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Introduccién

El clima, como uno de los elementos del ambiente que guarda una relacién estrecha
con el ser humano y su cotidianeidad, puede ser abordado desde distintas
disciplinas. Una de ellas es la Bioclimatologia humana, la cual es definida por la
Organizacion Meteorolégica Mundial (OMM) (1992) como la ciencia encargada de
estudiar la relacion entre el clima y los seres humanos. Uno de los pilares basicos
de la Bioclimatologia ha sido relacionar cada uno de los elementos que componen
al clima entre si para ser concebidos como un conjunto llamado bioclima. Bajo esta
perspectiva es posible explicar multiples fendmenos sociales en un lugar especifico,

tales como la salud de la poblacion.

Dentro del ambito de la salud, la morbilidad y mortalidad son expresiones
multicausales, sin embargo existen enfermedades en las cuales las condiciones
bioclimaticas del lugar en que suceden influyen de manera importante en la

dindmica y comportamiento de éstas.

Un grupo de enfermedades que se sabe tienen un relacion marcada con el clima
son las Infecciones Respiratorias Agudas (IRA), las cuales son un conjunto de
enfermedades que afectan a todo o parte del sistema respiratorio y que tienen una
etiologia variable que se pueden presentar en todos los grupos de edad (Prieto
Herrera et al., 2000, Velasco Hernandez, 2014). Diversos estudios realizados
afirman que los elementos del clima, principalmente la temperatura, son relevantes
en el incremento o decremento de las IRA (Nastos y Matzarakis, 2006; Vizcarra
Sanchez, 2011).

En México las IRA fueron consideradas como la primera causa de morbilidad entre
los afios 2013 a 2015. Los estados que presentaron una mayor incidencia de casos
para el mismo periodo fueron Aguascalientes, Campeche, Colima, Durango,
Hidalgo, Sinaloa, Tlaxcala y Zacatecas en donde el invierno fue la época que
presentd un repunte de enfermos (Direccion General de Epidemiologia DGE, 2016).

Dentro de estas entidades, Aguascalientes resaltd debido a que se ubic6 en primer



lugar a nivel nacional, siendo los nifios menores de 5 afios el grupo etario que

presentdé mayor numero de infecciones (DGE, 2016).

A pesar de que las cifras registradas apuntan a las IRA como la principal causa de
morbilidad en Aguascalientes, las investigaciones epidemioldgicas que se han
realizado dentro del estado son incipientes. Aunado a ello, dentro del ambito de la
Bioclimatologia no se han elaborado investigaciones para dicha entidad ni en el pais
en donde el objetivo principal sea explicar la morbi-mortalidad a través del efecto

combinado de los elementos del clima.

Esta investigacion contribuy6 a la estimacion e interpretacion de las condiciones
bioclimaticas estacionales dentro del estado de Aguascalientes, asi como la
revelacion de la dinamica de las Infecciones Respiratorias Agudas a escala
municipal para el periodo de 2013 a 2015. En la propuesta metodologica se
emplearon los métodos propios de la Bioclimatologia, particularmente los indices
bioclimaticos. Para el procesamiento de datos climaticos y epidemioldgicos se utilizé
estadistica descriptiva. Finalmente se utilizaron procesos pertenecientes a los
Sistemas de Informacién Geografica para la elaboracion de mapas que ilustraron el

comportamiento espacial de ambos fenémenos.

El cuerpo tedrico de esta tesis aportara conocimiento a los temas afines a la ciencia
bioclimatica, a la Geografia de la salud y a la Climatologia en general. EI marco
tedrico-conceptual, asi como las metodologias empleadas, serviran como apoyo a
todos aquellos colegas que busquen adentrarse en investigaciones semejantes, ya
que actualmente son poco abordadas desde la Geografia y especificamente desde
el Colegio de Geografia de la Universidad Nacional Autbnoma de México.

Asimismo se espera gue la informacion epidemioldgica sirva como insumo para la
creacion de estrategias mas eficientes de vigilancia epidemiologica, control y
prevencion de IRA por parte del gobierno estatal con el propdsito de disminuir la

prevalencia de infecciones, especialmente en grupos etarios vulnerables.



Hipoétesis
Las condiciones bioclimaticas estacionales del estado de Aguascalientes estan
relacionadas con las afectaciones a la salud de grupos vulnerables por Infecciones

Respiratorias Agudas.

Objetivo general

e Caracterizar el bioclima y establecer la posible relacién entre las Infecciones
Respiratorias Agudas en el estado de Aguascalientes, México.

Objetivos particulares

e Determinar mediante el indice bioclimatico de Temperatura Aparente de
Steadman el bioclima actual del estado de Aguascalientes, México.

e Caracterizar la distribucion espacial de las Infecciones Respiratorias Agudas
en grupos vulnerables en el estado de Aguascalientes, México.

e Establecer la relacion entre el bioclima y los casos de Infecciones
Respiratorias Agudas en grupos vulnerables en el estado de Aguascalientes,

México.

La presente investigacion esta constituida por tres capitulos. En el primero de ellos
se aborda el marco tedrico-conceptual del cual se apoya la tesis bajo la corriente
positivista. En primera instancia se exponen los conceptos basicos de
Bioclimatologia y la labor que ésta desempefia, después se profundiza en uno de
los métodos cuantitativos clave que sera empleado para la obtencion de los
resultados en la tesis. La primera mitad del capitulo termina con la ejemplificacion
de la relacion que existe entre los elementos climaticos con la salud del ser humano.
A continuacion se indaga en el concepto de las Infecciones Respiratorias Agudas,
su etiologia, clasificaciones y factores de riesgo asociados. Finalmente se concluye

con los antecedentes investigativos que guiaron la metodologia en la tesis.

El segundo capitulo se divide en dos ejes. El primero de ellos trata las caracteristicas
fisico-geograficas del estado, tales como el relieve, hidrologia y climatologia,
mientras que en la segunda parte se exponen las condiciones de crecimiento

poblacional, su distribucion, asi como las caracteristicas de marginacion y pobreza.



En el rubro de enfermedades se bosqueja sobre la morbilidad de la poblacién de
Aguascalientes. En este capitulo las teméticas planteadas buscan vislumbrar las
caracteristicas geogréficas que estan directamente relacionadas con la estimacion
del bioclima, asimismo conformar el perfil actual de la poblacion residente en el

estado a escala municipal.

El dltimo capitulo revela las condiciones bioclimaticas estacionales de
Aguascalientes, asi como la relacion que guarda con la incidencia de casos de
Infecciones Respiratorias Agudas. En la primera parte se explica la estrategia
metodoldgica a partir de la cual se elaboré la tesis. Después de ello, se presentan
las evidencias de la evaluacion del bioclima del estado a partir del indice de
Temperatura Aparente, asi como la dinamica de las IRA a través de graficas y
mapas. Se concluye el capitulo con la correlacion de ambas variables mediante el

uso de herramientas estadisticas.



Capitulo 1. Perspectivas tedricas del bioclima humano y las Infecciones

Respiratorias Agudas

1.1 Fundamentos conceptuales del bioclima humano

La relacion ser humano-naturaleza ha sido un tema fundamental en la ciencia
geografica mucho antes de que fuera institucionalizada. Desde entonces se ha
comprendido, aunque no por completo, la relevancia que pueden tener los factores

naturales sobre la vida y desarrollo del ser humano.

Algunos de ellos, como el clima, son preponderantes a la hora de tomar decisiones
como seleccionar los lugares para vivir. Eso no ha cambiado desde las civilizaciones
antiguas hasta la actualidad, en las cuales se observa que sociedades mas
desarrolladas se establecieron en climas templados célidos o templados frios, los
cuales tenian la caracteristica de presentar condiciones benignas la mayor parte del
afno (Ramos, 2014).

En este sentido, cabe sefalar que el ser humano siempre ha buscado condiciones
naturales oOptimas, en este caso climaticas, para desarrollar sus actividades
cotidianas, por lo que este es el punto de referencia del que parten los estudios
bioclimaticos, los cuales han evolucionado desde su aparicién logrando expandir su

campo de estudio.

No es sino hasta 1992 cuando se define a la Bioclimatologia como “la ciencia que
se encarga del estudio de la influencia ejercida por el clima sobre los organismos
Vivos, asi como la interaccion que existe entre estos elementos” (Meteorological
Office, 1991; OMM, 1992; OMM, 1999; Auliciems, 1998; Cervantes, 2001;
Fernandez, 2002; Méndez Pérez, 2004; Cervantes y Barradas, 2010). Existen
diferentes campos de estudio como la Bioclimatologia animal, vegetal y humana
gue estudian las interacciones del clima sobre los animales, plantas y sobre los

seres humanos respectivamente (OMM, 1992).

Cabe resaltar que existe controversia sobre los términos Bioclimatologia y
Biometeorologia, ciencia que estudia la influencia que se ejerce por los elementos

meteoroldgicos sobre los organismos vivos (OMM, 1992; Geer, 1996), ya que los



autores consultados coinciden en la influencia hacia los seres vivos (plantas,
animales, humanos). Sin embargo no todos estan de acuerdo en que sean el tiempo
o el clima quienes ejerzan la influencia. Por ejemplo, algunos autores utilizan los
conceptos como iguales (Sulman, 1976; Auliciems, 1998), otros especifican que la
Gnica ciencia que estudia esta relacion es la Biometeorologia (Tromp, 1963; Hajek
y Espinosa, 1982, Kaiser, 2002; International Society of Biometeorology ISB, 2013),
mientras que la mayoria reconoce que existen pocas diferencias entre ellos (OMM,
1992). Para fines practicos, en esta investigacion se utilizé el enfoque de
Bioclimatologia humana, ya que el concepto es el mas difundido en los estudios

llevados a cabo en el pais.

Mucho antes de que la Organizacion Meteoroldgica Mundial incluyera el término de
Bioclimatologia, se habian realizado estudios sobre el tema e inclusive se
elaboraron numerosos indices que apoyaban la metodologia de dichos estudios.
Segun Fernandez (2003) a finales del siglo XIX fue cuando aparecieron los primeros
indices bioclimaticos, que buscaron determinar el umbral adecuado de condiciones
biocliméaticas para los trabajadores de la industria textil y minera, en donde las
condiciones de temperatura y humedad eran tales que podian poner en peligro la
vida de los trabajadores.

A partir del siglo XX se incrementd la produccion de trabajos que, principalmente,
proponian indices bastante sencillos de los que se obtenian respuestas
relativamente faciles de comprender y que se podian aplicar en situaciones de la
vida diaria. Es asi como la Bioclimatologia va tomando caracter de ciencia, ya que
la aplicacion de los indices mostraba un resultado cuantitativo capaz de ser

corroborado.

En la actualidad, el confort térmico es el aspecto mas importante a determinar dentro
de las investigaciones bioclimaticas (Tejeda Martinez, et al., 2005). La aplicacion
que dichos estudios ofrecen es diversa y puede ir mas alla de la estimacion del
confort térmico. Con ello, no sélo las ciencias dedicadas al estudio del clima y la
atmaosfera utilizan este conocimiento, sino que disciplinas tales como la Arquitectura,

la Ecologia y la Epidemiologia, entre otras, han complementado sus investigaciones



mediante el uso de metodologias propias de la Bioclimatologia, con lo cual la ciencia
expande su campo de aplicacion siendo cada vez mas compleja e interdisciplinaria
(Kaiser, 2002).

Segun Auliciems (1998) el objeto de estudio de la Bioclimatologia se enfoca en seis

puntos:

1. Ecologia terrestre y acuatica, asi como en la produccion y manejo de
recursos naturales

2. Estrés, morbilidad y mortalidad en animales y plantas

3. Entorno construido; que incluye los aspectos de planeacion, disefio urbano y
arquitectura

4. Sistemas economicos y actividades sociales ligadas al clima
Modificaciones a la atmdsfera por sistemas vivos, especialmente humanos
Modificacion inadvertida de los flujos de energia natural y materia dentro de

areas urbanas y construcciones

Por su parte, Kaiser (2002) menciona que la investigacion se resume en los

siguientes apartados:

1. Efectos del clima en las funciones del cuerpo humano, asi como en su
comportamiento

Asociacion del tiempo y el clima con enfermedades

Sensibilidad al tiempo meteoroldgico

Valor terapéutico del clima

Clima en ambientes intramuros

Influencia del tiempo y el clima en la agricultura, horticultura y acuacultura

Disefio urbano y arquitectura

© N o g A~ WD

Ambiente y calentamiento global

Cada punto ha tenido un progreso desigual, ya que desde que la ciencia se
consolid6é han surgido nuevas tematicas que amplian su campo de conocimiento.

No obstante, cabe resaltar que en México los estudios que han tenido mayor



desarrollo son los que se relacionan con el aspecto del clima urbano, asi como la

arquitectura bioclimatica.

El fenomeno de la urbanizacion afecta cada vez mas a un mayor niumero de
personas, tanto en paises desarrollados como en vias de desarrollo, en las cuales
el confort térmico se puede ver severamente afectado por el fenédmeno de la Isla de
Calor Urbana. En este ambito, Jauregui publicé diversos articulos que tratan sobre
el bioclima en ciudades de clima tropical, como la Ciudad de México (Jauregui,
1971, Jauregui, 1993; Jauregui, et al., 1997; Jauregui y Heres, 2008). Por otro lado
se encuentra el disefio bioclimético, cuyo avance ha sido con rapidez debido a la
continua preocupacion por el cuidado del ambiente, la optimizacion del uso de los
recursos, asi como la busqueda de confort térmico dentro de los espacios
construidos. Esta rama ha sido trabajada principalmente por egresados de las
Facultades de Arquitectura de diversas universidades como la de Colima, Autbnoma
de Baja California, UAM-Xochimilco, UNAM, entre otras (Arrollo y Fernandez, 1992;
Ruiz, 2007; Bojérquez, et al., 2010).

Como se ha podido evidenciar, la ciencia no se atafie Unicamente a un campo
exclusivo de investigacion, sino que se ha ramificado, ya que el entendimiento de la
relacion entre el ser humano y el clima da pauta para comprender otros fenbmenos

asociados entre si.

Asimismo se puede advertir que el objetivo fundamental de los estudios
bioclimaticos es el de cuantificar las sensaciones térmicas, ademas de establecer
escalas que permitan determinar las respuestas de las personas ante condiciones
climaticas especificas (Fernandez, 1994; Fernandez, 2003), por lo que todas las
investigaciones que se consideran de indole bioclimaticas deben ir encaminados

hacia estos propdésitos.

1.1.1 Acercamiento al concepto de confort

Como se menciond en el apartado anterior, uno de los objetivos esenciales de la

ciencia ha sido la determinacion del confort y especificamente, del confort térmico.



Las razones por las cuales el estudio del bioclima se centré en este aspecto fue
debido a que se comprendié que la mayoria de las actividades humanas requerian,
independientemente de que se localizaran en ambientes intramuros o extramuros,
de condiciones bioclimaticas favorables para ser realizadas. En otras palabras, que
no hubiese irritacion térmica, pues se sabe que el desemperio intelectual, manual y
perceptivo del ser humano es mejor cuando se encuentra en confort térmico

(Fanger, 1970 citado por Cervantes, 2001; Cervantes y Barradas, 2010).

Para definir al confort térmico es necesario especificar que el concepto puede ser
entendido de diferente manera segun sea el autor a citar, por ejemplo para la
American Society of Heating Refigeration and Air condicitioning Engineers
(ASHRAE por sus siglas en inglés) (1966) el confort se define como “aquellas
condiciones en que la mente expresa satisfaccion con el ambiente térmico”; para
Fanger (1970) es “la condiciobn mental que expresa satisfaccion con el medio que le
rodea”; mientras que por su parte para Givoni (1997) es “la ausencia de irritacion o

malestar térmico”. (Méndez Pérez, 2004).

El concepto no tiene una Unica acepcién, pues cada definicion tomara en cuenta o
desechara algun elemento para su determinacién. Sin embargo, el comun
denominador en todas ellas es el equilibrio energético entre el cuerpo y el ambiente
(Fernandez, 1994).

El confort sera resultado de diversos componentes no solo climaticos, sino también
sociales, culturales y emocionales, tales como la actividad fisica realizada, las
costumbres, tipo de vestido, etc. (Cervantes, 2001; Méndez Pérez, 2004). Es un
fenémeno que incluye ademas de los factores del entorno (interior o exterior), la
percepcion del sujeto y su relacidn fisica y psicolégica con el ambiente (Chavez del
Valle, 2002).

Asi, los componentes del confort se pueden separar en factores objetivos capaces
de ser cuantificables y subjetivos que pueden ser cualificables, pero dificiimente
cuantificables (Gémez-Azpeitia, et al., 2007; Ruiz, 2007). De entre los factores
objetivos méas importantes a la hora de determinar el confort térmico de una persona

se encuentran los elementos climaticos (Figura 1.1). Sin embargo no todos ellos



estan directamente relacionados con él, algunos influyen mas que otros en el
bienestar térmico; los mas importantes son la temperatura del aire, la humedad
atmosférica, la velocidad del viento y la radiacién solar (Landsberg, 1972; Arrollo y
Fernandez, 1992; Fernandez, 1994; Cervantes, 2001; Méndez Pérez, 2004;
Tornero, et al., 2006; Ochoa De La Torre, 2009; Ramos, 2014).

Figura 1.1 Variables climaticas a considerar para la evaluacién del confort térmico

Temperatura del aire ’, Velocidad de viento

Variables | |
climaticas |

Humedad L Radiacién solar
atmosférica

Fuente: elaboracion propia con base en Landsberg (1972) y autores citados.

No siempre se considera la radiacién solar ni el viento al determinar el confort
térmico, pues si la persona se encuentra en un ambiente intramuros, se puede
prescindir de ellas. Por el contrario la temperatura del aire y la humedad relativa son
las variables que de forma mas inmediata actlan sobre el confort o disconfort
mediante sensaciones o0 reacciones facilmente perceptibles como el frio o calor
(Arrollo y Fernandez, 1992). Es asi como los indices mas sencillos utilizan la
combinacion de ambas con el fin de establecer la verdadera sensacion térmica
sobre un individuo, no obstante, de ser posible, se deben incorporar las cuatro

variables.

Actualmente la mayoria de las investigaciones que se realizan en el pais sobre
Bioclimatologia lo hacen con el fin de determinar las zonas de confort, ya sea para
una localidad o un ambiente intramuros. A pesar de ello, en esta investigacion el
confort térmico serd una de las variables secundarias para lograr los objetivos

planteados.



1.2 indices bioclimaticos

Las variables atmosféricas que afectan de forma directa sobre el bienestar térmico
de las personas son la temperatura del aire y la humedad atmosférica; para poder
sintetizar la informacién de cada una de ellas, es preciso integrarlas de una manera
coherente y apta para poder ser comprendidas sencillamente. Es por ello que se

elaboraron los indices bioclimaticos.

Un indice biocliméatico, de acuerdo con Givoni (1974) es un método que permite la
estimacion combinada de los elementos atmosféricos sobre el cuerpo humano
(Cervantes, 2001; Nastos y Matzarakis, 2006; Tornero, et al., 2006; Cervantes y
Barradas, 2010), el cual concentra sus efectos simultaneos en las respuestas

sensoriales y fisioldgicas del cuerpo (Aguilar Moreno, 2015).

Este método contribuy6 a que hubiera un auge en los estudios biocliméaticos, ya que
se buscaba que los indices ya propuestos fueran validados y perfeccionados para

ser replicables en diversos ambientes.

Los primeros indices que se utilizaron fueron elaborados a partir de integrar las
variables que mostraban una relacién mas directa con el ser humano, tal es el caso
de la temperatura del aire, la humedad atmosférica y la velocidad de viento. Otra de
las razones por las que los indices comenzaron a ser mas sencillos fue por la
disposicion de la informacién meteoroldgica, ya que de estas variables se tenia un
registro mas continuo (Landsberg, 1972).

La elaboracioén de indices mas complejos partié de la necesidad de conocer a detalle
la influencia ejercida por el clima en distintos ambientes y para diferentes tipos de
personas. Asi, la Bioclimatologia ha estado en constante evolucion, pues los
cientificos del area siguen proponiendo nuevos indices que se vuelven cada vez
mas especificos en cuanto a la informacién que requieren y la que arrojan como

resultado.



1.2.1 Clasificaciones

Existe una amplia variedad de indices que son utilizados para cuantificar las
sensaciones térmicas sobre el ser humano. Givoni (1969) definié a la sensacion
térmica como la percepcion térmica de calor o frio del ambiente a partir de la
actividad neuralgica originada en los nervios de la piel que actian como receptores

térmicos (Gomez-Azpeitia, et al., 2007).

Cada indice tiene cierta ventaja o desventaja sobre los demas, es por ello que los
bioclimatdlogos buscan innovar al disefiar modelos que combinen todas las
variables posibles capaces de determinar el confort para una persona. Esto tiene un
alto grado de complejidad ya que en la estimacion intervienen factores tanto
objetivos como subjetivos. Asi, los indices suelen ser divididos entre los indices que
son sencillos y otros mas elaborados que dependen de los insumos de entrada
(Tabla 1.1).

Tabla 1.1 Tipos de clasificacién de indices biocliméticos

Autor Clasificacion

Morgan y Baskett (1974) e Empiricos o sintéticos

e Analiticos o racionales

Barrios Frota y Ramos Schiffer (1987) e Biofisicos
e Fisiologicos

e Subjetivos

Fernandez (2003) e Empiricos

e Racionales

e Hibridos
Goémez-Azpeitia et al., (2007) e Cuantitativos o analiticos

e Cualitativos o adaptativos

Fuente: elaborado con base en Tornero, et al., (2006) y autores citados.

El enfoque tradicional de la Bioclimatologia utiliza indices de tipo empiricos
(Jauregui, et al., 1997) o sintéticos y los de tipo analiticos o racionales. Los primeros
se basan en la combinacion de variables meteorolégicas, por lo que no toman en
cuenta la fisiologia humana, la actividad, ropa u otras caracteristicas del individuo

como la edad, sexo, peso, etc. Mientras que los analiticos se basan en el balance



energético humano, es decir, en los cambios de energia que suceden entre el ser
humano y su ambiente (Morgan y Baskett, 1974 citado por Cervantes, 2001; Angulo-
Cérdoba, et al., 2004; Tornero, et al., 2006).

La utilizacion de ellos esta definida por una linea del tiempo especifica, en la que
los indices empiricos fueron los primeros en ser utilizados debido a la accesibilidad
de datos meteorologicos que se requerian para ser calculados, mientras que los
analiticos son de creacion reciente, ya que se observo que los indices empiricos
podian complementarse con mediciones propia de los individuos, asi se elaboraron
modelos matematicos complejos que incorporaban ambas variables. Se puede
entonces deducir que estos Ultimos vienen a sustituir a los empiricos, sin embargo
no es asi; la razén es que los de tipo analitico requieren una serie de datos muy
especificos que, a primera vista, son dificiles de obtener y de aplicar. Ademas de
ello, la complejidad de datos con que los modelos son alimentados no garantiza que
el resultado tenga mayor precisibn que uno arrojado por un indice empirico,
inclusive son mucho mas dificiles de interpretar (Jauregui, et al., 1997; Tejeda

Martinez y Rivas Camargo, 2003).

Barrios Frota y Ramos Schiffer (1987) proponen otra clasificacion de tres categorias:
los indices biofisicos, fisioldgicos y subjetivos; los primeros se apoyan en el
intercambio de calor entre el cuerpo y el ambiente; los fisioldgicos, por su parte se
basan en las reacciones fisiol6gicas originadas por las condiciones de temperatura
de aire seco, la temperatura radiante, la humedad y velocidad del aire; y los indices
subjetivos que utilizan la percepcién del confort experimentado. Es preciso aclarar
que cada uno de ellos requiere de informacién compilada con diferentes

metodologias.

Fernandez (2003) por su parte ha hecho otra clasificacion de acuerdo a la manera
como estan desarrollados y a los factores y parametros que toman en cuenta. Se
dividen en tres categorias: empiricos, racionales e hibridos; los primeros constan de
una serie de encuestas realizadas a una muestra representativa de la poblacion
sobre su sensacion de confort, asi como otros datos sobre la vestimenta o tiempo

de permanencia que tiene el sujeto, al tiempo que se realizan mediciones de las



variables atmosféricas; por su parte, los racionales utilizan modelos para calcular el
balance térmico del cuerpo humano relacionado con las respuestas fisiolégicas a
distintas condiciones ambientales para determinar su sensacion de frio o calor; por
altimo, los indices hibridos que usan los dos anteriores para obtener una respuesta

mas certera sobre la sensacion térmica (Ochoa De La Torre, et al., 2009).

Finalmente existe otra clasificacion que confronta dos posturas tedricas dentro de
la ciencia en general. El llamado enfoque cuantitativo o analitico y el cualitativo o
adaptativo. El primero de ellos es el que impera en la ciencia bioclimatica pues se
han desarrollado diversos modelos matematicos que buscan establecer estdndares
de condiciones climaticas consideradas confortables para el ser humano, aqui la
sensacion de confort se establece unicamente por el balance de energia entre el
individuo y su entorno, donde el ser humano se considera como un receptor pasivo;
el segundo no parte de considerar el intercambio de calor entre el cuerpo humano
y el ambiente, sino de observar que existen una serie de acciones que el individuo
puede realizar para alcanzar el confort térmico, es decir, es un receptor activo
(Gomez-Azpeitia, et al., 2007; Ruiz, 2007; Ochoa De La Torre, et al.,, 2009;
Bojorquez, et al., 2010).

Los autores que utilizan los indices de tipo adaptativo argumentan que el confort es
un estado mental en que se involucran variables objetivas y subjetivas, por lo que
no solo se debe tomar en cuenta el balance de energia entre el cuerpo humano y
su entorno (Gomez-Azpeitia, et al., 2007), es decir, cada individuo puede modificar
su sensacidon térmica mediante diferentes acciones, las cuales no pueden ser

medidas por un indice de tipo cuantitativo.

Las diversas clasificaciones presentadas aqui dejan entrever la importancia que
tienen los indices como metodologia en la ciencia bioclimética. Cada clasificacion
es, hasta cierto punto, similar entre si, por lo que el uso de una u otra se apegara al

fin que el estudio tenga.

Es importante resaltar que los indices presentan ciertas desventajas que no
necesariamente estan ligadas a las clasificaciones anteriores. Una de ellas es el

caracter estatico que tiene cada indice, ya que no considera de forma adecuada las



modificaciones climaticas que varian en el tiempo y que inciden de manera
importante sobre el confort (Fernandez, 2003), por lo que los indices Unicamente
presentaran una aproximacion a la sensacion térmica verdadera que percibe una

persona en un lugar y tiempo especifico.

1.2.2 indice de Temperatura Aparente

Los indices son modelos que tratan de describir, a partir de observaciones
experimentales o empiricas como el ambiente atmosférico actla sobre el cuerpo

humano (Hajek y Espinosa, 1982).

Para la investigacion se utilizé el indice de Temperatura Aparente (TA) propuesto
por Steadman (1984). De acuerdo con las clasificaciones anteriores, este indice se

encuentra en el grupo de los indices empiricos, biofisicos, cuantitativos o analiticos.

La eleccién de éste fue principalmente debido a los datos que necesitan como
entrada, ya que es informacién de facil acceso para el area de estudio, y también a

su uso generalizado en estudios epidemiolégicos en otros paises.

Steadman propuso su indice llamado Temperatura Aparente el cual se basa en la
evaluacion del balance de calor en diferentes ambientes, para distintos tipos de
personas y actividades diversas (Fernandez, 2002). Se entiende a la TA como la
temperatura a la cual, a una combinacién dada de la temperatura del bulbo seco y
una humedad relativa una persona tipica, es decir sana, “percibe o mismo”; es la
temperatura ambiente ajustada con variaciones de humedad relativa sobre o bajo

algun valor base (Méndez Pérez, 2004).

Steadman comienza su trabajo desde el afio 1979 con la publicacién de dos
articulos cientificos que describen el procedimiento para llegar a la formulacion del
indice. Posteriormente, en el afio de 1984 publica el articulo llamado A Universal
Scale of Apparent Temperature en donde concluye con la obtencién de tres

ecuaciones para la evaluacién de la TA en diferentes ambientes:

1) Para interiores



TApmr = =13+ 0.92T + 2.2PV...cooiiiiiicieeeee . Ec.1
2) Para exteriores a la sombra
TApsom = —2.7 + 1.04T + 2Pv — 0.65V.................. Ec. 2
3) Para exterior al Sol
TAgpsop = —1.8 + 1.07T + 2.4Pv — 0.92v + 0.044Qs... Ec. 3

Donde:

e TA es la Temperatura Aparente en °C
e T es latemperatura del aire en °C

e Pveslapresion de vapor en kPa

e veslavelocidad del viento en m/s

e Qs es laradiacién solar en W/m2

Cabe resaltar que el nombre de Temperatura Aparente se utiliza para otros indices
que no se desprenden directamente del que fue propuesto por Steadman, éstos
principalmente hacen alusion a la combinacion de temperatura del aire y humedad
relativa. El indice de Steadman, aunque procede de una ecuacion de balance de
calor, es considerado como un indice empirico ya que para obtener resultados
Unicamente se necesita informacion meteorol6gica, sin tomar en cuenta la
informacion acerca de la, o las personas sobre las cuales se quiere obtener

resultados.

Para el caso de estudios epidemiologicos en paises de latitudes medias se utiliza

comunmente un indice de TA que es desglosado de la ecuacion original:
TA = —2.653 4 (0.994 * T) + 0.0153 * (PR)?...... Ec. 4
Donde:

e TA esla Temperatura Aparente en °C
e T eslatemperatura del aire en °C

¢ PR es latemperatura del punto de rocio en °C



En estos estudios es comun encontrar que el indice se utiliza para la mejor
compresion de las condiciones meteorologicas que afectan al ser humano en un
periodo y lugar determinado, y que éstas pueden estar relacionadas con el aumento
en muertes o ingresos hospitalarios de enfermedades especificas, generalmente en
los meses de verano, aunque no exclusivamente (O’Neill, et al., 2002: Analitis, et
al., 2008; Almeida, et al., 2010; Witchmann, et al., 2012; Almeira, et al., 2016).

1.3 La relacion entre el bioclima y la salud humana

El ser humano siempre ha intentado adaptarse al ambiente en el que habita, pues
vivir en condiciones aptas ha permitido que éste se haya distribuido en gran parte

del planeta.

Se sabe que el clima, por sobre otros elementos del medio, tiene un papel
preponderante sobre el ser humano capaz de hacerlo reaccionar fisiolégicamente
en respuesta a condiciones especificas (Ramos, 2014), tales como el calor o frio.
Estos efectos, asociados con otros hechos climaticos, pueden producir estrés
bioclimatico que se traduce primeramente en disconfort, morbilidad o incluso puede

llegar a ser mortal (Olivera, 1993).

La relacion entre el medio, en este caso el clima, y el ser humano es tal que su
energia y salud dependen de la capacidad de su organismo de adaptarse al
ambiente fisico que le rodea (Tabla 1.2), ya sea fisiologicamente o por
comportamiento (Hajek y Espinosa, 1982). Estas relaciones se dan basicamente
por las diferencias de calor entre el cuerpo y el ambiente (Fernandez, 1994). El
método fisiologico incluye los mecanismos de intercambio de calor tales como el
metabolismo, conduccion, conveccion, radiacion, y evaporacion (Fernandez, 1994;
Fernandez, 2003). Mientras que por comportamiento se suele modificar los habitos

y la vestimenta de acuerdo al calor o frio que se perciba.



Tabla 1.2 Tipos de adaptacion del ser humano a las condiciones climéticas

Tipo Caracteristicas

Fisiolégicamente Mecanismos de transferencia de calor:
e Radiacion
e Conduccién
e Conveccion

e Evaporacion

Comportamiento e Adicién o disminucién de prendas

e Cambiar de lugar de estancia

Fuente: elaborado con base en Hajek y Espinosa (1982).

La caracteristica homeoterma del cuerpo humano le permite mantener su
temperatura corporal dentro de unos umbrales muy estrechos, (entre 36.5° y 37°C
internamente, mientras que la de la piel es usualmente 0.5°C menor)
independientemente de la temperatura que haya en el exterior (Landsberg, 1972;
Sulman, 1976; Barrios Frota y Ramos Schiffer, 1987; Fernandez, 1994; Morgan y
Moran, 1997; Camara Diaz, 2006), lo que provoca que sea altamente vulnerable a
cambios repentinos de temperatura, pues actualmente se ha establecido que los
mecanismos reguladores que inducen los ajustes fisioldgicos del ser humano a las
oscilaciones térmicas actian sélo dentro de una escala limitada, por lo que cualquier
demanda excesiva sobre ellos puede causar trastornos fisiolégicos profundos
(Fuentes Aguilar, 1989; Fuentes Aguilar, 1990).

Por ejemplo Barrios Frota y Ramos Schiffers (1987) sefalan que la temperatura
corporal puede oscilar entre 32°y 42°C y aun asi el individuo puede seguir con vida,
sin embargo al llegar a estos extremos de temperatura el cuerpo puede sufrir dafios
irreversibles en su salud, mas adelante se detallan los efectos de las temperaturas

extremas sobre el cuerpo humano.

Ademas se debe tomar en cuenta que los efectos ambientales seran distintos de
una persona a otra, ya que dependeran en gran medida de caracteristicas
individuales tales como la edad, el sexo y el estado fisico (Beaglehole, et al., 1994).
Por tanto, generalmente se considera a los niflos y ancianos como grupos etarios

especialmente sensibles a las variaciones en el clima a corto plazo (OMM, 1999).



La razon principal es que el hipotalamo, el cual se encarga de monitorear los
cambios internos que sufre el cuerpo humano, ademas de controlar la presiéon
sanguinea, los procesos metabdlicos y regular la temperatura interna a través de
los mecanismos de produccion y pérdida de calor (Morgan y Moran, 1997; Kaiser,
2002; Camara Diaz, 2006; Ruiz, 2007), se encuentra desarrollandose en el caso de
los primeros, mientras que en los ancianos ya no funciona de manera correcta pues
se ha desgastado, ocasionando asi que sean mayormente afectados en

comparacion con otros grupos etarios.

La relacion entre el clima y ciertas enfermedades se hace evidente en el trascurso
del aflo, ya que se ha advertido que conforme avanzan las estaciones del afio existe
un repunte de casos de cierto tipo de enfermedades, las cuales desaparecen o
disminuyen su prevalencia cuando se da paso a otra estacion del afio (Fuentes
Aguilar, 1989; Olivera, 1993; OMM, 1999; Ballester, et al., 2003; Martinez Carpio,
2003). Asi, Fuentes Aguilar (1989) denomina a la variacion estacional de una
enfermedad como “una fluctuacion periédica, en diferentes periodos del afio, meses
o trimestres, en los que la incidencia de la enfermedad varia aumentando o

descendiendo y en general estas fluctuaciones ocurren en la misma época del afio”.

En este sentido se puede hablar de enfermedades meteorotrépicas, la cuales se
denomina como “enfermedades con una relacibn demostrada, estadistica y
epidemiologicamente con el estado del tiempo” (Martinez Carpio, 2003; Ramos,
2014). Se pueden clasificar segun Denver (1991, citado por Ramos, 2014) en cuatro

grupos principales:

1. Enfermedades causadas por la exposicion a la radiacién Ultravioleta

2. Enfermedades causadas por la fatiga térmica

3. Enfermedades infecciosas

4. Enfermedades resultantes de los desordenes en los ritmos bioldgicos

naturales

En general en México las enfermedades de tipo meteorotropicas que mas se
estudian son las de tipo infecciosas y tales estudios son realizados principalmente

por epidemiologos.



Por su parte Tromp (1963) retoma otra clasificacion mas especifica que se avoca

Unicamente a las enfermedades infecciosas meteorotropicas, las que se dividen en:

1. Enfermedades de verano. Se presentan en regiones tropicales, se
intensifican durante la época de lluvias y zonas humedas

2. Enfermedades de otofio. Incrementan su incidencia en los meses de agosto
a noviembre (en el caso del hemisferio norte)

3. Enfermedades de invierno. Su maxima incidencia es en los meses de
septiembre a marzo (en el caso del hemisferio norte). En los tropicos suceden

en la época secay en zonas secas

Estas clasificaciones son sélo algunas que se han realizado desde el campo de la
Bioclimatologia médica, en donde se hace evidente que el clima, y especificamente
el tiempo atmosférico, guardan una relacién estrecha con la salud humana. Para el
caso de las enfermedades a tratar en esta investigacion su clasificacion se hara en

los apartados siguientes.

1.3.1 Altas temperaturas sobre la salud humana

El calor, al igual que el frio son sensaciones térmicas que varian de acuerdo con el
individuo. Sin embargo se reconocen ciertos limites relacionados con las
temperaturas promedio, minimas y maximas para determinar que se esta
presentando una situacién extrema ya sea de calor o frio (Diaz, et al., 2005; Diaz y
Linares Gil, 2005). Se hace mencion de extremos térmicos porque justo éstos son
los eventos que afectan de manera mas intensa la salud humana, y especificamente
las variaciones que suceden a corto plazo pueden dar lugar a un aumento en la
morbi-mortalidad (Padilla Contreras, 2015). Para el caso de las altas temperaturas,
la literatura indica que las olas de calor son los eventos que mas morbi-mortalidad
causan; se le llama ola de calor al periodo en el que la temperatura maxima diaria
supera el percentil 95 de las series de temperatura maximas diarias. La duracion de

la ola de calor se determina a partir de los dias que rebasan dichas temperaturas;



asimismo, las afectaciones estan directamente en funcion de la extension de ésta
(Diaz y Linares Gil, 2005).
Cuando una ola de calor sucede, los efectos directos sobre la poblacion son los

siguientes (Tabla 1.3):

Tabla 1.3 Efectos de las altas temperaturas en la salud humana

Patologia Caracteristicas

Dermatitis Es debida al sudor excesivo acumulado sobre
la piel. Cuando las condiciones son favorables,
se pueden desarrollar determinados
microorganismos que a sSu vez pueden

desencadenar infecciones

Edema de extremidades De manera general se presentan en personas
con enfermedades como hipertension y
diabetes, y sucede cuando se acumula liquido

en las extremidades inferiores

Quemaduras Son debidas a la exposicion prolongada a los
rayos UV del Sol y son visibles ya que la piel se

enrojece

Insolaciéon Cuando la cabeza del individuo se expone por
un periodo largo de tiempo a la accién de los
rayos UV, generalmente se producen cefaleas,
también intolerancia a la luz y el sonido, asi

como somnolencia y en casos graves el delirio

Calambres por calor Son contracturas musculares que afectan a
personas que se ejercitan en ambientes

calurosos sin previo calentamiento de musculos

Sincope por calor Es causada por la dificultad que representa
para la sangre regresar al corazén desde las
zonas periféricas del cuerpo, lo que ocasiona
gue alente su movimiento y la persona sufra

una caida en la tension arterial

Agotamiento por calor Es una interface entre el sincope por calor y el
golpe de calor. En este estado la temperatura
corporal se encuentra ligeramente por arriba de
lo normal (36.5°C), sin embargo los

mecanismos de termorregulacion del cuerpo




humano siguen funcionando para disminuir la

temperatura corporal

Golpe de calor o hipertermia Sucede cuando la temperatura rectal marca
mas de 40°C, por lo que los mecanismos de
termorregulacién dejan de funcionar y se
necesita de atenciébn médica para regular la
temperatura interna (Sulman, 1976; Morgan y
Moran, 1997)

Fuente: elaborado con base en Kaiser (2002) y Camara Diaz (2006).

Ademas de la duracién de la ola de calor, la gravedad con que puede afectar a la
poblacion un episodio de esta magnitud dependera de varios factores como la salud,

edad, condicion social del individuo, entre otras (Ballester, 1996).

1.3.2 Bajas temperaturas sobre la salud humana

Por su parte el frio extremo también tiene una manera de ser identificado, Vincent,
et al. (2005) sefialan que una ola de frio sucede cuando se registran temperaturas
minimas por debajo del percentil 10 (Garcia Landa, 2012). En este caso los efectos

que tiene en la salud humana son los siguientes (Tabla 1.4):

Tabla 1.4 Efectos directos de las bajas temperaturas en la salud humana

Patologia Caracteristicas

Congelaciéon Dafio a la piel y tejidos internos causados por la
exposicién al frio extremo

Hipotermia Sucede cuando el ser humano se expone por
un periodo de tiempo largo a bajas
temperaturas y es reconocido cuando la
temperatura rectal es menor a los 35°C. En este
estado, al igual que la hipertermia, los
mecanismos de termorregulacion ya no
funcionan y se necesita de un médico para

tratarla

Fuente: elaborado con base en Morgan y Moran (1997) y Camara Diaz (2006).



Existen también algunos efectos secundarios (Tabla 1.5) que se presentan no
necesariamente cuando existe una ola de frio, sino cuando la temperatura del aire

es baja con respecto a la media:

Tabla 1.5 Efectos indirectos de las bajas temperaturas en la salud humana

Patologias Caracteristicas

Infecciosas viricas Aumento de enfermedades como el resfriado

comun, gripe y otras viriasis respiratorias

Fuente: elaborado con base en Kaiser (2002) y Camara Diaz (2006).

Cuando se presenta un ambiente frio, se ponen en marcha una serie de cambios
en el funcionamiento del cuerpo humano que suponen un mayor riesgo de padecer
dichas patologias, aunado a ello también se modifican los habitos sociales
propiciando las aglomeraciones en sitios cerrados, lo que contribuye a la
propagacion de las infecciones (Camara Diaz, 2006). Ademas de las infecciones
respiratorias, cabe resaltar que los casos de morbi-mortalidad en invierno suceden
también por enfermedades circulatorias (Alberdi y Diaz, 1997 citado por Diaz, et al.,
2005; Diaz y Linares Gil, 2005).

Mediante estudios epidemioldgicos, se ha logrado establecer una relacion con los
elementos del clima, en este caso la temperatura del aire como factor principal, y
los casos de morbi-mortalidad en diferentes grupos etarios y socioeconémicos. Asi
se sabe que los efectos de una ola de calor tienen lugar durante una semana
después al cambio de temperatura aproximadamente, mientras que por frio la morbi-
mortalidad se extienden hasta 15 dias después de la exposicion (Ballester, 1996;
Braga, et al., 2001; Huyhen, et al., 2001 citados por Ballester, et al., 2003; Alberdi,
et al., 1998; Braga, et al., 2001 citados por Diaz, et al., 2005; Diaz y Linares Gil,
2005; Camara Diaz, 2006).

1.4 Fundamentos conceptuales de las Infecciones Respiratorias Agudas

Las Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) son un complejo conjunto de

infecciones que se presentan en el aparato respiratorio con un periodo de contagio



que va de 1 a 3 dias, que tienen un origen diverso y que sus sintomas son muy
evidentes con una duracion menor a 15 dias. Estos incluyen: tos, rinorrea, otorrea,
obstruccion nasal, odinofagia, otalgia, enrojecimiento faringeo, disfonia, respiracion
ruidosa, dificultad respiratoria, los cuales pueden estar acompafiados o no de fiebre
(Prieto Herrera, et al., 2000; Rodriguez Tamayo y Sanchez Tarrag6, 2000; Robaina
Suarez y Campillo Moliera, 2003; Lopez Floridn, 2010; Velasco Hernandez, 2014;
Martinez Sandoval, 2015; Padilla Contreras, 2015).

A nivel internacional las IRA son un padecimiento prioritario de salud publica que se
considera comun, ya que constituyen una de las principales causas de morbi-
mortalidad (Aguinaga, et al., 2003; Avendafio, et al., 2003) que afectan a un gran
namero de poblacidn; tanto en el desarrollo temprano, como en edad productiva y
en edad avanzada pueden provocar la complicacion de otras enfermedades

cronicas, hasta la muerte (OPS, 1980).

La etiologia de las infecciones esta dada por microorganismos virales, bacterias u
otros (Rodriguez Tamayo y Sanchez Tarragd, 2000; Velasco Hernandez, 2014;
Martinez Sandoval, 2015). Los virus mas comunes son Syncitial Respiratorio,
Parainfluenza, Influenza, Coxsackie, etc., y dentro de las bacterias estan el
Streptococcus pneumoniae, Haemophilus influenzae y Streptococcus B hemoliticus
(Prieto Herrera, et al., 2000; Rodriguez Tamayo y Sanchez Tarragé, 2000; Lopez
Florian, 2010).

Las infecciones que se presentan con frecuencia en la poblacién y que se agrupan
dentro de las IRA son: resfriado o catarro, gripe, rinofaringitis, faringoamigdalitis,
faringoamigdalitis media, sinusitis, bronquitis, otitis, bronconeumonia y neumonia
(Rodriguez Tamayo y Sanchez Tarragd, 2000; Ramirez-Rembao, et al., 2009).
Estos padecimientos tienen una estacionalidad bien marcada invernal con brotes
epidémicos de duracion e intensidad variable, aunque no son exclusivas de este

periodo pues se registran todo el afio (Padilla Contreras, 2015).

Cabe aclarar que la dinAmica de las IRA en cualquier lugar donde se quiera estudiar
se puede separar entre morbilidad y mortalidad. La primera hace referencia a la

frecuencia de las enfermedades que afectan a una poblacion, mientras que la



segunda es el numero de defunciones que se presentan en una poblacion por una
causa especifica (Olivera, 1993). De esta manera, segun la Organizacion
Panamericana de Salud, las IRA se presentan de manera particular de acuerdo al
pais a tratar; la diferencia radica principalmente entre si son desarrollados o estan
en vias de desarrollo (cantidad y calidad de servicios de salud). Con ello se afirma
gue la morbilidad en niflos menores de 5 afios es similar en ambos casos, no siendo
asi en el rubro de mortalidad, ya que en los paises desarrollados ha disminuido el
namero de defunciones en las ultimas décadas, mientras que en paises como

México se ha logrado reducir los casos pero no se han erradicado (OPS, 1995).

De entre todas las infecciones que se agrupan dentro de las IRA, la neumonia es la
principal enfermedad que es propensa a causar la muerte. No obstante no se debe
restar importancia a las demas, es decir, se puede contraer cualquier IRA y si no se
trata como es debida, las complicaciones derivan en neumonia que es MAas
compleja de tratar y mas peligrosa si no se sabe que se padece y no se acude al
meédico a tiempo (OPS, 1995).

1.4.1 Clasificacion

El nombre del conjunto de las enfermedades hace referencia a los tres principales
atributos que las caracterizan; son infecciones que tienen diversos origenes, que
atacan a todo o parte del sistema respiratorio y que se presentan en un lapso menor
a 2 semanas. La diversidad de enfermedades que se engloban dentro de las IRA
hace que existan numerosas clasificaciones. A continuacion se revisan algunas
(Tabla 1.6).

La Organizacion Panamericana de Salud (1980) clasifica a las Infecciones
Respiratorias Agudas de acuerdo a su localizacién dentro del sistema respiratorio.
Las IRA altas se consideran con una aparicibn muy comun y de origen Vvirico;
mientras que las IRA bajas son llamadas neumonias que tienen un origen virico,

bacteriano o resultado de complicacion bacteriana de un proceso inicial por virus.



Tabla 1.6 Clasificaciones de IRA

Autor Clasificacion Patologia
OPS (1980) IRA altas No especificado
IRA bajas
Kennet (2011) IRA altas Rinitis, faringitis y amigdalitis
IRA medias Laringitis, bronquitis,

laringotraqueitis,
traqueobronquitis,

laringotraqueobronquitis

Martinez  Sandoval IRA sin insuficiencia respiratoria Rinofaringitis,  faringoamigdalitis,
(2015) sinusitis,  bronquitis,  laringitis,
laringotraqueobronquitis 'y  otitis

media

IRA con insuficiencia respiratoria Neumonia
Fuente: elaborado con base en OPS (1980), Kennet (2011) y Martinez Sandoval (2015).

Kennet (2011 citado por Velasco Hernandez, 2014) propone una clasificacion de
enfermedades que esta en funcion de la localizacion de la afectacion y se dividen
en Infecciones Respiratorias altas e Infecciones Respiratorias medias; las IRA altas
incluyen la cavidad nasal y la faringe y son en su mayoria causadas por virus, lo
que resultan en afecciones como rinitis, faringitis y amigdalitis; por su parte las IRA
medias comprenden las zonas desde la epiglotis, la laringe, la trdquea y los
bronquios, lo que dan lugar a las infecciones de laringitis, bronquitis,

laringotraqueitis, traqueobronquitis o laringotraqueobronquitis.

Por otro lado Martinez Sandoval (2015), clasifica en su trabajo a las Infecciones
Respiratorias Agudas de acuerdo a la sintomatologia de insuficiencia respiratoria.
Las IRA sin insuficiencia respiratoria dan lugar a la rinofaringitis, faringoamigdalitis,
sinusitis, bronquitis, laringitis, laringotraqueobronquitis y otitis media,
principalmente; la Unica IRA que se presenta acompafiada de insuficiencia

respiratoria es la neumonia.

De manera mas general Olivera (1993) agrupa las enfermedades de acuerdo a su
temporalidad y su origen (Tabla 1.7); siguiendo esta clasificacion las IRA son un

conjunto de enfermedades que temporalmente se denominan agudas, exégenas ya



gue son causadas por virus y bacterias, y su modo de trasmision puede ser por el
aire mediante gotitas de saliva contaminadas, o por contacto con objetos
contaminados (Gémez, 2002 citado por Velasco Hernandez, 2014).

Tabla 1.7 Clasificacién de enfermedades de acuerdo a su temporalidad y origen

Caracteristicas temporales Origen
e Agudas Enddgenas: no infecciosas de tipo congénito asociadas a
e Cronicas formas de vida
e De larga duracién Exdgenas: infecciosas, trasmisibles o contagiosas. Se
e Ciclicas clasifican por su origen:
e Lentas e Bacterias
e Virus
e Hongos

Modo de trasmision:
e Aire
e Contacto fisico
e Alimentos y agua

e |nsectos

Fuente: elaborado con base en Olivera (1993).

Las clasificaciones presentadas en este apartado comparten rasgos en comdn que
permiten comprender de manera mas precisa la amplia variedad de enfermedades.
En la investigacion realizada los datos oficiales utilizados no especifican el tipo de

IRA que se presento, es decir, son agrupadas dentro del término de IRA.

1.4.2 Factores de riesgo asociados a la presencia de IRA

A nivel mundial las IRA son padecimientos de gran relevancia, pues afectan a
practicamente todo tipo de poblacion, en todo tipo de climas y en los diferentes
medios que existen (rural o urbano). No obstante, se debe mencionar que existen
ciertos factores o parametros que predisponen a la poblacion, volviéndola
vulnerable a padecer mas cuadros de IRA a lo largo de toda su vida. De igual

manera, también influyen en las complicaciones que puedan presentarse (OPS,



1995; Victoria, 1996). Los factores de riesgo (Tabla 1.8) se pueden agrupar en 4
rubros principales:

Tabla 1.8 Factores de riesgo asociados a la presencia de IRA

Globales Especificos
Demograficos e Edad
e Sexo

Condicion socioeconémicas ¢ Nivel de ingreso

e Educacion de los padres
e Lugar de residencia

e Tipo de vivienda

Nutricionales e Peso al nacer
¢ Nacimiento prematuro

e Lactancia

Ambientales e Exposicion al frio
e Exposicién al humo

e Contaminacion atmosférica

Fuente: elaborado con base en Victoria (1996).

Demogréficos:

La edad influye de manera importante en la determinacion del nimero de casos de
IRA, ya que a todas las edades se presentan las infecciones, sin embargo los mas
afectados son los nifios menores de 5 afios en los que el sistema inmunoldgico se
estd comenzando a desarrollar, asi como también los adultos mayores de 64 afios
en los cuales el sistema inmunoldgico se encuentra deteriorado (Victoria, 1996;
Guerson Hernandez, et al., 2009). Por lo tanto estos grupos etarios constituyen un

referente en el estudio de las IRA.

Diversos estudios que presenta Victoria (1996) muestran que existe una tendencia
en la que los varones son el género que presentan mas casos de IRA durante la
nifiez especialmente entre los 0 y 4 afios en comparacion con las nifias a la misma
edad (Velasco Hernandez, 2014).



Condiciones socioecondmicas:

El ingreso familiar, la educacién de los padres, el lugar de residencia y tipo de
vivienda son de los factores socioecondmicos que tienen mas relevancia a la hora
de examinar las IRA; a una familia con ingresos bajos le serd mas complicado
acceder a atencion médica en el caso de que algun miembro presente un cuadro de
IRA; la educacién de los padres adquiere importancia al momento de decidir si es o
no necesaria la atencion médica para el miembro enfermo de la familia, asi como la
decision de la automedicacion; finalmente el lugar de residencia es fundamental
pues condiciona la cercania o lejania con los servicios de salud, por lo cual esta
diferencia se acentlia mayormente en zonas rurales; a su vez el tipo de residencia
puede favorecer a la presencia de IRA si por ejemplo se utilizan fogones para

calentarla en invierno o si las condiciones son de hacinamiento (Victoria, 1996).
Nutricionales:

Antes de nacer el sistema inmunolégico del feto es bastante inactivo pues ain no
esta en contacto con los microorganismos del exterior, por lo que la leche materna
constituye una proteccion contra los virus y bacterias que provocan IRA en los
primeros meses de vida. El bajo peso al nacer es un indicativo de que el nifio es
mas vulnerable debido a su bajo desarrollo del sistema inmunoldgico, asi como la
desnutricion que provoca el debilitamiento del sistema de defensa del individuo
(Victoria, 1996; Prieto Herrera, et al, 2000).

Ambientales:

De los principales factores ambientales que se han estudiado son la contaminacion
intramuros producto de fumar dentro del hogar o la quema de lefia que irrita las
mucosas favoreciendo la adquisicion de una IRA. Esto se relaciona directamente
con las bajas temperaturas, pues la necesidad de mantener calida la vivienda en
épocas de frio (invierno) propicia el uso de los llamados fogones; cabe reiterar que
también se modifican las conductas sociales propiciando la aglomeracion en
espacios cerrados que favorecen el contagio. Esto se hace evidente si se observan

las estadisticas nacionales que sefialan un repunte de casos de IRA en los meses



invernales. Por su parte la contaminacion atmosférica, que es mayor en los meses
de invierno, también juega un papel importante en el aumento de casos de
infecciones respiratorias, principalmente en grandes urbes que son consideradas
como un foco de emisién de contaminantes (Victoria, 1996; Prieto Herrera, et al,
2000).

Este acercamiento a los factores de riesgo en relacion a las IRA da cuenta que las
personas mas vulnerables a padecer de manera repetida cuadros de IRA son los
nifios varones provenientes de familias de bajos recursos que habiten en zonas

tanto rurales como urbanas.

1.5 Antecedentes investigativos

Uno de los campos de estudio que ha sido poco explorado dentro de la
Bioclimatologia es el relacionado con la salud humana. Sin embargo otras
disciplinas como la Epidemiologia han incursionado en éste, aportando temas y
metodologias. La finalidad principal de estos estudios es determinar si existe una
relacion estadisticamente significativa entre las variables atmosféricas (bioclima de

un lugar) y la presencia de la morbi-mortalidad para un periodo determinado.

En el continente americano existen investigaciones para Estados Unidos como la
de O’Neill, et al. (2002) en la cual se utilizaron datos sobre temperatura media diaria,
humedad relativa y presion atmosférica, posteriormente se calculdé la TA media
diaria y se incorporaron datos sobre las particulas menores a 10 micras en 7
ciudades de aquel pais para buscar la relacibn con las muertes por causas
cardiovasculares, cerebrovasculares y respiratorias; se encontré6 que existia una
tendencia al aumento de muertes por estas enfermedades asociado principalmente
a factores sociales como la seguridad social, la condicién socioeconémica, etc., por
lo que se la TA pasé a segundo plano. Por su parte Lin, et al. (2009) estudi6 la
relacion entre la TA media diaria, el ozono y los ingresos hospitalarios para
enfermedades cardiovasculares y respiratorias en Nueva York, en donde se

demostré que cuando existia un aumento en la TA sobre el umbral de 29°C



establecido, los casos de enfermedades respiratorias aumentaron el mismo dia,
mientras que en las enfermedades cardiovasculares el efecto fue retardado.
Finalmente Basu, et al. (2008) utilizé la TA media diaria y la mortalidad por causas
naturales en California, por lo que obtuvo una asociacion positiva entre TA altas y
aumento de casos de muertes. En el sur del continente, Almeira, et al. (2016)
estudié la TA y la mortalidad diaria en Buenos Aires y Rosario, Argentina y encontré

que cuando hubo un aumento de TA, la mortalidad incremento.

En el contiene africano existen trabajos como el de Garland, et al. (2015) que
exploré el riesgo potencial a la salud por aumento en los dias calurosos, que se
midieron con el indice de TA, en el presente y hacia futuro con escenarios de cambio
climatico; los resultados mostraron que la tendencia en general seria un aumento

en el nimero de dias calurosos.

En cuanto a Australia, la investigacion de Vaneckova, et al. (2011) mostré que con
un aumento en la temperatura promedio para la ciudad de Brisbane, la cual fue
comparada con resultados de los diversos indices bioclimaticos como el de TA, Wet-
bulb Globe Temperature, Relative Strain Index y el de Disconfort de Thom, la
mortalidad aumentd; ademas de ello se concluyd que los resultados obtenidos por

todos estos indices no dista demasiado de la medicién sencilla de la temperatura.

Finalmente en el continente europeo es en donde se ha tenido un repunte en los
estudios epidemiolégicos que utilizan indices biocliméaticos para explicar la relaciéon
entre el bioclima y la morbi-mortalidad. Algunas investigaciones realizadas en
ciudades como Copenhague, Viena, Lisboa, Atenas, Barcelona, Budapest, Dublin,
Helsinki, Londres, Paris, Estocolmo, entre otras, utilizaron la TA méaxima para
determinar la relacion entre mortalidad e ingresos hospitalarios por enfermedades
cardiovasculares y respiratorias mediante modelos estadisticos que fueron
ajustados a dias festivos y a contaminantes atmosféricos criterio; de manera general
los resultados mostraron que cuando la TA aumenta, los casos de muertes e
ingresos hospitalarios también incrementaron, esta tendencia se observo de
manera mas clara para los meses calidos (abril a septiembre) (Biggeri, et al., 2005;
Baccini, et al., 2008; Michelozzi, et al., 2009; Almeida, et al., 2010; Witchmann, et



al., 2012). Por su parte, Urban y Kysely (2014) utilizaron ademas de la TA, el indice
Universal Thermal Climate Index (UTCI) y el Phisiological Equivalent Temperature
(PET) para analizar la mortalidad por enfermedades cardiovasculares en la
Republica Checa donde el patron se repitié, ya que con el aumento del estrés
térmico existidé un incremento de dicha mortalidad. Por otro lado para la época fria
del afio en 15 ciudades europeas Analitis, et al. (2008) analiz6 los resultados de la
TA minima diaria y las muertes por enfermedades cardiovasculares,
cerebrovasculares y respiratorias; los resultados mostraron que la mortalidad en la
estacion fria se asocid inversamente y que en las ciudades mas al sur, con

temperaturas mas calidas, el efecto de las bajas temperaturas fue mayor.

Las IRA constituyen uno de los principales grupos de enfermedades que afectan a
un gran namero de poblacion heterogénea. La importancia de conocer y establecer
sus patrones de comportamiento ha hecho que cientificos de diversos campos de

estudio decidan realizar investigaciones sobre el tema.

En el caso de nuestro pais existen varios trabajos que estudian la incidencia de IRA
en correlacion con la contaminacion ambiental, en las cuales cabe resaltar que se
realizan en ciudades en donde, la contaminacion atmosférica es mayor que en
zonas rurales. Tal es el caso de Ramirez-Sanchez, et al. (2006) en el que se
comprobé que el monoéxido de carbono, didxido de nitrégeno, ozono y PM10 influian
en el repunte de casos registrados de infecciones en la Ciudad de Guadalajara en
nifos menores de 5 afos. Por su parte, el articulo de Hernandez-Cadena, et al.
(2007) realizé un estudio sobre contaminacion atmosférica y la incidencia de
Infecciones Respiratorias Agudas en Ciudad Juarez, Chihuahua en nifios menores
de 17 afios, se determin6 que en dias en los que se registr6 mayor contaminacion
atmosférica las consultas por incidencia de Infecciones Respiratorias Agudas
aumentaron principalmente en nifios menores de 5 afios. También Ramirez-
Rembao, et al. (2009) realiz6 un estudio en el que se mostrd la relacion del
monoxido de carbono y temperatura como los principales agentes ambientales que
causaron casos de morbilidad por IRA en la Ciudad de Mexicali, Baja California.

Finalmente en la tesis de Bernal Gutiérrez (2009) se presentd un estudio sobre la



contaminacion ocurrida en la Ciudad de México y los casos de IRA en el periodo del
aflo 2000 a 2007 en el que encontr6 que se asociaban de manera positiva la
cantidad de contaminantes y el nUmero de casos de IRA, asi como una disminucion

de casos en ese periodo de tiempo.

En cuanto al tema de factores de riesgo asociados a la presencia de casos de IRA
existen investigaciones como Prieto Herrera, et al. (2000), Robaina Suéarez y
Campillo Moliera (2003), Victoria (2006) y Lopez Florian (2010) en las cuales el
universo de estudio se centr6 en una comunidad o una clinica en donde se
realizaron investigaciones para determinar los factores que propiciaron que dicha

poblacién adquiriera de manera frecuente alguna infeccion.

En el rubro de aspectos climaticos y meteorolégicos asociados a la prevalencia de
IRA existe una investigacion realizada en Atenas por Nastos y Matzarakis (2006) en
donde se utilizaron indices bioclimaticos como el Predicted Mean Vote (PMV),
Phisiological Equivalent Temperature (PET) y Standard Effective Temperature
(SET) y fueron comparados con la incidencia de IRA; el resultado mostr6 que en los
meses donde la temperatura y humedad absoluta es mas baja los casos
aumentaban, mientras que en meses con temperaturas mas cdlidas los casos
disminuyen. Existen también tesis como la de Vizcarra Sanchez (2011) en la que
correlacion6 de manera positiva las IRA con las temperaturas bajas y con el
aumento de la presion atmosférica. Por su parte, dentro del Colegio de Geografia
de la UNAM se encuentra la tesis de Velasco Herndndez (2014), en donde se
estudio las condiciones climaticas actuales y a futuro con relacién a los casos de
IRA en la Ciudad de México; aqui se incluyeron aspectos de diversa indole para
realizar la investigacion, tales como los socioecondémicos Yy fisicos, principalmente
climaticos. A su vez Aguinaga, et al. (2003) estudio la incidencia de las variables
climaticas y los casos de IRA en Callao, Peru; los resultados que arrojé la
investigacibn mostraron que en ese lugar la temperatura del aire y la humedad
atmosférica estuvieron relacionados de manera negativa con los casos de

infecciones.



En cuanto al estado de Aguascalientes, Padilla Contreras (2015) asocio la presencia
de IRA con el clima y con las concentraciones de dioxido de nitrégeno; los
resultados que obtuvo sefialaron que la incidencia de IRA tienen una estacionalidad
en relacion a la marcha de las variaciones climaticas, ya que se presentaron en
mayor grado en los meses de enero y marzo y de noviembre a diciembre, periodo
que coincide con el déficit de precipitacion y bajas temperaturas; por su parte las
menores tasas sucedieron de mayo a finales de agosto. Ademas de ello también
determind que los nifios menores de 5 afios fueron los mas vulnerables, mientras
gue los adultos mayores de 60 afos fueron el grupo etario menos vulnerable; en
cuanto a la distribucion geogréfica, los municipios de San José de Gracia y Pabellén
de Arteaga tuvieron mayores tasas de morbilidad acumulada, mientras que las

menores tasas se registraron en San Francisco de los Romo y Tepezala.

Para la Ciudad de Aguascalientes, Martinez Sandoval (2015) realiz6 una
investigacion en la cual el objetivo principal fue el mejoramiento de las competencias
meédicas para el correcto diagnostico de las Infecciones Respiratorias Agudas; en
ella el autor realizé una recopilacién de datos sociodemograficos y de salud de la

ciudad de Aguascalientes.

Con las investigaciones revisadas se contribuye a dimensionar las distintas
perspectivas con las cuales se han abordado los temas centrales de la tesis. De
esta manera se pretende tener un panorama ampliado sobre lo que se ha trabajado
dentro y fuera de la disciplina geografica, ademas de contextualizar de forma muy

general las condiciones de IRA en el estado.



Capitulo 2. Contexto espacio-temporal de las Infecciones Respiratorias

Agudas en el estado de Aguascalientes

2.1 Caracterizacion geogréfica

Uno de los aspectos importantes dentro de la ciencia geogréfica es la comprension
de las caracteristicas tanto fisicas, como sociales del sitio que se va a estudiar. Por
lo tanto en este apartado se expone una breve resefia de las caracteristicas del
medio fisico del estado de Aguascalientes, con la principal finalidad de que la
informacion presentada sirva como una herramienta de andlisis en el siguiente

capitulo de la investigacion.

2.1.1 Localizacién

El estado de Aguascalientes se localiza en la parte central del pais en donde colinda
al norte, noreste y oeste con Zacatecas y al sur y sureste con Jalisco. Sus
coordenadas extremas son 22°27'36" N, 21°37'12' S de latitud norte, 101°50'05" y
102°52'41" W de longitud oeste (Instituto Nacional de Estadistica y Geografia,
2014). El estado ocupa 5,616 km? que representa el 0.3% de la superficie total del
pais y se divide en 11 municipios, de los cuales la capital lleva el mismo nombre
(INEGI, 2010) a continuacion se muestra el mapa de la divisién politica municipal
(Figura 2.1).

2.1.2 Relieve

La entidad se encuentra sobre la union de tres provincias fisiogréficas: la Sierra
Madre Occidental al oeste, la Mesa Central al este y el Eje Neovolcanico al sur
(Secretaria de Programacion y Presupuesto SPP, 1981). Dentro de cada provincia
se pueden reconocer subprovincias con topoformas caracteristicas. A continuacion
se describen los aspectos mas representativos de cada una de ellas dentro del

estado (Figura 2.2):



Figura 2.1 Municipios y cabeceras municipales, Aguascalientes
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Fuente: elaboracion propia con base en INEGI (2014a).

1.- Sierra Madre Occidental: colinda al norte con la frontera entre Estados Unidos y
México, al este con las provincias de Llanura de Norteamérica y la Mesa del Centro,
al sur con el Eje Neovolcanico y al oeste con la provincia de la Llanura Sonorense
y Llanura Costera del Pacifico (Sanchez Crispin, 2006). Sus origenes se remontan
entre el terciario medio e inferior, cuando se inici6 la extrusion a gran escala de los
materiales volcanicos que la integran, como son rocas acidas e intermedias cuyos
espesores van de 1,500 a 1,800 m. Dentro de la provincia, hacia el oeste se
presenta una imponente escarpe donde alcanza hasta los 3,000 m.s.n.m., en tanto
gue en el oriente va descendiendo gradualmente dando lugar a las regiones llanas
del centro (SPP, 1981).



Figura 2.2 Provincias, subprovincias y sistema de topoformas, Aguascalientes
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Fuente: elaboracion propia con base en INEGI (2016).

A su vez la provincia se divide en subprovincias, por lo que dentro del estado toma
el nombre de la subprovincia Sierras y Valles Zacatecanos que ocupa una superficie
de 2,634.5 km?. Se caracteriza por sus sierras altas, alargadas en sentido norte-sur
y generalmente rematadas por mesetas que se alternan con valles también
alargados en el mismo sentido. El drenaje dentro de ésta se dirige a través de los
valles hacia el noroeste y sélo en la porcion austral se encuentran algunas corrientes

que desembocan al sur (SPP, 1981).

Las topoformas que dominan son las sierras y cafiones rellenados por materiales
de acarreo transformados en valles; también se presentan superficies de mesetas
pequefias, aisladas o en conjunto y lomerios asociados con cafiadas (SPP, 1981).
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2.- Mesa del Centro: colinda al norte con la Llanura de Norteamérica, al este con La
Sierra Madre Oriental, al sur con el Eje Neovolcanico y al oeste con la Sierra Madre
Occidental (Sanchez Crispin, 2006). Se caracteriza por tener amplias llanuras
interrumpidas por sierras dispersas, la mayoria de naturaleza volcanica. El gradiente

de climas dentro de la provincia va de seco al norte y mas humedo en el sur.

La parte dentro del estado es la subprovincia Llanuras de Ojuelos y ocupa 2,331.6
km?, se caracteriza por presentar llanos extensos situados entre 2,000 y 2,500
m.s.n.m. Existen dos llanos principales que son el de Ojuelos y el de
Aguascalientes, entre ellos se encuentra un grupo de mesetas con una altitud entre
los 2,300 y 2,350 m.s.n.m. De las montafias mas representativas dentro de la region
se encuentra el Cerro El Espia con 2,000 m (SPP, 1981).

3.- Eje Neovolcanico: colinda al norte con las provincias de la Sierra Madre Oriental
y Occidental, con la Mesa del Centro y la Llanura Costera del Golfo Norte, mientras
qgue hacia el sur limita con la Sierra Madre del Sur y la Llanura Costera del Golfo
Sur (Sanchez Crispin, 2006). Se constituye principalmente por rocas volcanicas de
todo tipo, acumuladas por sucesivos episodios volcanicos que se iniciaron a
mediados del terciario y continlan hasta el presente; la integran grandes sierras
volcanicas, coladas de lava, volcanes escudo, depdsitos de arena y cenizas
dispersas en extensas llanuras. Dentro de ella se localiza lo que propiamente se
denomina como el “Eje Neovolcanico” que se conforma por grandes estratovolcanes
y se ubica casi en linea recta sobre el paralelo 19° N. El clima dominante es
templado subhimedo que pasa a semicalido hacia el oeste y a semiseco al norte
(SPP, 1981).

Sdlo una pequeiia porcion al sur del estado se localiza dentro de la provincia (192.6
km?) y toma el nombre de subprovincia de los Altos de Jalisco. Unicamente se
presenta un sistema de topoforma que es un lomerio suave formado por la diseccion

fluvial de una antigua llanura aluvial (SPP, 1981).



2.1.3 Hidrologia

En la Figura 2.3 se observa la distribucion de las cuencas y subcuencas
hidrologicas. Todo el estado se encuentra dentro de la Regién Hidrologica Lerma-
Santiago (RH12). A su vez se subdivide en tres cuencas hidrologicas que son Rio
Verde Grande, la cual ocupa mas de la mitad de la entidad desde la porcién central
hasta el oriente; le sigue Rio Juchipila que se ubica en toda la parte occidental; y la
cuenca Presa San José-Los Pilares que s6lo ocupa una pequefia regién hacia el

noreste dentro del municipio Asientos.

Figura 2.3 Cuencas, subcuencas hidroldgicas y rios, Aguascalientes
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Fuente: elaboracion propia con base en CONAGUA (1998) e INEGI (2010a).

Jerarquicamente hablando, la divisidbn que continla es la subcuenca hidrologica y
Aguascalientes se compone de 9 de ellas. La que ocupa mayor superficie es San
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Pedro con 3,416.2 km? que se ubica en la parte norte del estado, mientras que la

que ocupa la menor extensioén es Morcinique con sé6lo 242.3 km?.

Los principales rios que corren dentro de la entidad son San Pedro, Calvillo,
Morcinique, entre otros. Ademas, cabe mencionar que se han construido un total de
9 presas, en donde destaca la construccion Presidente Calles por ser la mas grande
(Comision Nacional del Agua CONAGUA, 1998; INEGI, 2014a).

2.1.4 Clima

Por su ubicacién geografica se puede decir en términos generales que el clima en
el estado es semiseco, con una temperatura media anual de 17.4°C y una
precipitacion media anual de 526 mm con un régimen de verano, el resto del afio la
cantidad de lluvia es mucho menor (SPP, 1981). En el siguiente mapa se observa
la distribucién espacial de los diferentes tipos de clima dentro de Aguascalientes
(Figura 2.4).

De acuerdo a la clasificacién climéatica de Képpen modificado por Enriqueta Garcia
(2004) existen 4 tipos de clima y son: el semiarido templado (BSkw1) con una
temperatura media anual que va entre 12°y 18°C donde el mes mas calido es menor
a 22°C, mientras que el mes mas frio oscila entre los -3° y 18°C, con un régimen de
lluvias en verano y el porcentaje de lluvia invernal entre el 5 y el 10.2%; ocupa mas
de la mitad del territorio en su porcion oriental, abarcando los municipios de Cosio,
Tepezala, Asientos, El Llano, Rincén de Romos, Pabellbn de Arteaga, San
Francisco de los Romos, asi como la mayor parte de la capital del estado y en zonas
de San José de Garcia y Jesus Maria (Garcia y Comisién Nacional para el Uso y
Conocimiento de la Biodiversidad CONABIO, 1988; Garcia, 2004; Gonzalez Salazar
y Juarez, 2012).

A continuacion se muestra el climograma representativo del tipo de clima en la
region que es la estacion Aguascalientes (Figura 2.5). La temperatura promedio
registrada en los meses de mayo y junio se encuentra por arriba de los 23°C,

mientras que para enero y diciembre ronda los 14°C. En cuanto a las temperaturas



extremas se observa que las maximas sobrepasan los 30°C en mayo Yy junio,
mientras que para el resto del afio se mantienen debajo de este valor, pero sobre
los 20°C. Por su parte, las temperaturas minimas extremas presentan los valores
por debajo de los 6°C en meses invernales, para las demas estaciones del afio la
temperatura no decrece demasiado, por lo que se consideran frescas. La oscilacion

térmica observada ronda los 15°C.

Figura 2.4 Tipos de clima, Aguascalientes
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Fuente: elaboracion propia con base en Garcia y CONABIO (1998).

La precipitacion se presenta en la grafica de barras. Anualmente llueve un total de
506.3 mm. El régimen de lluvia es en verano, con el maximo en julio (127 mm),
mientras que la estacién de invierno y primavera son las mas secas, siendo marzo

el mes con menor precipitacion (3 mm).
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El siguiente tipo de clima es el templado subhimedo con lluvias en verano (CwO);
la temperatura media anual va de los 12° a los 18°C, el mes mas calido se sitda por
debajo de los 22°C y la del més frio esté entre -3°y 18°C. La precipitacion en el mes
mas seco es menor a 40 mm y el porcentaje de precipitacion invernal va de entre el
5y el 10.2%. Se localiza en la parte occidental, asi como en un pequefa porcion
hacia el suroeste en los municipios de San José de Garcia, Calvillo y entre los limites
de éste, Jesus Maria y Aguascalientes (Garcia y CONABIO, 1988; Garcia, 2004).

Figura 2.5 Climograma Estacién Aguascalientes 1030, Aguascalientes
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En el climograma de la estacion La Tinaja (Figura 2.6) se observa que este tipo de
clima es el mas fresco que hay dentro del estado; asi mayo y junio son los meses
con mayor temperatura que registran alrededor de 18°C, mientras que enero es el
mes mas frio con tan sélo 9°C. Las temperaturas extremas maximas son

aproximadamente de 26°C para la primavera, mientras que las minimas extremas

38



decrecen de manera importante en los meses invernales hasta los 2°C. En este

periodo de tiempo la oscilacion térmica es de aproximadamente 15°C.

En cuanto a la precipitacion se observa que su régimen es mucho mas humedo que
el clima anterior ya que en total se registran 656.5 mm, en donde el mes mas
himedo, que es julio, alcanza casi los 170 mm, mientras que marzo es el mes mas

seco con 6 mm.

Figura 2.6 Climograma Estaciéon La Tinaja 1010, Aguascalientes
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En orden de superficie cubierta en el estado continua el clima semiarido semicalido
con lluvias en verano (BShwi) con una temperatura media anual mayor a 18°C, la
temperatura del mes mas calido es mayor a 22°C, mientras que la del mes mas frio
es menor a 18°C. El porcentaje de lluvia invernal esta entre el 5y el 10%. Se ubica
al suroeste dentro del municipio Calvillo en la zona del valle, también en pequefas
zonas del sur dentro del municipio de Aguascalientes (Garcia y CONABIO, 1988;
Garcia, 2004).



Para la elaboracion del climograma se selecciond la estacion Calvillo como la mas
representativa del tipo de clima (Figura 2.7). La temperatura del mes més calido
(junio) es superior a los 22°C, mientras que la del mes mas frio ronda los 13°C
(enero). Las temperaturas maximas mas elevadas se observan en practicamente
todos los meses de la primavera, siendo mayo el mas calido con 33°C, por su parte,
las temperaturas minimas extremas en enero y diciembre son proximas a los 4°C,
lo que indica que son mucho més céalidas que en otras estaciones. Aunado a ello, la
oscilacion térmica es de casi 19°C, por lo que se considera como la mas amplia por

tipo de clima.

La precipitacion es considerablemente superior a la variante del mismo tipo de clima
gue se presenta en la estacion Aguascalientes, ya que se registra un total de 605.6
mm; el mes mas humedo es julio, donde se sobrepasa los 150 mm, mientras que el

mas seco es marzo con solo 2 mm.
Figura 2.7 Climograma Estacién Calvillo 1023, Aguascalientes
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Finalmente el clima que ocupa menor extension es el templado subhiumedo con
lluvias en verano (Cwai), presenta una temperatura media anual entre 12°y 18°C, el
mes mas calido debajo de los 22°C, el mes mas frio esta entre -3° y 18°C. La
precipitacion en el mes mas seco es menor a 40 mm y el porcentaje de precipitacion
invernal ronda entre el 5y 10.2%. Unicamente se localiza al sureste del municipio
Calvillo y una pequefa porcion del sur de Jesus Maria sobre la Sierra El Laurel
(Garcia y CONABIO, 1988; Garcia, 2004; Gonzalez Salazar y Juarez, 2012).

El climograma corresponde a la estacion Los Alisios (Figura 2.8) y en él se observa
que la temperatura es similar entre el otro tipo de clima templado presentado en la
estacion La Tinaja. El mes de mayo presenta alrededor de 18°C, mientras que enero
y diciembre son relativamente frescos con 12°C. Las temperaturas extremas
maximas son de mas de 25°C en meses como abril, mayo y junio, mientras que las
temperaturas extremas minimas rondan los 5°C en meses invernales. La oscilacion
térmica es la mas baja presentada en las estaciones, ya que esta por debajo de los
15°C.

Figura 2.8 Climograma Estacién Los Alisios 1091, Aguascalientes
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Por su parte, la precipitacion difiere de la estacion La Tinaja en donde es menor. En
total se registran 750 mm, en julio se sobrepasan los 200 mm de lluvia mientras que

en marzo registra 2 mm.

La distribucién de la temperatura a nivel estatal se muestra en el siguiente mapa
(Figura 2.9). Al afio el promedio de temperatura que se presenta en mayor superficie
es entre los 16 y 18°C que abarca toda la zona oriental del estado, es decir, en
donde las topoformas en su mayoria son llanuras y mesetas; en menor medida
atraviesan las isotermas de 18 a 20°C en pequefias porciones hacia el sur y
suroeste en donde predominan los lomerios y valles; la isoterma que va de 14 a
16°C se ubica en la zona occidental y norte que son zonas montafosas; finalmente
la isoterma mas calida se ubica hacia el suroeste, dentro del municipio Calvillo que
es un valle (Garcia y CONABIO, 1998)

Figura 2.9 Temperatura media anual, Aguascalientes
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En cuanto a la precipitacion se elaboro el siguiente mapa (Figura 2.10) en donde se
presentan cuatro rangos, los cuales se distribuyen desde los 400 a 1,000 mm
anuales. La isoyeta que ocupa mayor superficie estatal es la que va de 500 a 600
mm y que se localiza en la parte central de la entidad. Por su parte la zona mas
seca (400 a 500 mm) se localiza en toda la porcion nororiental, mientras que la mas
hameda (600 hasta 1,000 mm) se ubica en el extremo suroeste, que coinciden en
algunas partes con las zonas mas elevadas dentro de la entidad (Garcia y
CONABIO, 1998).

Figura 2.10 Precipitacién total anual, Aguascalientes
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Fuente: elaboracidn propia con base en Garcia y CONABIO (1998).

Las caracteristicas del medio geografico presentadas dan cuenta de que a pesar de
que la extension del estado es pequefia, dentro de él se presentan diferentes
entornos; para el caso del clima, éste se encuentra estrechamente relacionado con
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su posicion latitudinal al interior de los tropicos, que influye de manera directa sobre
las temperaturas calidas y templadas que se presentan, asi como el régimen de
precipitacion que esta fuertemente marcado en verano. Aunado a ello también
interviene el tipo de relieve, ya que se observa una relativa homogeneidad de
temperatura en topoformas como lomerios y llanuras, por su parte en las sierras la
temperatura es mas baja. También se encuentra el sistema fluvial que esta en su
mayoria distribuido hacia el occidente del estado en donde el relieve es mas

abrupto.

Una vez mencionado lo anterior, se puede empezar a comprender la distribucion de
la poblacion. Las zonas urbanas se localizan precisamente hacia el oriente de la
entidad, en las zonas de planicies, asi como en el valle del municipio Calvillo, lo que
se puede asociar a las condiciones mas favorables, tanto de pendiente del terreno,

como de temperaturas, que prevalecen en esta porcion del estado.

En el siguiente apartado se revisaran las caracteristicas demograficas y su dinamica
de crecimiento estatal, asi como una breve resefia de las condiciones de salud de

la poblacion para dar contexto a las IRA.

2.2 Rasgos sociales y demograficos

El territorio donde actualmente se asienta el estado de Aguascalientes fue ocupado
por tribus nédmadas chichimecas antes de la llegada de los espafioles. Ya en la
época de la conquista espafiola, el territorio jugd un papel importante pues fue el
paso de la ruta de la plata que provenia de Zacatecas y se dirigia a la capital de la
Nueva Espafa. Ello dio pie a que alrededor de la ruta se asentaran grupos humanos
como comerciantes y agricultores que formaron pequefias comunidades. Asi, en el
afio de 1575 se fundo la antigua Villa de Nuestra Sefiora de la Asuncién de las
Aguas Calientes, nombre asignado debido a la abundancia de aguas termales.
Aguascalientes pertenecia en ese momento al Reino de Nueva Galicia cuya
audiencia y gobierno se asentaba en Guadalajara. Después de la independencia el

territorio paso6 a formar parte del estado de Zacatecas como un partido. Finalmente



el estado de Aguascalientes se formé oficialmente en el afio de 1835 cuando se

independizé de este ultimo (Aguilar Mata, 2005).

Actualmente Aguascalientes es uno de los estados mas pequefios del pais ya que
cuenta con 5,616 km? de extension. Como se menciona al inicio del capitulo, cuenta
con 11 municipios y ha tenido un crecimiento poblacional continuo desde su

fundacion.

2.2.1 Dinamica y distribucion poblacional

En la entidad el desarrollo econdémico, y lo que ello ha traido consigo, fue uno de los
detonantes principales para que la poblacion haya tenido un aumento constante
desde principios del siglo pasado, que es la época desde donde se tienen registros.
Asi, el progreso de la industria textil y alimentaria aunado al establecimiento de
talleres ferroviarios que proporcionaban empleo a la poblacién originaria y de los
estados vecinos, favorecio el aumento en la cantidad de habitantes. De esta
manera, la poblacidn total del estado se duplicé mas de 6 veces en 70 afios, ya que
en 1930 se report6 un total de 132,900 habitantes y 944,285 en el 2000, por lo que
tuvo un incremento neto de alrededor de 800,000 habitantes (Aguilar Mata, 2005),
lo que repercutid en el avance del poblamiento de zonas que antes estaban

deshabitadas.

Cabe destacar que el aumento en la poblaciéon no se dio de manera constante, ya
gue existieron décadas en las que la poblacion tuvo un repunte, asi como otras en
las que el crecimiento fue menor; por ejemplo en la década de 1940 a 1950 (Tabla
2.1) existio un descenso en el crecimiento de la poblacion (1.48%) que fue influido
por la Segunda Guerra Mundial y la demanda de trabajadores mexicanos en
Estados Unidos, propiciando asi la migracién; por el contrario, hubo un aumento
significativo en el periodo de 1970 a 1980 (4.23%) debido principalmente a la
generacion de empleos por parte de la instalacion de la empresa Nissan en el
estado, lo cual representd una fuerte atraccion para residir en la entidad (Aguilar
Mata, 2005).



Tabla 2.1 Tasa de crecimiento poblacional en el estado de Aguascalientes

Periodo intercensal Poblacion total Tasa de crecimiento (%)
1930-1940 132,900 2.02
1940-1950 161,693 1.48
1950-1960 188,075 2,61
1960-1970 243,363 3.47
1970-1980 338,142 4.23
1980-1990 519,439 3.39
1990-2000 719,659 2.77

Fuente: elaboracion propia con base en Aguilar Mata (2005).

En la actualidad la poblacién que se toma como base es la reportada por INEGI
para 2010, ya que fue en ese afio en que se realizé el ultimo Censo nacional de
poblacién y vivienda; se reportd que la poblacion en el estado alcanzé 1,195,787
habitantes que representan el 1% del total nacional. Los tres municipios mas
poblados son Aguascalientes con 797,010, Jesus Maria con 99,590 y Calvillo con
54,136 habitantes (Tabla 2.2) (INEGI, 2010).

Tabla 2.2 Poblacién total por municipio, Aguascalientes, 2010

Municipio Poblacion total
Aguascalientes 797,010
Jesus Maria 99,590
Calvillo 54,136
Rincén de Romos 49,156
Asientos 45,492
Pabelldon de Arteaga 41,862
San Francisco de los Romo 35,769
Tepezala 19,668
El Llano 18,828
Cosio 15,042
San José de Gracia 8,443

Fuente: elaboracion propia con base en al Censo de poblacién y vivienda 2010, INEGI (2010).

La densidad de poblacion ha estado en constante aumento, para el afio 2000 fue
de 167hab/km?, mientras que para 2010 fue de 21lhab/km?, por lo que es

considerado como uno de los 5 estados mas densamente poblados, ademas cuenta
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con un grado de urbanizacion del 81.2% de superficie (Reséndiz Esparza, 2010). El
municipio con la mayor densidad de poblacion es Aguascalientes, seguido de San
Francisco de los Romo y Pabell6n de Arteaga, que se localizan al centro del estado,
por donde pasan las principales carreteras que conectan al centro del pais con los
estados fronterizos del norte. Por su parte, los municipios que se localizan en la
zona periférica de la entidad son aquellos en los que la densidad de poblacién es
menor (Figura 2.11).

Figura 2.11 Distribucién y densidad de poblacion, Aguascalientes, 2010
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Fuente: elaboracion propia con base en CONABIO (2012).

La concentracién de poblacion era evidente desde la década de 1980, ya que la
capital del estado concentraba el 69.2% de la poblacion total, mientras que para la
década de 1990 fue el 70.35% y para el afio 2005 disminuyo hasta el 67.06%



(Reséndiz Esparza, 2010), lo que probablemente se deba a la inseguridad presente

en la ciudad.

Por su parte el comportamiento de las tasas de natalidad y mortalidad desde la
década de 1930 hasta el nuevo siglo se caracterizé por un descenso en ambas, esto
debido principalmente a las politicas publicas de planificacion familiar y al aumento
en la cobertura del sector salud. De esta manera, Aguilar Mata (2005) sefial6é que la
tasa de natalidad en 1930 fue de 55.9 por cada 1,000 habitantes, mientras que hacia
el 2000 fue de 26.4 por cada 1,000; la tasa de mortalidad pas6 de 31.8 por cada
1,000 en 1930 a 4.1 por cada 1,000 habitantes en el afio 2000.

Los datos actuales de natalidad (medidos a través de la Tasa Global de Fecundidad)
reportados por el Consejo Nacional de Poblacion (CONAPO, 2014) corroboran lo
anteriormente dicho, ya que muestran una tendencia decreciente del nimero de
hijos por mujer, aunque las reducciones son cada vez menores, por ejemplo para el
afio 1990 la tasa fue de 3.90 hijos y disminuy6 hasta 3.06 diez afios después, asi

en 2010 la tasa registrada fue de 2.55 hijos.

Otro de los indicadores poblacionales importantes a considerar es la mortalidad
infantil; éste ayuda a vislumbrar el grado de pobreza de un sitio en particular ya que
las tendencias en el tiempo permiten examinar los cambios en la poblacién a medida
que ésta puede acceder a servicios de salud. Para el caso del estado, la mortalidad
infantil ha reportado un descenso desde el periodo 1990 a 2010, ya que paso de
29.1 a 11.3 defunciones de nifios menores de un afio por cada 1,000 nacimientos
(CONAPO, 2014); estas cifras pueden estar asociadas al aumento en la cobertura

en materia de salud.

Con todo lo dicho hasta ahora se puede comprender la estructura de la poblacién
que fue reportada en el ultimo Censo de INEGI y que se muestra en la siguiente
gréfica (Figura 2.12), la cual es un acercamiento a determinar la probabilidad de que
algun cohorte pueda ser mas susceptible de adquirir ciertas enfermedades como
las IRA. Se observa que la base es ancha y conforme aumentan los afios se hace
mas delgada, lo que puede estar asociado a la disminucion de la tasa de natalidad,;

el cohorte con mayor nimero de personas es el que va de los 5 a los 9 afios en



donde los hombres superan solo por poco a las mujeres; a su vez el grupo de entre
15 y 64 afios concentra el 62% de la poblacion total y finalmente el grupo de los
adultos mayores a 64 afios ha aumentado considerablemente debido al aumento en
los servicios de salud (CONAPO, 2014). La edad mediana de la poblaciéon es de 24

afos y la relacion entre hombres y mujeres es de 94.8 (INEGI, 2010).

Figura 2.12 Estructura de la poblacién por edad y sexo, Aguascalientes, 2010
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Fuente: elaboracion propia con base en INEGI (2011).

2.2.2 Marginacién y pobreza

Aguascalientes es considerado como uno de los estados que han presentado un
crecimiento econdmico acelerado en las ultimas décadas, mucho de ello tiene que
ver con su localizacion en el centro norte del pais, por donde transitan un gran

namero de personas y mercancias desde y hacia las fronteras.
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No siempre el estado ha tenido el mismo crecimiento econdmico ni el desarrollo que
en la actualidad presenta, por ejemplo en los afios 70’s la economia de la entidad
se caracterizaba fundamentalmente por tener industrias de consumo inmediato con
poca productividad, asi como empresas productoras de vinos, aguardiente y otros
alimentos; ademas de ello las actividades agropecuarias aportaban una cantidad
considerable al PIB estatal. Posteriormente se transité a la presencia de industrias
manufactureras con inversién nacional e internacional principalmente en la rama
automotriz y electrénica (Reséndiz Esparza, 2010), con lo cual el estado despunto
en el crecimiento econdmico, en el incremento de las exportaciones, asi como en la

creacion de empleos.

Aungque se considera como un estado industrializado, y aunado a ello esta el
desarrollo, lo cierto es que esta industrializacion se encuentra concentrada en una
pequefia parte de la entidad como lo es su zona metropolitana que comprende los
municipios de Aguascalientes, Jesus Maria y San Francisco de los Romos (los dos
primeros son también los municipios mas poblados en el afio 2010); por su parte los
8 municipios restantes se dedican a otras actividades econdmicas, como el caso del
municipio de Asientos que tiene la mayor cantidad de poblacién ocupada en el
sector agricola (Reséndiz Esparza, 2010). Debido a ello, se puede conjeturar que

existen diferencias al interior del estado entre el grado de marginacion y pobreza.

En México se utiliza el indice de marginacién social para medir la marginacion, el
cual fue elaborado por primera vez por el Consejo Nacional de Poblacion en el afio
de 1990 para conocer la dimension de la poblacion menos favorecida en el pais.
Para su realizacidbn se apoya de los resultados obtenidos en los Censos de
poblacion y vivienda de INEGI. El indice permite conocer la desigualdad regional
existente de las oportunidades sociales (Figura 2.13) y se constituye por 9
indicadores agrupados en 4 categorias que son: la educacién, la vivienda, la

distribucion espacial de la poblacién y los ingresos por trabajo (CONAPO, 2011).

La educacion se considera relevante para conocer la magnitud de la marginacién
de la poblacién por el hecho de que las personas que no cuentan con un grado

avanzado de ésta, se encuentran menos preparados para enfrentar situaciones



cotidianas de manera mas acertada en comparacion con quien posee un nivel mas

elevado de educacion. En este rubro se encuentran

los

indicadores como:

Porcentaje de poblacion de 15 afios 0 mas analfabeta y Porcentaje de poblacién de

15 aflos 0 mas sin primaria completa.

Concepto

Fenémeno estructural maltiple
que valora dimensiones, formas
e intensidades de exclusién en el
proceso de desarrollo y disfrute de
sus beneficios

Figura 2.13 Esquema conceptual de la marginacion.
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Por su parte la categoria de vivienda adquiere importancia a la hora de entender las
condiciones en las cuales el individuo vive y que muchas de las problematicas que
puede presentar una familia estan directamente relacionadas con el tipo y calidad
de vivienda, tales como la presencia de enfermedades infecciosas. Los indicadores
gue se utilizan son: Porcentaje de ocupantes en viviendas sin drenaje ni excusado,
Porcentaje de ocupantes en viviendas sin energia eléctrica, Porcentaje de
ocupantes en viviendas sin agua entubada, Porcentaje de ocupantes en viviendas
con algun nivel de hacinamiento y Porcentaje de ocupantes en viviendas con piso

de tierra.

La distribucién de la poblacién permite identificar localidades con un bajo nimero
de habitantes los cuales, por razones de costo-beneficio de las acciones de politica

publica, tienden a estar aisladas y con ello a tener menos servicios publicos a su
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disposicion. El indicador que se usa es: Porcentaje de poblacion que reside en

localidades de menos de 5,000 habitantes.

Finalmente el ingreso monetario es una caracteristica principal del indice de
marginacion, ya que es representativo en gran medida de la disponibilidad de
adquirir bienes y servicios, algunos de ellos indispensables, por parte del individuo.
Se utiliza el indicador: Porcentaje de poblacion ocupada con ingresos de hasta dos

salarios minimos.

Como se puede observar, la construccion estd hecha a partir de diferentes
indicadores con variables cuantitativas de diferente unidad, que al combinarse dan
como resultado el indice de marginacion expresado en una escala, donde 0 es el

promedio y 1 es la varianza.

Para el afio 2010 Aguascalientes se posicion6 dentro del contexto nacional en el
namero 28 con un indice de marginacion bajo (-0.911 muy cercano a la media
nacional), Unicamente fue superado por cuatro estados, de los cuales la Ciudad de
México es la que se encuentra a la cabeza. A continuacion se muestra una tabla
con el estado que presenta el grado de marginacion mas alto y el mas bajo en
comparacion con Aguascalientes, asi como los nueve indicadores de los que se

conforma el indice (Tabla 2.3).

Tabla 2.3 Indicadores que componen al indice de Marginacion, Ciudad de México, Guerrero y

Aguascalientes, 2010

Entidad 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12

federativa

Ciudad de 211 8.72  0.08 0.08 1.79 26.08 1.08 0.67 28.51 -1.48 Muy 32

México bajo

Guerrero 16.82 31.60 19.58 4.38 29.79 50.18 19.61 49.68 54.94 253 Muy 1
alto

Aguascalientes 3.27 14.75 1.06 0.62 0.99 30.33 1.76 2516 33.65 -0.91 Bajo 28

Fuente: elaboracion propia con base en CONAPO (2011).

1.- % Poblacion de 15 afios 0 mas analfabeta; 2.- % Poblacion de 15 afios o0 mas sin primaria completa; 3.- % Ocupantes en
viviendas sin drenaje ni excusado; 4.- % Ocupantes en viviendas sin energia eléctrica; 5.- % Ocupantes en viviendas sin agua
entubada; 6.- % Viviendas con algin nivel de hacinamiento; 7.- % Ocupantes en viviendas con piso de tierra; 8.- % Poblacién
en localidades con menos de 5 000 habitantes; 9.- % Poblacién ocupada con ingreso de hasta 2 salarios minimos; 10.- indice

de marginacion; 11.- Grado de marginacion; 12.- Lugar que ocupa en el contexto nacional.



En la tabla se puede observar la diferencia de porcentajes que existe entre el primer
y ultimo lugar; por ejemplo en la cantidad de viviendas que poseen piso de tierra, en
donde el porcentaje en el estado de Guerrero ronda entre 19.6, mientras que para
la Ciudad de México es s6lo de 1.08%. Por su parte los porcentajes de
Aguascalientes, como era de esperarse, son similares a los de la Ciudad de México;

para el caso de viviendas con piso de tierra en el estado se presenta un 1.7%.

A escala municipal el estado cuenta con 4 municipios con un indice medio (Cosio,
Tepezala, Asientos y El Llano ubicados hacia el oriente de la entidad) en los que
viven 99,030 personas; 5 con grado bajo (Rincén de Romos, Pabellon de Arteaga,
San Francisco de los Romo, San José de Gracia y Calvillo ubicados hacia el oeste)
con 189,366 habitantes en total y s6lo 2 con un grado muy bajo (Jesus Maria y
Aguascalientes en el centro sur de la entidad) con 896,600 habitantes. En la Figura

2.14 se observa la distribucién de la marginacion por municipio.

La pobreza en México es medida por el Consejo Nacional de Evaluacion de la
Politica de Desarrollo Social (CONEVAL). Sus origenes se remontan al afio 2001
cuando se iniciaron los trabajos por parte de 6rganos de gobierno para establecer
una metodologia capaz de ser aplicada en todo el territorio nacional para la
obtencion del grado de pobreza. Las variables utilizadas: son la carencia social que
representan los derechos fundamentales en el &mbito del desarrollo social, asi como
el bienestar econ6mico que se mide a través de la adquisicibn de recursos
monetarios (CONEVAL, 2013). El CONEVAL toma en cuenta una serie de
caracteristicas distintas a las utilizadas por CONAPO, por lo que los resultados

obtenidos por cada institucion también lo son.

Los datos reportados para la entidad en el afio 2010 muestran que 454,200
personas vivian en pobreza; de éstas, 411,700 fueron consideradas con un grado
de pobreza moderada, mientras que 42,500 vivian en pobreza extrema (CONEVAL,
2010). Estas cifras han tenido una variacion temporal, por ejemplo para el afio 2012
la personas que se consideraban en situacion de pobreza fueron 467,600, mientras
gue para el 2014 fueron s6lo 442,900 (CONEVAL, 2014), con lo que se aprecia que

la dinAmica de la pobreza en la entidad no sigue una tendencia lineal constante.



Figura 2.14 Marginacion, Aguascalientes, 2010
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Fuente: elaboracion propia con base en CONABIO (2010).

Los municipios que CONEVAL evalué como los que poseen mayor poblacién en
condiciones de pobreza fueron Asientos, San José de Gracia y Calvillo. Por su parte
los municipios que albergan menor poblacion en condiciones de pobreza son

Aguascalientes, San Francisco de los Romo y Jesus Maria (Figura 2.15)

El conocer tanto la marginacion y el grado de pobreza en la presente investigacion
servird para una mejor comprension en torno a la incidencia de IRA en los distintos
estratos de la poblacién, ya que estos indicadores dan cuenta de la vulnerabilidad

social ante la cual la poblacion se encuentra expuesta.
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Figura 2.15 Porcentaje de poblacién en condiciones de pobreza, Aguascalientes, 2010
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Fuente: elaboracion propia con base en CONEVAL (2010).

2.2.3 Salud

De acuerdo a los objetivos establecidos al inicio de la tesis, es indispensable indagar
sobre la atencién médica al interior del estado, asi como la mortalidad y morbilidad.

Hasta el afio 2010, existian un total de 150 Unidades de atencién médica en
Aguascalientes. De ellos, méas de la mitad pertenecen a los Servicios Estatales de
Salud (SSA), mientras que el sector publico tuvo poca participacion. No existe
ninguna Unidad perteneciente al IMSS-PROSPERA, ni tampoco se proporcionan
los datos de las Unidades de PEMEX, SEDENA y SEMAR.
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La capital del estado es quien concentra el mayor nimero de Unidades Médicas,
con un total de 59, continua Calvillo y Asientos. Por su parte, los municipios con
menor nimero de Unidades son Cosio y San Francisco de los Romo (Figura 2.16).
Figura 2.16 Unidades Médicas por institucién, Aguascalientes, 2010
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Fuente: elaboracion propia con base en INEGI (2017).

En cuanto a la morbilidad, que se refiere a la cantidad de personas que son
consideradas enfermas por alguna causa en particular, las infecciones respiratorias
agudas ocupan el primer lugar entre los afios 2013 a 2015 con un total de 1,574,836,
en segundo lugar estan las infecciones intestinales por otros organismos y las mal
definidas con 308,690, y en tercer lugar se encuentran las infecciones de vias
urinarias con 213,671 casos (DGE, 2016) (Tabla 2.4). Cabe resaltar que los datos
que contiene la tabla no especifican la edad de las personas ni la ubicacién de los

casos registrados, eso se revelara en el siguiente capitulo.

La mortalidad por su parte, es reportada por el Instituto de Servicios de Salud del
Estado de Aguascalientes (ISSEA) reporta que las enfermedades del corazon
tuvieron un total de 2,572 casos, en segundo lugar se ubican la diabetes mellitus
con 2,524 muertes y finalmente los tumores malignos 2,320 para el periodo de 2013
a 2015 (ISSEA, 2016) (Tabla 2.5).
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Tabla 2.4 Principales causas de morbilidad, Aguascalientes 2013-2015

Padecimiento 2013 2014 2015
Infecciones 491,206 566,967 516,690
respiratorias agudas
Infecciones intestinales 92,533 103,415 112,742
por otros organismos y
las mal definidas
Infeccién de vias 67,320 72,943 73,408
urinarias

Fuente: elaboracion propia con base en DGE (2016).

Tabla 2.5 Principales causas de mortalidad, Aguascalientes 2013-2015

Causa de muerte 2013 2014 2015
Enfermedades del corazén 854 876 842
Diabetes mellitus 843 858 823
Tumores malignos 749 777 794

Fuente: elaboracion propia con base en ISSEA (2016).

Las causas mencionadas denotan la transicion epidemiol6gica por la que esta

atravesando la poblacién mexicana, ya que aunque las enfermedades que afectan

a la poblacién son de tipo infecciosas, las enfermedades cronico-degenerativas son

las que dominan la mortalidad en adultos.

Ademas de conocer el estado general de salud de la poblacion total, también es

importante indagar en la dinamica de la mortalidad y morbilidad en el grupo de los

nifios menores de 5 afios en el estado ya que éste es un grupo de interés (Tabla

2.6).

Se observa que las IRA son las causas que encabezan la lista a nivel estatal, le

siguen, aunque por una diferencia amplia, las infecciones intestinales, asi como las

infecciones en las vias urinarias (DGE, 2016).



Tabla 2.6 Principales causas de morbilidad en nifilos menores de 5 afios, Aguascalientes

2013-2015

Padecimiento 2013 2014 2015
Infecciones respiratorias 175,419 180,505 169,079
agudas
Infecciones intestinales por 24,868 26,893 26,670
otros organismos y las mal
definidas
Infeccién de vias urinarias 4,323 4,568 4,448

Fuente: elaboracion propia con base en DGE (2016).

Por otro lado, es preciso sefalar que las causas por las que mueren los nifios son
distintas a las de los adultos, por ejemplo (Tabla 2.7), para el periodo de estudio se
reportan 358 muertes por afecciones originadas en el periodo perinatal. De éstas,
los trastornos respiratorios y las malformaciones congénitas son las principales
causas con 192 y 189 muertes respectivamente (ISSEA, 2016a).

Tabla 2.7 Principales causas de mortalidad infantil, Aguascalientes 2013-2015

Causa de muerte 2013 2014 2015
Ciertas afecciones 113 136 109
originadas en el periodo
perinatal
Dificultad respiratoria y otros 59 79 54

trastornos respiratorios

Malformaciones congénitas, 63 75 51

y anomalias cromosoémicas

Fuente: elaboracion propia con base en ISSEA (2016a).

Una vez méas se muestra que las enfermedades respiratorias figuran dentro de las
principales causas de muerte infantil, no obstante no son suficientemente
significativas como si lo son en el rubro de la morbilidad de este grupo de edad.
Esto concuerda con la informacién presentada en los boletines de la OPS (1980 y
1995) en los que se menciona que las IRA son una de las principales causas de
morbilidad en la mayoria de los paises, pero no en la mortalidad ya que la expansion

de los servicios de salud ha contribuido a que se mantengan bajo control.



Capitulo 3. Relacién entre el bioclima y las Infecciones Respiratorias Agudas

en el estado de Aguascalientes

3.1 Estrategia metodoldgica

En el presente capitulo se describe el procedimiento que se siguié para alcanzar los
objetivos planteados en la investigacion. Este trabajo implicO seguir diversos
meétodos, desde la revision bibliografica, asi como métodos cuantitativos en el rubro
climético y epidemioldgico, culminando con el tratamiento de bases de datos y
elaboracion de cartografia (Figura 3.1). A continuacion se enlistan los pasos:

Figura 3.1 Diagrama metodolégico

Diagrama metodologico =1
EMAS y ESIMES del SMN <«—— —— > Casos de IRA de la DGE
EAA del INIFAP
7 . Calculo de la TA minima, Calculo de la TA por semana Depuracion de casos por
Calculo de la TA horaria maxima y promedio mensual epidemioldgica grupos vulnerables

g L

Bioclimogramas por estacion Cartografia bioclimatica Cartografia de casos de IRA Gréficas de casos de IRA
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\—l
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Fuente: elaboracion propia

a) Compilacion de material bibliografico, cartografico y estadistico del estado de
Aguascalientes. Para contextualizar las caracteristicas fisicas y sociales de la
entidad, se procedi6 a la busqueda de informacion relevante sobre Aguascalientes
en libros, articulos cientificos, tesis y sitios de internet tales como INEGI, CONEVAL,
CONAPO, DGE, entre otros, en los cuales se hiciera énfasis en los aspectos

climaticos, poblacionales y de salud. En cuanto a los datos vectoriales se refiere, la



busqueda se realizdé en paginas como el Geoportal de CONABIO e INEGI, donde
se brinda la posibilidad de visualizar y descargar capas de informacion de diversa
indole para la construccion de cartografia teméatica.

b) Adquisicion y procesamiento de informacion climatica. Se realizé una solicitud de
las variables reportadas por las Estaciones Meteorologicas Automaticas (EMAS) y
de las Estaciones Sindpticas Meteoroldgicas (ESIMES) pertenecientes al Servicio
Meteorologico Nacional (SMN), asi como la descarga de datos de la Red Nacional
de Estaciones Agrometeoroldgicas Automatizadas del Instituto Nacional de
Investigaciones Forestales, Agricolas y Pecuarias (INIFAP) ubicadas dentro del
estado de Aguascalientes.

Se procedié a depurar y construir las bases de datos, primero de las estaciones
procedentes del SMN (que en total fueron 4). Las variables a utilizar fueron la
temperatura y humedad relativa instantanea por hora para los afios de 2013 a 2015,

periodo en el cual todas las estaciones cuentan con registros suficientes.

Por su parte, se construyo6 otra base de datos con las estaciones provenientes del
INIFAP con las mismas variables y para el mismo periodo de tiempo, aunque con
registros diarios en vez de horarios. En total se utilizaron 31 estaciones dentro y en
los alrededores del estado para la elaboraciébn de los mapas bioclimaticos
mensuales (Figura 3.2).

Finalmente se agruparon los datos por semana epidemioldgica para la comparacion
con el numero de casos de IRA por municipio, por hora para la elaboracién de
bioclimogramas de las estaciones del SMN y ademas por promedio, minimas y

maximas mensuales para la elaboracion de la cartografia tematica.

Para la determinacion de la Temperatura Aparente (TA) fue necesario contar con
datos sobre la temperatura y el punto de rocio, el cual no se reporta por ninguna
estacion utilizada, por lo cual se procedid a calcularlo mediante la ecuacién
propuesta por Revering (2016. Disponible en

https://www.aprweather.com/pages/calc.htm) debido a que los resultados arrojados



https://www.aprweather.com/pages/calc.htm

son similares con otros meétodos, como las tablas que combinan la temperatura del

aire y la humedad relativa:

PR = (T — (1455 + 0.114 * T) * (1 — (0.01 * HR)) — ((2.5 + 0.007 = T) * (1 — (0.01 *
HR)))3 - (15.9 4+ 0.117 * T) * (1 — (0.01 * HR))14)... Ec. 5

Donde:

¢ PR es latemperatura del punto de rocio en °C
e T eslatemperatura del aire en °C

¢ HR esla humedad relativa en %

Figura 3.2 Estaciones meteoroldgicas del estado de Aguascalientes y Zacatecas
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Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).

Una vez obtenido el punto de rocio se continué con el célculo de la TA mediante la
siguiente ecuacion:



TA = —2.653 4+ (0994 «T) + 0.0153 = (PR)2 ........ Ec. 4
Donde:

e TA esla Temperatura Aparente en °C

e T eslatemperatura del aire en °C

e PR es latemperatura del punto de rocio en °C.
c) Adquisicion y procesamiento de informacion epidemioldgica. Se solicitdé a la
Direccion General de Epidemiologia el numero de casos de IRA reportados por
semana epidemiologica, para el periodo de 2013 a 2015 por municipio y por grupo
de edad. La base de datos fue depurada para conservar sélo los datos de utilidad
para este trabajo. Con el fin de ilustrar el comportamiento temporal de las IRA se
elaboraron graficas del total de casos registrados por municipio entre 2013 y 2015,
gréficas de los grupos vulnerables de edad por municipio, y también se calcularon

las tasas de morbilidad mediante la siguiente ecuacion:

Tmorbi = (22)(1,000).......cooverernicceieee Ec.6

Donde:

e Tmorbi es la tasa de morbilidad

e PE es la poblacion enferma

e PT es la poblacion total.
d) Elaboracion de cartografia. Una vez clasificada la informacion en hojas de Excel,
se continud con la construccion de coberturas o shapes que contenian los datos de
la TA mensual y del nUmero de casos de IRA anualmente.

Para la obtencion de los mapas bioclimaticos mensuales se utilizé el software
ArcGIS 10.0, asi como la TA resultante de los datos reportados por las estaciones
automaticas del SMN y del INIFAP dentro del estado y en sus estados colindantes.
Posteriormente se aplico la técnica de interpolacion espacial Co-kriging, que se
apoya en el Continuo de Elevaciones Mexicano para que la prediccibn sea mas

precisa. Cabe resaltar que existe un vacio en la prediccion en una zona hacia el



oriente del estado, entre los municipios de Asientos y el Llano, debido a la

inexistencia de estaciones dentro del estado, asi como en Jalisco y Zacatecas.

También se elaboraron mapas con el numero de enfermos totales para los afios de
2013 a 2015 por municipio. La finalidad primordial de expresar la informacion a
través de mapas fue la representacion espacial de ambos fenédmenos de una
manera visualmente clara y entendible, con lo cual es mas factible revelar la
dindmica que existe entre los procesos que, mediante las graficas, no se pueden

vislumbrar tan claramente.

e) Vinculacion entre la Temperatura Aparente con las Infecciones Respiratorias
Agudas. Finalmente se procedid a correlacionar las dos variables utilizadas en la
investigacion, para lo cual se empleé la estadistica descriptiva. En primera instancia
se buscO una estacion meteoroldgica representativa dentro de cada uno de los
municipios para utilizar sus datos calculados y posteriormente ligarlos con el nimero
de enfermos del propio municipio. En la siguiente tabla se ilustra el municipio y su

estacion asociada, asi como su procedencia (Tabla 3.1).

Tabla 3.1 Estaciones meteoroldégicas automaticas representativas por municipio,
Aguascalientes

Municipio Procedencia Nombre de la estacion
Aguascalientes SMN EMA Aguascalientes
Asientos INIFAP EAA San Carlos
Calvillo SMN EMA Calvillo
Cosio INIFAP EAA El Potrerito
El Llano INIFAP EAA Huizache
Jesus Maria INIFAP EAA La Posta
Pabelléon de Arteaga INIFAP EAA CEPAB
Rincon de Romos INIFAP EAA Los Pinos
San Francisco de los Romo INIFAP EAA Santa Lucia
San José de Gracia SMN EMA Presa 50 Aniversario

Tepezala INIFAP EAA Makelisa




Una vez organizados los datos de TA minima, maxima y promedio por semana
epidemioldgica, el siguiente paso consistio en la construccién de gréficas con dichos
datos afiadiendo el nimero de enfermos, esto con el objetivo de demostrar la
correspondencia entre las dos variables. Para ello se utilizé la medida de una y dos
desviaciones estandar (DE) que ilustran la dispersion o concentracion de los datos,
con ello se pudo determinar las semanas epidemiolégicas que, por sobrepasar
éstas, se consideran como datos atipicos no explicados dentro de la distribucién

normal.

Posterior a la determinacion de las semanas, se identificaron tres periodos clave a
lo largo de los tres afios de estudio en donde la mayoria de las semanas
epidemioldgicas sobrepasaban una o dos desviaciones estandar. Una vez
obtenidos, se elaboraron gréficas de cajas y bigotes para pretender establecer un

umbral de TA en el cual comienza a haber un aumento en el nimero de IRA.

3.2 Resultados y discusion
3.2.1 Evaluacion del bioclima en el estado de Aguascalientes

Las ecuaciones propuestas por Steadman para el célculo de la TA en distintos
ambientes han sido modificadas y utilizadas en diversos estudios epidemioldgicos
en los que se busco correlacionar el efecto de la combinacion de la temperatura del
aire y la humedad atmosférica con multiples enfermedades. La ecuacion
simplificada (Ecuacion 4) se puede emplear para la obtencién de TA a diferentes

escalas espaciales y temporales, como se vera en siguientes apartados.

3.2.1.1 Estimacién de las sensaciones térmicas en el occidente de Aguascalientes

Las sensaciones térmicas percibidas por un individuo responden a factores internos
del cuerpo humano, como los receptores térmicos ubicados en la piel, la edad o la
aclimatacién, pero también a factores externos tales como la temperatura o

humedad relativa en el ambiente. Dicho de esta manera, es indudable que cada



persona puede percibir y reaccionar de manera distinta a las mismas condiciones
meteoroldgicas presentadas, por ello la estimacion de las sensaciones térmicas
mostradas aqui s6lo son una aproximacion del fenébmeno, pues la finalidad es
evidenciar que existe un cambio en ellas a lo largo del afio, mas no una escala

detallada de éstas.

Para su representacion se utilizan los diagramas bioclimaticos, los cuales son una
forma grafica de mostrar las sensaciones térmicas a lo largo del dia y de los meses
del afio. Antes de su elaboracidn se requiere haber calculado la TA por hora, para
después proceder a determinar la temperatura neutra o de confort de los habitantes
del lugar, ademas de los intervalos sobre y debajo de éste. Asi se procedié a utilizar
la metodologia seguida por Luyando (2016), que a su vez se basa en las ecuaciones

propuestas por Auliciems y de Dear (1986) y Auliciems y Szokolay (1997):

Tn=17.6 +031Tem.......cooveeeeeeiin, Ec. 7
Tnsyperior = 19.6 + 0.31Tem............................. EC. 8
Tninfen-or = 15.6 +031Tem.....ccouveeeeeeenannnn... EC. 9

Donde:

e Tn es la temperatura neutra

e Tnsuperior €S €l limite superior del rango de confort

e Thinferior €S €l limite inferior del rango de confort

e Tem es el promedio de TA mensual
El siguiente paso, una vez establecido la temperatura neutra y sus limites por mes,
es la determinacion de las escalas de sensaciones térmicas. Para ello se revisaron
articulos cientificos que utilizaran especificamente el indice de TA y que ademas
presentaran una escala de sensaciones térmicas (Steadman, 1984; Fernandez,
1994), no obstante no se encontré de manera puntual una justificacion del uso de

una u otra escala presentada, a excepcion de la metodologia propuesta por



Bojérquez, et al., (2010a) llamada Medias por Intervalo de Sensaciéon Térmica, en
la que se utiliza la estadistica descriptiva para determinar el valor neutral de
temperatura; a pesar de que la metodologia se expone de manera adecuada, no
fue posible emplearla debido a que se requiere la aplicacion de encuestas para
continuar con el célculo del promedio, desviacién estandar y finalmente aplicar una
regresion lineal a los datos medidos en tiempo real para obtener el valor neutral. Por
lo tanto, se tomé la decision de graduar las sensaciones térmicas para cada una de
las estaciones meteoroldgicas utilizadas en intervalos de 2°C (Tabal 3.2), ya que de
acuerdo con Luyando (2016), un grado es dificilmente perceptible por el ser

humano, pero dos grados si lo son.

Tabla 3.2 Escala de sensaciones térmicas

Muycaluroso Caluroso Calido Neutro Fresco Frio

Es necesario precisar que este procedimiento se aplic6 Unicamente a los datos de
las EMAS y ESIME del SMN ubicadas al occidente del estado, debido a que son las
Gnicas cuyos datos son reportados por horas, con lo cual se obtuvieron 4

bioclimogramas.

Estacion Presa 50 Aniversario

Se ubica en el municipio de San José de Gracia, al noroeste del estado, en una
meseta a 2,000 m.s.n.m., muy cerca de la presa que le da su nombre. A su alrededor
se encuentran Unicamente areas de cultivo y pastizales. La distancia a la que se
encuentra de la cabecera municipal es de aproximadamente 7 km y la poblacién
mas cercana llamada San Antonio de los Rios esta a 3 km, por lo cual se deduce

gue no existe alteraciones en cuanto al registro de los datos por influencia urbana.

De acuerdo con la escala de sensaciones térmicas propuesta, la estacién Presa 50
Aniversario muestra mayoritariamente sensaciones muy frias que se presentan en
las madrugadas y amaneceres; esta tendencia se replica en todo el afio aunque se
acentla en meses invernales. Conforme transcurre el dia, las sensaciones térmicas

se elevan hasta alcanzar mayores horas de confort en los meses de transicion hacia



la primavera, asi como en el otofio. El calor se percibe después del mediodia y hasta
las 18:00 aproximadamente, aunque Unicamente sea una sensacion ligeramente en
disconfort, ya que solo en el mes de mayo se percibe mas caluroso que el resto de

los meses.

Con ello se evidencia que las sensaciones térmicas son relativamente homogéneas,
debido a que a lo largo del dia y en diferentes estaciones del afio, el comportamiento
de la TA es similar, es decir, con sensaciones frias hacia las primeras horas del dia
y sensaciones mas calidas en la tardes, principalmente en primavera y verano
(Figura 3.3).

Figura 3.3 Bioclimograma EMA Presa 50 aniversario, en °C, 2013-2015

Ene Feb. Mar. Abr. May. Jun. Jul. Ago. Sep. Oct. Nov. Dic.

Muy caluroso Caluroso Calido Neutro Fresco Muy frio

Fuente: elaborado con base en SMN, (2016).

Estacion Calvillo

Se localiza en el centro del municipio con el mismo nombre, a una altitud de 1,600

m.s.n.m. El uso de suelo a su alrededor es agricola, pues se sitla a las afueras de
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la ciudad, aunque también se ve influida por el efecto urbano propio de la cabecera

municipal (Figura 3.4).

Figura 3.4 Bioclimograma EMA Calvillo, en °C, 2013-2015

Ene Feb. Mar. Abr. May. Jun. Jul. Ago. Sep. Oct. Nov. Dic.

Muy caluroso Caluroso Célido Neutro Fresco

Fuente: elaborado con base en SMN, (2016).

La sensacion muy fria se presenta hacia los amaneceres en todo el afio, no obstante
en meses de verano, las primeras horas del dia se perciben mas frescas. Las
sensaciones frescas y neutras se ubican al mediodia y anteceden a las horas de
calor, las cuales abarcan una parte importante de todos los dias del afo,
especialmente en abril, mayo y junio, lo cual esta intimamente relacionado con el
clima mas célido que se presenta en el municipio. Por las noches, las sensaciones
son frias en el invierno y mucho mas célidas en el verano. En cuanto a la oscilacién
térmica diaria, es preciso recalcar que no es homogénea debido a que en la mitad
fria del afio la diferencia es relativamente baja, no siendo asi en la mitad calida que
registra temperaturas minimas templadas en contraste con temperaturas maximas

muy altas.
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Estacion Sierra Fria

Se localiza en el municipio de San José de Gracia, a poco menos de 3,000 m.s.n.m.
sobre la Sierra del mismo nombre. El uso de suelo que la rodea es bosque templado
y las poblaciones mas cercanas se encuentran en las faldas de la sierra, por lo tanto

los datos obtenidos son representativos de un bioclima rural (Figura 3.5).

Figura 3.5 Bioclimograma EMA Sierra Fria, en °C, 2013-2015.

Muy caluroso Caluroso Célido Neutro Fresco Muy frio

Fuente: elaborado con base en SMN, (2016).

Por encontrarse a gran altitud, en comparacion con el resto de las estaciones,
ademas de estar rodeada de vegetacion abundante, las sensaciones térmicas
calculadas son en su mayoria muy frias y s6lo pocas horas de la tarde en los meses
de abril, mayo y junio presentan sensaciones frescas. Debido a que las TA maximas
diarias son consideradas bajas, la oscilacion termal tiene una amplitud baja en

comparacién con las estaciones anteriores.
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Estacion Aguascalientes

Se localiza dentro del mismo municipio, no obstante esta en la periferia de la ciudad,
aproximadamente a 21 km de distancia, por lo cual no se ve afectada por ninguna
infraestructura urbana. El uso de suelo en que se encuentra es tipo agricola
Unicamente (Figura 3.6).

Figura 3.6 Bioclimograma ESIME Aguascalientes, en °C, 2013-2015.

Ene Feb. Mar. Abr. Jun. Jul. Oct. Nov. Dic.

May.

Ago. Sep.

Muy caluroso Caluroso Célido Neutro Fresco Muy frio

Fuente: elaborado con base en SMN, (2016).

Como ya se ha mencionado, la sensacién térmica que predomina en las estaciones
es muy fria, por tanto Aguascalientes no es la excepcion, presentandose
principalmente por la madrugada. Al mediodia el aumento en la temperatura da
como resultado una sensacion térmica mas fresca que continua hasta el atardecer.
En los meses mas calidos, desde abril hasta octubre, las sensaciones se tornan
como muy calurosas en la mayor parte de la tarde. Al anochecer existe una

homogeneidad de sensaciones térmicas en todo el afio, excepto en invierno donde
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la TA decrece considerablemente, y en junio donde las noches son mas frescas. La
oscilacion térmica en la estacion esta fuertemente marcada a lo largo del dia, ya
que la diferencia tanto en meses célidos como en meses frios es muy amplia, de
casi 20°C.

La TA horaria percibida en el occidente del estado muestra un comportamiento
parecido entre estaciones. De manera general se aprecia que las sensaciones muy
frias, y en menor medida la sensacion muy calurosa, son las que abarcan mas horas
en el dia, lo cual puede ser resultado del calculo de los rangos estrechos de las
sensaciones térmicas que fraccionan cada 2°C. Asi el confort sélo se presenta en
pocas horas del dia, ya sea al mediodia o al atardecer.

En cuanto a la variacion entre bioclimogramas, destaca la estacion Calvillo y Sierra
Fria. La primera registra sensaciones calurosas constantes a lo largo del afio, lo
cual esta vinculado con su localizacion, ya que el clima que le corresponde por su
ubicacion geografica es mas calido que el resto de la zona occidental, ademas de
presentarse en una zona de menor altitud. Por su parte, la estacion Sierra Fria
contrasta fuertemente con las temperaturas registradas en Calvillo; la razén
principal es que se localiza a una altitud mayor, por lo tanto las temperaturas
registradas a lo largo del dia son mucho mas bajas, ademas de presentar humedad
relativa muy alta en las madrugadas. Cabe aclarar que la poblacion del municipio
no se ubica sobre la Sierra, asi que el bioclimograma sélo interesa para una

comparacion.

Los bioclimogramas son una herramienta que ayuda a identificar con mayor
precision el comportamiento de la TA en esta investigacion. Un ejemplo de ello es
la oscilacion térmica presentada al dia, en la ESIME Aguascalientes en donde es
muy amplia, con lo cual el cuerpo humano de la poblacién en la cabecera del estado
debe realizar esfuerzos mas intensos, en un solo dia, para regular su temperatura

interna y no sufrir ningan dafio a la salud.



3.2.1.2 Cartografia bioclimatica

El célculo de TA de forma mensual ayuda a tener un panorama sobre el
comportamiento combinado de las variables estudiadas a lo largo de un afio,
mientras que su representacion cartogréfica permite tener un seguimiento espacial

de la TA y observar si existe una asociacion que responda a factores no climaticos.

Los datos de entrada para la generacion de mapas de TA promedio fueron las
estaciones del SMN y del INIFAP. Por su parte, las temperaturas maximas y

minimas se obtuvieron Unicamente de las estaciones del INIFAP.

En cuanto a la TA minima, cabe aclarar que la interpolacion espacial realizada arrojo
resultados diferentes a los obtenidos en la interpolacion de la TA promedio y la TA
maxima. La razén principal es que la correlacion entre las variables utilizadas, TA
minima y altitud de las estaciones, presentd valores muy bajos, por ello las

isotermas tienden a distribuirse de forma diferente.

La TA resultante muestra un comportamiento variable dentro del estado. El mapa
(Figura 3.7) muestra la distribucion promedio de la TA, que va de desde los 8 hasta
los 24°C. Las isotermas, en su mayoria estan relacionadas inversamente con la

altitud, es decir, a mayor altitud la TA disminuye y viceversa.

De manera general, la mayor parte del estado presenta entre 14 y 16°C. Esta
temperatura es mas constante hacia el este, en donde se presentan llanuras y
lomerios. Hacia el centro y sur del estado, en los municipios de Jesus Maria y
Aguascalientes la temperatura es un par de grados mas elevada, mientras que en
el valle de Calvillo las temperaturas promedio registradas van entre 18 y 20°C,
aumentando paulatinamente hasta una pequefia porcion hacia la frontera con
Zacatecas que registra hasta 24°C. En contraste se encuentran las laderas de la
Sierra Fria, hacia el noroeste del estado, en donde se registran las isotermas mas

bajas, que van de entre los 8 a los 14°C.



Figura 3.7 Temperatura Aparente promedio anual, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).

La TA maxima anual sigue una distribucién similar a lo que ocurre con la TA
promedio. Las temperaturas que son mas bajas estan ubicadas hacia occidente del
municipio de San José de Gracia con 22°C en promedio, mientras que las mas altas
estan al sur en Calvillo y llegan hasta los 32°C. Para los municipios del centro y
occidente del estado la TA fluctia entre los 24 y 26°C. Es necesario precisar que
dichas temperaturas, que en un principio parecen ser muy elevadas, solo se

presentan por las tardes y en un periodo corto del dia (Figura 3.8).

Por el contrario la TA minima anual muestra valores entre 6 a 10°C en la mayor
parte del estado; algunos municipios como San José de Gracia y Tepezala, cerca
de zonas de elevacion se observan pequeias areas circulares en donde la TA es
mas baja (de 4 a 6°C), aunque la forma de estas areas no parecen responder
directamente a la altitud, sino a posibles errores en la medicién. Las temperaturas

ilustradas aqui se presentaran al amanecer (Figura 3.9).



Figura 3.8 Temperatura Aparente maxima anual, Aguascalientes, 2013-2015

T T
102'30 102"

 p——
10rus =N

T
10218
a

8
Temperatura Aparente N
maxima anual,
2013-2015
[1De20a22
B De22a24
B De 24226
I De 26 a 28
W De 28 a 30
I De 30232

2z

Referencias geogréficas
A Estaciones meteorolégicas
Cabecera municipal

Capital
__ Limite municipal
— Limite estatal
Zona urbana

-3 0 5 10 20 30 40

10245
1

10145
L

Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).

Figura 3.9 Temperatura Aparente minima anual, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).
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Estacionalmente la TA tiene variaciones importantes, pues la combinacion de la
marcha de la temperatura mensual junto con las diferencias en la humedad relativa,
que esta definida en su mayor parte por el periodo de lluvias, se refleja en la
variabilidad de TA a lo largo del afio. Para ilustrarlo, se eligieron meses

representativos con la finalidad de contrastar sus resultados.

Enero en promedio (Figura 3.10), es el mes en que se presentan las temperaturas
mas bajas, ya que oscilan entre los 4 a los 14°C. La variacion entre las TA
calculadas para el mes no se presenta de manera continua en toda la entidad,
debido a que existen zonas en donde la TA es muy baja, por ejemplo una pequefia
porcién al occidente del estado, en comparacion con zonas relativamente mas
calidas ubicadas al sur y suroeste. De igual manera para la porciéon centro norte y
oriente del estado, el ambiente se sigue considerando frio, ya que no se supera los
10°C.

Figura 3.10 Temperatura Aparente promedio enero, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).



Las temperaturas maximas en el mismo mes alcanzan valores mas bajos que el
promedio maximo anual, no obstante se puede observar que en zonas como el
centro del estado llegan hasta los 22°C, en la Sierra Fria se alcanza en promedio
los 14°C y en Calvillo hasta los 26°C (Figura 3.11).

Figura 3.11 Temperatura Aparente maxima enero, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).

En el caso de las TA minima, la interpolacion muestra que tiene una distribucion
distinta, es decir, las isotermas parecen tener poca relacion con la altitud. Un
ejemplo de ello es la nula variabilidad que existe en las laderas de la Sierra Fria al
occidente del estado, mientras que hacia el noreste, en los municipios de Tepezala,
Pabellén de Arteaga y parte de Cosio y Rincon de Romos se presenta un rango de
TA mas bajo. En este mes Calvillo continta siendo el municipio mas calido (Figura
3.12).

Mayo es considerado el mes mas calido del afio, ya que se presentan isotermas del
orden de entre 18 y 20°C en la mayor parte de la entidad. Como es de esperarse,

en la Sierra Fria se observan temperaturas mas frescas, de alrededor de 10°C, que
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aumentan paulatinamente hasta los 16°C en la zona de menor altitud. El suroeste
presenta condiciones aln mas calidas que la zona oriental del estado, ya que las
isotermas por arriba de los 22°C se localizan en el municipio de Calvillo y cerca de
Zacatecas (Figura 3.13).

Figura 3.12 Temperatura Aparente minima enero, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).

Para la TA maxima en mayo se observan temperaturas extremadamente altas,
sobre los 30°C en los municipios del oriente, en tanto las minimas se localizan en la
mayor parte de San José de Gracia con menos 30°C aproximadamente; aqui resalta
una homogeneidad en las isotermas que parece ser tampoco responden a las
diferencias altitudinales. En el centro y sur del estado las temperaturas llegan hasta
los 34°C y en Calvillo superan hasta los 36°C (Figura 3.14).

En cuanto a las temperaturas minimas en el mes, se pueden considerar como frias
al amanecer, ya que se presentan alrededor de los 8 a 10°C en el centro y oriente
de la entidad. Las zonas mas frias estan en San José de Gracia y Tepezala,

mientras que las zonas con mayor temperatura son pequeiias partes en el municipio
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de Rincén de Romos, Aguascalientes y abarcan casi por completo al municipio de
Calvillo (Figura 3.15).

Figura 3.13 Temperatura Aparente promedio mayo, Aguascalientes, 2013-2015
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Figura 3.14 Temperatura Aparente maxima mayo, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).

Figura 3.15 Temperatura Aparente minima mayo, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).
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En el mes de julio, se siguen presentando temperaturas altas, aunque menores que
en mayo; la oscilacion de las isotermas va desde los 10 hasta los 26°C en donde
las temperaturas mas frescas se observan, una vez mas hacia el oeste del estado.
La isoterma que tiene una distribucion mas amplia es la de 18 a 20°C, al igual que
mayo, y cubre la zona central, sin embargo en los limites del estado, en los
municipios de El Llano, Asientos y pequefias zonas de Rincon de Romos y Cosio al
norte, se registran temperaturas mas frescas. Calvillo sigue registrando
temperaturas sobre los 22°C, aunque la extension de las isotermas es mucho menor

qgue en el mes anterior (Figura 3.16).

Figura 3.16 Temperatura Aparente promedio julio, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).

En el caso de la TA maxima en julio la amplitud es mucho mayor que en mayo, ya
que se presentan temperaturas relativamente neutrales en el noroeste que
aumentan siendo mas célidas conforme se desciende a la meseta de San José de
Gracia. En la mayor parte del estado las temperaturas rondan los 30°C. Las
temperaturas extremadamente altas se ubican en Calvillo con isotermas sobre los

32°C, aunque éstas ocupan menor extension que en mayo (Figura 3.17).
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Figura 3.17 Temperatura Aparente maxima julio, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).

La TA minima en este mes es muy homogénea y mucho mas fresca que en mayo.
La isoterma que ocupa mayor extension es la de 10°C y se aprecia la variacion hacia
el norte siendo mas fria y hacia el sur méas célida. En este mapa se puede observar
que las isotermas son mas afines al relieve, en comparacion con los mapas

anteriores de TA minima que no parecen tener un patrén establecido (Figura 3.18).

La mayor amplitud térmica se puede observar en los meses célidos del afio, en este
caso mayo Y julio, ya que las temperaturas mas calidas, propias de primavera y
verano, se presentan en la mayoria del estado. Sin embargo en las montafias de la
Sierra Fria dificilmente alcanzan a sobrepasar los 10°C, por lo tanto existe un
marcado gradiente de temperatura dentro del municipio de San José de Gracia para

un Mismo mes.

Entre los meses de enero y febrero la TA muestra un cambio drastico,
principalmente en el municipio de San José de Gracia, mientras que en el resto de

Aguascalientes, el aumento en la temperatura es de aproximadamente 2°C. De igual
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manera, otro cambio importante de temperatura sucede entre el otofio e invierno,
ya que noviembre se considera un mes relativamente fresco, mientras que
diciembre presenta temperaturas mucho mas bajas, un claro ejemplo es el municipio

de Calvillo.

Figura 3.18 Temperatura Aparente minima julio, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).

3.2.2 Las Infecciones Respiratorias Agudas durante el periodo de 2013 a 2015

En México la Direccion General de Epidemiologia (DGE), perteneciente a la
Secretaria de Salud, es la encargada de concentrar, sistematizar y difundir la
informacion sobre los casos nuevos de enfermedades sujetas a vigilancia
epidemioldgica (142 en total) presentes en el pais. El registro se lleva a cabo
mediante la notificacion de casos nuevos de las Unidades Médicas o Unidades
Hospitalarias y su posterior registro en el programa de computo Sistema Unico para
la Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Temporalmente los registros deben

efectuarse por semana epidemioldgica y espacialmente se agrupan a nivel estatal



y nacional. La informacion recabada se condensa en boletines epidemioldgicos
semanales, que después seran integrados al Anuario de Morbilidad disponible en la
pagina de la DGE.

Algunos de los objetivos que persigue la reunion y difusion de la informacion
epidemioldgica es el conocimiento del diagnéstico de la salud de la poblacion, la
identificacion de grupos de alto riesgo epidemioldgico, la identificacion de posibles
problemas epidemiologicos a priori, asi como la administracién de los servicios de

salud.

Dentro de la Clasificacion Internacional de Enfermedades en su décima revision
(CIE-10), las IRA se agrupan con el codigo J00-J06, J20, J21; algunas de las
infecciones son la sinusitis, faringitis, laringitis, bronquitis y amigdalitis agudas. Las
enfermedades que se excluyen dentro del grupo de las IRA son con el cédigo J02.0
y J03.0 denominadas faringitis y amigdalitis estreptocécica (World Health

Organization, 2016. Disponible en: http://www.who.int/classifications/icd/en/#).

3.2.2.1 Infecciones Respiratorias Agudas a nivel estatal

En México las IRA representan la primera causa de morbilidad en los tres afios de
estudio con un promedio de 25,856,509 casos anuales. Las Infecciones intestinales
por otros organismos y las mal definidas ocupan el segundo lugar con un promedio
de 5,056,888, mientras que las Infecciones de las vias urinarias se ubican en el
tercer lugar con 4,154,636 casos anuales (DGE, 2016).

Los estados que reportan mas casos de IRA en el periodo estudiado fueron México,
Ciudad de México y Jalisco, situacion que se relaciona directamente con la alta
cantidad de poblacion que reside en ellos. Los meses invernales, tales como enero
y diciembre son en los que se reportan mas casos. El 2014 fue el afio en que hubo

mayor incidencia de casos de IRA a nivel nacional (DGE, 2016).

Dentro del estado de Aguascalientes, las principales causas de morbilidad que se

identifican son las mismas que a nivel nacional, aunque es preciso sefialar que el


http://www.who.int/classifications/icd/en/

namero de enfermos por IRA es considerablemente superior a las infecciones
intestinales, las cuales ocupan el segundo lugar. Para el periodo estudiado se
reportaron un total de 1,574,863 casos de IRA en el estado de Aguascalientes.

La distribucion de casos de IRA al afio se muestra en la Figura 3.19. En los meses
invernales, principalmente enero y diciembre, se concentra el mayor nimero de
casos, los cuales pueden sobrepasar los 180,000 enfermos. Conforme el afio
avanza, la tendencia de IRA disminuye hasta su valor mas bajo en el mes de agosto.
Sin embargo existe un comportamiento distinto en julio, ya que el niamero de
enfermos es considerablemente mayor que el que se presenta en el mes anterior y

subsecuente a éste. Cuando inicia el otofio se incrementan los casos nuevamente,
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para dar paso al repunte de invierno.

Figura 3.19 IRA total por mes, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en DGE (2016a).
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La disposicion de los casos por grupo de edad se encuentra fuertemente marcada.
El grupo etario de menores de 5 afios de edad es el mas propenso a adquirir una
IRA debido a que el sistema inmunoldgico se encuentra en pleno desarrollo; en
especial son los nifios varones quienes contraen en mayor medida alguna de las

infecciones en comparacién con las nifias. Los adultos mayores de 64 afios, por su
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parte, son otro de los grupos etarios vulnerables, ya que se reconoce que su sistema
inmunoldgico se encuentra deteriorado; a pesar de ello, la tendencia muestra que
son los niflos pequefios quienes representan el mayor numero de IRA en
comparacion con los adultos mayores (Figura 3.20). Los primeros alcanzan mas de
180,000 casos contra los escasos 30,000 para el afio 2014, que es el afio con mayor
namero de enfermos, lo cual en parte, responde a la mayor poblacién de nifios

menores a 5 afios en comparacion con los adultos mayores de 64 afos.

Figura 3.20 IRA por grupos de edad vulnerables, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en DGE (2016a).

3.2.2.2 Infecciones Respiratorias Agudas a nivel municipal

Existe una diferenciacién entre los casos de IRA al interior del estado, ya que su
distribucién y el entorno en que se sitda la poblacion, influye en la cantidad de
enfermos. De esta manera, Aguascalientes es el municipio que presenta mayor
namero de casos registrados en comparacion con el resto del estado. La Figura

3.21 muestra Unicamente el total de IRA en Aguascalientes, en donde se observa
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un promedio de mas de 380,000 casos anuales, lo que equivale a un ndmero

considerablemente alto de enfermos.

Figura 3.21 IRA anual municipio de Aguascalientes, Aguascalientes, 2013-2015
450000
400000
350000
300000

250000

Casosde IRA

200000

150000

100000

50000

2013 2014 2015
Afios

Fuente: elaboracion propia con base en DGE (2016a).

Para el resto de los municipios, la Figura 3.22 ilustra que en segundo lugar se ubica
Jesus Maria, seguido por Calvillo, aunque ninguno de éstos se acerca a la cifra que
se presenta en Aguascalientes. La distribucién de los casos responde en primera
instancia a la cantidad de habitantes por municipio, pues Aguascalientes, Jesus

Maria y Calvillo concentran casi el 80% del total de la poblacion.

Por su parte los municipios con menor numero de casos de IRA son Cosio, Tepezala
y San José de Gracia. De igual manera, en estos municipios la cantidad de la

poblacion es baja, por lo cual se asocia directamente con la baja morbilidad.

En el municipio de Asientos esta relacién no se percibe tan claramente, pues la
cantidad de poblacion es considerablemente menor, sin embargo presenta un
namero similar de casos de IRA con el municipio de Calvillo para el afio 2013, lo

que esta relacionado con una marginacion mayor para en el primer municipio.
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Figura 3.22 IRA anual municipal, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en DGE (2016a).

Para una comparacibn mas adecuada entre municipios, ha sido necesario
estandarizar el total de enfermos con el calculo de la Tasa de Morbilidad por afio
(Figura 3.23), en ésta se aprecia que el municipio de Aguascalientes presenta tasas
menores a 500/1,000 hab, situacién semejante que se replica en todo el estado a
excepcion de San José de Gracia, el cual tiene un repunte de casos en el periodo
de estudio, donde se acerca hasta los 700/1,000 hab en 2014.

Cabe recordar que en el municipio de San José de Gracia se presenta una transicion
entre el clima semiarido templado en las partes bajas y el templado subhimedo
sobre la Sierra Fria, lo cual pudiera estar relacionado con una tasa de morbilidad
mas elevada de enfermos a diferencia de los otros municipios sin transiciones
climéticas.

San Francisco de los Romo y Jesus Maria presentan las tasas mas bajas, alrededor
de 200/1,000 hab, lo que puede estar relacionado con la menor cantidad de

poblacién para el primero, y a una buena cobertura de salud en el segundo caso.
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Figura 3.23 IRA Tasa de Morbilidad por 1,000 hab., Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en DGE (2016a).

Espacialmente hablando, la representacién de informacién a través de mapas, en
este caso de casos de IRA, facilita la comprension de su distribucion al interior del
estado. En el aflo 2013 se presentaron en toda la entidad 491,206 casos de IRA, de
los cuales la capital del estado registré el mayor niamero; los nifios menores de 5
afios ocuparon el primer lugar por grupo de edad (34%), mientras que los adultos
de mas de 64 afios representan alrededor del 5%. Los municipios como Calvillo,
Jesus Maria, Pabell6n de Arteaga y Asientos, a pesar de encontrarse ubicados en
condiciones socioecondmicas y climaticas distintas, se asemejan en el nimero de
enfermos tanto por total, como por grupo de edad. Hacia el norte y noroeste se
ubican los municipios con menor incidencia de IRA en 2013; por cohortes de edad,
éstos presentan también un nimero mucho menor de nifios y adultos de la tercera
edad (Figura 3.24).
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Figura 3.24 IRA por municipios y grupos de edad, Aguascalientes, 2013
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En el 2014, la distribucién del total de enfermos sufrié una modificacién, ya que se
registrd un total de 566,967 casos de IRA. A pesar de ello el incremento no fue
regular para todos los municipios, tal es el caso de San José de Gracia y Rincén de
Romos. Otros mas como Asientos y Tepezala, mostraron un decremento, éste
altimo tuvo sélo 5,500 personas enfermas. Por el contrario, los municipios ubicados
al centro y sur de la entidad permanecieron estables en el registro de enfermos. Una
vez mas Aguascalientes, Jesus Maria y Calvillo fueron los que reportaron mayor
namero de enfermos. En cuanto a los grupos de edad vulnerables, la tendencia
continla, siendo los nifios quienes contraen en mayor medida una IRA en
comparacion con los adultos mayores. Por cantidad, Aguascalientes es el Unico

municipio donde se observa un aumento considerable en estos cohortes, que



parece no estar relacionado con el crecimiento poblacional que fue del 1%, ya que
paso de tener un total de 52,000 a 57,000 en el 2014 (Figura 3.25).

Figura 3.25 IRA por municipios y grupos de edad, Aguascalientes, 2014
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Fuente: elaboracion propia con base en DGE (2016a).

En el Ultimo afio de estudio se presentaron 516,690 casos totales, por lo que
representaron una disminucion considerable en todo el estado, pero principalmente
en Clavillo y Pabellon de Arteaga, los cuales habian tenido un nimero de enfermos
constante los dos afios anteriores. De la misma manera el norte de la entidad,
principalmente San José de Gracia, Cosio y Tepezala se encuentra en el mismo
color indicando baja incidencia. Aguascalientes y Jesus Maria encabezan la lista
con casos registrados, no obstante la cifra es mucho mas baja que en el 2014. Por
grupos de edad vulnerable, 2015 representa el afio con menos casos, es decir, que

las IRA se distribuyeron mas homogéneamente en el resto de los grupos de edad



no considerados en la investigacion. De igual manera los nifios pequefios son el

grupo mas vulnerable, seguido de los adultos mayores (Figura 3.26).

Figura 3.26 IRA por municipios y grupos de edad, Aguascalientes, 2015
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Fuente: elaboracion propia con base en DGE (2016a).

Una vez presentados los mapas, se observa que el comportamiento de la
enfermedad no es homogéneo, pero si es constante a lo largo del periodo de
estudio. La distribucién, por su parte, es semejante entre si ya que, en la mayoria
de los casos se asocia directamente con el nimero de habitantes por municipio,
aunqgue también influye la cantidad y calidad de cobertura en materia de salud. Por
ejemplo en los municipios como Aguascalientes, Calvillo y Asientos que tienen un
namero considerable de Unidades Médicas, los servicios de salud son accesibles a

una mayor cantidad de habitantes.



Con esto, la deteccion de casos de IRA es mas eficiente, por tanto la vigilancia es
mas precisa y se traduce en un mayor nimero de enfermos reportados. Por el
contrario, si los servicios de salud son escasos, o su distribucion es inadecuada al
interior del municipio, la identificacion y posterior registro se vuelve deficiente,

existiendo un porcentaje de infecciones que no son reportadas a la DGE.

La poblacion infantil, de menos de 5 afios, ocupa un estrato importante dentro de la
poblacion estatal a pesar de la disminucion en la tasa de natalidad en los ultimos
afos; esto indica que la tendencia a contraer alguna IRA por parte de este cohorte
continuara en los afios préximos. A su vez, los adultos mayores ocupan una porcion
mucho menor que el cohorte anterior, sin embargo la poblacién que actualmente es
adulta, pasara en algunos afios a formar parte de este grupo de edad, por ende
también la predisposicién de enfermar de alguna IRA, con lo cual la demanda de los

servicios de salud tendera a aumentar.

3.2.3 Vinculacion entre la Temperatura Aparente con las Infecciones Respiratorias
Agudas

Se sabe que los elementos del bioclima pueden guardar relacion con la presencia
de fenébmenos de indole social, tales como las enfermedades infecciosas. En esta
investigacion se busca establecer dicha relacion, por tanto para concluir este
apartado se presenta la correlacion estadistica entre la TA minima y las IRA a nivel
municipal. Para cumplir el objetivo se elaboraron gréaficas a nivel municipal y por
semana epidemiologica de barras y lineas que muestran el comportamiento de

ambos fenémenos (Figuras 3.27-3.37).

Aunque se graficaron las TA promedio, maximas y minimas frente a las IRA, se
decidio utilizar unicamente la TA minima debido a que se observaba mejor la
correlacion entre ésta y los casos de IRA. Para determinar de forma estadistica las
semanas en las que el elevado nimero de casos de IRA no podia ser explicado
dentro una distribucion normal, se utilizd una y dos desviaciones estandar como

limites.



En las graficas por municipio las lineas azules representan la TA minima promedio
de la semana epidemioldgica, las barras verdes muestran los casos de IRA y las
lineas negras, cafés y rojas son el promedio, una y dos desviaciones estandar
respectivamente. Cada barra que rebasé las lineas superiores cafés y rojas
representa una semana atipica. En este sentido, a pesar de que el nimero de IRA
en cada municipio es variable entre si, se puede detectar un patron muy preciso de
grupos de semanas en los que la mayoria estan por arriba de las desviaciones
estandar. Los periodos a los cuales corresponden son la época invernal, desde

finales de noviembre y hasta principios de marzo.

La correlacion se vuelve evidente a la hora de unir las IRA con las TA minimas
semanales, ya que existe un elevado numero de enfermos a finales y principios de
afo, que son los meses invernales en los que la TA disminuye, con ello se observa
una relacion inversa entre ambos fenémenos. En el resto del afio se observa que la

TA es mayor y en consecuencia las IRA disminuyen drasticamente.

Figuras 3.27-3.37 IRA y TA minima por municipios, Aguascalientes, 2013-2015
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Casos de IRA

Casosde IRA
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Casosde IRA

Estacion EAALos Pinos

1200
1000
800
600 “ﬁ ° \
| 1l | [] |
h ) w
400 ] | | [ |
W L L
TN TTOOONN TN "N OO T OO ~WONOMON~)0 MM~
TrErANANNOOOSTSTTITDWDOOOMRMOOODOODOO0OO0OO0 T NANNMOMO S S ST ONW
2013 o E R R R R R gl R R R L L
2014 Semanas epidemiolégicas 2015
i |RA total —Promedio —+1 Desviacién Estandar——-1 Desviacién Estadar
—+2 Desviacion Estandar ——-2 Desviacion Estadar —e—TA min
Estacién EAA Santa Lucia
1200
1000
800
600
400
L]
200
1l . LA | |
0 Il . AT (TN
WO MM~MT OO "M TSN TW OO T DM WM~ O M
\—\—NNNC"JC"JQ‘Q‘VH)U)(D(O(DI\I\COOOOOU)U)E‘O_‘O_::QQS‘Q‘CE‘YS?‘_QE
2013 2014  Semanas epidemiologicas 2015
= |RA total ——Promedio ——+1 Desviacion Estandar——-1 Desiacion Estadar
—+2 Desviacién Estandar —-2 Desiacion Estadar —e—TA min

20.0

15.0

10.0

5.0

0.0

-10.0

20.0

15.0

10.0

5.0

0.0

-10.0

TA minima (°C)

TA minima (°C)

97




Estacion EMA Presa 50 Aniversario
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Para un analisis mas puntual, se han calculado los coeficientes de correlacién entre
las TA minimas por semana epidemiolégica y el nimero total de casos de IRA por
semana epidemioldgica. En la tabla 3.3 se muestran los resultados.

Tabla 3.3 Coeficiente de Correlacién de Pearson entre TA minima e IRA por semana

epidemiolégica, Aguascalientes, 2013-2015

Municipio Coeficiente de Correlacion
Aguascalientes -0.74
Asientos -0.60
Calvillo -0.66
Cosio -0.31
El Llano -0.52
Jesus Maria -0.63
Pabelléon de Arteaga -0.65
Rincén de Romo -0.66
San Francisco de los Romo -0.44
San José de Gracia -0.48
Tepezala -0.43

Fuente: elaborado con base en DGE (2016a), INIFAP (2016) y SMN (2016).

Las correlaciones obtenidas muestran una relacion considerada como regular, ya
que todos los valores estan debajo del -0.7. El signo denota que las correlaciones
son negativas, por ello cuando una variable decrece, la otra aumenta. Asi el
municipio de Aguascalientes es el que alcanza una correlacion mas alta negativa,
lo que significa que una importante cantidad de casos de IRA se explica mediante
las bajas TA. Cabe recordar que en esta estacion es en donde la variacion diaria de
TA es muy alta, asi la poblacién se expone de manera mas directa a la adquisicién
de infecciones pues su sistema inmune no puede soslayar permanentemente estos

cambios drasticos.

Los enfermos que no estan asociados directamente con las bajas TA son debidos
a la alta cantidad de poblacién que reside en el municipio y a los casos de IRA que
son enviados desde otros municipios para ser atendido ahi, gracias a la mayor

cobertura en materia de salud.
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Otros municipios que presentaron correlaciones modernamente buenas, aunque
menores que en la capital del estado, fueron Rincén de Romos, Calvillo, Jesus
Maria y Asientos. Todos estos municipios se localizan en la periferia del estado, por
lo que su situacion economica es menos favorecedora que los que se localizan al
interior de Aguascalientes. Las condiciones de TA gue se presentan en cada uno
de ellos varian, sin embargo, segun las estimaciones del CONEVAL, mas de la
mitad de su poblacion se encuentra en situacion de pobreza. Un caso similar es el
municipio de Jesus Maria que forma parte de la Zona Metropolitana del estado,
razon por la cual concentra gran cantidad de poblacidbn y que presenta una

asociacion moderada entre las variables de estudio.

Finalmente estan los municipios que presentaron las asociaciones mas débiles,
entre ellos se encentra El Llano, San José de Gracia, San Francisco de los Romo,
Tepezala y Cosio. Ubicados en los limites del estado, estos municipios tienen poca
poblacion que se encuentra dispersa por su territorio, aunado a ello las condiciones
de pobreza se extienden en mayor magnitud, asi como la marginacién, que es
superior en los municipios al oriente del estado. San José de Gracia presenta alta
variabilidad de TA al interior debido al gradiente altitudinal, sin embargo parece ser

que las condiciones socioecondémicas tienen un mayor peso en la incidencia de IRA.

3.2.3.1 Andlisis de dispersion a nivel municipal

Para concebir en una escala mas local la relacién entre las IRA y las TA bajas, se
construyeron diagramas de cajas y bigotes que muestran la dispersion y simetria
del conjunto de datos. En ellos se visualizan las medidas de tendencia central, tales
como los valores minimos y maximos (bigotes), los cuartiles y la mediana (cajas).
El objetivo principal de su utilizacion fue evidenciar el comportamiento de las TA
minimas diarias exclusivamente del conjunto de semanas epidemiologicas que

sobrepasaron una y dos DE.



Los diagramas de cajas y bigotes se elaboraron por municipio y en cada uno de

ellos se observan tres periodos, los cuales corresponden al conjunto de semanas

que sobrepasaron las desviaciones estandar de IRA.

Figuras 3.38-3.48 Graficas de cajas y bigotes por municipios, Aguascalientes, 2013-2015
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Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).

La tabla 3.4 Muestra de manera sintetizada las TA que se registran en cada cuartil

por municipio y por periodo anual. Se puede observar que hay variaciones

importantes en cuanto a las temperaturas por municipio e inclusive por periodo.

Tabla 3.4 TA por semana epidemiolégica que sobrepasaron 1 o 2DE, por municipios y por

cuartiles, Aguascalientes, 2013-2015

Municipio Estacion 1DE (°C) 2DE (°C)
Aguascalientes EMA Aguascalientes 2013 2014 2015 2013 2014 2015
Maxima 7.3 7.7 9.5 6.3
1° Cuartil 55 5.4 438 5.6
2° Cuartil (mediana) 4.5 4 3.8 5.5
3° Cuartil 3.2 3 3 3.4
Minima 1 -1.7 -0.7 21
Asientos EAA San Carlos
Méxima 9.5 11.2 7.8 7.6 43
1° Cuartil 4.9 5.1 3.7 3.6 3.2
2° Cuartil (mediana) 4.2 2.5 2.9 2.8 1.8
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3° Cuartil 3.2 1.3 2 2.2 -0.8
Minima 14 -1.8 -1 0.6 -3.9
Calvillo EMA Calvillo
Maxima 12.9 7.9 10.9 10 11.5 3.9
1° Cuartil 4.8 3.6 5.6 7.1 25 3.7
2° Cuartil (mediana) 29 2.2 3.7 6 0.5 2.4
3° Cuartil 1.7 0.8 2.3 2.4 -0.5 2.2
Minima -1.3 -1.5 -1.6 0.9 -2.3 1.6
Cosio EMA El Potrerito
Maxima 10.2 7.8 6.9 8.5 8.6
1° Cuartil 6.1 4.4 5.4 6 4.6
2° Cuartil (mediana) 5.1 3.1 3.6 3.6 3.7
3° Cuartil 3.3 0.5 2.8 25 1.8
Minima 0 -3.4 1.6 0.5 -1.7
El Llano EAA Huizache
Méaxima 8.2 8.5 8.2 10.1 6.6 6.4
1° Cuartil 5.7 7.9 6 7.4 5.8 4.2
2° Cuartil (mediana) 5.4 6.6 5 5.9 5.2 3
3° Cuartil 2.4 4.1 3.2 4.1 3.6 2.2
Minima 0 -0.5 0 25 -1 1.3
Jesus Maria EAA La Posta
Maxima 7.4 9.1 11.9 3.6 7.8
1° Cuartil 5.1 4.4 6.4 3.3 4.2
2° Cuartil (mediana) 4.4 34 5.2 2.9 3.2
3° Cuartil 2.8 1.6 3.9 1.8 14
Minima 0.1 -3.8 0.7 1 -3.9
Pabellén de EAA CEPAB
Arteaga
Maxima 10.1 11.9 9.5 4.8 4.7 5.9
1° Cuartil 5 4.4 4.8 35 3.4 4.4
2° Cuartil (mediana) 3.6 2.6 29 2.7 2.7 0.7
3° Cuartil 2.2 0.9 0.9 2.2 2.2 0
Minima -0.1 -2.3 -4.4 1.7 11 2.1
Rincén de EAA Los Pinos
Romos
Méaxima 8 11.5 8.9 0.4 25 6.5
1° Cuartil 14 3.8 4.3 0 0.9 4.3
2° Cuartil (mediana) 0.7 0.4 1.3 -0.2 -0.6 2.2
3° Cuartil -0.5 -1.3 0.2 -1 -1.3 1.3
Minima -2.4 -4.6 -3.7 -1.5 -3.3 -1.6
San Franciscode EAA Santa Lucia
los Romo
Méaxima 3.4 3.9 3.9 1.8 7.4
1° Cuartil 2.4 1.8 2.3 -0.2 3.3
2° Cuartil (mediana) 15 0.6 0.9 -0.8 1.4
3° Cuartil 1.2 -1.5 0.2 -14 -0.4



Minima -0.1 -3.8 -0.5 -2.4 -2.6
San José de EMA Presa 50 Aniv.

Gracia
Maxima 8.8 8.5 7.1 7.8 4.4 7.2
1° Cuartil 6 6.3 6.5 6.1 2.7 6.1
2° Cuartil (mediana) 4.8 4.4 6.3 5.5 0.5 3.9
3° Cuartil 2.7 3.8 4.5 3.8 -0.4 2.9
Minima 0.7 0.4 3.8 0 -3.2 -2.9
Tepezala EAA Makelisa
Maxima 6.8 12.2 5.6 8 10.8 7.7
1° Cuartil 4.1 5.1 5 4.5 4.7 4.3
2° Cuartil (mediana) 2.6 15 4.8 11 2.2 3.6
3° Cuartil 0.9 -1.1 2.9 0.7 0.5 2.7
Minima -0.5 -3.5 0.2 0 -1.4 1.7

Fuente: elaboracion propia con base en INIFAP (2016) y SMN (2016).

A pesar de que no se presentaron semanas atipicas en el afio 2013 que pudieran
aparecer en las graficas de cajas y bigotes para el municipio de Aguascalientes, se
observa que en los demas periodos existe una similitud de TA que explica el 75%
de los casos de IRA. Por lo tanto en dicha entidad aproximadamente entre los 3 y

5.3°C de TA las personas estan en alto riesgo de contraer una IRA (Figura 3.38).

Otro de los municipios que presenta homogeneidad es Calvillo. En sus graficas se
observa que el umbral promedio va entre 1.4 a 4.5°C aproximadamente, por tanto
es necesario prestar atencion cuando dichas condiciones sucedan, ya que cabe
recordar que es el municipio en el cual las TA son las mas altas registradas en el
estado, en consecuencia la oscilacién térmica repentina puede causar un repunte
de morbilidad (Figura 3.40).

En El Llano y San José de Gracia es donde se presentan TA mas elevadas en el
tercer cuartil en comparacion al resto de los municipios (Figuras 3.42 y 3.47). Los
umbrales estan entre los 3.2 a 6.1°C y 2.8 a 5.6°C respectivamente, lo que significa
gue en ellos no es necesario bajar la temperatura demasiado para que pueda haber

un aumento en los casos de IRA.

Por su parte San Francisco de los Romo posee el umbral mas bajo de todos los
municipios, ya que se localiza entre -0.4 y 1.9°C, es decir, es necesario que existan
condiciones importantes de descenso de temperatura para que comiencen a

presentarse los casos de IRA (Figura 3.46). Otro municipios con un umbral de TA



bajo, aunque mucho mas amplio, es Rincon de Romos con -0.4 y 2.4°C
aproximadamente, donde el afio 2014 es el mas frio, lo que coincide con la mayor

cantidad de enfermos de IRA para esa entidad en ese afio (Figura 3.45).

Después de la interpretacion de las graficas de cajas y bigotes para cada estacion,
es preciso sefialar que Unicamente en el municipio de Aguascalientes se logré
estimar un umbral mas certero de TA minimo a la cual existe un riesgo potencial de
un aumento de IRA. Para el resto de los municipios, los umbrales calculados son
preliminares, es decir, deben tomarse con reservas debido a que la cantidad de
datos con los cuales fueron obtenidos son pocos, por lo cual es recomendable

realizar estudios que incorporen una base de datos més robusta.



Conclusiones

Actualmente las investigaciones en el campo de la Bioclimatologia son diversas, las
hay desde los enfoques de la Bioclimatologia animal y vegetal, pero en nuestro pais
y desde la ciencia geografica, principalmente se han avocan a la relacion entre seres
humanos y el bioclima de un lugar. Los resultados de dichos trabajos ofrecen
elementos suficientes para la comprension de diversos fenbmenos sociales, asi
como también constituyen una fuente de conocimiento importante para otras

disciplinas.

Uno de los ambitos que han sido poco explorado desde la Bioclimatologia es la
relacion con la salud humana. Diversos estudios presentados en esta tesis
demuestran estadisticamente que los elementos del ambiente, especificamente
climaticos como la temperatura o la precipitacion, tienen una relacién con
enfermedades de diversa indole. Sin embargo la influencia ejercida por éstos no se
da de manera aislada, por tanto la separacion entre ellos no es lo mas conveniente
si se quiere analizar su relacion con la morbi-mortalidad. En este sentido, la
Bioclimatologia brinda metodologias que integran a los elementos climaticos de
forma concisa para evaluar la existencia de estas relaciones. Son los indices
bioclimaticos los que en la actualidad constituyen una de las metodologias mas
reconocidas y utilizadas por bioclimatélogos y otros cientificos que buscan
demostrar de forma cuantitativa la asociacion entre el bioclima y actividades

humanas.

El estado de Aguascalientes cuenta con caracteristicas climaticas particulares,
aungue semejantes entre si. Las temperaturas templadas se distribuyen de manera
homogénea hacia el oriente del estado, mientras que en el occidente existe mayor
dinamismo por los sistemas de topoformas que inciden en el gradiente térmico. Por
su parte las lluvias son consideradas como escasas la mayor parte del afio resultado

de su localizacion geografica.

Dicha localizacién en el centro-oriente del pais ha sido fundamental en el desarrollo
de diversas industrias al interior del territorio, que produjeron de forma indirecta el

rapido crecimiento de la poblacién. En la capital del estado es en donde se



concentra el mayor nimero de habitantes, seguido de los municipios colindantes al
sur, mientras que en la periferia del estado la poblacion es relativamente escasa y
concentrada en pequefios poblados.

A pesar de que el estado es catalogado como una de las entidades con menor
marginacion y pobreza, lo cierto es que existe poblacion que es mas vulnerable que
otra. Los municipios mas poblados y que se ubican en el centro del estado, tales
como la capital, son los que poseen mejores valoraciones que los municipios
periféricos. Ello demuestra que, al estar situados hacia el centro, estan dotados de
mejores servicios capaces de elevar el bienestar de la poblacién, lo que se refleja
directamente en la calidad y cantidad de atencién médica.

Dentro del conjunto de enfermedades que afectan a la poblacion de Aguascalientes,
las Infecciones Respiratorias se encuentran en primer lugar en los tres afios que
abarcé la investigacion. Estas infecciones tienen un comportamiento
acentuadamente estacional en el que el pico maximo se presenta en la época

invernal, mientras que en los meses veraniegos se presenta la menor incidencia.

La cantidad de enfermos esta fuertemente marcada por el nimero de habitantes por
municipio, por ello el municipio de Aguascalientes, presenta el mayor nimero de
casos de IRA. En cambio cuando se calculan las tasas de morbilidad, resalta San
José de Gracia, en donde el gradiente térmico es especialmente caracteristico por
la existencia de montafias en donde la TA es menor hacia el noroeste y aumenta

hacia las planicies del centro del estado.

La separacién entre grupos vulnerables de edad permite revelar que existe una
diferencia marcada entre ellos en el nimero de casos de IRA. La poblacién de nifios
menores de 5 afios es amplia en comparacion con los adultos mayores, lo cual
repercute directamente en la cantidad diferenciada de casos de IRA por grupo

etario, donde los nifios sobresalen en los tres afos de estudio.

Uno de los indices que se han empleado con mayor eficacia dentro de las
investigaciones epidemioldgicas es el de Temperatura Aparente, el cual ajusta la

temperatura del aire con la humedad relativa del ambiente. Gracias a su aplicacion



sencilla, fue posible mostrar que, a pesar de la variabilidad moderada que existe
entre las temperaturas del aire registradas dentro del estado, la dinamica de la TA
muestra una mayor inestabilidad, resaltando el occidente del estado como el que
presenta gradientes térmicos variables a lo largo del periodo de estudio. De esta
forma se observa que el relieve es el factor primordial que determina la distribucion

de las TA en Aguascalientes.

El calculo de las sensaciones térmicas por estacidon meteoroldgica permite conocer
de forma puntual las variaciones diurnas de las TA. Si bien, se utilizan Unicamente
datos para los tres afios de estudio, se lleg6 a una aproximacion del comportamiento
local de la TA, en donde las mafianas son las horas mas frias y conforme avanza el
dia, las tardes son las que se perciben como mas célidas. Las horas de confort son
pocas en el dia y generalmente se ubican al medio dia y por las tardes antes de

anochecer.

El uso de estadistica descriptiva, especificamente la desviacion estandar, revela la
relacion entre las IRA 'y la disminucion estacional de la TA. Asi, los meses invernales
se caracterizan por tener un repunte en los casos de IRA en todos los municipios y,
aunque estas variaciones responden principalmente a la cantidad diferenciada de
poblacién, el decremento de los casos en los meses de verano reafirma su
comportamiento estacional, colocandolas como uno de los padecimientos que

afectaron, y seguiran afectando, a la poblacion de todas las edades del estado.

La correlacion entre las variables muestra una relacion que va de regular a débil,
por lo cual en algunos municipios, como Aguascalientes, se explica de manera
directa el decremento de la TA con el incremento de casos de IRA, mientras que en
otros como el caso de Cosio, la relacion débil indica que factores de tipo social

explican de mejor manera las IRA para el periodo estudiado.

Los umbrales de TA obtenidos por municipio son poco certeros, ya que a lo largo
de los tres periodos de estudio, las graficas muestran poca semejanza entre ellas.
Por lo tanto, las TA derivadas constituyen sélo un acercamiento a la realidad del

fendbmeno y se deben tomar con reservas.



De acuerdo con los resultados obtenidos en la presente investigacion la hipotesis
queda comprobada, por lo que las condiciones biocliméaticas estacionales del estado
de Aguascalientes estan relacionadas con las afectaciones a la salud de grupos
vulnerables por Infecciones Respiratorias Agudas. Sin embargo, los alcances de la
investigacion no son suficientes para establecer una relacion mas fuerte entre las

variables.

La falta de bases de datos mas extensas, tanto temporal como espacialmente,
conforman uno de las limitaciones para la investigacion. Ademas de ello es
necesario mencionar que existen errores desde el origen en las bases de datos
institucionales, a lo cual se le agrega la incertidumbre en el célculo del punto de
rocio y posteriormente en la aplicacion de la ecuaciéon de TA, la cual fue disefiada
para ambientes propios de latitudes medias y que al ser utilizada en un estado como

Aguascalientes es probable que su céalculo sea ain mas impreciso.

Es indispensable realizar una serie de investigaciones que profundicen en los temas
tratados en la tesis para poder llegar a un resultado mas concluyente, en el que se
demuestre mejor la relacion entre la TA y las IRA. Una opcién puede ser desfasar
las bases de datos temporalmente para observar el efecto de la TA sobre la

morbilidad dias después de cambios abruptos.

Ademas de ello se sugiere que el sector salud del estado realice campafias de
prevencion de IRA en los meses gue anteceden al invierno en donde se informe a
la poblacion sobre los riesgos asociados a la exposicion de bajas temperaturas, asi
como a la atencion médica que debe recibir la persona que presenta una de estas
afecciones, especialmente los grupos de edad vulnerables. Aunado a lo anterior, el
sector salud debe estar capacitado para brindar atencion médica en épocas
invernales a este grupo de infecciones especificas, debido a que en todo el estado
se presentan en mayor o menor medida casos, que si no se atienden a tiempo

pueden derivar en complicaciones.
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