentryise
determiné mediante la comparacion
de las laminillas con la coleccién de
polen de referencia elaborada previa-
mente.

En las inflorescencias de los seis
individuos de Agave gentryi seleccio-
nados desde el inicio de la floracion,
se desarrollaron observaciones a
diferentes horas del dia y de la noche
(focales de una hora de observacion
tanto diurna como nocturna) con el
propdsito de determinar la tasa de los
visitantes florales. Los insectos fueron
capturados con una red entomolégica
y colocados en frascos con alcohol al
70%, mientras que las aves y murcié-
lagos fueron capturados, identifica-
dos, fotografiados y al final fueron
liberados.

RESULTADOS Y DISCUSION

Para caracterizar la unidad experi-
mental se seleccionaron sdélo seis in-
dividuos de Agave gentryi (los cuales

florecen cada 50 afios aproximada-
mente) al inicio de la floracion. Estos
se localizan a mds de 200 metros de
distancia entre ellos, en pendientes de
45 grados, en la sierra de Miquihuana,
Tamaulipas.

La antesis de las flores de Agave
gentryi inicia al atardecer y permanece
en este proceso durante cinco dias; la
fase estaminada de la flor (fase mas-
culina) presenta una duracidén de dos
noches; en la tercera noche ocurre la
dehiscencia de las anteras. Al término
la fase estaminada, inmediatamente
después la flor entra a la fase pistilada
(fase femenina), y por ultimo, en la
cuarta noche se presenta la maxima
elongacion del pistilo y la receptivi-
dad del estigma. (Figura 2).

La produccién de néctar se pre-
senta durante toda la antesis de la flor,
tanto de dia como de noche, incre-

it
=]
=
=
m
=
=
.o
v
@
=
S
=}
@
e
@
=
(-

mentdndose la produccion durante
las primeras horas del dia (Figura 3).
Elvolumen total de néctar acumulado
durante el tiempo de muestreo es de
1.82 ml por flor £ (EE=0.019; N=18).
Las mediciones de la concen-
tracion de azicares se llevaron a cabo
tanto en la fase estaminada como en
la fase pistilada de la flor, en donde se
incluye tanto el periodo diurno como
nocturno (Figura 4). El promedio de
la concentracion de azicares fue de
11.52 © Brix (£EE= 2.71; N=18). Se pro-
duce una mayor concentracién de
azucares durante la noche, caracteris-
tica relacionada con la polinizacion
nocturna (quiropterofilia), asi comola
dehisencia de las anteras y mdxima re-
ceptividad del estigma. Este patron de
biologia floral especializado es similar
con el reportado por Arizaga et al., (2000
ay b) para Agave macroacantha Zuc-
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horizontal se refiere a Ia fase pistilada dela flor.

carini en el Valle de Tehuacan, asi como
lo reportado para Agave palmeri Ull-
rich y Agave schotti Shindagger en el
mismo valle (Slauson, 2000); Agave
chrysantha Ullrich, Agave angusti-
folia Berger y Agave subsimplex Tre-
lease en el Valle de Tehuacan también
(Molina-Freaner y Eguiarte, 2003).

Las flores de Agave gentryison visi-
tadas por varios grupos de animales en-
tre los que se encuentran los insectos
(diurnos y nocturnos), las aves y los
murciélagos (Cuadro 2).

Dentro de los visitantes diurnos
se incluyen a los insectos; entre los de
mayor abundancia se encuentran las
abejas (Apis mellifera), moscas de las
flores (Syrphidae), moscardones (Dip-
tera) y avispas negras (Lasioglossum sp.).
De los 20 individuos capturados, 12
de ellos contenian polen en pequena
cantidad, en cambio las aves, fueron
mds abundantes atin que los visitantes
nocturnos (Cuadro 2). Las 36 aves cap-
turadas, pertenecen a 13 especies, in-
cluidas en ocho familias, de las cuales
s6lo un individuo de Sitta pygmaea
contenia polen de Agave gentryi en
una cantidad pequena.

Conrespectoalosvisitantes noctur-
nos se observo la presencia de murcié-
lagos, de los cuales se capturaron siete
individuos de la especie Leptonycteris
curasoae Miller. Los insectos obser-
vados durante la noche fueron palo-

Visitantes florales

Tasa de - Visitantes/Hora

Aves 6.7 £ 2.09
Insectos 40.8 £ 3.54
Murciélagos 81.8 +5.47

Tasa de visitas (visitantes/hora) en una inflorescencia de Agave gentryi en el momento

delafloracion.

millas y luciérnagas. El 100% de los
murciélagos capturados en las redes
presentaron polen de Agave gentryi, a
diferencia de los insectos capturados
de los cuales ninguno contenia polen.
La tasa de visita de murciélagos (Lep-
tonycteris curasoae) fue superior
comparada con la tasa de visitas de los
insectos y aves (Cuadro 1); todos los
murciélagos capturados presentaron
abundante polen dificil de contar ya
que por lo general cubriaen sutotalidad
la cabeza y cuello, por lo tanto la mues-
tra colectada en gelatina glicerada se
encontré6 completamente saturada.
En contraste, el polen que contenian
los insectos y las aves fue en menor
cantidad, de tal manera que el conteo
fue posible de desarrollar (aproximada-
mente menos de 20 granos).

CONCLUSION
El presente estudio logré determinar
que la produccién de néctar y con-

centracién de aztcares de las flores
de Agave gentryi estd relacionada con
las caracteristicas de polinizacién
quiropterdfila, ya que al haber ob-
tenido en ambos casos una mayor
produccion de néctar, concentracién
de aztcares durante la noche y la re-
ceptividad del estigma nocturno, se
comprobd que esta recompensa estd
dirigida a polinizadores nocturnos,
como es el caso de los murciélagos.
Desde el punto de vista aplicado, la
biologia floral de Agave gentryil brin-
da bases ecoldgicas para su adecuado
aprovechamiento. La explotacién ex-
cesiva de algunas especies de magueyes
ha provocado un efectonocivo sobre las
plantas y animales asociados a ellas,
al modificar su comportamiento re-
productivo por la accién del hombre
y la destruccion del hdbitat, ponien-
do en riesgo la existencia de un gran
numero de organismos cuya supervi-
vencia depende de los magueyes. Las
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& INSECTOS
Coleoptera
Lycidae 1 0 N
Diptera 4 4* D
Syrphidae 6 0 D
Hymenoptera
Apidae
Apis mellifera 6 h* D
Formicidae 0 0 D
Halictidae
Lasioglossum sp. 3 3% D
e AVES
Trochilidiae
Eugenes fulgens 1 0 D
Cardinalidae
Passerina cyanea 1 0 D
Pheucticus melanocephalus 1 0 D
Fringillidae
Carpodacus mexicanus 6 0 D
Icteridae
Icterus parisorum 1 0 D
Emeberezidae
Junco Phaeonotus 10 0 D
Pipilo fuscus 1 0 D
Pipifo maculatus 1 0 D
Picidae
Melanerpes formicivorus 2 0 D
Picoides villosus 7 0 D
Sittidae
Sitta pygmaea 2 1* D
Troglodytidae
Trhyomanes bewickii 1 0 D
Toxostoma curvirostre 2 0 D
* MURCIELAGOS
Chiroptera
Phyllostomidae
Glossophaginae
Leptonycteris curasoae 7 i N

a:*<20 granos de polen **> 200 granos de polen, b: D: diurno N: nocturno
+Las que tienen letras negrillas pertenecen al orden de las especies de insectos, aves y

murciélagos.

+Las que no tienen letras negrillas pertenecen a la familia o al género de las especies de
insectos, aves y murciélagos.

Abundancia relativa de visitantes florales diurnos y nocturnos en el momento de floracion

de Agave gentryi. El total de individuos capturados con polen fue de 20 (+<20granos de
polen, +#>200 granos de polen).
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plantas intimamente relacionadas

con los murciélagos dada su abundan-
cia en néctar, pueden proveer un ser-
vicio involuntario a la comunidad en
general, alimentando organismos mads
pequenos, asi como proporcionanado
refugio unico para muchos tipos de or-
ganismos. La informacion obtenida en
este estudio, permitird contribuir con
futuros proyectos que ayuden a pro-
mover el adecuado aprovechamiento
y conservacion del recurso forestal no
maderable,
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