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Presentacion

ECORFAN, es unarevista de investigacion que pablica articulos en las areas de: Ciencias de la Salud.

En Pro de la Investigacion, Docencia, y Formacion de los recursos humanos comprometidos con la
Ciencia. El contenido de los articulos y opiniones que aparecen en cada nimero son de los autores y no
necesariamente la opinién de la Editora en Jefe.

Como primer articulo presentamos, Analisis descriptivo por genero de las funciones
neurocognitivas en alumnos de la Licenciatura de Medicina de la Facultad de Medicina y Nutricion de la
UJED, por RIOS-VALLES, José Alejandro, GURROLA-GONZALEZ, Adriana Leticia, HERNANDEZ-
TINOCO, Jestis' MARTINEZ-MARTINEZ, Patricia Lorena, con adscripcion en la Universidad Juarez del
Estado de Durango, como siguiente articulo presentamos, Conocimiento sobre las bebidas energizantes y
frecuencia de consumo en una poblacion de estudiantes universitarios, por TORIBIO-GALLARDO,
Yesenia, VERA-LOPEZ, Obdulia, NAVARRO-CRUZ, Addi Rhode, y AGUILAR-ALONSO, Patricia, con
adscripcion en la Benemérita Universidad Auténoma de Puebla, como siguiente articulo presentamos,
como siguiente articulo presentamos, Asociacion del polimorfismo rs2372536 del gen ATIC con la
respuesta al tratamiento con Metotrexato en pacientes con Artritis Reumatoide, por GARCIA
MAGALLANES, Noemi, BOJORQUEZ-SANCHEZ, Carolina, GALARZA-ROBLES, Lucila y ROMO-
MARTINEZ, Enrique, con adscripcion en la Universidad Politécnica de Sinaloa, como siguiente articulo
presentamos, Conocimientos y usos de plantas medicinales en adolescentes de Yucatan, por OLIVA-
PENA, Yolandal, ANDUEZA-PECH, Maria Guadalupe, RODRIGUEZ-ANGULO, Elsa Mariay OJEDA-
RODRIGUEZ, Ricardo, con adscripcion en 'Centro de Investigaciones Regionales “Dr. Hideyo Noguchi”
UADY & 2Universidad Autonoma de Yucatan , como siguiente articulo presentamos, Estudio de los
cambios morfoldgicos del sistema digestivo de eisenia foetida en condiciones in vitro en sustratos
diferentes, por RIVERA-ARREDONDO Marisa, VARGAS-ESPINOZA Everardo, GAYTAN-RUELAS
Marina y MORALES-FELIX Verdnica De Jesus, con adscripcion en la Universidad Tecnoldgica del
Suroeste del estado de Guanajuato, como ultimo articulo, presentamos, Modelos de regresion binaria:
Aplicaciones para Cancer Cervicouterino en una clinica de atencion de la ciudad de Durango, Dgo.
México, por LARES-BAYONA, Edgar Felipe, NARANJO-ALBARRAN, Lizbeth y SANCHEZ-
ANGUIANO, Luis Francisco, con adscripcion en la Universidad Judrez del Estado de Durangoy la
Universidad Nacional Auténoma de México.
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Resumen

En el presente articulo se analizan las diferencias en las
habilidades neurocognitivas entre hombres y mujeres
mediante la aplicacion de la “bateria neuropsicoldgica breve
en espafiol NEUROPSI”, la cual valora funciones
neurocognitivas. De dicha prueba se tomaron 8 variables
complejas para su estudio: orientacion, atencién y
concentracion, codificacion, lenguaje, lectura, escritura,
funciones ejecutivas, y funciones de evocacion; también se
contempla la variable simple dicotémica, género. El objetivo
de la presente investigacién es identificar si las habilidades
neurocognitivas son diferentes en funcion del género, en
alumnos de educacién superior pertenecientes a la
licenciatura de medicina de la Facultad de Medicina y
Nutricién de la UJED. La muestra fue conformada por 288
alumnos de los cuales 162 (56.25 %) son mujeres y 126
(43.75 %) hombres. Se obtuvo como resultado que en las
habilidades neurocognitivas entre hombres y mujeres, desde
la perspectiva descriptiva, sélo codificacion mostré valores
similares y las demas variables fueron discretamente
diferentes, lo cual se puede considerar util en futuras
investigaciones y como posible pauta para impulsar un
desarrollo educativo que contemple las caracteristicas
neurocognitivas individuales de cada sujeto.

Habilidades neurocognitivas, Género, Educacion
superior

Abstract

This article analyzes the differences in neurocognitive
abilities between men and women through the application of
the brief neuropysichological test in Spanish NEUROPSI,
this battery evaluates neurocognitive functions. For the study,
8 complex variables were taken from the mentioned test:
orientation, attention and concentration, coding, language,
reading, writing, executive functions, and evocation
functions; one simple dichotomous variable is also
contemplated, gender.The objective of this investigation was
to identify if the neurocognitive abilities are different
according to the gender in students of higher education
belonging to the bachelor of medicine of the Faculty of
Medicine and Nutrition of the UJED.The sample was
integrated by 288 students, of which 162 (56.25%) are
women and 126 (43.75%) are men. The result showed that
the neurocognitive abilities between men and women, from a
descriptive perspective, that only the coding variable had
similar values between men and women, all the other
variables were discretely different. This result may be
considered useful in future researches as a possible guideline
to promote educational development that contemplates the
individual neurocognitive characteristics of each student.

Neurocognitive abilities, Gender, Higher education

Citacic:)n: RTOS-VALLES, José Alejandro, GURROLA-GONZALEZ, Adriana Leticia, HERNANDEZ-TINOCO, Jesus,
MARTINEZ-MARTINEZ, Patricia Lorena. Analisis descriptivo por genero de las funciones neurocognitivas en alumnos de la
Licenciatura de Medicina de la Facultad de Medicina y Nutricién de la UJED. Revista de Ciencias de la Salud. 2017. 4-13: 1-13
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Introduccion

El aprendizaje es participe dentro de los procesos
cognitivos ya que se relaciona con la adquisicion
de mdaltiples conocimientos (Ponce, 2012). Dentro
de la educacion superior los alumnos necesitan de
diversas habilidades cognitivas tales como la
atencion, concentracion, memoria, lenguaje,
lectura, escritura y funciones ejecutivas, para asi
obtener un aprendizaje significativo. Dichas
habilidades son definidas como mecanismos
mentales, empleados con la finalidad de realizar
una actividad; también son utilizados para adquirir
nuevos conocimientos o recuperarlos (Ramos,
Herrera, & Ramirez, 2010) (Fuenmayor &
Villasmil, 2008).

Dentro del presente documento se plasma un
conjunto de teorias que respaldan el tema de
investigacion “habilidades cognitivas en funcion
del género”, la metodologia empleada y los
resultados con el objetivo de conocer las
diferencias  existentes en las habilidades
neurocognitivas entre mujeres y hombres de la
Licenciatura de medicina de la UJED.

Justificacion

Un rasgo importante dentro de la educacion
superior es buscar aprendizajes ambiciosos por ser
este un nivel terminal dentro de la educacion
(Guzman, 2011). Es importante mencionar que una
habilidad cognitiva de la mano con una experiencia
educativa produce una mayor flexibilidad cognitiva
(Flores, Tinajero, & Castro, 2011); por ello resulta
relevante estudiar las habilidades caracteristicas en
cada género con el fin de un fututo ambicioso
donde se adecuen las estrategias pedagdgicas a las
caracteristicas del alumnado universitario, de tal
manera como propone Bausela en el afio 2007,
“impulsar una ensefianza que respete los principios
de diversidad e individualidad humana” (Bausela,
2007).
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Problema

La educacion superior se encarga de formar un
perfil profesional mediante la transmision de
conocimientos en un area en especifico, de igual
manera se describe al alumno universitario como
aquel que solo busca aprobar méas no aprender, por
lo cual suelen aprender de manera memoristica,
reteniendo los conocimientos por un tiempo
determinado (Marlon Igor Martines B, 2006). Es
importante resaltar que segun resultados del INEGI
en el afo 2015, en Durango solo un 14.6% de cada
100 habitantes concluyen la educacién superior
(INEGI, 2015).

Con la presente investigacion se pretende
conocer las  habilidades  neurocognitivas
caracteristicas en mujeres y hombres, ya que estas
son fundamentales en el proceso educativo; cada
género tiene diferentes habilidades y cada uno las
emplea de diversas maneras para llegar a un mismo
fin, ademas, hay una escases importante en cuanto
a investigaciones de esta indole y por consiguiente
servird como fundamento tedrico para realizar
futuras investigaciones mas profundas sobre el
tema.Tomando como pauta el hecho de conocer
mejor las habilidades cognitivas caracteristicas en
cada género, se busca adecuar las estrategias o
planes de estudios con la finalidad de evitar la
desercion de los estudiantes en el nivel superior.

Hipotesis

Las habilidades neurocognitivas son diferentes
entre mujeres y hombres de un grupo de alumnos
de la Licenciatura de Medicina de la Facultad de
Medicina y Nutricion de la UJED.

Objetivos
Objetivo General

Identificar las diferencias en las habilidades
neurocognitivas entre alumnas y alumnos de la
Licenciatura de Medicina de la Facultad de
Medicina y Nutricion de la UJED.

RIOS-VALLES, José Alejandro, GURROLA-GONZALEZ, Adriana Leticia,
HERNANDEZ-TINOCO, Jestis, MARTINEZ-MARTINEZ, Patricia Lorena.
Andlisis descriptivo por genero de las funciones neurocognitivas en alumnos
de la Licenciatura de Medicina de la Facultad de Medicina y Nutricion de la
UJED. Revista de Ciencias de la Salud. 2017.
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Objetivos especificos

- Identificar la habilidad neurocognitiva con
mayor diferencia entre mujeres y hombres
del grupo estudiado.

- Determinar la funcidon neurocognitiva con
mayor puntaje en mujeres del grupo
estudiado.

—  Conocer la funcion neurocognitiva con
mayor puntaje en hombres del grupo
estudiado.

—  Establecer la funcidon neurocognitiva con
menor puntaje en mujeres del grupo
estudiado.

—  Mostrar la funcién neurocognitiva con menor
puntaje en hombres del grupo estudiado.

Marco Teorico
¢ Qué es el aprendizaje?

El aprendizaje es concebido como el cambio de
comportamiento que se genera al momento de
adquirir nuevos conocimientos 0 habilidades
(Orrego & Tamayo, 2016). Tambien puede ser
definido como una actividad por medio de la cual
se crean esquemas de conocimiento o una “base de
datos”, a partir de nuevas experiencias
significativas para el sujeto (Ponce, 2012) (Salas,
2005).Es por ello que la educacion tiene como
objetivo  principal  desarrollar  habilidades
cognitivas en todos los niveles de ensefianza (Lara,
2012). Especificamente la educacion formal genera
capacidades cognitivas que modifican y mejoran la
percepcion y la conducta de las personas en sus
distintas situaciones de vida (Flores, Tinajero, &
Castro, 2011). Kendel en el afio 2007 indica que
para perfeccionar estas habilidades adquiridas por
medio del aprendizaje es necesaria la repeticion
con el fin de almacenar el conocimiento en nuestra
memoria a largo plazo; sin embargo, al momento
de generar conocimiento cada estudiante lo logra
mediante diferentes estrategias (Kendel, 2007)
(Ledn, Risco, & Alarcén, 2014).
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La educacion superior

Todos los aprendizajes que han sido almacenados
en la llamada “base de datos” permiten que los
sujetos se vayan desarrollando y adquiriendo todos
los conocimientos que implica cursar la educacion
superior (Ledn, Risco, & Alarcon, 2014). Segln
Garcia, en el afio 2006, la formacion en el presente
nivel se identifica por la transmision de
conocimientos especializados en un &mbito de
estudio, es decir, un perfil profesional; a pesar de
ello hay determinadas competencias que no se
adquieren dentro de la universidad, como lo son
algunas de indole cognitivo (expresion oral o
escrita, pensamiento  critico, razonamiento
cotidiano, etc.) (Marlon Igor Martines B, 2006).

La mayor parte de los estudiantes de
educacion superior generalmente aprenden de
forma memoristica y retienen los conocimientos
por un momento determinado con un nivel muy
bajo de comprension, ya que su objetivo principal
es la obtencion de una calificacion aprobatoria mas
no el verdadero saber (Marlon Igor Martines B,
2006) (Guzman, 2011).

Es importante considerar que en el presente
articulo se describen las habilidades cognitivas en
estudiantes de medicina, donde numerosos estudios
indican que la carga académica de la mencionada
licenciatura tiene diversos efectos sobre la salud,
como lo son la depresion, desgaste mental y un
transcurso mas acelerado en comparacion de otras
licenciaturas. (Alvarado, y otros, 2012).

Funcionamienrto del cerebro

El cerebro es una estructura muy compleja e
importante, ya que es el encargado de nuestra
actividad mental desde procesos involuntarios
como respirar, hasta procesos complejos como la
adquisicion de una nueva habilidad o
conocimiento.

RIOS-VALLES, José Alejandro, GURROLA-GONZALEZ, Adriana Leticia,
HERNANDEZ-TINOCO, Jestis, MARTINEZ-MARTINEZ, Patricia Lorena.
Andlisis descriptivo por genero de las funciones neurocognitivas en alumnos
de la Licenciatura de Medicina de la Facultad de Medicina y Nutricion de la
UJED. Revista de Ciencias de la Salud. 2017.
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Las ciencias encargadas del estudio de este
6rgano tan complejo son las neurociencias, que
estudian el funcionamiento y la organizacion del
sistema nervioso, y como es que cada una de las
areas cerebrales trabajan e interactGan entre si para
llevar acabo la conducta del ser humano (Manes,
2014).

Como ya se mencion0 anteriormente, las
diversas areas del cerebro no funcionan de manera
autonoma sino como un todo; trabajando
conjuntamente para interpretar toda la informacion
recibida del exterior (Rodriguez, Toledo, Diaz, &
Vifiaz, 2006). Como indica Luria (1979) en su obra
“El cerebro en accion”, la actividad mental humana
es un sistema funcional complejo, donde cada area
cerebral trabaja colectivamente con otras areas y
cada una de ellas aporta una contribucién en este
proceso; es fundamental la participacién de cada
una, ya que sin la particularidad de cada estructura
seria imposible el normal funcionamiento en este
sistema funcional (Luria, 1979).

Luria indica tres unidades funcionales del
cerebro esenciales en toda actividad mental:

- Unidad para regular el tono o la vigilia:
localizada en el tallo cerebral, diencéfalo y
regiones cerebrales del cortex, es la unidad
encargada de mantener alerta y despierto al
cerebro, mediante una formacion nerviosa
ubicada en el tallo cerebral denominada
sistema reticular ascendente y sistema
reticular descendente, los cuales se encargan
de regular el tono cortical y mantiener el
estado de vigilia.

- Unidad para obtener, procesar y almacenar la
informacién: ubicada en regiones laterales
del neocdrtex (occipital, temporal y parietal),
esta conformada por tres areas:

—  Areas primarias o de proyeccion: reciben

informacién modalmente especifica.

ISSN-2410-3551
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Areas secundarias o de proyeccion-
asociacion: se encargan de la sintesis de la
informacion.

Areas terciarias 0 zonas de solapamiento:
encargadas de reunir la informacion de los
diversos analizadores y producir esquemas
simbolicos (temporo-parieto-occipital
“TPO”).

—  Unidad para programar, regular y verificar la
actividad mental: se encuentra en las zonas
frontales y se encarga de crear intenciones,
realizar planes y programar las acciones,
verificando su ejecucion y regulando la
conducta. (Luria, 1979).

Funciones neurocognitivas

La cognicion puede ser entendida como los
procesos basicos que emplea el ser humano con la
finalidad de interactuar con el entorno y procesar la
informacion que reciben continuamente (Lara,
2012); también puede ser definida como la
capacidad de dominio de los procesos participes en
el pensamiento (Alvarado, y otros, 2012).

La psicologia cognitiva es la encargada de
analizar, describir, comprender y explicar cada uno
de los procesos cognitivos, los cuales nos permiten
adquirir nuevos conocimientos, almacenarlos y
posteriormente recuperarlos. (Rios, Hernandez, &
Fernandez, 2015). Los procesos cognitivos son
considerados mecanismos, habilidades o destrezas
mentales que se emplean al momento de realizar
una actividad (leer, escuchar, observar, etc.);
tambien se utilizan con la finalidad de adquirir o
recuperar conocimiento previo. Estos procesos son:
atencion, memoria, lenguaje y funciones ejecutivas
(Ramos, Herrera, & Ramirez, 2010) (Fuenmayor &
Villasmil, 2008).

RIOS-VALLES, José Alejandro, GURROLA-GONZALEZ, Adriana Leticia,
HERNANDEZ-TINOCO, Jestis, MARTINEZ-MARTINEZ, Patricia Lorena.
Andlisis descriptivo por genero de las funciones neurocognitivas en alumnos
de la Licenciatura de Medicina de la Facultad de Medicina y Nutricion de la
UJED. Revista de Ciencias de la Salud. 2017.
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—  Atencion: es la capacidad que permite captar
estimulos y centrar los sentidos en dicho
estimulo, inhibiendo lo que es irrelevante. Es
considerada una capacidad bésica para que
otros  procesos  cognitivos  funcionen
correctamente (Rodriguez, Toledo, Diaz, &
Vifiaz, 2006) (Fuenmayor & Villasmil, 2008)
(Lara, 2012) (Puig, 2012).

- Memoria: es un proceso mental capaz de
retener y evocar informacioén, es decir, la
facultad mediante la cual es posible recordar
el pasado (Fuenmayor & Villasmil, 2008)
(Alvarado, y otros, 2012). Para llevar a cabo
este proceso son necesarias tres funciones:
registro, consolidacion y evocacion; se puede
dividir en memoria a corto plazo y memoria
a largo plazo, entendiendo la primera como la
capacidad de almacenar durante un periodo
breve la informacion para realizar alguna
tarea cognitiva mientras que la segunda es
aquella que nos permite recordar sucesos
anteriores (Puig, 2012) (Nastoyashchaya &
Lopez, 2015) (Orrego & Tamayo, 2016).

- Lenguaje: el lenguaje es una funcion superior
gue emplea un codigo de sonidos que
permiten la comunicacion entre los seres
humanos. A través del lenguaje se pueden
representar objetos 0 acciones, expresar
experiencias, necesidades, sentimientos,
ideas, etc. Es una funcion evolutiva, ya que
ha pasado por un conjunto de modificaciones
morfoldgicas y funcionales de especie en
especie (Rodriguez, Toledo, Diaz, & Vifiaz,
2006) (Fuenmayor & Villasmil, 2008)
(Ponce, 2012).
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- Funciones ejecutivas: son un grupo de
funciones cognitivas que permiten organizar,
planear y ejecutar exitosamente una actividad
(proceso cognitivo complejo). Estas facilitan
la adaptacion del individuo en situaciones
nuevas y/o complejas. Es importante
mencionar que las funciones ejecutivas
requieren de todo un proceso donde se
complementan las diversas funciones
cognitivas  anteriormente  mencionadas
(Ardila & Ostrosky-Solis, 2008) (Rosselli,
Jurado, & Matute, 2008) (Flores, Tinajero, &
Castro, 2011) (Alvarado, y otros, 2012)
(Dorado, 2012).

Resulta relevante el papel que juega la
motivacion dentro de estos procesos cognitivos, ya
que mediante este estimulo cognitivo-afectivo se
puede incorporar, comprender y almacenar nueva
informacion  creando asi un aprendizaje
significativo (Navarro R. E., 2003) (Martinez,
Arrieta, & Meleén, 2012).

Antecedentes de la investigacion

A lo largo del historial de investigaciones de las
funciones neurocognitivas, uno de los temas mas
controversiales es la diferencia cognitiva entre
hombres y mujeres del cual se han realizado
NUMErosos estudios mediante pruebas
psicométricas donde surgieron dos propuestas:

- Diferencias entre géneros respecto a la
inteligencia general.

- Diferencias entre géneros en habilidades
especificas (la espacial, el razonamiento
verbal y el razonamiento matematico).
(Echavarri, Godoy, & Olaz, 2007).

Dentro de la obra de MacCoby y Jacklin
(1974), titulada “La psicologia de las diferencias de
sexos”, después de revisar trabajos respecto al
tema, encontraron las siguientes diferencias entre
hombres y mujeres:
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Las mujeres tienen mejor habilidad verbal,
mientras que los hombres muestran una mejor
habilidad visoespacial y matematica; sin embargo,
concluyen que a pesar de dichos modelos
propuestos es dificil determinar si  estos
comportamientos son innatos o0 aprendidos
(Bausela, 2007) (Ministerio de educacion.
Secretaria de estado de educacion y formacion
profesional , 2011).

El cerebro esta conformado por dos
hemisferios cerebrales conectados por medio del
cuerpo calloso, y a pesar de que el cerebro funciona
como un todo y de manera armdnica cada
hemisferio tiene multiples areas especializadas. El
hemisferio izquierdo se relaciona con el lenguaje,
aritmética y funciones analiticas; mientras que el
derecho corresponde a conceptos espaciales,
reconocimiento de rostros, y aspectos afines a las
emociones (Barral, 1997) (Gil, y otros, 2003).

El cerebro de hombres y mujeres difiere en
peso, funcion y morfologia, més sin embargo, no se
encuentran diferencias en funcién del género por
estas peculiaridades (Machado, y otros, 2005). Es
importante resaltar que diversos estudios han
evaluado las diferencias en inteligencia general
entre hombres y mujeres y no se han encontrado
diferencias significativas estadisticamente en
funcién del género con respecto al coeficiente
intelectual (Torres, y otros, 2006).

Como mencionan diversos autores, las
mujeres son mejores en el uso de estrategias
linglisticas y por el contrario los hombres en las
que emplean estrategias espaciales. Las presentes
cualidades se manifiestan en los hombres
aproximadamente a los 10 afios y perduran a lo
largo de la vida; mientras que en las mujeres inicia
en sus primeros afios de vida, por ello las nifias
hablan antes con una adecuada articulaciéon y
fluidez, y también se muestran sobresalientes en la
lectura y escritura; sin embargo, en la adolescencia
estas diferencias no son tan notorias (Gil, y otros,
2003).
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Estudios demuestran que el l6bulo parietal
izquierdo (asociado a habilidades matematicas) es
mayor en los hombres, mientras que el area de
Wernicke (area asociada al lenguaje) es mayor en
mujeres; esto nos podria dar una idea de las
diferencias en funcion del género (Machado, y
otros, 2005).

En la investigacion realizada por Gil y
colaboradores en 2003 llegaron a la conclusion de
que las diferencias sexuales en la organizacion
cerebral son causadas por factores bioldgicos
(hormonales, genéticos y madurativos) y también
pueden ser moldeadas por el aspecto sociocultural
(Gil, y otros, 2003). Diversos autores sugieren que
la diferencia en habilidades cognitivas causadas
por los factores hormonales se acentlan durante la
pubertad (Torres, y otros, 2006), por tanto, es
importante comentar que el cerebro necesita
hormonas esteroideas para su maduracion (Barral,
1997).

Neuropsi

La bateria neuropsicoldgica breve en espafiol
neuropsi, es una evaluacion neuropsicoldgica
breve, objetiva y confiable, que valora las
habilidades cognitivas en sujetos sanos o pacientes
con diversos problemas médicos. El objetivo de la
presente prueba es detectar de manera temprana
alteraciones cognoscitivas, y es Util para el trabajo
de especialistas relacionados con el campo de la
salud mental y fisica (Ostrosky-Solis, Ardila, &
Rosselli).

Esta bateria se encarga de valorar diversas
habilidades  neurocognitivas, tales  como:
orientacion, atencion y concentracion, memoria,
lenguaje, aspectos viso-espaciales y viso-
perceptuales, funciones ejecutivas, lectura,
escritura y calculo (Ostrosky-Solis, Ardila, &
Rosselli).
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—  Orientacion: evalia tiempo,
persona.

—  Atencion y concentracion: se valora
mediante los apartados de digitos en
regresion, deteccion visual, y 20-3.

—  Caodificacion: se califica mediante los
apartados de memoria verbal espontanea
(curva de memoria espontanea) y proceso
viso-espacial (copia de figura semi-
compleja).

- Lenguaje: se valora  denominacion,
repeticion, comprension, y fluidez verbal.

—  Lectura: en voz alta y de comprension.

- Escritura: al dictado y copiado.

- Funciones ejecutivas: se valora mediante los
apartados conceptuales (semejanzas, calculo,
secuenciacion) y funciones motoras (cambio
de posicion de la mano, movimientos
alternos de las dos manos, reacciones
opuestas).

—  Funciones de evocacion: evalla la memoria
viso-espacial y la memoria verbal (memoria
verbal espontadnea, por claves y por
reconocimiento) (Ostrosky-Solis, Ardila, &
Rosselli).

espacio,

Metodologia de Investigacion

Es un estudio exploratorio, no experimental,
transversal y observacional. En cuanto al método
de analisis estadistico es de tipo descriptivo por
género (Hernandez Sampieri, 2014). Se trabajé con
un universo conformado por alumnos del primero
al decimo semestre de la licenciatura de medicina
de la Facultad de Medicina y Nutricion de la UJED
de la ciudad de Victoria de Durango, Dgo, México.
Se invitd a participar voluntariamente a 1150
alumnos y hasta este momento se llevan valorados
un total de 352, previa firma del consentimiento
informado. Sin embargo, como criterio de
exclusion, se  descartaron alumnos  con
antecedentes personales de alguna alteracién
neuroldgica, psiquiatrica y/o psicologica, también
aquellos que tenian informacion incompleta;
quedando un total de 288 alumnos.
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El periodo de desarrollo de la investigacion
inicio en agosto del 2013 y culmiono en julio del
2016.Se  evaluaron  mediante la  bateria
neuropsicoldgica breve en espafiol NEUROPSI, la
cual valora las funciones neurocognitivas y de
donde se tomaron 8 variables complejas:
orientacion, atencion y concentracion,
codificacion, lenguaje, lectura, escritura, funciones
ejecutivas, y funciones de evocacion; también se
tomo la variable simple-dicotémica: género.

Resultados

La muestra estudiada esta conformada por 288
alumnos de la licenciatura de medicina
pertenecientes a la Faculdad de Medicina y
Nutricion de la UJED, de los cuales 162 son del
género femenino y 126 del masculino. (Ver tabla 1)

Mujeres | Hombres
Total de participantes | 162 126
Porcentaje 56.25% | 43.75%

Tabla 1 Porcentaje total de participante

De acuerdo a los resultados encontrados se
identificaron 7 variables complejas diferentes en
funcion del promedio (media) en hombres y
mujeres: orientacion (M 5.96 / H 5.92), atencion y
concentracion (M 23.72 / H 23.73), lenguaje (M
23.57 /| H 23.63), lectura (M 2.90 / H 2.85),
escritura (M 2.00 / H 1.99), funciones ejecutivas
(M 15.67 / 15.94) y funciones de evocacion (M
25.41/ 25.29), siendo cuatro habilidades superiores
en las mujeres (orientacion, lectura, escritura, y
funciones de evocacion) y tres en hombres
(atencion y concentracion, lenguaje, y funciones
ejecutivas), mientras que codificacion se encuentra
con el mismo puntaje en ambos géneros (16.66).
(Ver gréfica 1 y 2).En funciédn del resultado de la
suma total de las medias de cada variable compleja
por género, se encuentra superior en mujeres con
115.91, mientras que los hombres tienen un total de
115.89, contando con una diferencia de .03 (Ver
tabla 2).
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Mujeres | Hombres
| Total de las medias | 115.91 | 115.89

Tabla 2 Total de la media del NEUROPSI en mujeres y
hombres

30,00

NPSI M
25,00
20,00
15,00
10,00
5,00 .
0,00 N .
ATEN
CION Func | FUNCI
ORIEN] Y SO | Lene | LecTu | Escri | ones | OFES
CONC UAE | RA | TURA | EJECU
N ON EVOC
ENTR Tivas | SO0
ACION
[sMEDIA| 596 | 2372 | 1666 | 2357 | 290 | 200 | 1567 | 2541

Gréafica 1 Resultados de la media de las funciones
neurocognitivas de las mujeres.

30,00 NPSI H
25,00
20,00
15,00
10,00
5,00

0,00 I H m

ATEN

FUNCI
CION FUNCI
?E'CEK’\)‘ Y fcofc”lz LENG |LECTU | ESCRI | ONES OB‘ES
CONC UAE | RA | TURA | EJECU
N ON EVOC
ENTR Tivas | FYOC

ACION

| =MEDIA| 5,92 23,73 | 16,66 | 23,63 2,85 1,99 15,94 | 2529

Gréafica 2 Resultados de la media de las funciones
neurocognitivas de los hombres

Referente a las diferencias en las habilidades
neurocognitivas entre mujeres y hombres, se
obtuvo en cuanto al dato mas observado (moda) a
la variable compleja atencion y concentracién con
los siguientes puntajes: M 25.00 y H 26.00;
también se considera la variable con mayor
diferencia, encontrandose a favor del género
masculino. Las demés variables mostraron
resultados similares (Ver gréfica 3 y 4).
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30,00
MODA M
25,00
20,00

15,00

10,00

5,00 I
0,00 J_J

ATENC FUNGI | FUNCI
ORIEN | IONY | CODIFI || enGy | LecTu [EScRriT| ones | ONES
TACIO [ CONCE | cAcio | FENEY| LECTU [ESCRIT] ONES | pe
N |NTRAC| N Toaa! | EVOCA
ION CION
[=MODAZ| 600 | 2500 | 17,00 | 2400 | 300 | 200 | 17,00 | 27,00

Gréfica 3Resultados de la moda de las funciones
neurocognitivas de las mujeres

30,00
MODA H
25,00
20,00

15,00

10,00

5,00 I
0,00 J_J

ATENC FUNG) | FUNCI
ORIEN | 1ONY | CODIFL| pnayy| | EcTu |ESCRIT| ONES | ONES
TACIO | CONCE | Cacio | “ENGU| LECTU | ESCRIT| ONES | “pe
N |NTRAC| N VT evoca
ION CION

|l MODA 1| 6,00 26,00 | 17,00 | 24,00 3,00 2,00 17,00 | 27,00

Gréafica 4 Resultados de la moda de las funciones
neurocognitivas de los hombres.

En funcion de las graficas del puntaje
méaximo y minimo en las 8 variables complejas
evaluadas con el NEUROPSI, ambos géneros
mostraron el mayor puntaje para cada una de las
habilidades consideradas (Ver grafica5y 6).

En cuanto al valor minimo, en mujeres la
variable atencién y concentracion obtuvo un
puntaje de 7, cabe mencionar que solo el 0.61% de
las mujeres estudiadas present6 dicha puntuacion
(Ver tabla 3 y grafica 5).

Participantes Puntuacion obtenida
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Atencion y 1 (0.61%) 7 35,00
concentracion | 1 (0.61 %) 15 3000 Mx-Mn H
Mujeres 1 (0.61 %) 17 25.00
2 (1.63 %) 18 '
5 (3.08 %) 19 20,00
7 (4.32 %) 20 15,00
10(6.17%) |21 om0
11(6.79%) | 22 '
18(11.11%) | 23 5,00 l
31(19.13%) | 24 0.00 A
39 (24.07%) | 25 on FUNC | FUNC
IONE | IONE

24 (14.81%) | 26
12(7.40%) | 27

Tabla 3 Puntuacion obtenida por mujeres en la variable
Atencidn y concentracion

35,00 Mx-Mn M
30,00
25,00
20,00
15,00
10,00
i |
0,00 . mm
ATENCI cuney | FUNCI
orient| ONY | CODIFLY, enGy | LecTu |ESCRIT| ones | ONES
ACION | CONCE | CACIO | T5e ™| "oa ™ | "Ura |E2ECUT| DB
NTRAC| N sl | Evoca
ION CION
=MAXIMO | 6,00 | 27,00 | 1800 | 2600 | 300 | 200 | 1800 | 30,00
=MINIMO | 500 | 7,00 | 13,00 | 2000 | 1,00 | 200 | 1000 | 13,50

Gréfica 5 Puntaje maximo y minimo de mujeres de las 8
variables

Participantes | Puntuacién obtenida

Lectura Hombres | 2 (1.58 %) 0
3 (2.38 %) 1
7 (5.55 %) 2
114 (90.47 %) | 3

Tabla 4 Puntuacion obtenida por hombres en la variable
Lectura.

En hombres la funcidén neurocognitiva con
puntaje minimo es la variable lectura, con un valor
de 0, solo el 1.58% del total de participantes del
género masculino, obtuvieron dicha calificacion
(Ver tabla 4 y gréfica 6).
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ORIE Y CODI

NTAC | CONC | FICA
ION | ENTR | CION

ACIO
N

®EMAXIMO | 6,00 | 27,00 | 18,00 | 26,00 3,00 2,00 18,00 | 30,00
=MINIMO 5,00 11,00 | 9,00 19,00 0,00 1,00 11,00 | 10,00

LENG | LECT | ESCRI S SDE
UAJE | URA | TURA | EJEC | EVOC
UTIV | ACIO
AS N

Gréfica 6 Puntuje maximo y minimo de hombres en las 8
variables.

Conclusiones

En numerosos estudios realizados a lo largo del
tiempo, se afirma que existe una diferencia en las
habilidades cognitivas entre mujeres y hombres,
principalmente en habilidades verbales (mujeres) y
habilidades viso-espaciales (hombres) (Navarro,
Calero, & Calero, 2014).

En la presente investigacion, en base a las 8
habilidades cognitivas estudiadas, se encontraron
resultados superiores en mujeres en las variables
orientacion, lectura, escritura y funciones de
evocacion; por otra parte, en hombres se encuentra
superior la puntuacion en variables como atencién
y concentracion, lenguaje, y funciones ejecutivas;
encontrandose la misma puntuacion en ambos
géneros en la variable codificacion. Es importante
mencionar que las mujeres obtuvieron un puntaje
discretamente superior al género masculino en el
total de la evaluacion NEUROPSI.

En base a la teoria consultada y plasmada en
el presente trabajo se esperaba que las mujeres
tuviesen un mayor puntaje en habilidades
linglisticas, sin embargo, se encontraron inferiores
a los hombres por 0.06.
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Por otra parte en el apartado de codificacion
y evocacion donde se encuentra un sub-apartado de
habilidades viso-espaciales, se tenia mayor
expectativa sobre los hombres; a pesar de ello
resultd superior el género femenino en funciones de
evocacion por 0.12.

No obstante como mencionan diversos
autores, independientemente de que el cerebro sea
un organo sexualizado, no nos indica que un tipo
de organizacion cerebral sea mejor que otra, ni que
un género nos dicte las habilidades que se han de
adquirir o desarrollar a lo largo de la vida (Gil, y
otros, 2003).

Esto solo indica que hombres y mujeres
cuentan con diferentes habilidades cognitivas y por
tanto como refiere Barral (1997), indistintamente
del género, hombres y mujeres resuelven de forma
distinta los problemas y activan diferentes &reas del
cerebro para realizar una misma funcion (Barral,
1997).

Por tanto, las evaluaciones neuropsicoldgicas
han de considerarse no solo como un instrumento
para detectar alguna patologia sino como un
instrumento que brinde herramientas con la
finalidad de desarrollar mejores oportunidades
educativas. Como menciona Bausela en su estudio
titulado “Diferencias individuales en relacion a la
capacidad intelectual y personalidad en funcion del
género en estudiantes universitarios” realizado en
el afio (2007): “Es importante adecuar los planes
de estudio y estrategias psicopedagdgicas a las
caracteristicas propias del alumnado
universitario” (Bausela, 2007). En palabras propias
es importante conocer las cualidades distintivas de
cada estudiante universitario con la finalidad de
apoyar su proceso educativo y evitar la desercion,
y con ello se lograria tener una poblacion
estudiantil con mejor aprovechamiento y una
educacion superior de mayor calidad.
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Resumen

Las bebidas energizantes adicionadas con cafeina se han
convertido en un problema de salud nacional, ya que se ha
pasado de un consumo ocasional a un consumo cotidiano,
por lo que se plante6 conocer los habitos de consumo de
bebidas energéticas y evaluar el conocimiento acerca de los
riesgos de mezclarlas con bebidas alcohdlicas en una
poblacion universitaria. Se encuestd a la poblacion joven
acerca de sus habitos y conocimientos con respecto a las
bebidas energéticas, la informacion obtenida fue analizada
estadisticamente. EI 17% de la poblacion reporté consumir
bebidas energéticas junto con bebidas alcohdlicas (sin
diferencia significativa en funcidén del sexo). Quienes
presentaron el menor consumo de bebidas energéticas
fueron los estudiantes de Cultura Fisica y el mayor
consumo de estas bebidas se da en el segundo y tercer afio
de la carrera. Quienes mas fuman son los que mayormente
consumen bebidas energizantes, y la mayoria de la
poblacion inicia el consumo de bebidas energizantes y/o
alcoholicas entre los 15 y 20 afios. Se concluye que la
mayoria de los jévenes desconocen e peligro potencial de
mezclar bebidas energizantes con alcohol y los que han
escuchado de ello no creen que sea tan grave.

Bebidas energizantes, jovenes universitarios, bebidas
alcohdlicas

Abstract

The energy drinks added with caffeine have become a
national health problem, since it has been passed from an
occasional consumption to a daily consumption, reason
why it was proposed to know the consumption habits of
energy drinks and to evaluate the knowledge about the risks
of mixing them with alcoholic beverages in a university
population. The young population was surveyed about their
habits and knowledge regarding energy drinks, the
information obtained was analyzed statistically. 17% of the
population reported consuming energy drinks along with
alcoholic beverages (with no significant gender difference).
Those who presented the lowest consumption of energy
drinks were the students of Physical Culture and the greater
consumption of these drinks occurs in the second and third
year of the university studies. Those who smoke most are
those who mostly consume energy drinks, and most of the
population initiates the consumption of energy drinks and /
or alcoholic beverages between the ages of 15 and 20. It is
concluded that most young people are unaware of the
potential danger of mixing energizing drinks with alcohol
and those who have heard of it do not think it is so serious.

Energy drinks, university students, alcoholic beverages
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Introduccion

Las bebidas energéticas son aquellas que contienen
grandes cantidades de cafeina, aminoacido-taurina,
guarand, carnitina, y otras substancias que podrian
ocasionar riesgo para la salud. Entre los posibles
efectos para la salud, se ha reportado arritmia y
muerte subita después del consumo excesivo.Sin
embargo, la mayoria de los consumidores lo toman
en conjunto con el alcohol, lo que aumenta el riesgo
de una intoxicacion (Gomez-Miranda y col., 2015).

Los grupos mas propensos a abusar de estas
bebidas son los deportistas, las personas que
realizan largas jornadas de trabajo y los estudiantes
universitarios, los cuales en muchas ocasiones no
conocen los ingredientes y mucho menos los
efectos sobre la salud. Dichos grupos tienen en
comun largas horas de estudio y trabajo; a estas
presiones académicas y laborales se suman las de
tipo personal, como la busqueda de tiempo para
actividades recreativas, la convivencia con
amistades y familiares, etc.lo que resulta en poco
tiempo para dormir, generando un desgaste fisico,
depresién y deseo de consumir bebidas energéticas,
alcohol, tabaco, etc. (Ramén-Salvador y col.,
2013).

Justificacion

Las bebidas energizantes adicionadas con cafeina
se han convertido en un problema de salud
nacional, ya que se ha pasado de un consumo
ocasional a un consumo cotidiano, esto como
resultado de la sensacion de vigor y satisfaccion que
generan en los consumidores, sobre todo en la
poblacién joven.Estas bebidas sin mezclarse con
alcohol y consumidas esporadicamente, no son
resultarian dafiinas para la salud, sin embargo en la
practica sucede lo contrario, agregando a lo anterior
que los consumidores no estan completamente
consientes de los efectos nocivos que pueden tener
las bebidas energéticas en su organismo si no son
consumidas adecuadamente.
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Por lo anterior en este estudio se pretende
obtener un panorama del consumo de bebidas
energizantes, del abuso al ingerirlas y la falta de
responsabilidad al mezclarse con bebidas
alcoholicas.

Problema

Desde hace mas de 20 afios las bebidas energéticas
adicionadas con cafeina se han comercializado en
maés de 120 paises; al inicio su uso Unicamente era
de forma ocasional, es decir en momentos con
mucho estrés o que requerian demasida atencion, en
la actualidad su uso ha pasado a ser para el dia 'y la
noche, para trabajo o diversion, etc.

Hoy en dia existen mas de 50 marcas en
diferentes presentaciones. El excesivo consumo de
las bebidas energéticas adicionadas con cafeina
puede llevar a una sobredosis de dicha sustancia
que produce taquicardia, temblores, insomnio,
nauseas, diarrea, alucinaciones y vomito, entre
otros sintomas. Una lata de estas bebidas equivale a
tres tazas de café y contiene entre cinco y siete
cucharadas de azUcar.

Se ha optado por mezclar las bebidas
energizantes con alcohol, pues se tiene la sensacion
de que retardan el estado de embriaguez, ya que la
cafeina ayuda a demorar el cansancio y el suefio.
Sin embargo, cuando el efecto pasa se presentan
una serie de reacciones como: delirio,
desorientacion,  excitacion,  taquicardias Yy
convulsiones. Asimismo debe quedar claro que no
son bebidas hidratantes, ya que, al igual que el
alcohol, se trata de bebidas diuréticas que
promueven la pérdida de fluidos en el cuerpo.

Objetivos
Objetivo General

Determinar los conocimientos sobre las bebidas
energizantes y frecuencia de consumo en una
poblacién joven.
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Objetivos especificos

- Identificar los habitos de consumo de las
bebidas energéticas.

- Determinar el grado de conocimiento de la
poblacién acerca de los riesgos de mezclar
bebidas energéticas con bebidas alcohdlicas.

Marco Teérico

Las bebidas energizantes se introdujeron en la
década de 1960, en el mercado europeo Y asiatico,
como suplementos dietarios promotores de energia,
y su uso se ha expandido, convirtiéndose en uno de
los segmentos mas dinamicos y de mayor
crecimiento de la industria de bebidas, estimandose
en el afio 2016, a nivel mundial un consumo de 6.5
mil millones de litros (Heckman y col. 2010; Zenith
2012), siendo Latinoamérica la region con mayor
aumento de consumo (Zenith 2012; Soto 2012).

Los principales componentes de las bebidas
energéticas son: taurina, cafeina, guarana, ginseng,
glucuronolactona y vitaminas; algunas marcas
agregan minerales, inositol y carnitina (Ramon-
Salvador, 2013; Ballistreri y Corradi-Webster,
2008). Algunas bebidas se caracterizan por
contener altos niveles de cafeina y se dice que
ayudan a mantener la sensacion de dinamismo
(Ramoén-Salvador, 2013; Pediatrics, 2011).
Algunos ingredientes se clasifican como
adaptdgenos, ya que ayudan a estabilizar las
funciones del sistema alterado por la tension.

Estas bebidas se encuentran facilmente
disponibles para la poblacion, consumiéndose en
lugares como los supermercados, bares, lugares
para bailar, clubes, gimnasios, conciertos, sin
restricciones de ningun tipo para su venta (Jasak y
Szente 2012), pudiendo consumirse directamente o
mezcladas con bebidas alcoholicas, el consumo de
dicha mezcla se hasta volviendo un habito, sin
embargo dichos cocteles se convierten en nuevos y
peligros factores de salud (Ballistreri y Corradi-
Webster, 2008).
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Una tactica de la mercadotecnia es
promocionar dichas bebidas mediante imagenes de
diversion, de energia y asociadas a deportes
extremos, colocados estrategiacamenteen los
lugares que frecuenta la poblacion a la cual van
dirigidas siendo principamente ésta la de adultos
jovenes (Malinauskas y col. 2007; Arria y col.
2010; Jones y col. 2012; Nasir y col. 2013). Ademas
de ello se ofrecen con nombres atractivos,
destacando sus beneficios y propiedades
estimulantes, motivos por los cuales las eligen sus
usuarios (Heckman y col. 2010; Bunting y col.
2013).

Las bebidas energizantes, estimulantes
cafeinicos sin efecto hidratante, expenden en
México varias marcas (Red Bull, Adrenaline Rush,
Hype Energy, Dark Dog, Pirafia, Lipovitan B3,
Sobe Rush, XTC, Blue Shot, Monster, Roaring
Lion). Su uso delicado ha hecho que los propios
productores incluyan la leyenda: “El consumo de
esta bebida es responsabilidad exclusiva de quien lo
consume o recomienda”, a efecto, claro estd, de
eximirse de la responsabilidad de su ingestion
(Souzay Cruz, 2007).

La recomendacion a la poblacion debe
sefialar la importancia de mantener un consumo
moderado de estas bebidas, ya que esta fuente
alimentaria de cafeina suma su contenido en este
estimulante a las demas fuentes alimentarias de
cafeina, y todas ellas no deben de superar en ningun
caso una ingesta diaria de 400 mg de cafeina /dia
(Ravelo y col., 2013).

Metodologia de Investigacion

Sujetos de estudio: La muestra estuvo formada por
372 personas de entre 18 y 23 afios de edad, de los
cuales 162 fueron hombres y 210 mujeres, todos
ellos estudiantes de la Benemérita Universidad
Autonoma de Puebla. Previo a la realizacion del
estudio, se did a conocer a los participantes la
importancia y caracteristicas de la investigacion,
solicitando su autorizacion para llevarse a cabo.
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Las encuestas se recogieron mediante
muestreo incidental entre personas que participaron
voluntariamente.

Pardmetros evaluados: A cada individuo
se le realiz6 una entrevista en la que se respondid
una encuesta conteniendo preguntas en relacion a
su conocimiento sobre las bebidas energizantes y
frecuencia de consumo de estas. Ademas, se
preguntaron las medidas antroométricas de los
participantes (peso, talla).

Las caracteristicas de la poblacion fueron
descritas utilizando la media (x desviacion
estandar) en el caso de las variables cuantitativas y
la frecuencia en el caso de variables categoricas.
Las comparaciones grupales se calcularon usando
ANOVA, un valor de p <0,05 se considero
significativo.

Tipo de Investigacion

Se realizd un estudio descriptivo correlacional,
transversal, de modalidad empirica observacional.

Meétodos Tebricos

Se disefid un cuestionario para evaluar el consumo
de diversas bebidas, particularmente las
energéticas, y 370 estudiantes universitarios de
ambos sexos, de las é&reas de Humanidades,
Ciencias exactas, Ciencias quimicas y Naturales y
Cultura Fisica, con edades comprendidas entre 18 y
23 afios, fueron encuestados acerca de sus habitos y
conocimientos con respecto a las bebidas
energeticas.

La informacién obtenida fue capturada y
analizada con el programa informéatico R-sigma
Babel para su analisis estadistico.Las medidas
antropomeétricas que se realizaron en el estudio
fueron peso (balanza, SM, Mod. 420, Serie 27669)
y talla (tallimetro Bame Mod. DGN 2412), con
ellos se calculd el indice de masa corporal.
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Resultados

El 17% de la poblacion reportdé consumir bebidas
energéticas junto con bebidas alcohdlicas (sin
diferencia significativa en funcién del sexo).
Quienes presentaron el menor consumo de bebidas
energéticas fueron los estudiantes de Cultura Fisica
y el mayor consumo de estas bebidas se da en el
segundo y tercer afio de la carrera. Quienes mas
fuman son los que mayormente consumen bebidas
energeticas, y la mayoria de la poblacion inicia el
consumo de bebidas energéticas y/o alcohdlicas
entre los 15 y 20 afios.En la tabla 1 se muestran las
caracteristicas antropométricas de la poblacion
participante.

Total Hombres Mujeres

N 372 162 210

Edad (afios) | 21.52+3.6 21.75+4.10 21.35+3.16
Peso (kg)* [61.47+10.8 |67.94 +9.68 56.48+8.86
Talla (cm)* | 1.63+0.1 1.69+0.07 1.58+0.07
Imc 23.1043.1 23.69+3.19 22.64+2.96
(kg/m?)*

Tabla 1. Caracteristicas de la muestra objeto de estudio en
funcion del sexo (xxds)

*p<0.05
Tabla 1

La edad promedio fue de casi 22 afios y la
participaciéon femenina bastante mayor a la
masculina. Con respecto al IMC, a pesar de que en
promedio la poblacién presenté un IMC adecuado,
se encontrd 18.55% de la poblacién con sobrepeso,
2.15% con obesidad y 12.1% con bajo peso.

La edad promedio a la cual se iniciaron en el
consumo de bebidas energizantes se encontro entre
los 15 y los 20 afios, tal como se muestra en la
grafico 1.
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(%) poblacion Con relacion al peligro potencial que
80 representa la combinacion de este tipo de bebidas
con alcohol, la mayoria expresé conocerlo (grafico
60 2).
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Gréfico 1 Edad promedio de inicio en la ingesta de bebidas
energizantes

Uno de los peligros del inicio temprano en el
consumo de este tipo de bebidas es que diversos
autores han reportado la asociacién entre el
consumo de estas bebidas y otros habitos ain mas
peligrosos. Oteri (2007) realiz6 un estudio en 500
estudiantes de la escuela de Medicina de la
Universidad de Messina, y registrd que el 56.9% de
los alumnos habian consumido bebidas energéticas
y que el 48.4% de ellos las habian mezclado con
alcohol. Encontré también que la asociacion de
bebidas energizantes con alcohol es muy popular
entre los estudiantes, comportamiento que puede
ser sumamente peligroso ya que la combinacion de
bebidas alcohdlicas con bebidas energizantes puede
reducir los sintomas adversos de la intoxicacion
alcohdlica incluyendo los efectos depresores.

Como consecuencia, los usuarios de esta
combinacion pueden no sentir los signos de la
intoxicacion alcohdlica, lo que aumenta la
probabilidad de accidentes y / o favorecer la
posibilidad de desarrollar dependencia hacia el
alcohol.Kathleen (2008), en un estudio similar
realizado entre estudiantes universitarios, encontrd
que la frecuencia de consumo de bebidas
energéticas se asocid positivamente con el consumo
de marihuana, la asuncion de riesgos sexuales,
pleitos, omision del cinturén de seguridad, y toma
de riesgos como reto.
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Graéfico 2 Jovenes que conocen los cocteles explosivos y su
contenido

Se observa claramente que la comunidad
universitaria conoce perfectamente el contenido del
peligroso coctel explosivo pero tal vez lo que no
saben es la consecuencia gque pudieran provocarles,
y al parecer el tener conocimiento de la peligrosidad
de su consumo combinado no los hace estar
concientes de que los efectos peligrosos pueden
recaer sobre ellos ya que la mayoria informé que
era peligroso consumir la mezcla de bebida
energizante con alcohol pero que a ellos no les
ocurriria nada, ya que no la consumian con tanta
frecuencia.

Es curioso que aunque fueron una minoria,
algunos piensan que la combinacion de beboda
energizante con agua podria ser un cdctel peligroso,
lo cual refleja la falta de conocimiento que se tiene
en cuanto a este tipo de bebidas, sus mezclas, su
consumo Yy su peligrosidad.

Otro pequefio porcentaje de los estudiantes
manifestaron su creencia de que mezclar una bebida
como elgatorade junto con una bebida energizante
podria ser peligroso, pero que resulta muy util para
poder mantenerse hidratados, lo cual nuevamente
refleja el desconocimiento del efecto de estas
bebidas sobre su organismo.
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En cuanto a los motivos que los llevan al
consumo de estas bebidas, puede apreciarse en la
figura 3 que la mayoria refiere hacerlo por gusto y
de vez en cuando, aunque una minoria no menos
importante manifesto tener necesidad del consumo
de estas bebidas.

1207 —
100{" ||}
801"
601"
4017
201" |18

De vez en Una vez al De vez en
cuando/Gusto diaf/Gusto cuando/Necesidad

O Total OMujeres E Hombres

Gréfico 3 Frecuencia y razon del consumo de bebidas
energizantes

A los jovenes que conocen los cocteles
explosivos se les preguntd la frecuencia de
consumo de éstos y el 30% respondid que sélo lo
hacian en fiestas.Finalmente, para conocer si el
estrés de los estudios podria ser un condicionante
del consumo de bebidas energizantes, se analizé el
consumo por tipo de estudios y el afio en que se
encontraban cursando, los resultados se muestran
en las figuras 4 y 5.
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Grafcico 4 Porcentaje de consumo de bebidas energizantes de
acuerdo con los estudios que se encuentra realizando la
poblacion.
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El mayor consumo de este tipo de bebidas se
detecto entre los estudiantes de Ciencias Exactas,
los estudiantes de Cultura Fisica, que en otros
estudios han demostrado los que tienen un mayor
consumo debido a que relacionan estas bebidas con
un mejor desempefio fisico, en este estudio fueron
los que tienen el menor porcentaje de consumo
(Ballistreri y col., 2008).
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(%154

104

Primero Segundo Tercero Cuarto Quinto
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Graéfico 5 Porcentaje de consumo de bebidas energizantes de
acuerdo con el afio de carrera en el que se encuentran

cursando.

Es posible apreciar que a medida que los
jévenes van avanzando en su carrera se incrfementa
el consumo de estas bebidas llegando al maximo
casi a la mitad de sus estudios para volver a
disminuir a partir del ciarto afio de estudios, sin
embargo, esta disminucion no llega a los niveles de
cuando los jovenes acaban de ingresar a la
universidad.

Conclusiones

La mayoria de la poblacion encuestada (91.42%),
consume bebidas energéticas de vez en cuando y lo
hace porgue le agradan estas bebidas. EI consumo
de este tipo de bebidas es mayor en el area de
Ciencias exactas, refiriendo que es por la mayor
presion que presentan en sus estudios. A pesar de
que la mayoria de los estudiantes refiere conocer el
contenido peligroso de los llamados cocteles
explosivos, desconoce las consecuencias de su
consumo.
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El consumo de bebidas se incrementa a
medida que los estudiantes avanzan en sus estudios,
empezando a disminuir este consumo hacia los
ultimos dos afios de su carrera. La alta proporcion
de encuestados que manifestd consumir bebidas
energizantes, y eventualmente su mezcla con
bebidas alcohdlicas, determinan la prioridad de
establecer estrategias de comunicacion de riesgos,
para reducir el consumo de alto riesgo y evitar
situaciones que puedan poner en riesgo la salud.
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Resumen

La artritis reumatoide (AR) es una enfermedad
autoinmune mediada por linfocitos T, se caracteriza por
una inflamacién crénica de las articulaciones. La AR
afecta aproximadamente al 1% de la poblacion mundial,
al 1.6 % de la poblacién mexicana y su prevalencia en
Sinaloa es de 1.8 %. En la actualidad no existe cura para
la AR, pero el farmaco mas utilizado es el Metotrexato y
su principal efecto farmacoldgico es ser antagonista del
folato. En el presente estudio se genotipificd el
polimorfismo rs2372536 del gen ATIC y se relaciond con
la respuesta al tratamiento con Metotrexato en pacientes
con AR del estado de Sinaloa. Se realiz6 un estudio
analitico, transversal, retrospectivo y comparativo, se
analizaron 75 muestras de pacientes con artritis
reumatoide diagnosticados de acuerdo con los criterios
del ACR de 1987 0 2010 que completaron el cuestionario,
captados en el periodo de marzo de 2015 a junio de 2016.
EI SNP fue genotipificado utilizando el sistema de sondas
Tagman® y se analizaron llevando a cabo la PCR. En el
presente estudio no se encontré6 asociacion entre
polimorfismo del gen ATIC 347 (C>G) y la respuesta a
MTX (p=0.716). Este es el primer trabajo realizado con
este gen en pacientes con AR en el estado de Sinaloa

rs2372536, Sinaloa, Artritis reumatoide, Metotrexato.

Abstract

Rheumatoid Arthritis (RA) it’s a T Lymphocytes
mediated autoimmune disease, characterized by a chronic
join inflammation. RA affects approximately 1 % of the
world’s population, 1.6% of Mexican population and it’s
prevalence in Sinaloa is 1.8%. There is no cure for RA
right now, however methotrexate (MTX) it’s the most
used drug in Mexico, witch main pharmacological effect
it’s the folate antagonism. The present study genotype the
ATIC gene rs2372536 polymorphism and related with the
methotrexate treatment response in patients with RA in
Sinaloa State. We perform an analytical, transversal,
retrospective and comparative study, 75 samples of RA
diagnose patients according to the ACR 1987 or 2010
criteria who fulfill the questionnaire, gather in the period
of March 2015 to June 2016. The SNO was genotype
using the Tagman ® probe system and analyzed in the
Step One plus Real Time PCR equipment (Applied
Biosystems). No association was found in this study
between the 347 C>G ATIC polymorphism and the MTX
treatment (p=0.716). This is the first study perform in
patients with RA and this gene in the Sinaloa State.

Arthritis,

rs2372536, Rheumatoid

Methotrexate

Sinaloa,
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Introduccion

La artritis reumatoide (AR) es una enfermedad
autoimmune mediada por linfocitos T, que se
caracteriza por una inflamacién cronica de las
articulaciones. Esta enfermedad se inicia con la
inflamacion de la membrana sinovial, que con
frecuencia lleva a la destruccion erosive del
cartilago adyacente y el hueso, se caracteriza por
dolor crdnico, mortalidad prematura y presentar un
riesgo de invalidez elevado con altos costos para el
enfermo y la sociedad (Caballero-Uribe y Pinzon-
Cervantes, 2006).

La AR afecta aproximadamente al 1% de la
poblacién mundial, al 0.5 % de la poblacion
latinoamericana, su prevalencia en México es de
1.6% y en el estado de Sinaloa de 1.8 %; siendo la
primera causa de atencién en el Servicio de
Reumatologia en hospitales de segundo nivel
(Mendoza-Vazquez y col., 2013).

La AR es de origen multifactorial, de
naturaleza autoinmune que involucra factores
genéticos, ambientales, inmunoldgicos vy
hormonales (Barragan Garfias, 2011). El objetivo
del tratamiento en la AR es conseguir una
disminucion de la actividad inflamatoria suficiente
para obtener un alivio sintomatico significativo
para el paciente, preservar su capacidad funcional
para realizar las actividades cotidianas, incluyendo
la capacidad laboral, mejorar su calidad de vida, el
retraso o0 detencion de la lesion estructural
articular, asi como la prevencion de la morbilidad
y la mortalidad.

Generalmente el tratamiento consiste en
combinacion de antiinflamatorios no esteroideos
(AINES), farmacos modificadores de la
enfermedad (FARME) y/o glucocorticoides;
siendo el Metotrexato (MTX) el de primera
eleccion (Martin Alcalde y col., 2003).
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El MTX es el més utlizado por su eficacia y
seguridad a largo plazo, su respuesta tiene gran
variabilidad entre los pacientes. Esto se atribuye a
diferentes factores como el sexo, la edad, la
duracion de la enfermedad, la PCR, los niveles de
factor reumatoide y las variaciones genéticas.
Entre ellos, los factores genéticos se consideran de
gran importancia y por esto se han estudiado,
apoyandose de la farmacogenética para la
busqueda y el andlisis de las variaciones genéticas
del individuo (polimorfismos) asociados a la
eficacia y seguridad terapéutica al tratamiento con
MTX (Restrepo y col., 2016). Algunos de los genes
implicados en la via metabdlica del &cido félico
que son diana del MTX son: MTHFR, DHFR,
ATIC y TS (Moya y col., 2016). Aunque el MTX
es el farmaco mas utilizado, aproximadamente el
40% de los pacientes no responden a este
tratamiento, lo cual se puede deber a mutaciones en
genes involucrados en su metabolismo.

El gen ATIC se encuentra en el locus 2935 y
tiene una longitud de 37,818 pb. Este gen codifica
para una proteina bifuncional de 591 aminoacidos
que cataliza los ultimos dos pasos de la ruta
biosintética de purinas de novo. Este gen forma
parte de la ruta de la adenosina y esta involucrada
en la liberacion extracelular de la adenosina. El
MTX inhibe directamente a ATIC con lo que se
origina una acumulaciéon de AICAR y de
adenosina, una purina anti-inflamatoria (Rego-
Perez y col., 2009). Se han estudiado diferentes
variantes genéticas de ATIC con el fin de encontrar
asociacion entre ellas y la toxicidad y/o eficacia del
tratamiento con MTX en pacientes con AR.

Se ha reportado evidencia de la asociacion de
un SNP en el gen ATIC con la respuesta al MTX;
el polimorfismo rs2372536 se localiza en el exén 5
del gen, en el nucleotido 347 generando un cambio
de una citosina por guanina (347 C>G); el codon
ACT codifica una treonina la cual es sustituida por
serina en el aminoacido 116 de la proteina ATIC
(Thr116Ser). (Moyay col., 2016).
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Un tratamiento adecuado Yy oportuno
aumenta la probabilidad de limitar la progresion
del dafio, por estos motivos es importante entender
la AR a nivel molecular por varias razones. En
primer lugar, este conocimiento nos provee de
nuevos modelos que permitan elucidar diferentes
aspectos de la enfermedad. También, permite al
medico explicar los sintomas y curso clinico de la
enfermedad a pacientes y familiares. Asimismo, tal
conocimiento debe producir un manejo de la
enfermedad mas  efectivo mediante la
identificacion de blancos especificos para el
desarrollo de terapias potenciales para AR (Smith
& Haynes, 2002)

Justificacion

La AR constituye un problema de salud publica a
nivel mundial debido a su alta prevalencia, a sus
graves consecuencias funcionales y al alto impacto
econdmico y social (Cardiel et al., 2013). Se estima
que tiene una prevalencia de alrededor del 1% en
el mundo y de 1.6% en Meéxico. La poblacion
mexicana es afectada en la edad con mayor
capacidad productiva y laboral, Un tratamiento
adecuado y oportuno aumenta la probabilidad de
limitar la progresion del dafio articular v,
consecuentemente, mejorar la funcionalidad y la
calidad de vida del paciente y disminuir el impacto
socioecondémico que genera.

Uno de los factores que aumentan el riesgo
de incapacidad permanente es el retraso en el
tratamiento, ya que el diagndstico y tratamiento
tempranos reducen la destrucciéon articular y
preservan la funcion, por lo que el contar con
marcadores  genéticos que  permitan la
caracterizacion de los pacientes podria proveer las
bases racionales para la eleccion del tratamiento, lo
que conllevaria en el mediano plazo, mejorar la
calidad de vida de los pacientes y disminuir los
casos de incapacidad permanente.
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Hipotesis

El polimorfismo rs2372536 del gen ATIC se
encuentra asociado con una buena respuesta al
tratamiento con Metotrexato en pacientes con
artritis reumatoide del estado de Sinaloa.

Objetivos
Objetivo General

Asociar el polimorfismo rs2372536 del gen ATIC
con la respuesta al tratamiento con Metotrexato en
pacientes con AR del estado de Sinaloa.

Obijetivos especificos

- Establecer las frecuencias alélicas y
genotipicas del polimorfismos rs2372536 del
gen ATIC en pacientes con respuesta
adecuada al Metotrexato.

- Establecer las frecuencias alélicas vy
genotipicas del polimorfismo rs2372536 del
gen ATIC en pacientes sin respuesta al
Metotrexato

—  Correlacionar el SNP presente en el gen
ATIC analizado y la respuesta al tratamiento

Materiales y métodos

La metodologia del estudio se llevo a cabo en el
laboratorio de Biomedicina Molecular de la unidad
académica de ingenieria en biotecnologia de la
Universidad Politécnica de Sinaloa. Las muestras
fueron tomadas en el Hospital General de Zona
(HGZ) No. 3 del Instituto Mexicano del Seguro
Social (IMSS) “Héctor Gonzalez Guevara” de
Mazatlan Sinaloa.

Tipo de studio

Analitico,
comparativo.

transversal, retrospectivo y
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Obtencion de la muestra

Se obtuvieron muestras de sangre con
anticoagulante EDTA de pacientes diagnosticados
con artritis reumatoidede acuerto con los criterios
del ACR de 1987 0 2010 y cuestionario completo
lo cual permitié conocer su esquema de tratamiento
captados en el periodo de marzo de 2015 a junio de
2016.A todos los pacientes se les aplico el DAS28
(Disease Activity Score), y el Spanish HAQ-DI
(Spanish  Health  Assesment  Questionnaire
Disability Index) para determinar la actividad de la
enfermedad. Los pacientes se dividieron en dos
grupos de acuerdo a su respuesta al tratamiento.

En todos los casos se siguieron las normas y
principios éticos de las instituciones participantes.
Todos los sujetos incluidos en el estudio,
participaron de forma voluntaria y firmaron la carta
de consentimiento informado, de acuerdo con la
Declaracion de Helsinki.

Genotipificacion del polimorfismo rs2372536 en
el gen ATIC

A las muestras de sangre obtenidas se realiz6 la
extraccion de DNA genomico, utilizando el
micrométodo o método de Gustincich y col.,
(1991). La pureza y concentracion de DNA se
evaluaron por espectrofotometria, tomando lectura
de las absorbancias a 260, 280 y 320 nm. La
evaluacion de la integridad del material genético se
realizd por electroforesis de agarosa al 1.5% con
GelRed al 0.15X.

La genotipificacion se realizé utilizando el
sistema de sondas Tagman® de Applied
Biosystem (assay ID: C__16218146_10). en un
termociclador en tiempo real StepOnePlus de
Applied Biosystem. En todos los casos se
incluyeron muestras por duplicado y un control
negativo para asegurar que la genotipificacion sea
correcta.
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La reaccion de amplificacion se llevd a cabo
con los siguientes reactivos: 5 uL. de Tagman®
GTxpress Master Mix (2x), 0.5 uL de Tagman®
genotyping assay mix (20x), 2.5 puL de agua estéril
o de ampolletas y 2 uL de DNA (25 ng/ uL) en un
volumen de 10 pL. La discriminacion alelica se
realizé utilizando el software TagMan Genotyper.

Analisis estadistico

La prueba Chi cuadrada para el andlisis de
correlacion de alelos con la variable clinica, se
realizd con el programa estadistico IBM SPSS
v.20. Para la estimacion de riesgo, se usaron los
odds ratio (OR) y el intervalo de confianza al 95%
de los OR con la herramienta winEpl. Se determin6
si existen desviaciones mediante la ley de Hardy-
Weinberg. Para realizar el analisis de la poblacion
se utilizo estadistica descriptiva.

Resultados y discusiones
Caracteristicas generales del grupo de estudio

Se recolectaron un total de 75 muestras de
pacientes con AR durante el periodo de marzo de
2015 a junio de 2016 procedentes del IMSS de
Mazatlan, Sinaloa, de las cuales el 92% fueron
mujeres y el 8% varones, los resultados obtenidos
mostraron una mayor incidencia de la enfermedad
en el sexo femenino, lo cual concuerda con lo
reportado con anterioridad por Barberd vy
Dominguez (2004). La proporcién
mujeres/hombres fue de 11:1.

La edad media obtenida de nuestro grupo de
estudio fue de 53.29 + 13.82 afios en un rango de
edad que oscila desde los 19 afios (edad minima)
hasta los 84 afios (edad méaxima), concordando con
Barragan-Garfias (2011) que indican en su estudio
que la incidencia maxima del inicio de la
enfermedad ocurre entre los 25 y 55 afios de edad.

GARCIA-MAGALLANES, Noemi, BOJORQUEZ-SANCHEZ, Carolina,
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En la evaluacion de la capacidad funcional
de los pacientes con AR se utiliz6 el cuestionario
HAQ donde se obtuvo como valor minimo 0.5 y
como valor maximo 3, presentandose mayor
incidencia en la puntuacion que marca con mucha
dificultad funcional con un 49.34%. En lo
relacionado al instrumento que evalla la actividad
de la AR basado en el recuento de 28 articulaciones
dolorosas (DAS28) se obtuvieron valores que
oscilan entre 2.7 (valor minimo) y 8.4 (valor
maximo), un 70.67% de los pacientes con AR
tuvieron un resultado de DAS28 de actividad alta
de la enfermedad, dentro de este grupo un 33.9 %
recibieron medicamento biotecnolégico.

En el andlisis realizado del tratamiento que
se le administr6 a nuestro grupo de estudio
coincidimos con Tornero Molina y col., (2015),
donde el MTX es el medicamento de primera
eleccion administrado a los pacientes con AR. Del
total de muestras analizadas, un 64% no respondio
de manera adecuada al tratamiento con MTX,
difiriendo con Wessels y col., (2006), Warren y
col., (2009) y Pastore y col., (2014) que establecen
una buena respuesta al MTX en su grupo de
estudio. Segun Rivas y col., (2009) cuando un
paciente  no responde adecuadamente al
medicamento de primera eleccion que es el MTX
se le suele administrar agentes modificadores de la
respuesta bioldgica, por lo que nuestros resultados
coinciden con su afirmacion, siendo los
medicamentos biotecnoldgicos los mayormente
administrados una vez que no ha habido respuesta
positiva al MTX.

Genotipificacion del polimorfismo rs2372536
del gen ATIC

El analisis del polimorfismo rs2371536 del gen
ATIC en la poblacion estudiada mostré que de las
75 muestras analizadas, se obtuvieron los
siguientes genotipos: 37 para homocigoto normal
(C/IC), 29 para heterocigoto (C/G) y 9 para
homocigoto mutado (G/G) (grafico 1).
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Gréfico 1 Discriminacion alelica del polimorfismo
rs2372536.azul= Homocigoto mutado; Verde= Heterocigoto;
Rojo= Homocigoto normal y Negro= Control negativo.

El resultado de las frecuencias genotipicas y
alélicas se pueden observar en los graficos 2 y 3.
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Gréfico 2 Frecuencias genotipicas
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Al comparar las frecuencias alélicas
obtenidas en nuestra poblacién (G=0.31, C=0.69)
con poblaciones como la europea (G=0.32, C=
0.68), americana (G=0.31, C=0.69), y africana
(G=0.06, C= 0.94); se puede observar que las
frecuencias son similares a la europea e igual que
la americana y aunque nuestra poblacion presenta
un componente africano debido al mestizaje las
frecuencias alélicas fueron distintas.

A partir de los resultados obtenidos se
procedié al analisis del equilibrio de Hardy-
Weinberg, el cual indica que nuestra poblacion de
estudio se encuentra en equilibrio (p = 0.31).

Asociacion del polimorfismo rs2372536 del gen
ATIC y su respuesta al MTX

Los resultados obtenidos en el presente estudio no
mostraron  asociacion con el polimorfismo
rs2372536 del gen ATIC y su respuesta al MTX (p
= 0.716). El resultado obtenido contrasta con el
trabajo de Dervieux y col., (2004) y Pastore y col.,
(2014) donde ATIC 347 GG se asocio con una
mejor respuesta, a su vez difiere con Wessels y
col., (2006) donde ATIC 347 CC se relaciona con
una buena respuesta al MTX.
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Nuestro estudio coincidié con el realizado
por Yanagimachi y col., (2011) que tampoco
mostré asociacion entre el polimorfismo y MTX.
Las diferencias en los resultados pueden deberse a
la composicion genética de las poblaciones de
estudio, es bien conocido que nuestra poblacion
presenta una enorme heterogeneidad genética;
contando con ascendencia indigena, europea Yy
africana. Sin embargo, de manera individual, los
valores de ancestria de la poblacion varian en un
amplio rango, desde individuos con casi total
ancestria indigena indigena hasta otros con casi
total ancestria europea (Moreno y Sandoval, 2013).

Conclusiones

El sexo femenino tiene mayor predisposicion a
padecer AR, en la poblacion estudiada. Un mayor
porcentaje de pacientes presentan elevada
dificultad funcional para realizar las actividades
diarias, mas de la mitad de los pacientes con AR
del estado de Sinaloa analizados no respondieron
al tratamiento con MTX. En el presente estudio no
se encontré una asociaciacion estadisticamente
significativa entre el SNP estudiado y la respuesta
aMTX.

Pespectivas

En el presente trabajo de analizé la asociacion de
un polimorfismo genético del gen ATIC en
pacientes con AR del estado de Sinaloa. Debido a
que la AR es la primera causa de atencion en el
servicio de reumatologia en la poblacion
sinaloense afectando en gran medida la calidad de
vida de quien lo padece y el MTX el principal
medicamento  administrado, se  propone
profundizar en estudios genéticos, realizando
asociaciones de dicho polimorfismo con otros
genes que se relacionan con la toxicidad y eficacia
del MTX a los pacientes a los que se le administra,
dichos genes son MTHFR, DHFR y TS, asi como
la mutacion C677T.
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Resumen

Las plantas de uso medicinal en México y
particularmente en Yucatan constituyen un
recurso terapéutico muy utilizado en todos los
ambitos, urbano y rural, asi como a nivel personal,
familiar 'y comunitario. Se realiz6 una
investigacion observacional, transversal con el
objetivo de identificar los conocimientos y usos de
las plantas medicinales entre los estudiantes de
quinto y sexto de primaria y de secundaria se
estudié una comunidad suburbana de Yucatén,
con una poblacion total de 98 estudiantes
participantes. Entre los principales hallazgos estan
la pérdida a la vez que la continuidad del
conocimiento y uso de las plantas medicinales
entre los estudiantes ya que se observa un nivel de
conocimiento entre bajo y medio, al tiempo que
una valoracion general positiva y la practica
cotidiana de la terapéutica.

Conocimientos, Percepciones, Plantas de uso
medicinal, Estudiantes, Yucatan

Abstract

Plants for medicinal use in Mexico and particularly
in Yucatan are a therapeutic resource widely used in
all areas, urban and rural, as well as personal, family
and community. A cross - sectional observational
study was carried out to identify the knowledge and
uses of medicinal plants among fifth and sixth grade
students and secondary school students. A suburban
community of Yucatan was studied, with a total
population of 98 students. Among the main findings
are the loss as well as the continuity of the
knowledge and use of medicinal plants among
students since a low level of knowledge is observed,
while a general positive assessment and daily
practice of the therapy.

Knowledge, Perceptions, Plants for medicinal
use, Students, Yucatan
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Introduccion

Para la Organizacion Mundial de la Salud, la
medicina tradicional es el conjunto de
conocimientos, aptitudes y practicas basados en
teorias, creencias y experiencias indigenas de las
diferentes culturas, sean 0 no explicables, usados
para el mantenimiento de la salud, asi como para la
prevencion, el diagnostico, la mejora o el
tratamiento de enfermedades fisicas o mentales.
(OMS 2017). Los origenes de la medicina
tradicional Maya se remontan a la época
precolombina (Gluber 2000 En el estado se
registran 680 especies, 417 géneros y 119 familias
(Durén y Méndez 2015).

Son diversos los agentes sociales que realizan
la terapéutica asi como transmisores de los
conocimientos; es asi que en el &mbito familiar son
los abuelos, que formaran a especialistas pero
también para la atencion doméstica de las
enfermedades; luego estan las parteras para la
atencion de mujeres y los yerberos y H’ menes para
la sanacion integral, en atencion a la complejidad
de la etiologia de las enfermedades y la terapéutica
adecuada a tal efecto (Balam 1992, Durén 2015).
Existe un fuerte discurso y diversas acciones,
generalmente aisladas, del sector gobierno en el
pais, para promover lo que ellos denominan una
atencion intercultural de la salud, que en nuestro
estado ha tenido poco efecto y sin acciones
sostenidas.

Vazquez etal (2011) concluye que el
conocimiento y la practica tradicional sobre plantas
de uso medicinal es vigente a pesar de los esfuerzos
del sector salud para que abandonen los indigenas
estas practicas. Para Bolivar (2009) los esfuerzos
de articulacion entre los sistemas tradicionales y el
biomédico no es horizontal y de apertura, pues
enfatiza el lado biomédico en el proceso de
validacion y traduccion cientifica de las medicinas
tradicionales, lo que finalmente es asimilacion del
conocimiento tradicional indigena.
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Goicochea (2012) nos recuerda que la
interculturalidad se basa en el respeto, el
reconocimiento de las diferencias y busca crear
puentes en los sistemas de atencion a la salud. Hoy
dia nos es una realidad este proceso y conviene
analizarlos desde una perspectiva de poder- saber.

Para analizar los procesos de intercambio
entre los sistemas de salud podemos utilizar la
aproximacion de Bonfil (1991) sobre nos recuerda
que los grupos éticos se relacionan de formas
diversas de acuerdo con los elementos culturales
propios y ajenos de acuerdo con las decisiones
relaciones que pueden dar lugar a cuatro &mbitos o
espacios dentro de la cultura del grupo: Cultura
autonoma, Cultura apropiada, Cultura enajenada y
Cultura impuesta. En las dos primeras, las
decisiones estan al cargo del grupo.

Gluber (idem) sefiala que va disminuyendo el
interés en el conocimiento y la aplicacion de la
medicina con plantas naturales, de tal suerte que el
sector menos interesado es el de la juventud, por lo
que argumenta el peligro de extincion de esta
practica. Es asi que es el interés del presente trabajo
mostrar elementos que aporten la compresion de
los procesos que hoy viven las comunidades ante la
atencion a la salud, con la presencia hegemdnica
del sistema biomédico, a través de los
conocimientos y percepciones que los adolescentes
sobre las plantas medicinales; este sector de la
poblacion permite acercarnos a los &ambitos
culturales que hoy constituyen y recrean a manera
de identidad colectiva y defensa del estilo de vida
y particularmente la atencion a la salud.

La Aproximacion para esta investigacion de
la herbolaria Maya parte de comprenderla como un
saber que vincula naturaleza, cultura y sociedad, en
movimiento y constante recreacion/ integracion o
bien abandono.
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Objetivo general

El objetivo de la presente investigacion fue
identificar los conocimientos y usos de las plantas
medicinales entre los estudiantes de quinto y sexto
de primaria y de secundaria de una comunidad
suburbana de Yucatan, a fin de documentar el
proceso cambio en una comunidad de alta
marginacion social.

Metodologia

Investigacion de tipo cuantitativa, observacional,
transversal por medio de instrumentos
semiestructurados.Para  indagar  sobre  los
conocimientos se emplearon dos instrumentos: 1)
material didactico para la identificacion de las
plantas medicinales existentes en la localidad y 2)
cuestionario auto-aplicado semiestructurado.

Se aplico, previo consentimiento informado a
la totalidad de alumnos de la escuela primaria del
grado 5 y 6 y los tres niveles de secundaria,
alcanzando un universo total de 98 estudiantes
encuestados

Procedimiento

Fase 1) Exploracion con material didactico: Se
procedié a colgar a manera de tendedero fotos con
plantas medicinales y se organizaron grupos de
jévenes para hacer un concurso de conocimientos;
a cada equipo se les entreg6 un listado de nombres
en maya y espafol, que fueron los mismos que los
adultos de la comunidad sefialaron que hay y
conocen de su comunidad. Asi mismo se les
solicitdé que indicaran el uso de la planta que
identificaron.

Fase 2) Indagacion sobre usos Yy
percepciones entre los estudiantes, sobre las plantas
medicinales, para la atencion de las enfermedades,
se realiz6 mediante cuestionario auto-aplicado
semiestructurado.
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Resultados

En cuanto a la identificacion de plantas, el grupo
que obtuvo mayor cantidad de aciertos fue de 29
plantas de uso medicinal, de un total de 38 posibles;
el minimo fue de 20, es asi que es muy similar el
conocimiento. La media fue de 23 plantas
identificadas, que significa un conocimiento
promedio de 60%, es decir conocimiento
aprobatorio. El grupo que obtuvo el mayor
porcentaje de respuestas correctas fue de 29,
obteniendo una calificacion de 73%, conocimiento
que puede clasificarse como medio.

En relacion con el uso de las plantas, se
identificaron 17 aplicaciones, principalmente para
dolores, problemas de infecciones respiratorias,
calenturas, dolores, quemaduras, piojos, diarrea,
fortalecer ufias y cabello, para goles y también
identificaron una planta para abortar y para
enfermedades de filiacion cultural como el mal de
0jo para bebés. (Grafico 1).

O B N W R O N 0

o Seriesl

Graéfico 1 Distribucion de las aplicaciones de las plantas
medicinales identificadas

Al indagar sobre el uso cotidiano y la
valoracion de las plantas medicinales para los
estudiantes, se encontro alta frecuencia de uso con
maés del 70% de los estudiantes.
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Destaca que entre los estudiantes en el dltimo
aiio han utilizado las plantas medicinales
principalmente en enfermedades respiratorias,
dolor de estdbmago, de garganta, tos, y entre otros
usos en dolor de muelas, de cabeza, dolor de oidos,
de ojos, conjuntivitis, vomito, paperas, fogajes,
fiebre, entre otras. (Gréafico 2)
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Graéfico 2 Usos mas frecuentes de las plantas medicinales
entre los estudiantes

Del total de estudiantes encuestados el 59%
tiene una percepcion positiva completa, esto es que
valoran la terapéutica como buena, muy buena y
excelente, a cerca de la efectividad de las plantas
medicinales para el tratamiento de enfermedades y
padecimientos de diversa etiologia.

Asu vez el 11.2% opina que no son efectivas
en todos los casos o para todas las enfermedades,
mientras que el 7.1% manifiesta una percepcion
negativa de las plantas de uso medicinal.El resto
considera que su eficacia es ambivalente y otros
que no argumentan ni a favor ni en contra, como
se aprecia en lafigura 3.
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Graéfico 3 Percepciones a cerca de las plantas medicinales
entre los estudiantes

Conclusiones

Las nuevas generaciones en las comunidades de
alta margina se debaten entre el saber biomédico y
el saber local; éste Gltimo segln los hallazgos de
esta investigacion, se percibe dtil y efectivo, se
utiliza cotidianamente; sin embargo, el uso es para
padecimientos principalmente respiratorios 0
gastrointestinales, y atencién de accidentes o
dolencias, de ahi que se acepta que la biomedicina
es util para lo grave o crénico, es asi que puede
observarse un proceso de apropiacion que por
ahora no marca la tendencia de pérdida del interés
en la terapéutica que acusa (Gubler 2000).

Aunque se observa un nivel de conocimiento
entre bajo y medio, la valoracion general y la
practica cotidiana de la terapéutica informan de
apoyar proyectos de fortalecimiento en la gestion
colectiva del conocimiento tradicional sobre la
identificacion y usos de las plantas medicinales
entre los nifios y jovenes de las comunidades
marginales y especialmente en las suburbanas
como es el caso de estudio.
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Se sugiere realizar investigaciones que
aborden esta aproximacion del conocimiento a
cerca de la medicina tradicional como un proceso
de naturaleza socio-cultural que se encuentra en
constante construccion y en el que hoy desde la
academia debemos comprometernos a cogestionar
con las comunidades para vencer el colonialismo
interno al que han sido sometidos.
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Resumen

En la universidad tecnologica del suroeste de
guanajuato se estudié los cambios morfoldgicos
del sistema digestivo de eisenia foetida en
condiciones invitro, en cuatro diferentes
tratamientos con su duplicado, (desperdicio de
cocina t1, citricos t2, herbaceas t3, y estiércol de
bovino t4), monitoreando temperatura, humedad y
ph. Como resultado se obtuvo la identificacion
morfoldgica del buche y la molleja del sistema
digestivos del anélido de cada tratamiento,
demostrando que hay cambios representativos
morfoldgicos anormales en los 6rganos de e.
Foetida para adaptarse a su alimentacién de los
sustratos

Anélido, sustrato, eisenia foetida, invitro,
anatomia

Abstract

In the southwest technological university of
guanajuato, the morphological changes of the
eisenia foetida digestive system in invitro
conditions were studied in four different
treatments with their duplicate (t1 kitchen waste,
t2 citrus, herbaceous t3, and t4 bovine manure).
Monitoring temperature, humidity and ph. As a
result the morphological identification of the crop
and gizzard of the digestive system of the annelid
of each treatment was obtained, showing that
there are abnormal morphological representative
changes in the organs of e. Foetida to adapt to their
feeding of the different substrates

Substrate, eisenia foetida, invitro, anatomy

Citacion: RIVERA-ARREDONDO Marisa, VARGAS-ESPINOZA Everardo, GAYTAN-RUELAS Marina y MORALES-
FELIX Verdnica De Jesus. Estudio de los cambios morfolégicos del sistema digestivo de eisenia foetida en condiciones in vitro
en sustratos diferentes. Revista de Ciencias de la Salud. 2017. 4-13: 35-40.

*Correspondencia al Autor (mriveraa@utsoe.edu.mx)
T Investigador contribuyendo como primer autor.

© ECORFAN-Bolivia

www.ecorfan.org/bolivia



Articulo

36
Revista de Ciencias de la Salud

Introduccion

En la Universidad Tecnoldgica del Suroeste de
Guanajuato se estudié los cambios morfoldgicos
de Eisenia foetida en condiciones invitro, con
cuatro diferentes tratamientos con su duplicado,
(desperdicio de cocina T1, citricos T2, herbaceas
T3, y estiércol de bovino T4). Se colocan en
recipientes obscuros con un kilogramo de tierra
cada tratamiento y se acomodan por orden sobre
una charola de metal, para tener un mejor control
del anélido (Henriquez, 2011).

Se verifica condiciones como humedad entre
70 a80%, pH de 7 a 8, unatemperatura de 14 a 27
°C, condiciones adecuadas para su desarrollo segin
(Pérez Herrera, 2003). La incision es el primer
paso para iniciar el analisis morfoldgico del anélido
en la cual consiste en adormecer a la lombriz de
cada experimento con eéter etilico hasta generar su
muerte, después de un cierto tiempo se colocara a
Eisenia foetida sobre una hoja de espuma y con
ayuda de un kit se realiza un corte longitudinal.

Al final del experimento analizaremos sus
cambios anormales morfolégicos  comparando
entre sustratos que son comunes segin su
alimentacion y sustratos como herbéaceas o citricos
que pudieran causar alteraciones en sus glandulas
calciferas de Eisenia foetida

Revision literaria

Eisenia foetida es una especie de lombriz de tierra,
perteneciente a la familia Lumbricidae, del orden
de los haplotaxidos, perteneciente a su vez a la
subclase de los oligoquetos (gusanos generalmente
terrestres), pertenece al reino animal y es un tipo de
anelido (gusanos cilindricos segmentados), ademas
es hermafrodita (reiine los dos sexos en el mismo
individuo), actualmente es la mas usada en la
produccion de humus (Villaba, 2011).

ISSN 2410-3551
ECORFAN® Todos los derechos reservados.

Diciembre 2017 VVol.4 No.13 35-40

Se la conoce como Lombriz Roja
Californiana porque fue en el estado de california
en E.U donde se descubrieron sus propiedades para
el ecosistema y donde se instalaron los primeros
criaderos.El humus de lombriz es un compuesto
organico 100% natural de primer orden que es muy
necesario para los suelos.

El uso de este material puede mejorar las
propiedades fisicas, quimicas y biologicas de los
suelos y a su vez incrementar el desarrollo
productivo de los cultivos. Es considerado uno de
los mejores fertilizantes organicos, al ser el
resultado de la digestion de mdltiples
microorganismos y como punto final el paso por el
tubo digestivo de la lombriz, el cual le aporta
propiedades  antibidticas 'y  potenciadores
radiculares (Gonzales Jiménez, 2005).

Eisenia foetida vive entre 1 y 4.5 afios en
cautiverio, Se reproduce una vez por semana
mediante  fecundacion cruzada, de cada
acoplamiento resultan 2 cocones o capullos, Cada
uno contiene de 2-4 lombrices.Las lombrices se
reproducen practicamente durante todo el afio,
aunque se observa un incremento de dicha tasa
en los meses estivales (entre 15 y 25°C).

En los lugares en los que se mantienen estos
anélidos son llamados lombricompostas o
vermicompostas las cuales presenta una carga de
microorganismos muy alta, de varios millones por
gramo de material seco, lo que genera una alta
carga enzimatica y bacteriana, que ayuda en la
solubilizacion de los nutrientes en el suelo
(Henriquez, 2011).

Es un abono de mayor calidad, la forma de
distribucion es igual y se puede utilizar en todos los
cultivos. La lombricomposta tiene méas nutrientes,
Yy microorganismos por gramo seco que la
composta, lo que la convierte en un excelente
mejorador de suelos (Henriquez, 2011).
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En su biologia estos anélidos no cuentan con
pulmones asi que absorben el oxigeno directamente
a traves de su piel hiumeda, ya que contienen en su
cuerpo de un 75 a 90 % de agua, por lo tanto su
habitat siempre debe contener una humedad muy
alta, para evitar que los anélidos sufran
deshidratacion, la cual puede ser causante de
muerte.

Para moverse a través de los tuneles del
suelo, en su parte posterior ancha tienen setas
endurecidas (pelos) que les ayudan a desplazarlas
dentro del el tanel. Los musculos circulares
frontales finales se contraen, causando que los
segmentos frontales se alarguen (delgados y
punteados) (Pérez Herrera, 2003).

Para su reproduccion estos anélidos necesitan
un compafiero aunque son hermafroditas, los
huevecillos o cocones son formados en un tubo,
que pasan por debajo del frente final de la lombriz
y forman un capullo o capsula que contienen
pequefios anélidos.

Al momento de alimentarlas su alimento
debe entregarse a una temperatura de 25 °C, que se
logra con la estabilizacion de los desechos. En
algunos casos dependiendo de la disponibilidad de
tiempo, es necesario adicionar agua y aire, lo que
da como resultado un mayor o menor tiempo (Pérez
Herrera, 2003).

Su anatomia externa es alargada, de seccién
cilindrica y, generalmente, la cara dorsal estd mas
pigmentada que la ventral. Se pueden diferenciar
tres regiones distintas ya que son anélidos
clitelados, es decir, cuando alcanzan la madurez
sexual y durante la época de la reproduccion,
presentan un espesamiento glandular de la pared
del cuerpo, el clitelo, que permite diferenciar las
diferentes regiones (Pérez y Garcia 2009)La
morfologia interna de la Eisenia foetida esta
compuesta por varios sistemas como son el:
digestivo, circulatorio, nervioso, respiratorio,
muscular, reproductor y excretor.
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Sistema digestivo estd comprendido por una
boca situada debajo del prostomio su funcion es la
de succionar el alimento ya que no posee dientes,
seguidamente se encuentra la faringe, presenta
glandulas que lubrica el alimento y fibras
musculares en sus paredes externas. Actla como
bomba. Después de la faringe se encuentra el
esofago, es recto, desemboca en el buche y este en
la molleja. Presenta glandulas calciformes, las
cuales son drganos més excretorios que digestivos
y funcionan para liberar el cuerpo del exceso de
calcio absorbido con el alimento y mantener un PH
constante en la sangre

Después del eso6fago se encuentra el buche
que es donde se almacena el alimento es de tamario
pequefio a comparacion de la molleja de color rojo
intenso y la molleja la encargada de degradar el
alimento mediante enzimas digestivas como la
pepsina que actua sobre las proteinas, la amilasa
actla sobre polisacaridos, la celulasa tiene su
accion sobre la celulosa y la lipasa actua sobre los
lipidos para posteriormente pasar el alimento al
intestino que se extiende desde la molleja por toda
la longitud del cuerpo es mas grande que el buche
y también de color rojo intenso. Consta de células
secretoras y absorbentes. Desemboca en el ano.
(Herrera 2015).

Material y Metodos
Localizacion

La investigacion se realiz6 en el laboratorio de
instrumental de la Universidad Tecnoldgica del
Suroeste de Guanajuato

Material Bioldgico

Eisenia foetida obtenida de las cajas de
vermicomposta de la universidad
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Reactivos Resultados y discusion

Eter etilico Para los resultados finales tuvimos que monitorear

Agua destilada
Material de laboratorio

Kit de diseccion, cajas Petri, algodon, alfileres,
pizeta, espatulas, papel de espuma,

Metodologia

Se realizo la investigacion teorica para conocer la
Eisenia foetida, asi como su reproduccion.Se
colocaron pequefias camas con una cantidad de 1
kg de tierra, para cada una de los tratamientos, se
depositaron una cantidad de 10 anélidos por cada
cama en estado semiadulto.Para su alimentacion
fue preparada antes de brindarla como alimento al
anélido consistié en mantenerla en lugar obscuro y
himedo para provocar el estado de descomposicion
mas rapido y poder alimentar al anélido, el
tratamiento duro aproximadamente 1 mes, la
cantidad que se coloco fue un 1 kg de materia
organica sin descomponer.

Se monitoreo cada tercer dia la temperatura,
humedad y pH en cada cama de sustrato diferente,
Una vez pasado casi cuatro meses de mantener al
anélido en condiciones apropiadas para su
desarrollo, primero se realizO un conteo de
cocones, anélidos adultos y jovenes, como segundo
paso se inici6 con el analisis morfolégico del
sistema digestivo como son el buche y la molleja,
como parte importante del proyecto colocando en
una caja Petri una lombriz adulta.Para realizar la
incision se tomo6 un ejemplar y se coloc6 en una
caja Petri con 10 ml de éter Etilico (sustancia que
funciona como anestésico) en un algodon durante 5
minutos aproximadamente.Se tomaron fotografias
y se sefialaron los dérganos expuestos en dicha
imagen, mostrando los cambios obtenidos por la
modificacion de su habitat y su alimentacion, asi
mismo se obtuvieron resultados de las diferencias
en su morfologia.
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la humedad, temperatura y pH de cada tratamiento
para mantener los parametros dentro de lo
establecido para un mejor desarrollo del anélido,
durante cuatro meses obteniendo un promedio, T1
desperdicio de cocina una temperatura de 27.08 °C,
un pH de 7.05 y una humedad de 43.67%, para el
tratamiento T2 citricos con 27.31 °C,un pH7.25y
68.43 %. T3 herbaceas con 27.17 °C, pH 7.22y
49.11 %. T4 Estiércol de bovino con 27.32 °C, pH
7.25y 81.02 % son las condiciones a las cuales se
realizaron los estudios.

Anédlisis de la molleja y buche del sistema
digestivo de Eisenia foetida en diferentes
tratamientos

Tratamiento T1: desperdicion de cocina

En el tratamiento uno, desperdicios de cocina, se
puede identificar en figura 1 A que el buche
presenta un tamafo pequefio similar a lo citado en
bibliografia, la molleja que esta en perfectas
condiciones, lo que se puede presumir que tanto la
molleja como en el buche muestran un desarrollo
normal con el sustrato usado.

Figura 1 Buche y molleja de Eisenia foetida del tratamiento
desperdicios de cocina. Expuestos en microscopio 20x
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Tratamiento T2: Citricos

En el tratamiento dos, citricos el buche tiene un
tamafno muy pequefio (figura 2), este dafio puede
ser causado por su alimentacion (citricos). La
molleja tiene un color como tamafio muy normal,
Estos dafios causados en el buche y su deficiencia,
puede ser causa de su alimentacion que son los
citricos, pues son muy 4cidos, lo que puede
provocar no mantener un pH adecuado.

Figura 2 Buche y molleja de Eisenia foetida del tratamiento
citrico. Expuestos en microscopio 20x

Tratamiento T3: Herbaceas

En el tratamiento tres (herbaceas) el buche tiene un
tamafo casi igual que la molleja siendo un poco
diferente a como normalmente es, pues el buche
debe ser mas pequefio que la molleja y a pesar de
esto no se presentan dafios en los 6rganos y sus
colores tanto del buche como de la molleja son
normales (figura 3).
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Figura 3 Buche y molleja de Eisenia foetida del tratamiento
Herbéceas. Expuestos en microscopio 20x.

Tratamiento T4: Estiercol Bovino

Los drganos de Eisenia foetida del tratamiento
cuatro (estiércol), estan dentro de las condiciones
establecidas, pues el buche tiene el tamafio normal
al igual que la molleja, cabe mencionar que este, es
el sustrato mas recomendable para una mejor
adaptacion, y también tomado como control, para
realizar las comparaciones con los demas
tratamientos. (Figura 4)

Figura 4 Buche y molleja de Eisenia foetida del tratamiento
estiércol de bovino. Expuestos en microscopio 20x
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Conclusion Henriquez, C. (30 de Mayo de 2011).

Se analizaron los cambios en el buche y la molleja
de Eisenia foetida llegando a la conclusion que
Eisenia foetida es adaptativa en todo sustrato. En el
anélido se identificaron algunos dafios en el buche
especificamente en el tratamiento dos que es
citricos este dafio se le puede atribuir al exceso de
acidez que presenta el alimento y que después es
pasado por esofago, este 6rgano presenta glandulas
caliciformes, las cuales son drganos mas
excretorios que digestivos y funcionan para liberar
el exceso de calcio absorbido con el alimento y
mantener un pH constante, sin embargo a causa del
exceso de acidez de la alimentacion, evita que el
esfogo mantenga el pH constante.
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Resumen

Objetivo. Aplicar y comparar modelos estadisticos de
regresion binaria para Cancer Cervicouterino (CaCu) en una
clinica de atencién de la ciudad de Durango, Dgo. México.
Metodologia. Método de investigacion deductivo, inductivo
y de analisis. Es un disefio de estudio descriptivo para el
analisis de regresién binaria. Se analizdé una base de datos
sobre resultados de papanicolou de una clinica de la ciudad
de Durango para los afios 2011 a 2014 con un total de 4939
pacientes, de los cuales sélo 30 son positivas para CaCu.
Resultados. Se estudiaron modelos de regresion binaria con
funciones de enlace simétricas y asimétricas, un modelo de
regresion logistica para eventos raros y un modelo de
regresion binaria Bayesiano semiparamétrico. Los modelos
con enlaces simétricos y asimétricos muestran resultados
similares en la poblacién estudiada. EI modelo logistico
corregido para eventos raros obtuvo una mejor evaluacion
diagndstica, estimando mayor cantidad de verdaderos
positivos. EI modelo Bayesiano obtuvo coeficientes mas
acordes al contexto para CaCu. Un analisis posterior de
submuestras en un proceso iterativo de aleatorizacion,
identifico a covariables que se pueden seguir manteniendo
dentro del modelo y a otras covariables que no mantienen
resultados acordes al contexto son considerados como sesgos
no propios del andlisis estadistico.

Cancer Cervicouterino, Eventos Raros, Modelos de
Regresion Binaria

Abstract

Obijective. Apply and compare statistical models of binary
regression for Cervical Cancer (CaCu) in a clinic of the city
of Durango, Dgo. Mexico. Methodology. The research
method is deductive, inductive and analytical. It is a
descriptive study design for the binary regression analysis.
We analyzed a database on papanicolou results from a clinic
in the city of Durango for the years 2011 to 2014 with a total
of 4939 patients, for which only 30 were positive to CaCu.
Results. We studied binary regression models with
symmetric and asymmetric link functions, a logistic
regression model for rare events and a semi-parametric
Bayesian binary regression model. The models with
symmetric and asymmetric links show similar results in the
studied population. The corrected logistic model for rare
events obtained a better diagnostic evaluation, estimating a
greater number of true positives. The Bayesian model
obtained coefficients more in line with the context for CaCu.
A posterior analysis of subsamples in an iterative process of
randomization, identified covariables that can be maintained
within the model and other covariates that do not maintain
results according to the context are considered as biases not
characteristic of statistical analysis.
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Introduccion

Mundialmente el Cancer Cervicouterino (CaCu) o
Cancer de Cérvix ocupa los primeros lugares en
morbilidad y mortalidad, reconocido como un
problema de Salud Publica en los paises en
desarrollo. Una infeccidon por el Virus del Papiloma
Humano (VPH) de alto riesgo es un factor
preponderante para desarrollar una lesion cervical,
pero so6lo una fraccion de ellos dan como resultado
a un cancer invasor (OMS, 2013). Esto sugiere
conocer de mas factores adicionales que aumentan
la probabilidad de desarrollar un cancer de cérvix.

Variables de tipo sexual y reproductivos son
factores que estan estrechamente relacionados al
CaCu invasor y lesiones precursoras. Variables
como multiples compafieros sexuales, edad
temprana de la actividad sexual, no uso del
preservativo, embarazos y partos, han sido
consideradas como factores de riesgo para CaCu.
Otros factores son la edad y tabaquismo, puesto que
a mayor edad y mayor consumo del tabaco inciden
en un mayor riesgo de padecer dicha enfermedad
(OMS, 2013).

En el afio 2015 la Secretaria de Salud de
México declar6 ser el primer pais de la OCDE con
mayor tasa de mortalidad por céncer de cuello
uterino. Desde el 2006 en Mexico el CaCu ocupa la
segunda causa de muerte por cancer en la mujer.
Para el afio 2014 en México se registraron 3,063
casos nuevos de tumores malignos de cuello
uterino con una tasa de incidencia del 6.08 por
100,000 mujeres mayores de 10 afios (Secretaria de
Salud, 2017).

La modelacion estadistica es muy utilizada
en el ambito profesional para determinar la relacion
que hay entre variables  explicativas
(independientes o regresoras) y la variable
respuesta (dependiente). Las variables
dependientes de tipo cuantitativo o cualitativo son
consideradas como los efectos del estudio, mientras
que las variables independientes son las causas que
generan el efecto a estudiar (Wayne, 2006).
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Los modelos de regresion binaria describen
la relacion no lineal entre el resultado de un dato
binario de la variable dependiente y un valor de las
variables independientes. Los modelos de
respuesta binaria permiten realizar la investigacion
para explorar como cada variable independiente
afecta la probabilidad de que ocurra el evento de
interés de la variable dependiente entre sus dos
posibles resultados (McCullagh y Nelder, 1989).

El fundamento del presente trabajo se basa en
aplicar entre varios modelos de regresion binaria
con funciones de enlace simétricas y asimétricas
(McCullagh y Nelder, 1989 y Agresti, 2002), un
modelo de regresion logistico para casos raros
(King y Zeng, 2001, Imai et al., 2007) ajustado
para prevalencias bajas y un modelo de regresion
binaria semiparamétrico Bayesiano (Jara et al.,
2006 y 2012), cudles entre ellos mejor ajusta a
problemas para CaCu en pacientes atendidos en la
clinica de atencion familiar del Instituto de
Investigacion Cientifica (I1C) de la Universidad
Juéarez del Estado de Durango (UJED) en la ciudad
de Durango, Dgo. México.

1.1. Justificacion

El impacto del analisis de datos categoricos es de
suma importancia en el area de la salud, ya que
permite describir y comprender la posible relacion
de las variables que implican el estado de salud de
la poblacion, como ejemplo el CaCu en mujeres de
la ciudad de Durango que acuden al centro de
atencion familiar del 11C de la UJED en la ciudad
de Durango, México.

La importancia de los modelos de regresion
en contextos de CaCu es utilizado para pronosticar
la probabilidad de padecer CaCu dados ciertos
factores de riesgo que se cree estan relacionados.
Factores como el VVPH, la edad en afios cumplidos,
el inicio temprano de vida sexual activa (IVSA),
multiples compafieros sexuales, no uso del
preservativo, multiples embarazos, partos Yy
tabaquismo, son considerados en la literatura
medica como factores de riesgo para CaCu.
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Es entonces que la probabilidad de padecer
CaCu es un pronostico de acertabilidad
multifactorial y que se puede tener a la mano el
resultado como parte del diagnostico clinico dada
una poblacion de referencia. EI impacto que genera
esta investigacion permitird comprender la
problematica del CaCu bajo diferentes modelos
comparativos de regresién que se presentaran en
este articulo. Otro impacto son las descripciones de
los resultados de los modelos de regresion, que
permiten conocer la probabilidad de enfermar para
que de esta manera se cuente con un diagnéstico
oportuno de prediccion para CaCu y asi hacerles
frente oportunamente a los gastos futuros derivados
del estado actual de salud de las pacientes.

La disminucion de los gastos familiares sobre
los tratamientos oportunos para CaCu son
significativos en consideracion cuando el grado de
enfermedad es avanzada (probabilidad cercanaa 1)
y, por lo tanto, se tendra un efecto de impacto
positivo en la disminucion de los gastos de los
recursos publicos destinados para afrontar este
padecimiento. La aplicacion de diferentes modelos
estadisticos para la regresion binaria permite
obtener mayor conocimiento acerca del
comportamiento de la poblacion modelada para un
problema de CaCu y su posible relacion con
factores de riesgo. Este conocimiento logra
comprender el estado de salud de la poblacion
referente al CaCu de las pacientes que acuden a la
clinica de atencion familiar del 11C de la UJED en
la ciudad de Durango, Dgo. México.

1.2 Problema

Los modelos de regresion binaria permiten realizar
investigacion para explorar como las variables
independientes afectan la probabilidad de la
variable dependiente. La principal dificultad
encontrada en algunas grandes bases de datos es la
deteccion de una gran cantidad de pacientes con
diagnostico negativo contra una pequefia cantidad
de pacientes positivas, a esto se le llama “eventos
raros”, mencionados por King y Zeng (2001).
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Aplicar modelos de regresion binaria
tradicionales para relacionar la variable
dependiente para casos raros con un conjunto de
variables independientes resultan en estimaciones
sesgadas, por lo que es necesario buscar modelos
que se adecuen al comportamiento de los datos.

Por lo tanto, conocer y aplicar nuevas
alternativas de regresion para datos binarios,
permitira contextualizar el problema en diferentes
alternativas de analisis siendo una estrategia de
seleccion aquella que contenga mejores
argumentos  estadisticos.  Utilizar  diferentes
modelos de regresion binaria con funciones de
enlace simétricas y asimétricas, asi como modelos
para eventos raros y modelos de regresion
Bayesiana, seria de suma importancia en el area de
la Salud, debido al mejor ajuste del modelo que
podria discriminar mejor el contexto de la
enfermedad, y que no siempre la regresion logistica
sera el mejor modelo que ajuste adecuadamente
cierto tipo de datos.

En este sentido, es importante comparar
diferentes modelos de regresion usando distintos
criterios de evaluaciéon o de pruebas diagndsticas,
como son: factores de inflacion de la varianza,
bondad de ajuste, devianza residual, y el area bajo
la curva Caracteristica Operativa del Receptor
(ROC), sensibilidad y especificidad, entre otras.
Estos criterios permitirian identificar cual modelo
sera el mas adecuado para el tipo de datos, qué en
este caso, el interés es estudiar al CaCu mediante
sus factores de riesgo, dado que se tiene una
prevalencia observada baja en pacientes que
acuden a la clinica de atencion familiar del 1IC de
la UJED. Los diferentes modelos de regresion
evaluados permitiran aportar mayor
documentacion cientifica acerca del entendimiento
de este problema de salud, ademéas de conocer
cuales modelos son los mas adecuados para este
problema de Salud Publica e identificar con méas
detalle los factores de riesgo de la enfermedad que
afecta a las mujeres atendidas en la clinica de
atencion familiar del 11IC de la UJED en la ciudad
de Durango, Dgo. México.
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1.3 Hipotesis El componente sistematico (7s,...,7n) esta

El modelo de regresion logistica corregido para
eventos raros (Relogit) y el modelo de regresion
binario Bayesiano semiparamétrico (DPbinary),
son los modelos que mejor se ajustan a problemas
de CaCu en una poblacion de la clinica del 1IC de
la ciudad de Durango, comparados con otros
modelos de regresion binaria con funciones de
enlace simétricas y asimétricas.

1.4 Objetivo

Aplicar y comparar modelos estadisticos de
regresion binaria para CaCu en una poblacion de la
clinica de atencion familiar del 11C de la UJED en
la ciudad de Durango, Dgo. México.

2. Marco tedrico
2.1 Modelos lineales generalizados

Los modelos lineales generalizados (MLG) son
modelos de regresion extendidos para utilizar
distribuciones de respuestas no normales
(McCullagh y Nelder, 1989). Autores como Nelder
y Wedderburn en 1972 establecieron los tipos de
MLG, tomando algunos modelos como ejemplos
dentro de los tipos que ellos mismos definieron
(Agresti, 2002).

2.1.1 Componentes de los MLG

Tres son los componentes de los MLG (Agresti,
2002):

—  Componente aleatorio.
—  Componente sistematico.
- Funcion liga o de enlace.

El componente aleatorio consiste de una
variable respuesta Y con  observaciones
independientes (Y,..Yn) provenientes de una
distribucion conocida, generalmente pertenecen a
la familia exponencial (Agresti, 2002).
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conformado por una combinacion lineal del
conjunto de variables explicativas. El conjunto de
todas las variables predictivas en cada sujeto
calculara los valores predictivos de la funcién
lineal. Esta combinacion lineal de las variables
explicativas es llamada predictor lineal (Agresti,
2002). Es la funcion lineal de las variables
explicativas, suponiendo que X1 = Xy, ..., Xk = Xk
entonces el predictor lineal asociado a esa
combinacion de valores de las variables
explicativas es:

N(X) =Po+PiXst...HPrXk

El terecer componente es la funcién liga o
funcidn de enlace que conecta la aleatoridad y el
componente sistematico (Agresti, 2002). La
funcidn de enlace es una funcion que especifica la
relacién entre la esperanza condicional E[Y | X1 =
X1, ..., Xk = Xk] Yy el predictor lineal (Agresti, 2002).
En los modelos lineales, ésta relacion es directa
siendo:

E[Y|X; = x1, -, X = %] = 0(xX) = o + Brxg + -+ + Brexy

En esta relacién, la media puede tomar
valores entre (—oo, +) lo que no es valido para
todos los MLG's, como por ejemplo cuando
queremos estimar la media de una variable binaria
{0,1}. Debido a esto, se considera la funcién de
enlace g que relaciona la esperanza condicional
que se quiere modelar con el predictor lineal. De
manera que la funcion g es la funcion de enlace
representada por la siguiente manera (Agresti,
2002):

glu)] = n(x)

Como ejemplo, para los modelos con
funciones de enlace logit o probit, la distribucién
de la variable Y es binomial y la funcién de enlace
es la funcidén logit o probit, respectivamente
(Agresti, 2002).
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2.2 MLG para datos binarios

Cuando Y es una variable de respuesta binaria, por
definicién, Y puede significar una respuesta
dicotdbmica, como ausencia 0 presencia, Vivo 0
muerto, sano o enfermo, positivo o negativo. Las
observaciones muestreadas tienen una de las dos
respuestas, especificando a 0 para la ausencia y 1
para la presencia, resultado binomial de un ensayo
particular. La media es E(Y) = P(Y = 1). Si se
denota a P(Y = 1) por p(x), refleja la dependencia
sobre los valores de X = x = (x4, ..., X)) conocida
como los predictores. La varianza de Y estara dada
por (Agresti, 2002):

Var(Y) = p(x)[1 — p(x)]

Que representa la varianza de un ensayo
binomial (Agresti, 2002).

Cuando se utilizan modelos de regresion para
variables aleatorias dicotomicas usualmente se usa
la funcion de enlace logit, probit, cloglog 6 loglog
(McCullagh y Nelder, 1989), las cuales se
describen a continuacion.

2.2.1 Regresion logistica

El modelo de regresion logistica es la relacion no
lineal entre el resultado de un dato binario Y y un
valor de X. Sea Y una variable respuesta binaria,
donde se ha codificado como 1 a la categoria de
interés y 0 para la otra categoria, y X un vector de
variables explicativas, entonces lamedia E[Y|X =
x] =P[Y =1|X = x] = p(x) se puede modelar
mediante un modelo de regresion logistica, esto es:

_ expln»)] _ 1
p(x) = 1+exp[n(x)]  1+exp[-n(x)] (1)

De forma similar la funcién de Ila
trasformacion logit es:

logit[p(x)] = log [ 22| = n(x) 2)
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Mientras que p estaria restringido en el rango
(0,1), el logit log [ﬁ] = puede ser cualquier

namero real (Agresti, 2007). Un cambio fijo en X
seguido tiene un menor impacto cuando p(x) es
cercana a 0 o 1 que cuando p(x) es cercana a 0.5
(Agresti, 2002).

Los datos binarios son los mas comunes de
los datos categoricos. La regresion logistica es uno
de los modelos mas utilizados en la modelacién
para datos binarios.

Los usos frecuentes de los modelos de
regresion logistica sirven para estimar la
probabilidad de que se presente el evento de interés
y para evaluar la influencia que cada variable
independiente tiene sobre la variable respuesta
(Agresti, 2007).

2.2.2 Funcion de enlace probit

La funcidn de enlace probit consiste en considerar
como funcion de enlace la transformacion de la
inversa de la funcidn de distribucion acumulada de
una normal estandar N(0,1):

_rx 1 12
d(x) = [ —e'z dt
Y la expresién del modelo seria:

>~ (p(x)) = n(x) (3)

Esta transformacion también acota p(x) entre
0y 1. La funcion probit se acerca mas rapidamente
a probabilidades de 0 y 1 que la funcién logit
(Agresti, 2007).

2.2.3 Funcion de enlace cloglog

La transformacion cloglog (complemento log-log)
es de la forma:

p(x) = 1 — exp[—exp(n(x))]
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Que en forma lineal es:

log[—log(1 —p(x))] =n(x) (4)

Esta  transformacion no  tiene un
comportamiento simétrico, sino que se aleja del
valor de probabilidad 1 de forma mas répida de lo
que se acerca el valor 0 (Agresti, 2007).

2.2.4 Funcion de enlace loglog

La transformacion loglog es similar a la cloglog, y
se define como:

p(x) = exp[—exp(n(x))]

Que en forma lineal es:

log[—log(p(x))] = n(x) )

La transformacion loglog es la inversa de la
transformacion cloglog, de forma que si la
transformacion loglog es adecuada para modelar la
probabilidad condicionada a X = x de un suceso, la
transformacion cloglog es adecuada para modelar
el suceso complementario (Agresti, 2007).

2.3 Modelo de regresion logistica para casos
raros (Relogit)

Los modelos de regresion logistica para eventos
raros (Relogit) son considerados en eventos como
la guerra, una revolucion, depresiones econémicas,
0 una enfermedad muy poco comln que también
esta considerada como evento raro. La ocurrencia
en estos eventos es poco frecuente, pero aun asi son
considerados de gran importancia.

Los eventos raros son caracterizados
numéricamente como una variable dependiente con
una frecuencia de miles de ceros y pocos unos, y su
funcién es explicar o predecir el evento de interés
mediante variables explicativas (independientes)
(King y Zeng, 2001, Imai et al., 2016).
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El modelo Relogit es un modelo de regresion
binaria para casos raros cuando se tiene en la
variable respuesta dicotdmica una gran cantidad de
resultados negativos contra una cantidad pequefia
de resultados positivos (King y Zeng, 2001, Imai et
al., 2016).

El procedimiento estimado por el Relogit es
similar al modelo estandar de la regresion logistica,
pero a diferencia, éste es estimado con una
correccion parcial que ocurre cuando la muestra es
pequefia 0 bien las observaciones del evento de
interés son raras.

Este procedimiento también es &ptimo
usando una cantidad a priori como correccion para
disefios de estudios de casos y controles (King y
Zeng, 2001, Imai et al., 2016). EI método de
correccion se ajusta en el término del intercepto. Se
considera un = que debe ser la fraccion verdadera
del evento de interés, y y la fracciéon de eventos
dentros de la muestra, y 3, el término del intercepto
sin corregir. El intercepto corregido es:

B =By~ log[ =2 L] (6)

T (1-y)

Para los deméas B’s de los coeficientes sin
corregir, se corrigen mediante la estimacion de los

sesgos para eventos raros, esto es, si £ son los
coeficientes logit sin corregir y el sesgo (f) es el

término del sesgo, los coeficientes corregidos S
son:

p —sesgo(B) =B (7)
Los términos del sesgo son:

sesgo(B) = X'WX)"1X'W¢

Donde:

Ei = OSQ”((]. +w— 1)ﬁl - Wi)
Q = X(X'WX)~1X'
Wi = z

y
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) = a-o Lo siguiente son algunos de los significados
1-y de términos: Yi es una variable aleatoria, | es una

w; = wiY; +we(1-Y)
W = diag{n(1 — 7)w;}

Donde: Y;~Bernoulli(m;) es la variable

dependiente binaria, Yy m; =m es la

funcién de enlace logit. Por lo tanto, lo que hace el
modelo Relogit es corregir la estimacion de los
parametros de regresion, a través de los sesgos del
modelo con eventos raros.

2.4 Modelo de regresion binaria
semiparamétrico Bayesiano (DPbinary)

El modelo de regresion binario semiparamétrico
Bayesiano se estima usando la funcion DPbinary.
La funcién DPbinary es una funcion creada en
lenguaje R utilizada para modelos de regresion
binaria semiparamétrico. Esta funcion genera una
muestra de densidad posterior para un modelo de
regresion binario semiparamétrico (Jara et al.,
2012). Esta funcion genérica ajusta a un modelo
semiparamétrico de regresion binaria usando un
proceso Dirichlet (Muller et al., 2015).

yvi=1(V; <X;B),i=1,..,n
Vy, o, Vo|G~G
G|0(, Go“"DP(aGo)

Donde, Go = Logistica(V |0,1) si la linea base
es una logistica, Go = N(V|0,1) si la linea base es
normal, y Go = Cauchy(V|0,1) si la linea base es
una Cauchy. Para completar las especificaciones
del modelo, las siguientes distribuciones se
suponen (Jara et al., 2012).

alag, by~Gama(ay, by)
,3|,30' Sﬁo"'N(,Bo: Sﬁo)
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funcion indicadora, Vi es un conjunto de vectores,
Xi es la transformacion lineal o valores predictivos
lineales, « es un pardmetro constante, y Go es una
funcion logistica (Mitra y Muller, 2015).

La precision o parametros totales de la masa
o. del Proceso Dirichlet (DP) anterior puede ser
considerado como aleatoria, teniendo una
distribucion Gama(ao,bo) 0 ajustado para un valor
particular (Mitra y Muller, 2015). Los coeficientes
de regresion se obtienen utilizando el algoritmo
Metropolis-Hastings sobre la muestra que ajusta a
la distribucién condicional (Robert y Casella,
2010).

3. Material y Método

El método de investigacion es deductivo, inductiva
y de analisis. La tipologia de estudio es de campo.
Es un disefio de estudio descriptivo para el analisis
de regresion binaria. Se obtuvo una base de datos
sobre la consulta de Papanicolaou de la clinica del
I1C de la ciudad de Durango para los afios 2011 a
2014. La informacion recolectada a través de la
base de datos representa la situacion actual de las
mujeres sobre los resultados para CaCu y sus
factores de riesgo.

La condicién de inclusion de las pacientes
analizadas son que haya tenido al menos una
relacion sexual y que acudan a la atencién de
Papanicolaou por primera vez en la clinica de
atencion familiar del 11C de la UJED.

Se aplico el disefio de una base de datos
mediante el software SPSS (Statistics Program
Science Socials), para la captura de informacion
sobre variables extraidas del expediente clinico del
IIC de la UJED. El analisis de informacion y el
disefio de graficos fue llevado a cabo por software
R (R Development Core Team, 2008).
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4. Resultados

Con una cantidad de 4939 pacientes que acudieron
a la clinica de atencion familiar del 11C de la ciudad
de Durango durante los afios 2011 al 2014 se
encontr6 una prevalencia del 0.6% de CaCu,
considerado ser una prevalencia baja, véase la
Tabla 1.

Frecuencia Frecuencia Relativa
Positivos 30 0.0061
Negativos 4909 0.9939
Total 4939 1.0000

Tabla 1 Prevalencia de CaCu en la clinica del 11C de la UJED
Fuente: Pacientes de la clinica de atencion familiar del IIC
de la UJED 2011 a 2014

De las variables explitivas utilizadas, cinco
de ellas son cuantitativas discretas y las otras tres
son cualitativas dicotdmicas evaluados para la
variable de respuesta categdrica dicotomica del
CaCu. Sobre la descripcion estadistica de las
variables cuantitativas discretas independientes de
la poblacién en general, se encontraron promedios
de 41.56 en afios de edad, 20.27 de edad al inicio
de la vida sexual, 1.95 de comparfieros sexuales, 2.6
en embarazos y el 1.6 en partos, véase la Tabla 2.

Minimo | Maximo | Media | Mediana | Desviaci6
n estandar
Edad IVSA |12 54 20.27 (19 4.0264
Compafiero |1 24 195 |1 1.5844
s Sexuales
Edad 14 83 41.56 |42 11.8378
Embarazos |1 14 2.65 |3 1.8819
Partos 1 14 166 |1 1.7549

Tabla 2 Estadisticos descriptivos de las variables
cuantitativas discretas independientes

Fuente: Pacientes de la clinica de atencién familiar del 11C
de la UJED 2011 a 2014

En las variables categdricas independientes,
las frecuencias relativas encontradas para la
poblacion de estudio fueron del 0.6% de VPH, el
13.8% de tabaquismo y el 87.5% del no uso del
preservativo, vease la Tabla 3.
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Si No
Frecuencia | Frecuencia | Frecuencia | Frecuencia
relativa relativa

Virus  del |30 0.0060 4909 0.9939
Papiloma
Humano
Tabaquismo |683 0.1382 4256 0.8617
Preservativo | 617 0.1249 4322 0.8750
de barrera
(cond6n)

Tabla 3 Estadisticos descriptivos de las variables categ6ricas
independientes

Fuente: Pacientes de la clinica de atencion familiar del 11C
de la UJED 2011 a 2014

Se estimaron los modelos de regresion
binaria con funciones de enlace simétricos (Logit y
Probit), asimétricos (Cloglog y Loglog), modelo
para casos raros (Relogit) y el modelo de regresion
binaria Bayesiano semiparamétrico (DPbinary).

Los parametros estimados con los diferentes
modelos de regresidén binaria tienen resultados
similares. Los coeficientes acordes al contexto
segun su signo en el modelo Relogit fue para VPH,
Edad IVSA y Embarazos. Problemas en los signos
y variables regresoras no significativas son
mostradas en la Tabla 4 y Tabla 5.

Coeficientes: Logit Probit Cloglog
Intercepto -4,9725%* |-2.1349** | -

5.6984**
*

X1=VPH 7.4056** |3.4188** |6.8040**
* * *

X2=Edad IVSA -0.0055 |-0.0113 0.0145

X3=ComparierosSexual |-0.2765 |-0.0973 |-0.2764 .
es

X4=Edad -0.0104 |-0.0069 |-0.0078
X5=Embarazos 0.2797 0.1077 0.2786
X6=Partos -0.0875 -0.0144 |-0.1436

X7=Uso del Cond6n -1.4171* |-0.5425* |-1.0171 *
X8=Tabaquismo -1.3263 . |-0.7653. |-0.8778
Signif. codes: ‘***’=0.001 “**’=0.01 ‘*’=0.05 .’=0.1 * ’=1

Tabla 4 Comparacién de los coeficientes entre los modelos
de regresion binaria.

Fuente: Pacientes de la clinica de atencion familiar del 11C
de la UJED 2011 a 2014
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Coeficientes: Loglog Relogit Bayes Logit Probit Cloglog |Loglog | Relogit
Intercepto -6.2250 -1.2807 -8.7111 AIC 168.12 168.08 168.35 |169.45 168.12
1= VPH 6.1042%%% |5 8394%** |8 A910*** BIC 22666  |226.63  |226.89 22801 |
- - - Devianza
X2=EdadIVSA 0.0192 -0.0126  |-1.7591 Residual: |-1.86 172 184 |-155 -2.80
X3=Compafieros -0.1961 -0.1511 -4.0502 Minimo  |-0.05 -0.05 -0.05 -0.05 -0.46
Sexuales Cuartil 1 |-0.04 -0.04 -0.04 -0.05 -0.37
X4=Edad -0.0005  |-0.0167  [3.7951 Cuartil2 |003  1-003  1-004 1-0.04 -0.29
X5=Embarazos __ |0.0492 __|0.5055** |1.8750 Cuaril 3 3.72 375 372 1369 )\248
aximo

X6=Partos -0.0569 -0.2152 -1.2061
X7=UsodelCondén |-0.3695 -1.1040. |-1.5962 *
X8=Tabaquismo -0.5412 -0.9229 -1.5481
Signif. codes: “***’=0.001 “**’=0.01 “*’=0.05 *.’=0.1 * ’=1

Tabla 5 Comparacién de los coeficientes entre los modelos
de regresién binaria

Fuente: Pacientes de la clinica de atencién familiar del 11C
de la UJED 2011 a 2014

De la Tabla 4a y Tabla 4b los pardmetros de
los coeficientes del modelo de regresion Bayesiano
fue el que obtuvo una mayor cantidad de
coeficientes con signos acordes al contexto, con 4
parametros (f) adecuados para CaCu.

La variable regresora VPH en todos los
modelos de regresion binaria fue estadisticamente
significativa y con signo acorde para CaCu, en el
modelo Relogit la covariable embarazos fue
estadisticamente significativa y con signo acorde al
contexto para CaCu.

Cinco modelos de regresiéon binaria fueron
evaluados (Logit, Probit, Cloglog, Loglog y
Relogit) a través de pruebas diagndsticas, el mejor
evaluado fue el modelo Relogit, con una
sensibilidad del 76.7% siendo el mas alto entre los
demas modelos permitiendo encontrar a 23
verdaderas positivas de entre 30 y con una
especificidad del 99.3% véase la Tabla 6.
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Devianza |366.04 366.04 366.04 |366.04 366.04
Nula
gl.=4938

Devianz. |[150.12 150.09 150.35 |151.46 150.12
residual
gl.=4930

Test p=1 p=1 p=1 p=1 p=1
Residual
Devianz

Hosmer | p=0.47 p=0.47 p=0.35 |[p=0.09 P=0.00
Lemesh.

Area ROC [0.93 0.94 0.92 0.89 0.93
IC al 95%(0.87, (0.89, (0.86, (0.82, (0.87,
de ROC [0.99) 0.99) 0.99) 0.97) 0.99)
Sensibili. |0.60 0.66 0.60 0.56 0.76
Especific. |0.99 0.99 0.99 0.99 0.99
VPP 0.64 0.66 0.69 0.70 0.41
VPN 0.99 0.99 0.99 0.99 0.99
LR+ 294.54 327.26 368.17 |397.39 114.01
LR- 0.40 0.33 0.40 0.43 0.23
VIF:

X1 1.68 1.56 151 1.21 -
X2 1.52 1.38 1.68 22.96 -
X3 1.17 1.19 1.14 4450 .
X4 3.61 3.20 3.86 1968.01 |__
X5 3.73 3.92 3.54 2004.79 |__
X6 2.92 3.24 2.61 848.42 -
X7 1.27 1.24 1.36 2.20 _
X8 1.26 1.32 1.18 1.14 _

AIC= Criterio de Informacién Akaike. BIC= Criterio de Informacién
Bayesiano. g.l.= Grados de libertad. IC=Intervalos de Confianza.
ROC= Curva Caracteristica Operativa del Receptor VIF= Factor de
Inflacion de la Varianza. VPP=Valor predictivo positivo. VPN=Valor
predictivo negativo. LR+ =Cociente de verosimilitudes positivo. LR—

= Cociente de verosimilitudes negativo.

Tabla 6 Bondad de ajuste y evaluacion general de los
modelos de regresion binaria.

Fuente: Pacientes de la clinica de atencion familiar del 11C
de la UJED 2011 a 2014

El grafico 1 muestra las funciones de los
diferentes modelos de regresién binaria con
funciones de enlace simétricas, asimétricas, y el
Relogit sobre el predictor lineal 7.
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Grafico 1 Modelos de regresion binaria con funciones de
enlace Logit, Probit, Cloglog, Loglog y Relogit para CaCu
Fuente: Pacientes de la clinica de atencion familiar del 11C
de la UJED 2011 a 2014

4.1 Resultados igualando casos y controles

El objetivo de un analisis de un ciclo repetitivo de
aleatorizacion de submuestras es con el fin de
igualar el tamafio de muestras en los grupos de
respuestas de la variable dependiente, se disefid
bajo el siguiente proceso:

1.  Seleccionar aleatoriamente a 30 pacientes de
las respuestas de Y=0 (controles). Se
consideran todas las pacientes con Y=1
(casos).

2. Modelar el ajuste de regresién con funcion de
enlace Logit para 60 pacientes (30 casos y 30
controles).

3. Guardar en un vector los resultados de
regresion:  coeficientes,  probabilidades,
bondades de ajuste, pruebas diagnosticas.

4.  Repetir 1000 veces los pasos 1, 2 y 3, esto es,
seleccionar otras 30 pacientes de las Y=0 de
forma aleatoria y compararlas con los 30
casos registrados (Y=1).
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1000 muestras aleatorias de Y=0 con resultados
descriptivos de los coeficientes del modelo de
regresion con funcién de enlace Logit.

Coeficientes
Const |VPH |IVSA |[NumComp. |Edad
ante Sexuales
Media 3.8426 |36.099 |- 0.0506 -
4 0.1073 0.0596
Mediana 2.5178 |37.646 |- -0.0011 -
2 0.0850 0.0581
Maximo 28.525 |67.035 [0.3442 |1.7984 0.0926
9 1
Minimo -5.3775|4.5022 |- -1.4264 -
1.4060 0.2714
Rango 33.903 |62.532 [1.7503 |3.2247 0.3641
5 8
Desviacion [5.3853 [8.9701 |0.1632 |0.4072 0.0385
estandar
Cuartil 1 0.7413 |36.221 |- -0.1845 -
3 0.1872 0.0836
Cuartil 3 5.0187 |39.291 |- 0.2725 -
0 0.0105 0.0326
Percentil 98 {22.603 |56.126 |0.1882 [1.1036 0.0143
3 2
Percentil 99 [24.580 |57.779 [0.2272 |1.2431 0.0259
9 4
Percentil 27.298 |60.479 [0.3172 |1.6510 0.0745
99.9 6 8
Percentil 28.403 |66.379 [0.3415|1.7836 0.0908
99.99 2 6

Tabla 7 Estadisticas descriptivas de los coeficientes del
modelo de regresion binaria con funcién de enlace Logit.
Fuente: Pacientes de la clinica de atencién familiar del 11C
de la UJED 2011 a 2014.
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Coeficientes AIC |BIC RD V+ S E
Gestas |Partos |Condon [Tabaquismo Media 4546 (64.31 |27.46 |25.41 |0.84 |0.97
Media 0.5697 |-0.0061 |[-2.7109 |-17.6780 Mediana [45.32 [64.17 [27.32 |25 0.83 [0.96
Mediana 0.5001 |0.0449 |[-1.7357 |-17.9544 Maximo [59.96 [78.81 [41.96 |28 093 |1
Maximo 3.0646 [1.3983 [0.4154 |0.2325 Minimo [35.40 [54.25 [17.40 |23 0.76 |0.86
Minimo -0.3424 |-3.5830 |[-22.0545 |-46.0997 Rango  [24.56 [24.56 [24.56 |5 0.16 {0.13
Rango 3.4071 [4.9813 [22.4699 |46.3322 Desviaci6 [3.72 [3.72 [3.72 |1.16 [0.04 |0.02

Desviacién 0.4028 |0.4786 [4.1559 |5.6517
estandar
Cuartil 1 0.2894 |-0.2401 |-2.5100 |-19.1491
Cuartil 3 0.7924 |0.2828 |[-1.2105 |-16.7794
Percentil 98 |1.5548 |0.8684 |-0.2879 |-1.1096
Percentil 99 |1.8497 [0.9437 [0.0009 |-0.6719
Percentil 99.9 |2.4408 |[1.0853 [0.2675 |-0.0182
Percentil 3.0022 |1.3670 [0.4006 |0.2074
99.99

Tabla 8 Estadisticas descriptivas de los coeficientes del
modelo de regresion binaria con funcion de enlace Logit
Fuente: Pacientes de la clinica de atencion familiar del 11C
de la UJED 2011 a 2014

En los resultados obtenidos por medio del
modelo de regresion binario con funcién de enlace
Logit, se encontrd a cuatro coeficientes con signo
acorde al contexto para CaCu por medio de la
media y mediana. En el tercer cuartil de la
distribucion de coeficientes se identificaron a cinco
con signos acordes a contexto de CaCu. Sin
embargo, covariables como uso del preservativo y
tabaquismo tienen una distribucion de los
coeficientes no acorde al contexto demostrado por
los percentiles 98 y 99.9% de la distribucion, véase
las Tablas 6a y 6b.

Las Tablas 9 y 10 muestran las evaluaciones
mediante las pruebas diagndsticas y bondades de
ajuste del modelo de regresion binaria con funcién
de enlace Logit en un proceso de aleatorizacion de
submuestras de Y=0. Como resultado de las tablas
9 y 10 dentifico que el proceso de igualacion de
tamafnos de muestra entre casos y controles
permiti6 encontrar una mayor cantidad de
pacientes con diagnostico  positivo  (25)
comparados con el proceso anterior del relogit.
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n estandar
Cuartil 1 |43.22 [62.07 [25.22 |25 0.83 |0.96

Cuartil 3 |47.30 |66.15 |29.30 |26 086 |1
Percentil |55.42 |74.27 |37.42 (27.02 [0.90 |1
98
Percentil [57.04 |75.89 (39.04 |28 093 |1
99
Percentil (58.81 |77.66 [40.81 |28 093 |1
99.9
AIC=Criterio de informacién akaike. BIC=Criterio de
informacién Bayesiano. RD=Devianza residual.
V+=Verdaderos positivos. S=Sensibilidad.
E=Especificidad.

Tabla 9 Estadisticos descriptivos de los indicadores para la
evaluacion del modelo de regresién binaria con funcién de
enlace Logit.

Fuente: Pacientes de la clinica de atencion familiar del 11C
de la UJED 2011 a 2014.

VPP VPN RV+ RV-
Media 0.96 0.86 22.14 0.15
Mediana 0.96 0.85 25 0.16
Maximo 1 0.93 28 0.25
Minimo 0.85 0.79 6 0.06
Rango 0.14 0.14 22 0.19
Desviacién 0.03 0.03 5.84 0.04
estandar
Cuartil 1 0.96 0.84 23 0.13
Cuartil 3 1 0.88 26 0.17
Percentil 98 1 0.91 27 0.24
Percentil 99 1 0.93 28 0.24
Percentil 99.9 1 0.93 28 0.25

VPP=Valor predictivo positivo. VPN=Valor predictivo
negativo. RV+=Razo6n verosimilitud positiva. RV-=Razdn
verosimilitud negativa

Tabla 10 Estadisticos descriptivos de los indicadores para la
evaluacién del modelo de regresién binaria con funcién de
enlace Logit. Fuente: Pacientes de la clinica de atencién
familiar del 11C de la UJED 2011 a 2014.
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El gréafico 2 muestra los histogramas de los
coeficientes estimados para cada variable regresora
del modelo de regresion binaria con funcion de
enlace Logit en un proceso de ciclo repetitivo de
aleatorizacion de submuestras.
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Grafico 2 Histograma de coeficientes de cada variable
regresora mediante el modelo de regresion binaria con
funcion de enlace Logit.

Fuente: Pacientes de la clinica de atencion familiar del 11C
de la UJED 2011 a 2014.

Las covariables VPH 'y Embarazos
mostrados en el gréafico 2 se identifican claramente
como una relacion directa entre el CaCu. El 75%
de la distribucion del coeficiente de IVSA mantiene
congruente una relacion inversa entre el CaCu. El
resto de los coeficientes son descritos por el
histograma como una ausencia de relacién entre la
variable dependiente, por lo tanto, no permiten
explicar la relacién de obtener una probabilidad de
padecer CaCu, dado que los histogramas contienen
valores de cero o en el peor de los casos, valores
muy negativos considerados como “no acordes al
contexto” (sesgos no propios del andlisis
estadistico), siendo un ejemplo las covariables uso
del preservativo y tabaquismo, ésta Ultima
covariable no mantienen una relacion cercana para
el CaCu.
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El grafico 3 muestra los histogramas del
predictor lineal (Xf’s) y del modelo de regresion
con probabilidades predictivas ajustadas p(X) en el
proceso de ciclo repetitivo de aleatorizacion de
submuestras.
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Gréfico 3 Histograma del predictor lineal y probabilidades
predictivas del modelo de regresion binario con funcién de
enlace Logit.

Fuente: Pacientes de la clinica de atencion familiar del 11C
de la UJED 2011 a 2014.

El modelo de regresion binario con funcion
Logit en un proceso repetitivo de aleatorizacion de
submuestras, determindé un modelo ajustado
parsimonioso dibujando una curva logistica de
color morado, como el que se muestra en el grafico
4. Este gréfico muestra la comparacion de los
modelos de regresion con funciones de enlace
simétricas, asimétricas, funcién para casos raros y
el modelo de regresién binario con funcion de
enlace Logit modelando para 1000 muestras
aleatorias siendo un modelo parsimonioso en un
proceso  repetitivo de  aleatorizacion  de
submuestras.
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Gréfico 4 Modelos de regresion binaria con funciones de
enlace Logit, Probit, Cloglog, Zelig y regresion binaria Logit
en un ciclo repetitivo de aleatorizacion de submuestras
Fuente: Pacientes de la clinica de atencion familiar del 11C
de la UJED 2011 a 2014.

El grafico 5 muestra los modelos de regresion
Logit, Probit, Cloglog y Loglog para muestras de
tamafio 60 en 1000 repeticiones de seleccidn
aleatoria de 30 negativas. Los modelos de regresion
con funciones de enlace simétricas y asimétricas
son parsimoniosos sobre la variable de respuesta
para CaCu en pacientes de la clinica de atencion
familiar del 11C de la ciudad de Durango, durante
los afios 2011 a 2014.
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Gréfico 5 Modelos parsimoniosos de regresion binaria con
funciones de enlace Logit, Probit, Cloglog y Loglog, en un
proceso repetitivo de aleatorizacién de submuestras
Fuente: Pacientes de la clinica de atencion familiar del 11C
de la UJED 2011 a 2014.
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5. Conclusiones

En general los modelos evaluados, aunque
muestran un comportamiento similar para el
conjunto de datos estudiados, hay entre ellos que
los hacen mejores modelos de regresion de acuerdo
a las evaluaciones diagnosticas y de bondad de
ajuste, como ejemplo el modelo para casos raros
(Relogit) fue el mejor evaluado identificando una
cantidad mayor de positivos (23 de 30) mas que los
modelos de regresion con funciones de enlace
simétricas y asimétricas.

Bajo el proceso de aleatorizacion de
submuestras (igualando el tamafio de muestra para
casos y controles) se identificO que ciertas
covariables no tienen el peso suficiente para seguir
manteniendo dentro del modelo (sesgos no propios
del analisis estadistico), aunque la literatura los
menciona como factores de riesgo para CaCu,
entonces, es necesario verificar en un futuro
inmediato que existe la posibilidad de sesgos que
no fueron controlados desde la clasificacion de las
respuestas de las covariables, hasta los sesgos de
informacidn sobre la veracidad de las preguntas
recabadas en las entrevistas de las pacientes dentro
del consultorio.
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