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Resumen. 

La enfermedad diarreica aguda se transmite a través de agua y alimentos contaminados. El 

94% de los casos se asocia a factores ambientales (Jackson et al., 2001). México, por su parte, 

presenta condiciones ambientales y socioeconómicas idóneas para la transmisión de estas 

patologías. 

Ante esta problemática, se planteó como objetivo generar un modelo de distribución 

potencial de casos de mortalidad por enfermedades diarreicas agudas (EDAs) a nivel nacional 

durante el periodo [2000-2015]. Dicho modelo asociado a determinantes ambientales y 

socioeconómicas con el fin de identificar las zonas de idoneidad, basado en el método de 

máxima entropía, y el SIG TerrSet como herramienta. 

El estudio de las EDAs permitió definir a la A02 (Salmonelosis), A04 (Escherichia coli) y 

A06 (Amebiasis) como causantes del mayor número de defunciones asociadas a 

determinantes ambientales y socioeconómicas. 

Los resultados principales muestran la asociación entre las EDAs y las determinantes 

ambientales y socioeconómicas. Se observan, además, problemas de servicio de salud y 

drenaje, específicamente en regiones del Centro-sur y los litorales, con énfasis en las 

poblaciones indígenas. 

Para el estudio de las EDAs de origen bacteriano se utilizaron 4 variables bioclimáticas 

(Isotermalidad [Bio3], Rango de temperatura anual [Bio7], precipitación del mes más 

húmedo [Bio13] y precipitación del trimestre más seco [Bio17]), contribuyendo con el 66% 

al rendimiento del modelo; así como 3 variables socioeconómicas (Servicio de drenaje, 

Población indígena y Servicio de salud), contribuyendo con el 44% al rendimiento del 

modelo. 

 Para la EDAs de origen protozoario se utilizaron 4 variables bioclimáticas (temporada de 

temperatura [Bio4], Rango de temperatura anual [Bio7], Temperatura media del trimestre 

más cálido [Bio10] y Temperatura media del trimestre más frío [Bio11]), contribuyendo con 

el 75.9% al rendimiento del modelo; así como 3 variables socioeconómicas (Servicio de 

drenaje, Población indígena y Servicio de salud), contribuyendo con el 24.1% al rendimiento 

del modelo. 
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Abstract 

Acute diarrheal diseases (ADDs) are transmitted through contaminated food and water. 

Actually, 94% of cases are associated to environmental factors (Jackson et al., 2001). Mexico 

itself presents ideal environmental and socioeconomic conditions for the transmission of 

these pathologies. 

Given this problem, this research aims to generate a potential nationwide distribution model 

of mortality cases due to acute diarrheal diseases for the 2000 to 2015 period. These mortality 

cases are associated to environmental and socioeconomic determinants in order to identify 

suitability areas by using the maximum entropy method, and TerrSet GIS tool. 

This ADDs study enabled defining A02, A04 and A06 as causing the greatest number of 

deaths associated to environmental and socioeconomic determinants. 

The main results show an association between ADDs and environmental socioeconomic 

determinants. In addition, health service and drainage problems are observed in central-

southern regions and on both coasts, specifically in indigenous populations. 

Four bioclimatic variables were used for studying bacterial origin ADDs (Isothermality 

[Bio3], Annual Temperature Range [Bio7], Wettest Month Precipitation[Bio13], Driest 

Quarter Precipitation [Bio17]), which contributed with 66% to model performance. Three 

socioeconomic variables were used as well(Drainage Service, Indigenous Population, Health 

Service), which contributed  with 44% to model performance. 

Four bioclimatic variables were used for studying protozoan origin ADDs (Temperature 

Season [Bio4], Annual Temperature Range [Bio7], Warmest Quarter Average 

Temperature[Bio10], Coldest Quarter Average Temperature [Bio11]), which contributed 

with 75.9% to model performance. Three socioeconomic variables were used as 

well(Drainage Service, Indigenous Population, Health Service), which contributed with 

24.1% to model performance. 
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Capítulo 1 Introducción 

Las enfermedades diarreicas cuentan con muchos antecedentes en la historia de la 

humanidad, y guardan una relación muy fuerte con las condiciones ambientales y de pobreza 

(Prüss-Üstün et al., 2016), los efectos seguirán aumentando a medida que el clima siga 

cambiando (Chan, 2015). De aquí que el cambio climático se convierte en una amenaza muy 

directa para la salud (Chang, 2008). 

Las enfermedades diarreicas son causas principales de morbilidad y mortalidad en la niñez 

en el mundo, y son consideradas un problema de salud pública que afecta principalmente a 

países en desarrollo. Desde 1978 la Organización Panamericana de la Salud (OPS), hace un 

llamado a los estados miembros para desarrollar acciones comunes para enfrentar y controlar 

estas patologías (CEVECE, 2019a). 

Entre los factores que intervienen en los brotes de enfermedades intestinales encontramos: 

malas prácticas de higiene; el consumo de agua y alimentos contaminados que favorecen la 

proliferación de agentes patógenos; el aumento de la temperatura; la precipitación como 

evento extremo y la edad, siendo los más afectados los niños menores de 5 años y adultos 

mayores (SSA, 2019). 

Debido a la variación tanto espacial como temporal de algunos de estos factores, el control, 

prevención e identificación, de áreas vulnerables adquiere un papel importante ante la 

presencia de enfermedades. El presente trabajo propone un análisis a nivel nacional de 

enfermedades vinculadas con el agua, y su asociación con determinantes ambientales 

(precipitación, temperatura) y socioeconómicos, mediante la modelación de tendencias 

espacio-temporal, con el propósito de espacializar las áreas de idoneidad socio-ambientales 

bajo un modelo de distribución potencial. 
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1.1 Antecedentes 

Cada año, se presentan cerca de dos mil millones de casos de diarrea en el mundo, 

convirtiéndose en las primeras causas de mortalidad y morbilidad en la niñez. Aunado a esto, 

alrededor de mil millones de personas carecen de acceso a fuentes de agua mejoradas y unos 

2,500 millones no tienen acceso a instalaciones básicas de saneamiento (CEVECE, 2019a).  

Se han presentado brotes de enfermedades intestinales en muchos países, incluso países con 

estructuras de distribución de agua altamente desarrollada (Kistemann et al., 2001). En esta 

situación, se puede esperar que países con suministro restringido de agua, sistemas de 

alcantarillado en sus hogares y tratamientos de aguas residuales deficientes, sean más 

vulnerables. 

En México, las enfermedades diarreicas son una causa importante de morbilidad y mortalidad 

infantil. En el año 2010 en el país, 1.39 millones de niños menores de 5 años enfermaron a 

causa de la diarrea, 852 niños menores de cinco años fallecieron por esta causa, siendo la 

quinta causa de muerte en este grupo de edad (CEVECE, 2019a). 

Las enfermedades son clasificadas de acuerdo con el criterio de la Clave de la Clasificación 

de Enfermedades (CVE_CIE-10). Actualmente es la clasificación estándar para todos los 

propósitos epidemiológicos y de gestión sanitaria. Con ella se hace posible que los países 

archiven, y recuperen la información diagnóstica para propósitos clínicos y epidemiológicos, 

además, permite compilar estadísticas nacionales comparables de mortalidad y morbilidad 

(OPS, 2010). Para las Enfermedades Diarreicas Agudas (EDAs) la CIE-10 comprende de la 

clase A00 a la A09x (Chin, 2001). 

Las EDAs son enfermedades cuya causa se encuentran asociadas a un posible origen hídrico 

(EPOH). En México se estima que entre el 70% y 80% de las infecciones son de origen viral 

(principalmente rotavirus), las bacterias causan un 15% y los parásitos el 5% restante, 

(CEVECE, 2019b) (Figura 1-1). 
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Figura 1-1. Etiología de las Enfermedades Diarreicas Agudas, (CEVECE, 2019b). 

Determinar el riesgo de contraer EDAs, se ha convertido en un reto y a la vez en un tema de 

gran importancia relacionado con las políticas y la toma de decisiones para reducir desastres. 

De manera general, el riesgo se define como una situación susceptible de causar daños, 

resultado de un suceso que ocurre en un medio vulnerable (Rodríguez-Gaviria, 2012). Otra 

definición de riesgo lo define como la combinación de la probabilidad de que se produzca un 

evento y sus consecuencias negativas (CIIFEN, 2009). 

Los factores que componen el riesgo (Ecuación 1.1), son la amenaza y la vulnerabilidad. De 

acuerdo con esta definición, la amenaza es un fenómeno, sustancia, actividad humana o 

condición peligrosa que puede ocasionar la muerte, lesiones u otros impactos a la salud, al 

igual que daños a la propiedad, la pérdida de medios de sustento y de servicios, trastornos 

sociales y económicos, o daños ambientales. La amenaza se determina en función de la 

intensidad y la frecuencia de ocurrencia. 

RIESGO = AMENAZA x VULNERABILIDAD Ec. (1.1) 

La vulnerabilidad se define como las características y las circunstancias de una comunidad, 

sistema o bien que los hacen susceptibles a los efectos dañinos de una amenaza. Este 
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concepto ha evolucionado, y sus nociones han cambiado en las últimas décadas. Uno de los 

enfoques que ha cobrado fuerza es el que considera la influencia del cambio climático  

(Kundzewicz et al., 2007; Settles et al., 2014). 

Los factores que forman la vulnerabilidad (Ecuación 1.2) son: exposición, susceptibilidad y 

resiliencia. 

VULNERABILIDAD = EXPOSICIÓN x SUSCEPTIBILIDAD / RESILIENCIA Ec. (1.2) 

 donde 

Exposición: es la condición de desventaja debido a la ubicación, posición o localización de 

un sujeto, objeto o sistema expuesto al riesgo. 

Susceptibilidad: es el grado de fragilidad interna de un sujeto, objeto o sistema para enfrentar 

una amenaza, y recibir un posible impacto debido a la ocurrencia de un evento extremo. 

Resiliencia: es la capacidad de un sistema, o comunidad expuestos a una amenaza para 

resistir, adaptarse y recuperarse de sus efectos de manera oportuna y eficaz, lo que incluye la 

preservación y restauración de sus estructuras y funciones básicas. 

El riesgo no puede ser eliminado en su totalidad, por lo que, debe ser evaluado y gestionado 

a fin de reducir los desastres (Velásquez et al., 2011). El concepto de riesgo, asociado al de 

incertidumbre, se conoce como la probabilidad de ocurrencia del fenómeno, lo cual, hace 

necesario conocer el funcionamiento de la peligrosidad de los procesos naturales, su 

intensidad y su frecuencia en el tiempo. 

El riesgo de contraer EDAs se establece por la relación de la probable presencia del agente 

patógeno, junto a la afectación climática, determinada por la temperatura y la precipitación, 

asociado a determinantes socioeconómicas. La vulnerabilidad está representada por la 

susceptibilidad de las poblaciones más pobres y sus diferentes grupos de edades, siendo los 

menores de 5 años y los mayores de 65 años, los más susceptibles. La exposición considera 

la ubicación y condiciones ambientales en que se encuentra la población. Como último 

componente encontramos la resiliencia, determinada por la capacidad para enfrentar y 

recuperarse de la amenaza, por ejemplo, la elaboración de programas educativos, de carácter 

preventivo y la aplicación de buenas prácticas alimentarias para disminuir el riesgo de 

contraer una EDAs. 
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Como consecuencia de lo anterior, es necesario definir el término idoneidad. Como tal se 

refiere a la aptitud, buena disposición, o capacidad que algo tiene para un fin determinado. 

Bajo este marco, la idoneidad para presentarse una enfermedad debe verse como el lugar en 

espacio y tiempo, donde intervienen factores peligrosos, y determinantes ambientales y 

socioeconómicas, que pueden desencadenar impactos negativos en la salud de las 

poblaciones, y como consecuencia problemas ambientales, sociales, y económicos. 

1.1.1. Globalización y su relación con las enfermedades 

La globalización es un término familiar y a la vez complejo. El concepto hace referencia al 

creciente proceso de desregularización económica y financiera en el mundo y como 

consecuencia un creciente flujo de información, bienes, capital y personas a través de 

fronteras económicas y políticas (Daulaire, 1999). La globalización significa cosas distintas 

para diferentes personas; una definición general es el creciente movimiento de la 

información, materiales y personas a través de fronteras (Walt, 2001).  

Las consecuencias en el ámbito de la salud, que se derivan del proceso de globalización, han 

sido identificadas (Walt, 2001). Destacan los impulsos a los mercados de salud (hospitales 

seguros), y abandono de los sectores más pobres; la industria farmacéutica trabaja según las 

demandas del mercado y no por necesidades reales; nueva relación entre el sector público y 

privado, donde este último se ha visto fortalecido por la privatización de los bienes y servicios 

de la salud y finalmente un incremento de las enfermedades infecciosas en la población 

indígena, entre las que destacan las infecciones intestinales, la gripe y la neumonía (R. Castro 

et al., 2007). 

Desde esta perspectiva, la Antropología y otras ciencias afines confirman que la condición 

de pobreza y marginación que caracteriza a los indígenas de México, impone umbrales de 

tolerancia frente al dolor y las enfermedades, superiores a las comunidades medias urbanas 

(V. Castro & del Carmen, 2002). Se trata en buena medida de una tolerancia impuesta por la 

restricción a los servicios de salud  (Puente & Calva, 2017). 

Elementos históricos de los efectos de la globalización han sido revelados en los trabajos de 

Puente (2017). Las poblaciones indígenas de América experimentaron tasas de mortalidad 

alta a partir del contacto con los europeos. Estudios de secuenciación masiva de ácidos 
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nucleicos, en muestras de pulpa dental de restos humanos, en un cementerio asociado a la 

epidemia del Cocoliztli (término Náhuatl que significa peste) localizado en Teposcolula-

Yucundaa, Oaxaca, demuestran que la epidemia de 1545-1550, pudo ser provocada por la 

Salmonella entérica (Vågene et al., 2018). 

 Estudios en Noruega, a una joven probablemente enterrada en el año 1200, identifican a la 

Salmonella entérica, lo cual refuerza la hipótesis de que fueron probablemente portadores 

sanos europeos los que introdujeron ese tipo de enfermedades en la población indígena de 

América (Puente & Calva, 2017). Estos elementos demuestran que cepas potencialmente 

infecciosas se relacionan con cepas ancestrales, encontradas en restos de humanos antiguos 

en Europa. 

Actualmente, los movimientos migratorios masivos, el comercio, la urbanización no 

planificada, la rápida conexión a través de los medios de transporte se muestran como 

elementos globalizadores y facilitadores de las epidemias. En este sentido la globalización 

ha alterado las condiciones ecológicas, biológicas y sociales (Saker et al., 2004). 

La globalización por tanto, juega un papel importante en la transmisión de enfermedades. 

Las aproximaciones a través de modelos predictivos muestran la tendencia de las 

enfermedades, sin embargo los modelos socioeconómicos presentan indicadores de 

inequidad entre las regiones y la persistencia de determinadas patologías debido a las 

condiciones del sistema de salud (Valero-Bernal & Tanner, 2008). 

Hoy día, el ejemplo más claro en la relación globalización-enfermedad es el brote de COVID-

19. Algunas investigaciones recientes indican que la globalización hizo que la enfermedad 

fuera más contagiosa en países con economías complejas y con mayores interacciones 

(Luong, 2020). 

1.1.2. Relación agua y salud 

El origen etimológico del término salud se encuentra en el latín, y específicamente en la 

palabra “Salus”. Según la Organización Mundial de la Salud (OMS), la salud es un estado de 

completo bienestar físico, mental y social, y no sólo la ausencia de enfermedades (OMS, 

2018). 
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Esta definición fue el resultado de una evolución conceptual. A partir de la década del 50 del 

siglo pasado, la OMS revisó la definición de salud y finalmente la reemplazó por esta nueva, 

en la que la noción de bienestar trasciende lo meramente físico. La OPS aportó otro elemento: 

la salud tiene que ver con el medio ambiente que rodea a la persona. 

La revista cubana de higiene y epidemiología define salud ambiental como la disciplina que 

comprende aspectos de la salud, incluida la calidad de vida, que son determinados por 

factores ambientales físicos, químicos, biológicos y psicosociales (Pérez Jiménez et al., 

2011). 

El desarrollo humano y el crecimiento de la población ejerce presión en el acceso, calidad y 

cantidad de los recursos hídricos. En ningún otro aspecto existe tanta presión como en la 

interfaz agua y salud humana. Por tanto, las enfermedades infecciosas relacionadas con el 

agua son una de las principales causas de morbilidad y mortalidad en el mundo (Water & 

World Health Organization, 2002). 

Diversos estudios enfatizan que garantizar el acceso a todas personas a agua potable 

suficiente, saneamiento adecuado, alentando la higiene personal y comunitaria, mejora la 

salud y calidad de vida de millones de personas. Además se reduce la carga de morbilidad de 

infecciones diarreicas, respiratorias, desnutrición y aumenta el control de varias 

enfermedades en 149 países tropicales y subtropicales (World Health Organization, 2019). 

Los problemas de la mala calidad del agua potable no son exclusivos de los países en 

desarrollo, ya que también se experimentan en varios países desarrollados. Por ejemplo, en 

abril de 1993, Estados Unidos de América (EUA) refirió el mayor brote de enfermedades 

transmitidas por el agua, que tuvo lugar en la ciudad de Milwaukee, Wisconsin (Dore, 2015).  

En EUA, cerca de 63 millones de personas se encuentran expuestas a agua potencialmente 

contaminada, reportándose 64 brotes virales transmitidos por agua durante el periodo [1971-

2006]. Europa reportó 136 brotes similares entre el periodo [2000-2007] (ENHIS, 2009). 

Se considera dentro de los agentes etiológicos, que el Vibrios cholerae, ha sido responsable 

de epidemias mortales en todo el mundo durante siglos. Tres de las seis cepas de Escherichia 

coli (0127, 0148 y 0157) son las principales bacterias patógenas transmitidas por el agua. 
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Otras bacterias, como la Salmonella spp., Shigella spp. y la Campylobacter spp. también han 

sido patógenos causantes de muchos brotes transmitidos a través del agua (Izurieta, 2006).  

Una preocupación creciente es la aparición de nuevas bacterias patógenas que se transmiten 

por el agua. Se ha encontrado en el agua potable la Helicobacter pylori, Mycobacterium 

Avium Complex (MAC) y la Aeromonas hydrophyla (Cabral, 2010). 

México por su parte, muestra números significativos de casos de EDAs. Por ejemplo, la 

gastroenteritis infecciosa (387,639), la amebiasis (21,582), la salmonelosis (19,440) y la 

intoxicación alimentaria no especificada (10,312), son las causas que inciden 

mayoritariamente en los brotes de enfermedades diarreicas asociados al agua (INEGI, 2015). 

1.1.3. Relación entre factores ambientales y la salud 

Los efectos de los factores ambientales sobre la salud de las poblaciones abarca un amplio 

espectro de consideraciones, que puede resumirse como: incremento de la malnutrición; 

retraso en el crecimiento y desarrollo del niño; aumento del número de personas fallecidas 

por olas de calor, inundaciones, sequías, mala calidad o ausencia de agua y alimentos; 

agravamiento de la carga de enfermedades diarreicas y respiratorias, y el desplazamiento de 

áreas geográficas de algunos vectores de enfermedades infecciosa (Díaz et al., 2013). 

De esta manera se hace necesario conocer cómo se presentan los factores ambientales, y su 

relación con las poblaciones, ya que juegan un papel fundamental en la transmisión de 

enfermedades que son transmitidas por el agua. 

Las fuertes precipitaciones y las sequías crean ambientes propicios para la presentación y 

distribución de EDAs. Estos eventos extremos, provocan la contaminación y pérdida de 

calidad del agua, y ponen a las poblaciones en riesgo de contraer enfermedades diarreicas 

(Salazar-Ceballos et al., 2016).  

De igual manera, el incremento de las temperaturas se considera un factor de gran 

importancia en la presentación y distribución de las enfermedades transmitidas por el agua, 

al tener una influencia directa con la sobrevivencia y el crecimiento de los agentes patógenos 

en el medio ambiente (Ezzati et al., 2004). De esta manera, el incremento de la temperatura 

se convierte en un peligro potencial para la salud humana (Hunter, 2003). 
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La presencia de fenómenos ambientales: Oscilación del Sur (ENSO), y los ciclones tropicales 

alteran los patrones climáticos globales, y como consecuencia el comportamiento de las 

enfermedades (Martínez & Osnaya, 2004).  

Al fenómeno de El Niño le corresponde la fase calidad del (ENSO) (Trenberth,1997). 

Consiste en el aumento en la temperatura de la superficie del mar entre 2° C y 5° C, 

promediados por espacio de tres meses, desde la costa de Perú y Ecuador hasta el Pacífico 

central.  

Se caracteriza porque los vientos imperantes se debilitan y la contracorriente del Ecuador se 

refuerza, lo que provoca que las aguas cálidas superficiales de Indonesia fluyan hacia el este 

y cubran las aguas frías de las corrientes de Perú (NOAA, 2015). 

Este fenómeno genera notables impactos climáticos en todo el mundo, y su predicción es 

considerada un indicador de primer orden para los pronósticos climáticos, ya que aumenta 

las precipitaciones en el noroeste, y la aridez en los ecosistemas de la ladera del Pacifico 

tropical sur (Ren et al., 2019).  

En el caso del fenómeno La Niña la temperatura de la superficie del mar disminuye en el 

Pacifico Tropical centro-este y por tanto es la fase fría del ENSO. En verano tienden a 

producir un aumento de la precipitación tipo monzón, que predomina en el sur tropical (Caso 

et al., 2007). 

El ENSO se manifiestan una vez cada dos a siete años, alterando el clima del planeta 

(McClung, 2013). Por lo anterior, a continuación se presenta la relación de presencia del 

ENSO en el país dentro del periodo 2000-2015 (Tabla 1-1). 

Tabla 1-1. Presentación del ENSO, periodo 2000-2015 (NOAA, 2015). 

Año DEF EFM FMA MAM AMJ MJJ JJA JAS ASO SON OND NDE Total 

2000 Niña Niña Niña Niña Niña Niña Niña Niña Niña Niña Niña Niña 12 Niña 

2001 Niña Niña           2 Niña 

2002      Niño Niño Niño Niño Niño Niño Niño 7 Niño 

2003 Niño Niño           2 Niño 

2004       Niño Niño Niño Niño Niño Niño 6 Niño 

2005 Niño Niño         Niña Niña 2 Niña 

2 Niño 
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Tabla 1-1. Continuación 

2006 Niña Niña Niña      Niño Niño Niño Niño 3 Niña 

4 Niño 

2007 Niño      Niña Niña Niña Niña Niña Niña 5 Niña 

1 Niño 

2008 Niña Niña Niña Niña Niña Niña     Niña Niña 8 Niña 

2009 Niña Niña Niña    Niño Niño Niño Niño Niño Niño 3 Niña 

6 Niño 

2010 Niño Niño Niño   Niña Niña Niña Niña Niña Niña Niña 7 Niña 

3 Niño 

2011 Niña Niña Niña Niña Niña  Niña Niña Niña Niña Niña Niña 11 Niña 

2012 Niña Niña Niña          3 Niña 

2013             0 

2014           Niño Niño 2 Niño 

2015 Niño Niño Niño Niño Niño Niño Niño Niño Niño Niño Niño Niño 12 Niño 

Total 7 

Niña 

5 

Niño 

7 

Niña 

4 

Niño 

6 

Niña 

2 

Niño 

3 

Niña 

1 

Niño 

3 

Niña 

1 

Niño 

3 

Niña 

2 

Niño 

4 

Niña 

4 

Niño 

4 

Niña 

4 

Niño 

4 

Niña 

5 

Niño 

4 

Niña 

5 

Niño 

6 

Niña 

6 

Niño 

6 

Niña 

6 

Niño 

 

57 Niña 

 

45 Niño 

 

Como se puede apreciar, durante el periodo de estudio han ocurrido 102 eventos, con un 

predominio de la Niña (57), y el Niño (45). La frecuencia con que se presenta la Niña y el 

Niño es de 3.5 y 2.8 respectivamente para el periodo analizado. El intervalo de años entre el 

2006 al 2011, son los de mayor presencia. En estos 6 años ocurrieron 52 eventos del ENSO 

(50.9%), del total del periodo, destacando la Niña (38) eventos para un 73.0 %.  El año 2000 

se caracterizó por la presencia de la Niña durante los 12 meses, mientras que el año 2015 se 

comportó con la presencia del Niño durante todo el año. El año 2013 no tuvo presencia y se 

mantuvo hasta noviembre del 2014. El intervalo de meses entre julio y marzo es donde se 

presentan la mayor cantidad de ENSO (89), de ellos la Niña (48) y al Niño (41). Los meses 

de abril a junio registran 13 eventos, la Niña (9) y el Niño (4) respectivamente (NOAA, 

2015). 

En los últimos decenios se ha encontrado que en México la variabilidad climática está 

determinada en gran medida por la ocurrencia del fenómeno ENSO. Estudios realizados en 

México, en la cuenca alta del Río Nazas, ubicado en la Región Hidrológica 36, tuvo como 
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objetivo conocer el impacto del ENSO sobre la variabilidad de la precipitación, y concluye 

que la precipitación está modulada por el ENSO, tanto en su parte fría al provocar grande 

sequías, como en su parte cálida al propiciar incrementos importantes en la precipitación de 

la región (Cerano-Paredes et al., 2011). 

Al analizar el comportamiento anual de las precipitaciones y temperaturas en Monte Tláloc, 

localizado al oriente de la Ciudad de México, en los municipios de Texcoco e Ixtapalaca, se 

observó que los eventos de máxima precipitación y temperatura coinciden regularmente con 

la ocurrencia del El Niño. Por su parte, el evento de La Niña se encuentran fuertemente 

relacionados con la disminución de la precipitación y la temperatura (UAEMEX, 2012).  

Por su parte, los ciclones tropicales alteran también los comportamientos de las 

enfermedades, y se caracterizan por los fuertes vientos y lluvias intensas (Rosengaus, 2010). 

México es de los países de mayor incidencia, ya que estos eventos atmosféricos pueden 

presentarse en ambos litorales (Océano Pacifico y Golfo de México-Mar Caribe). Por su 

importancia, se relacionan los ciclones que entraron en territorio mexicano durante el periodo 

2000-2015, así como su categoría y localización (SMN, 2019) (Tabla 1-2). 

Tabla 1-2. Ciclones que afectaron la República Mexicana, periodo 2000- 2015 (SMN, 2019). 

Océano Pacífico 

Año Ciclones Categoría Mes localización 

2000 3 TT (3)  Sep_Sep_Nov Baja California. Colima, Jalisco. Oaxaca 

2001 2 TT; H4 Oct_Sep Jalisco. Península de Baja California.  

2002 2 TT; H5 Sep_Oct Michoacán y Jalisco. Nayarit. 

2003 5 TT; H1; H2 (3) Jun_Ago_Sep_Oct Oaxaca_Guerrero_Chiapas. Colima_Jalisco. Baja 

California Sur. 

2004 3 DT; TT; H4 Oct_Oct_Sep Sinaloa. Guerrero. Baja California Sur. 

 

2005 1 TT Jul Guerrero. 

2006 4 H4; H3; TT; H2 Ago_Sep_Sep_Oct Baja California Sur. Sinaloa. Colima. Sinaloa. 

2007 2 TT; H1 May_Agos Chiapas. Baja California Sur_Sonora. 

2008 5 DT (2); TT (2); H2 Jul_Sep; Agos_Oct; Oct Michoacán_ Baja California Sur. Guerrero. 

Sonora 

2009 5 DT (2); TT (2); H2 Jul_Oct. Jun_Oct. Sep Sinaloa. Colima_Sinaloa. Baja California Sur 

2010 3 TT (2); DT May_Sep. Sep Chiapas_Baja California_Sonora. Oaxaca 
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Tabla 1-2. Continuación 

2011 4 DT (2); H1; H2 Ago_Oct; Jun; Oct Michoacan_Oaxaca; Jalisco 

2012 4 DT; H1 (2); TT My; Jun_Oct; Sep Jalisco; Oaxaca_Baja California Sur; Sinaloa 

2013 5 H1 (2); TT (3) My_Sep; Ago_Oct_Nov Oaxaca_Colima_Sinaloa 

Baja California Sur_Sonora 

2014 4 TT (2); H4; H3 Jun_Oct; Sep_Nov Chiapas_Guerrero; Baja California Sur; Sinaloa 

2015 4 H4 (2); H2; DT Jun_Oct; Jun; Sep Baja California Sur_Jalisco; Chiapas; Sonara 

Océano Atlántico 

2000 3 TT; H1; H4 Agos_Sep_Oct Tamaulipas. Península Yucatán.  

2001 2 TT; H4 Agos_Oct Quintana Roo.  

2002 1 H3 Sep Península Yucatán. 

2003 3 H1; TT (2) Jul_Ago_Oct Quintana Roo. Tamaulipas. Tabasco Veracruz. 

2004 0    

2005 7 TT (3); DT; H4 (2); 

H1 

Jun_Jul_Ago_Jul_Jul_Oct_Oct Veracruz Tamaulipas. Quintana Roo.  

2006 0    

2007 2 H5; H1 Agos_ Sep Quintana Roo_Campeche_Veracruz. Veracruz 

2008 3 TT (3) May_Jul_Oct QuintanaRoo_Campeche. Quintana Roo. 

Veracruz 

2009 1 H2 Nov. Península de Yucatán. 

2010 6 DT (3); TT (3);  Jul_Sep_Oct; Jun_Sep_Oct Tamaulipas_Chiapas_Campeche. Quintana Roo_ 

Tamaulipas_Veracurz. 

2011 4 TT (4) Jun; Agos; Sep; Oct Veracruz_Tamaulipas 

Tabasco_Veracruz; Veracruz; Quintana Roo. 

2012 2 H1; TT Ag: Ag PanínsulaYucatán_Veracruz; Veracruz. 

2013 4 TT (2); DT; H1 Jl_Ag; Sep; Sep Campeche_Veracruz; Tamaulipas; Tamaulipas. 

2014 2 TT (2) Sep_Oct Veracurz_Campeche 

2015 0    

DT: Depresión Tropical. TT: Tormenta Tropical. H (1_5): Huracanes 

 

En México la temporada ciclónica comienza en el mes de mayo, y culmina en el mes de 

noviembre. Durante el periodo 2000-2015 se presentaron 96 ciclones que impactaron a la 

República Mexicana. La mayor presencia de estos eventos ocurrió en el Océano Pacífico 

(56), y en el Océano Atlántico (40). 
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En el Océano Pacífico se presentaron: 23 huracanes, 22 tormentas tropicales, 11 depresiones 

tropicales. En el Océano Atlántico se registraron: 13 huracanes, 22 tormentas tropicales, 5 

depresiones tropicales.  

La media de presencia de ciclones para el periodo de estudio en el Océano Pacífico es de 3.5, 

por lo que se puede considerar de alta actividad ciclónica los años del 2008 al 2015. Para el 

Océano Atlántico la media es de 2.5, considerando de alta actividad ciclónica los años 2000; 

2003; 2005; 2008; 2010; 2011 y 2013.   

1.1.4. Los SIG y su aplicación en la salud humana 

En la ciudad de Londres, en el distrito de Soho, John Snow (1813-1858), considerado un 

genio en epidemiologia, realizó una investigación de casos de Cólera (Cameron & Jones, 

1983). Snow localizó el domicilio de las personas fallecidas por Cólera durante los años 

1848-1849 y 1853-1854, y descubrió una asociación evidente entre la procedencia del 

suministro de agua potable y las defunciones (Bonita et al., 2008). A partir de este momento 

se comenzó a hacer uso de la cartografía para elaborar mapas temáticos sobre las patologías, 

sus casos y factores de riesgo de forma manual. 

El geógrafo Waldo Tobler en al año 1959, delínea un modelo llamado MIMO (Map In Map 

Out) en el cual aplica la computación a la cartografía (Ituber,2011). El primer Sistema de 

Información Geográfica (SIG), fue desarrollado a principios del 1960 por Roger Tomlison, 

denominado CGIS (Canadian Geographical Information System). A partir de este momento 

han existido importantes avances en materia computacional. En 1987 Jhon Ronald Eastman, 

desarrolló el Sistema de Información Geográfica (SIG) Idrisi en los Laboratorios Clark, 

(Suñer, 2009).  

Los SIG han sido capaces de simplificar tareas como la localización de eventos de salud en 

espacio y tiempo, el monitoreo de eventos de salud, el comportamiento de riesgo en un 

periodo dado, la identificación de áreas geográficas y grupos de población con grandes 

necesidades de salud; además contribuye a la solución de tales necesidades mediante el 

análisis de múltiples variables (Bottinelli et al., 2001). 

Dentro de las investigaciones que han utilizado los SIG para modelar tendencias espacio 

temporal de enfermedades relacionadas con el agua, encontramos la realizada por Najera 
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Mota (2011), desarrollada en el Centro Interamericano de Tecnología y Ciencias del Agua 

(CIRA). Su propósito planteado fue, modelar espacial y temporalmente durante el periodo 

1998-2006, el nivel de asociación entre enfermedades vinculadas con el agua, como 

infecciones intestinales y dengue, con determinantes ambientales. 

Los resultados a nivel nacional demuestran que la tendencia de las EDAs es a disminuir, con 

49.9 casos de incidencia acumulada por cada 10,000 habitantes. La probabilidad de morir 

también disminuyó en 0.01 casos por cada 10,000 habitantes. La variable más importante de 

la correlación fue la temperatura máxima, tanto para la incidencia acumulada, como para la 

probabilidad de morir, acentuando su presencia en los primeros meses de cada año (Najera 

Mota, N, 2011). 

En una investigación realizada por Gómez Albores (2012) en el Centro Interamericano de 

Tecnología y Ciencias del Agua (CIRA), se implementó dentro del SIG Idrisi un módulo de 

cálculo de indicadores de frecuencia y otro de asociación, que permitió modelar la 

distribución espacio-temporal de las enfermedades vinculadas con el agua. Los principales 

resultados muestran que espacialmente hay regiones con problemas de salud, en zonas del 

norte, centro y sur del país, problemas en servicios básicos, y comportamiento climático 

diferente (Gómez Albores, M A, 2012). 

En México, el Instituto Nacional de Ecología (INE), junto al Instituto Nacional de Salud 

Pública (INSP), realizaron un estudio a nivel nacional, encontrando que los Estados que 

muestran mayor incidencia para las EDAs fueron Chiapas, Guerrero, Oaxaca, y Puebla. Al 

relacionar la temperatura con la morbilidad por EDAs, durante el periodo 1998-2004, el 

coeficiente de correlación para Puebla fue 0.64; Chiapas 0.54; Oaxaca 0.23 y Guerrero 0.05. 

Respecto a la precipitación el coeficiente fue de 0.33; 0.47; 0.55 y 0.56, respectivamente. Los 

resultados muestran que existe relación entre ambos factores, excepto el estado de Guerrero 

que sólo presentó correlación con la precipitación (Rodríguez et al., 2006). 

Lo anterior demuestra la importancia de la geomática en aspectos de salud, y como los SIG 

permiten explicar la presencia y frecuencia de presentación de las enfermedades vinculadas 

por el agua (Torres-Olave et al., 2008). 
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1.1.5. Modelos de distribución potencial 

Como consecuencia del desarrollo de los lenguajes de programación, la amplia difusión de 

información geoespacial y el desarrollo de los SIG, en los últimos años se está produciendo 

un progreso muy importante en las técnicas aplicadas a la generación de modelos de 

distribución de especies, (Benito & Peñas, 2007).  

Los modelos resultantes se han mostrado eficaces para establecer planes de conservación 

(Ferrier, 2002), encontrar nuevas localizaciones de especies amenazadas (Guisan et al., 

2006), comprender los patrones espaciales de la biodiversidad (Graham et al., 2006), y 

evaluar el impacto del cambio global sobre la distribución de los organismos (Lawler et al., 

2006). 

Estos modelos utilizan registros de presencia-ausencia, como el GLM (generalized linear 

models), GAM (generalized additive models) (Guisan et al., 2002), o basados únicamente en 

registros de presencia como Bioclim, Domain, ENFA, GARP y MaxEnt, en combinación con 

las variables predictoras seleccionadas (Benito & Peñas, 2007). A continuación se describen 

algunos trabajos donde se muestra los modelos utilizados y su rendimiento de predicción. 

Elith et al. (2016) compararon 16 modelos, sobre 226 especies en 6 regiones del mundo. Se 

utilizó datos de presencia solamente para ajustar los modelos. Los resultados indican que el 

rendimiento predictivo del MaxEnt es competitivo, comparado con otros modelos ya 

establecidos y de alto rendimiento (Elith et al., 2006). 

En un estudio realizado por Benito y Peña, (2007) basado en datos de presencia, acerca de la 

amenaza de la especie vegetal Liniara nigricans, propuso una metodología basada en la 

generación de múltiples modelos, calculados con distintos algoritmos (Bioclim, Domain, 

ENFA, GARP y MaxEnt), a partir de los mismos datos para seleccionar el modelo óptimo. 

Los resultados indican que MaxEnt y Domain se mostraron superiores al resto de los 

modelos, demostrando la utilidad de los modelos de distribución de especies en su aplicación 

a entidades no biológicas (Benito & Peñas, 2007). 

Torres y Jayat, (2010) evaluaron en la ecorregión del Chaco, Argentina, la distribución real 

de especies en un contexto de conservación, mediante técnicas de modelado de distribución 

potencial, utilizando el MaxEnt. En la modelación se ocupó 7 variables bioclimáticas y 
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registros de presencia de las especies. Los resultados mostraron un buen desempeño con 

valores de AUC (Area Under Curve) superiores a 0.79 para las especies (R. Torres & Jayat, 

2010). 

En México, Cruz-Cárdenas., et al, (2014) evaluaron una metodología para la selección de 

covariables utilizadas en el modelado. Se emplearon cinco especies características del bosque 

húmedo de montaña, 56 covariables ambientales, y se realizó el modelado de distribución 

potencial en MaxEnt. La precisión de los modelos generados se evaluó con intervalos de 

confianza de la ROC (Receiver Operating Characteristic), y no mostraron diferencia 

significativa (P < 0.05) entre los tres modelos predictivos generados (Cruz-Cárdenas et al., 

2014).   

Un estudio realizado en Mérida, Venezuela, evaluó la eficiencia de los modelos GARP y 

MaxEnt, para predecir la distribución potencial de las principales especies de Lutzomyia. Se 

utilizaron 190 puntos georreferenciados de presencia y variables bioclimáticas para la zona 

23, con una resolución de 1km. Los resultados del MaxEnt generaron predicciones más 

ajustadas de probabilidad de ocurrencia en comparación con el GARP, y su distribución está 

más ajustada a la contribución de las variables bioclimáticas, aportando datos importantes 

para entender la dinámica de distribución de la especie (Rujano et al., 2015).  

En México, en el Instituto Interamericano de Tecnología y Ciencias del Agua (IITCA) se 

desarrolló una investigación, que se planteó como propósito, generar un modelo de 

distribución potencial de Aedes aegypti, utilizando MaxEnt, para identificar zonas 

vulnerables a la presencia de dengue. Sus principales resultados identificaron las condiciones 

de clima que son determinantes en la presencia de casos, a través del modelo de distribución 

potencial, que permitió identificar las áreas de predicción (Ordoñez Sierra, R, 2018). 

1.1.6. Efectos de las condiciones socioeconómicas en la calidad del agua y salud 

Los economistas han comprobado que el agua es un tipo peculiar de recurso. Es un factor de 

cohesión social, económico y ambiental, y puede verse desde diferentes perspectivas: como 

elemento de producción, como una cuestión financiera y como un recurso eco-social 

(Aguilera Klink, 2006). 
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En este sentido, la Asamblea General de las Naciones Unidas (ONU), en septiembre del 2015, 

adoptó la Agenda 2030 para el desarrollo sostenible. Se aprobaron 17 Objetivos de Desarrollo 

Sostenible (ODS), que abarcan las esferas económica, social y ambiental, con el compromiso 

universal de erradicar la pobreza (Anexo 1). 

La mayoría de los países desarrollados cuenta con los recursos financieros y las tecnologías 

para mitigar los impactos del desarrollo industrial. También han desarrollado regulaciones 

legales necesarias que establecen los límites permisibles para la adecuación de las aguas 

residuales y las sustancias contaminantes que se generan a partir de diferentes procesos. 

No obstante, los países en desarrollo no han contado con recursos suficientes, que permitan 

iniciar las inversiones y transferencias tecnológicas adecuadas para gestionar las cantidades 

suficientes y la calidad de su agua. Estos elementos merecen una atención de primer orden, 

para poder aspirar a que las naciones de todo el planeta garanticen la disponibilidad y la 

gestión sostenible del agua y el saneamiento para todos, de acuerdo con el Objetivo de 

Desarrollo Sostenible No. 6 de la agenda 2030. 

La pobreza, el hambre, no tener acceso a sistemas de salud, la falta de empleo plenos y 

productivos, el alto crecimiento demográfico, la contaminación de las fuentes principales de 

agua potable, la falta de regulaciones legales y/o la falta de voluntad política para hacer 

cumplir las leyes y regulaciones oficiales empeoran la situación de los países con economías 

emergentes (Forde et al., 2019). 

Contar con la voluntad política de los gobiernos es de suma importancia. De esta forma, es 

más factible que las sociedades logren contar con hábitats humanos inclusivos, seguros, 

resilientes y sostenibles, de acuerdo con el Objetivo de Desarrollo Sostenible No. 11 de la 

agenda 2030.     

1.2. Justificación 

El cambio climático es inequívoco y este a su vez tiene efectos en el comportamiento de las 

enfermedades (Patz et al., 1998). En este sentido el agua potable, el saneamiento e higiene 

son considerados factores de riesgos de mucha importancia causantes de EDAs (Manzolillo, 

2019). 
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Eventos extremos como las sequías y las inundaciones, crean condiciones idóneas para la 

aparición de enfermedades transmitidas por el agua, siendo responsable de la muerte de 

alrededor de 2.2 millones de personas que mueren cada año por enfermedades diarreicas, 

donde la mayoría son niños menores de 5 años. Se estima que estos eventos causen 

anualmente unas 250,000 defunciones adicionales entre 2030 y 2050; de ellas 48,000 por 

diarreas (M. A. F. Torres et al., 2019). 

En América latina y el Caribe, 34 millones de personas siguen usando fuentes no mejoradas 

de agua para el consumo y 18 millones aún practicaban la defecación al aire libre (Valinoti 

et al., 2019). 

México, por su parte, muestra un incremento de casos de EDAS (31.3%,) en 10 de las 32 

entidades federativas a finales del 2018. Destacando la mayor incidencia en Baja California 

Sur con 2.7 por cada 1,000 hab, y Zacatecas con 2.6 por cada 1,000 hab (SSA, 2018). 

El número de estudios sobre modelación, análisis, comportamiento y control de las EDAs 

que existen actualmente en México aún sigue siendo limitado, y se realizan de forma aislada. 

Se cuentan con datos de precipitación y temperatura de 1910 al 2019, y no se asocian con 

variables socioeconómicas por periodos de 10 años o más, lo cual no permiten relacionar y 

explicar el comportamiento de las EDAs de forma integral.  

La diversidad de fuentes de información y la falta de herramientas metodológicas adecuadas, 

hacen difícil crear una imagen donde se integren datos ambientales sociales y económicos. 

Las nuevas herramientas informáticas, cada vez más potentes, constituyen hoy en día una 

solución en cualquier proyecto, entre ellas destacan los SIG, ya que no solo permiten una 

óptima gestión de los datos procedentes de distintas fuentes, sino que los relaciona unos con 

otros de acuerdo con su localización real, permitiendo generar nuevos datos, análisis e 

informes (Seguí et al., 2012). 

El presente trabajo pretende ser una herramienta de apoyo al sector salud en cuanto al 

monitoreo de la distribución de las EDAs, con la finalidad de ofrecer una metodología que 

ayude a las instituciones oficiales en la identificación de zonas idóneas para la presencia de 

EDAs. 
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1.3. Hipótesis 

La aplicación de un modelo de distribución potencial a nivel nacional, de casos de 

Enfermedades Diarreicas Agudas, permitirá determinar el comportamiento espacial y el 

grado de asociación entre las enfermedades diarreicas agudas con determinantes ambientales 

y socioeconómicas, que apoye a la toma de decisiones en la prevención de la enfermedad. 

1.4. Objetivos 

1.4.1. Objetivo general 

Generar un modelo de distribución potencial, a nivel nacional para el periodo 2000-2015, de 

casos de mortalidad por enfermedades diarreicas agudas, asociado a determinantes 

ambientales y socioeconómicos, a fin de identificar las zonas de idoneidad. 

1.4.2. Objetivos específicos 

1. Recopilar, y sintetizar los datos a nivel nacional de casos de EDAs (morbilidad y 

mortalidad), variables ambientales y socioeconómicas para el periodo 2000-2015, 

para caracterizar su comportamiento y condiciones en que se presentan los casos 

de EDAs. 

2. Estructurar las bases de Geodatos de las variables, para proporcionar 

representatividad espacial y temporal, utilizando el SIG TerrSet. 

3. Generar modelos de distribución potencial quinquenales de casos de mortalidad por 

EDAs a nivel de localidad y calibrarlos a partir del análisis de correlación, para 

definir el grado de asociación de las variables de entrada. 

4. Caracterizar a escala espacio-temporal la idoneidad por enfermedades relacionadas 

con el agua y su relación con la tasa de mortalidad, para integrar información 

destinada a la toma de decisiones y gestión del sector de salud-gobierno-sociedad. 
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Capítulo 2  Marco teórico 

En este capítulo se aborda los conceptos de clima, variabilidad climática, y las características 

del clima en México. Las bases teóricas de las enfermedades diarreicas, y su relación con las 

determinantes ambientales y socioeconómicas. Se presentará las ventajas del uso de los 

Sistemas de Información Geográfica, haciendo énfasis en TerrSet, por constituir la 

herramienta fundamental para desarrollar la investigación.  

2.1. Definición de clima y variabilidad climática 

La Secretaría de Medio Ambiente y Recursos Naturales (SEMARNAT), define el Clima 

como: “producto de la constante y compleja interacción entre la atmósfera, los océanos, las 

capas de hielo y nieve, los continentes y la vida en el planeta (plantas y animales)”. Se 

describe como “el tiempo promedio” o las condiciones meteorológicas que se dan durante un 

período largo de tiempo (mínimo 30 años). 

El clima muestra una variabilidad natural, observada durante periodos de tiempos 

comparables, que en muchos casos pueden confundirse como cambio climático, sin embargo, 

son conceptos diferentes. 

La variabilidad climática es una medida del rango en que los elementos climáticos como la 

temperatura o la lluvia varían de días, meses y años. Esta depende de condiciones 

atmosféricas extremas, como los frentes fríos, huracanes, y sequías prolongadas. 

Entre los efectos directos a la salud encontramos los provocados por las olas de calor y los 

desastres; mientras que los efectos indirectos son determinados por las enfermedades 

transmitidas por vectores, por los alimentos, y por el agua (Pachauri et al., 2014).  

Podemos resumir que el clima es un elemento fundamental en el mantenimiento de la vida 

en nuestro planeta. Los cambios que se están presentando, le plantea al ser humano el reto de 

una gestión integral, para enfrentar los nuevos escenarios que se presentan en el clima, ya 

que de ésta depende, la adaptación a los posibles cambios, y la subsistencia de las especies.  

2.1.1. Características del clima en México 

El método de clasificación climática realizado por Vladimir Köppen (1936) es uno de los 

más utilizados para conocer las condiciones de clima a nivel mundial. Es un sistema 
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complejo, que se basa en variables de precipitación y temperatura. Como resultado se 

obtienen regiones, zonas y/o áreas climáticas (Santillán & Garduno, 2008).  

Las modificaciones al sistema propuesto por Köppen se hicieron necesarias porque fue 

concebido fundamentalmente para definir zonas climáticas del mundo que se extiende en la 

altitud. Estos valores no de adaptan a un país como México, donde los cambios esenciales 

del clima son debidos no solo a la latitud, sino también a las grandes variaciones de altitud, 

que crean condiciones muy especiales en los cambios y distribución de los elementos 

climáticos (García, 2004). Otros factores que influyen en el clima de México son las 

condiciones atmosféricas y la distribución existente de tierra y agua. (Santillán & Garduno, 

2008). 

2.1.2 Clasificación climática para México 

La República Mexicana cuenta con una gran variedad de climas, por lo que fue necesario 

realizar adaptaciones climáticas al método de  Köppen por Enriqueta García, tal como se 

muestra en la figura 2-1 (García, 2004). 

 

Figura 2-1. Clasificación del Clima de la República Mexicana, Köppen modificado por García 

(CONABIO, 1998). 
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A continuación, se describen los diferentes tipos de clima en México, de acuerdo, con  

Enriqueta García (García, 2004). 

Tipos de clima. 

Clima (Af) Cálido y Húmedo con lluvias todo el año, donde el mes más seco registra valores 

superiores a los 60 mm, y la precipitación anual entre 2,000 a 4,000 mm, la temperatura de 

todos los meses es superior a 18° C, con una media anual entre 22° C y 26° C. Ocupa el 4.7 % 

del territorio nacional. Se localiza al sur del paralelo 20°N, en la base del declive este de la 

Sierra Madre Oriental y al Norte de Chiapas. 

 El clima (Am) Cálido Húmedo con lluvias en verano, la mayor precipitación se encuentra 

en verano y parte del otoño que es época de ciclones tropicales, donde el mes más seco 

registra una precipitación menor a 60 mm, la precipitación anual supera los 2,500 mm. Se 

localiza al Sur del Trópico de Cáncer, en las llanuras Tabasqueñas, en la base y en el declive 

este de la Sierra Madre Oriental, y en el declive del Pacífico, al sureste de la Sierra Madre de 

Chiapas. 

El clima (Aw) Cálido Subhúmedo con lluvias en verano, abarca aproximadamente el 23% 

del territorio nacional. Registra precipitaciones entre 1,000 y 2,000 mm anuales, con algunas 

variaciones, al norte 913 mm, al sur 1,548 mm y las zonas cercanas a la Sierra Madre Oriental 

1,519 mm de lluvia anual, con temperaturas que oscilan de 22° C a 26° C, pudiendo ser 

superiores en algunas zonas. Se localiza a lo largo de la vertiente del Pacifico, desde el 

paralelo 24° N hasta el sur y abarca las zonas desde el nivel del mar hasta una altitud de 800 

a 1,000 msnm. Por la vertiente del Golfo, se encuentra al sur del paralelo 23° N, en algunas 

partes de la llanura costera, parte de la península de Yucatán, y parte de la depresión central 

de Chiapas. 

El clima (Cf) Templado Húmedo con lluvias todo el año. El mes más seco registra valores 

superiores a los 40 mm y la precipitación anual entre 2,000 a 4,000 mm, la temperatura media 

anual es de 17.3° C. Ocupa el 2.7% del país, se localiza en las vertientes del Atlántico de la 

Sierra Madre Oriental, y de las montañas del norte de Chiapas. 

El clima (Cw) Templado Subhúmedo con lluvias en verano. El mes más seco registra valores 

inferiores a los 40 mm, y la precipitación anual promedio de 600 a 1,000 mm. La temperatura 



MAESTRÍA EN CIENCIAS DEL AGUA                                                    INSTITUTO INTERAMERICANO DE TECNOLOGÍA Y CIENCIAS DEL AGUA 

23 
 

media del mes más frío la encontramos entre -3 y 18° C. Ocupa el 20.5% del país. Se localiza 

en la mayor parte de las montañas del centro y sur de México, al sur de la Altiplanicie 

Mexicana, porciones norte y centro de la Sierra Madre Occidental y norte de la Sierra Madre 

Oriental. 

El clima (Bw) Muy Seco, registra precipitaciones anuales promedio de 100 mm a 300 mm y 

temperatura promedio entre 18° C a 22° C. Ocupa cerca del 20.8% del país, se localiza en la 

parte norte de la Altiplanicie Mexicana a altitudes menores de 1,500 msnm, así como la 

llanura costera del Pacífico, situadas al norte del paralelo 25° N, y en las zonas litorales de la 

península de Baja California, si exceptuamos el extremo noreste de la misma donde es seco 

o árido. 

El clima (Bs) Seco, registra precipitaciones de 300 a 600 mm anuales y la temperatura 

promedio oscila entre 18°C y 26°C. Ocupa cerca del 28% del país se encuentra bordeando los 

muy áridos, en la parte norte de la Altiplanicie, así como en los declives de la Sierra Madre 

Occidental, que se elevan de la llanura costera del Pacífico al norte del paralelo 23° N y en la 

porción central y noroeste de la península de Baja California. Además, lo encontramos en el 

centro y sur del país, por encontrarse menos expuesto a la influencia de los vientos húmedos 

del mar, en porciones de la parte sur de la Altiplanicie, en las partes más bajas de la cuenca 

del Balsas y cuencas de los ríos Verde, Mixteco, Tlapaneco y Papaloapan. Los climas secos 

en su conjunto se caracterizan por la circulación de los vientos, que provoca escasa 

nubosidad. 

Los climas (E) frío, la temperatura media del mes más caliente es menor a 10° C, Se localiza 

en las altas montañas del centro del país, donde la temperatura media del mes más caliente 

desciende debido al aumento de altitud (García, 2004). 

Variables bioclimáticas. 

Los organismos se ven afectados por factores climáticos y no climáticos, lo cual puede 

imponer restricciones fisiológicas sobre las especies y verse afectado su distribución 

(O’Donnell & Ignizio, 2012). Por tanto las variables Bioclimáticas son herramientas que nos 

ayudan a analizar y predecir el comportamiento de las especies y son obtenidas de datos de 
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clima para una mejor representación de los tipos de tendencias estacionales para las 

restricciones fisiológicas de las diferentes especies (H. A. Nix, 1986). 

El Servicio Geológico de los Estados Unidos (USGS) ha desarrollado índices climáticos, 

conocidos como predictores o variables bioclimáticas (19) (Hijmans, 2004). Estos capturan 

la información sobre las condiciones anuales (temperatura media anual, precipitación anual, 

rango anual de temperatura y precipitación), así como las condiciones climáticas medias 

estacionales y la estacionalidad dentro del año (temperatura de los meses más fríos y cálidos, 

precipitación de los meses y trimestres más húmedos y secos) (O’Donnell & Ignizio, 2012). 

La descripción de las variables bioclimáticas y sus resultados proporcionan información 

climática importante para investigar las respuestas de las especies a las condiciones de 

temperatura y precipitación (Anexo 2-1 a 2-19). 

2.2. Salud desde el marco de la gestión integrada de los recursos hídricos (GIRH) 

De acuerdo con la definición de la Asociación Mundial para el Agua (GWP- Global Water 

Partnership, por sus siglas en inglés), la GIRH es un proceso que promueve el desarrollo y la 

gestión coordinada del agua, la tierra, y los recursos relacionados, con el fin de maximizar el 

bienestar social y económico, sin comprometer la sustentabilidad de los ecosistemas  (Santos, 

2019). 

Otra definición la encontramos en la ley de Aguas Nacionales (DOF, 2016) en la cual se 

establece que la base de la política hídrica nacional es la Gestión Integrada de los Recursos 

Hídricos por cuenca, considerando los aspectos ambientales, sociales (salud), políticos y 

económicos. Define la GIRH como el proceso que promueve la gestión y desarrollo 

coordinado del agua, la tierra, los recursos relacionados con estos y el ambiente, con el fin 

de maximizar el bienestar social y económico, sin comprometer la sustentabilidad de los 

ecosistemas vitales.  

En los proyectos de enfoque GIRH (Soares et al., 2008), se menciona el aspecto de salud 

como un factor importante en el proceso de evaluación y toma de decisiones. Dentro de los 

trabajos que toman en cuenta los diferentes usos del agua, con enfoque de gestión integrada 

de los recursos hídricos, encontramos el proyecto realizado por la Red Lerma (Díaz-Delgado 

et al., 2009), caracterizado por su sencillez en la aplicación de la GIRH, al brindar una 
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herramienta metodológica para la toma de decisiones, a través de un proceso de planeación 

estratégica participativa. 

El acceso al agua potable y a un saneamiento adecuado, son de las formas más eficientes de 

mejorar la salud humana (Jackson et al., 2001). Resultados de estudios realizados a nivel 

mundial, muestran que las EDAs ocupan el primer lugar dentro de las enfermedades 

atribuibles al ambiente (Tabla 2-1). 

Tabla 2-1. Enfermedades atribuibles a factores climáticos (Jackson et al., 2001). 

Enfermedad Muertes 

(miles) 

% total de carga atribuible 

a factores ambientales 

Rutas ambientales 

Diarreas 1523 94 Agua potable, saneamiento e 

higiene 

Malnutrición 863 50 Agua potable, saneamiento e 

higiene, manejo de fuentes de 

agua 

Nemátodos 

intestinales 

12 100 Saneamiento 

 

 

 

2.3. Características de las enfermedades diarreicas 

Las enfermedades diarreicas agudas, siguen siendo un problema de Salud pública a nivel 

mundial, siendo los niños los más vulnerables al igual que los adultos mayores (SSA, 2014). 

2.3.1. Sinonimia y concepto de las enfermedades diarreicas agudas 

Las EDAs se caracterizan por la presencia de evacuaciones líquidas o acuosas, y pueden 

contener moco y sangre (SSA, 2014). De acuerdo con la Clasificación Internacional (CIE-

10), existen un número considerable de enfermedades que desencadenan en un cuadro de 

EDAs (Chin, 2001) (Tabla 2-2). 
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Tabla 2-2. EDAs de origen hídrico (CHIN, 2001). 

Enfermedad Clave 

CIE-10 

Síntomas Vía de transmisión 

Bacterias 

Cólera A00 Diarrea acuosa y profusa, náuseas, 

vómitos, deshidratación, acidosis, 

colapso circulatorio 

Ingestión de agua y alimento 

contaminado, con heces de enfermos 

portadores 

Fiebre 

paratifoidea 

A01.1 

A01.4 

Fiebre continua, anorexia, 

esplenomegalia, diarrea 

Ingestión de agua y alimento 

contaminado con heces de enfermos 

portadores 

Salmonelosis 

 

A02 Enterocolitis aguda, dolor abdominal, 

diarrea, náuseas, vómitos, 

deshidratación. 

Ingestión de agua y alimento 

contaminado proveniente de animales 

infectados o por las heces de enfermos  

 

Shigelosis A03 Diarrea, fiebre, náusea, vómitos, cólicos, 

disentería. 

Ingestión de agua y alimento 

contaminado con heces de enfermos  

E. coli A04 Cepa: EHEC 0157:H7, produce diarrea 

hemorrágica, insuficiencia renal (SHU). 

Cepa: ETEC, produce diarrea acuosa sin 

sangre, cólicos abdominales. 

Cepa: EPEC, produce diarrea en niños 

lactantes y pequeños. 

Cepa: EIEC, provoca diarrea acuosa o 

hemorrágica. 

 

Consumo de alimentos crudos o 

pobremente cocidos, contaminados con 

materia fecal. (Carme de vaca, leche sin 

pasteurizar, fruta fresca y verduras 

crudas). 

Consumo de alimentos contaminados, y 

en menor frecuencia el agua 

contaminada, con heces de enfermos 

portadores. 

Intoxicación 

alimentaria 

bacteriana 

A05.0 

 

A05.2 

 

A05.4 

Intoxicación estafilocócica. Náuseas, 

cólicos, vómitos, diarrea. 

Intoxicación C. Perfringens. Diarreas, no 

vómitos ni fiebre.  

Intoxicación B. Cereus. Diarrea, náuseas 

 

Consumo de alimentos contaminados, 

con enterotoxina estafilocócica, mal 

cocidos o recalentados.  

Gastroenteritis 

infecciosa por 

otros 

organismos 

A09 Diarrea Consumo de alimentos, y agua 

contaminada, con heces de enfermos 

portadores. 

Protozoario 

Amebiasis A06 Fiebre, diarrea sanguinolenta o mucoide, 

malestar abdominal. 

Consumo de alimentos, y agua 

contaminada, con heces de enfermos 

portadores. 
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Tabla 2-2. Continuación 

Giardiasis A07 Diarrea, cólicos abdominales, heces 

laxas pálidas, pérdida de peso. 

De una persona a otra, mecanismo 

mano-boca. 

Consumo de agua contaminada, con 

heces de enfermos portadores. 

Virus 

Gastroenteritis 

vírica 

A08 Fiebre, vómitos, diarrea acuosa Consumo de agua contaminada, con 

heces de enfermos portadores. 

 

2.3.2. Causas y factores de riesgo de las enfermedades diarreicas agudas 

Los agentes etiológicos (bacterias, virus, protozoos y parásitos) pueden difundirse por 

diferentes vías y causar enfermedades con efectos nocivos a la salud. La mayoría de estas 

enfermedades son llamadas transmisibles, debido a que ellas van de una persona enferma a 

una persona sana. 

Un gran número de microrganismos utilizan el agua como vía de transmisión de 

enfermedades, y dentro de ellas encontramos las EDAs, tales como: cólera, fiebre tifoidea y 

paratifoidea, salmonelosis, amebiasis, E. coli, criptosporidiosis, entre otras. (Yassi et al., 

2002). 

Los principales factores de riesgo que conllevan la presencia de EDAs, se establecen bajo un 

enfoque multifactorial donde se encuentran, entre otros: riesgos ambientales, altos niveles de 

pobreza, falta de servicios básicos, deficiente saneamiento, falta de higiene personal, 

consumo de agua y alimentos contaminados por agentes patógenos.  

Otro factor de riesgo es la dinámica poblacional y socioeconómica, dado por el 

establecimiento poblacional en zonas sin servicios básicos, o servicios limitados de agua 

segura, y drenaje, además de la migración del centro y sudamericana a través de México 

hacia los Estados Unidos de América (SSA, 2014). 

Cabe señalar, que estas enfermedades siguen siendo un desafío en aquellos países donde no 

se puede garantizar el acceso seguro al agua y servicios de saneamiento adecuados (SSA, 

2014). 
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2.3.3. Efectos de la temperatura en el crecimiento microbiano 

Existen cuatro factores principales que determinan el crecimiento de los microrganismos: la 

temperatura, el pH, la disponibilidad de agua y el oxígeno. Es la temperatura el factor que 

influye de manera decisiva en el crecimiento y supervivencia de los microorganismos 

(Madigan et al., 2001). 

En la figura 2-2 se muestra las temperaturas cardinales y la relación con la velocidad de 

crecimiento para cada organismo. Cada microorganismo es capaz de crecer en un rango muy 

determinado de temperatura. Este rango se conoce como temperatura cardinal, y establece la 

temperatura mínima, máxima y óptima de crecimiento microbiano. 

 

Figura 2-2. Gráfica de temperaturas Cardinales (Madigan, Martinko, & Parker, 2001). 

La temperatura mínima es donde el microorganismo ya no manifiesta crecimiento a valores 

más bajos de temperatura. La actividad metabólica es mínima. La temperatura óptima es 

donde el microorganismo registra la máxima velocidad de crecimiento y las reacciones 

metabólicas ocurren a la máxima velocidad posible. La temperatura máxima es en la que el 

crecimiento no existe y se hace insostenible todo proceso bioquímico por la desnaturalización 

de proteínas y enzimas.   
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En la figura 2-3 se muestra la clasificación de microorganismos atendiendo a su temperatura 

óptima de crecimiento. Se distinguen cuatro clases de microorganismos: psicrófilos con 

temperatura óptima muy baja; mesófilos, con temperatura óptima moderada; termófilos, con 

temperatura óptima alta; hipertermófilos, con temperatura óptima muy alta (Madigan et al., 

2001). 

 

Figura 2-3. Gráfica de clases de microorganismos atendiendo a la temperatura óptima de 

crecimiento (Madigan et al., 2001). 

Un psicrófilo es un organismo (Entamoeba histolytica) con una temperatura óptima de 

crecimiento de 4° C o menos, una temperatura máxima de menos de 15° C y una temperatura 

mínima de 0° C o menos. Los organismos que crecen a 0° C, pero su temperatura óptima de 

crecimiento está entre 20° C y 40°C se denominan psicrotolerantes. Estos los podemos aislar 

en el suelo y agua de climas templados, así como en la carne, productos lácteos, verduras y 

frutas almacenadas a temperaturas de refrigeración (4°C).  

Los microorganismos mesófilos están muy extendidos en la naturaleza. Se encuentran en 

animales de sangre caliente, ambientes acuáticos y terrestres, en latitudes templadas y 

tropicales. La Escherichia coli, Salmonella ssp. son microorganismos mesófilos y sus 
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temperaturas cardinales están claramente definidas. La temperatura óptima para la mayoría 

de sus cepas está cerca de los 39° C, la temperatura máxima son 48° C y la mínima de 8° C.  

Los organismos cuya temperatura óptima es de 45° C se llaman termófilos, y aquellos cuya 

temperatura está por encima de los 80° C se denominan hipertermófilos. 

2.3.4. Retos y perspectivas en el combate de las enfermedades diarreicas agudas 

La salud representa el capital más preciado del ser humano para desarrollar todo su potencial 

a lo largo de la vida. Por ello, tal como lo define el Plan Nacional de Desarrollo (PND), la 

salud es fundamental para lograr llevar a un país como México a su máximo potencial, (PND, 

2013). En ese sentido, la prevención, atención oportuna, confirmación y notificación de casos 

y brotes de enfermedad diarreica aguda permitirán evitar epidemias que puedan comprometer 

la Seguridad en materia de Salud. 

Por tal motivo, y de acuerdo con la Secretaría de Salud, es necesario continuar con la 

vigilancia sanitaria y epidemiológica, para establecer de manera oportuna un diagnóstico y 

tratamiento adecuado para las enfermedades diarreicas. Fortalecer las acciones preventivas, 

intensificando las intervenciones dirigidas a promover el cambio de hábitos, actitudes, 

comportamientos o prácticas, enfocadas en estilos de vida saludables de los individuos y las 

comunidades. Garantizar que los sistemas de abastecimiento proporcionen permanentemente 

agua segura, además de buscar alternativas para el abasto de comunidades marginadas (SSA, 

2014). 

Uno de los retos mayores será el limitar la ocurrencia de casos y brotes de enfermedad 

diarreica, que además de comprometer la salud de quien la padece, puede provocar días 

laborales y escolares perdidos, trastornos económicos a las familias, afectaciones importantes 

a la exportación de alimentos y el flujo del turismo extranjero, por lo que resulta prioritario 

su detección y control oportuno (SSA, 2014). 

2.4. Definición de Epidemiología. Medidas de frecuencia 

En una definición clásica, la epidemiología es el estudio de la distribución y los determinantes 

de las enfermedades, o problemas de salud, en una población específica, y la aplicación de 

este estudio al control de los problemas de salud (Alarcón, 2009). 
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Otra definición plantea que la epidemiologia es una ciencia que tiene como propósito 

describir y explicar la exposición en relación con la enfermedad, desde el contexto de la 

distribución poblacional, espacial y temporal, así como identificar los elementos que la 

componen y comprender las fuerzas que la gobiernan, a fin de desarrollar acciones tendientes 

a conservar y promover la salud de la población (Frumkin, 2010). 

Las primeras descripciones de padecimientos que afectan a poblaciones enteras, lo 

encontramos en el papiro de Ebers, al mencionar unas fiebres pestilentes (probablemente 

malaria) que asolaron las márgenes del Nilo alrededor del año 2,000 a. C. Otros procesos 

morbosos colectivos se desarrollaron, destacando la plaga que obligó al faraón egipcio 

Mineptah, a permitir la salida de los judíos de Egipto, alrededor del año 1,224 a.C. Otro 

proceso morboso fue el acontecido en Atenas, durante la Guerra del Peloponeso, en el año 

430 a.C (López-Moreno et al., 2000).  

La palabra epidemiología proviene de los términos griegos “epi” (encima), “demos” (pueblo) 

y “logos” (estudio). Etimológicamente significa el estudio de “lo que está sobre las 

poblaciones”. La primera referencia propiamente médica se encuentra en Hipócrates (460-

385 a.C.), quien usó las expresiones epidémico y endémico para referirse a los padecimientos 

según fueran o no propios de determinado lugar (López-Moreno et al., 2000). 

A partir de estos inicios la epidemiología ha evolucionado, y actualmente ningún avance 

médico sería completo sin la participación de esta ciencia. La cuantificación en materia 

médica se hizo posible gracias al clínico francés Pierre Charles Alexander Louis, considerado 

uno de los primeros epidemiólogos modernos, quien, a partir de 1,830, condujo una gran 

cantidad de estudios de observación numérica. 

Un alumno distinguido de Louis, el inglés Willian Farr, generalizó el uso de tasas de 

mortalidad, y el concepto de población bajo riesgo, también descubrió las relaciones entre 

prevalencia, incidencia y duración de la enfermedad. Además, fundamentó la necesidad de 

contar con grandes grupos de casos para lograr inferencias válidas. Asimismo, creó el 

concepto de Fuerza de Mortalidad, considerado uno de los primeros conceptos 

epidemiológicos altamente precisos, idéntico al que hoy conocemos como letalidad (López-

Moreno et al., 2000). 
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Medidas de frecuencia 

El paso inicial de toda investigación epidemiológica es medir la frecuencia de los eventos de 

salud, con el fin de hacer comparaciones entre distintas poblaciones o en la misma población 

a través del tiempo (Moreno-Altamirano, A., López-Moreno, S., & Corcho-Berdugo, A, 

2000). Otro elemento importante es determinar la parte de la población que es susceptible a 

una enfermedad, y se le denomina población en Riesgo (López-Moreno et al., 2000). 

Las medidas de frecuencia más usadas en epidemiología se refieren a la medición de la 

mortalidad y la morbilidad en una población. 

Tasas de mortalidad 

La mortalidad expresa la dinámica de las muertes acaecidas en las poblaciones a través del 

tiempo y el espacio y solo permite comparaciones en este nivel de análisis. La mortalidad 

puede estimarse para todos o algunos grupos de edad, para uno o ambos sexos; y para una, 

varias o todas las enfermedades. Por tanto, la mortalidad se clasifica en: a) general y b) 

específica (López-Moreno et al., 2000). 

La mortalidad general es el volumen de muertes ocurridas por todas las causas de 

enfermedad, en todos los grupos y para ambos sexos (Anexo 3-1). La mortalidad específica 

se emplea cuando existen razones para suponer que la mortalidad puede variar entre los 

distintos subgrupos de la población, por edad, por causa específica, entre otras (López-

Moreno et al., 2000). Se estima por medio de la ecuación (2.1). 

𝑀 =
𝐷𝑖𝑗𝑘

𝑁𝑖𝑗𝑘
𝐹 

Ec. (2.1) 

donde 

M= mortalidad 

D= número de muertes 

N= total de población a riesgo 

i= entidad espacial 

j= grupo de edades 

k= causa o grupo de causas 

F= factor de multiplicación 10n (100,000 hab) 
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Letalidad 

Es una medida de la gravedad de la enfermedad, considerada desde el punto de vista 

poblacional, y se define como la proporción de casos de una enfermedad que resultan 

mortales, con respecto al total de casos en un periodo especificado (Anexo 3.2). Indica la 

importancia de la enfermedad para producir la muerte (López-Moreno et al., 2000). Se 

calcula por medio de la ecuación (2.2). 

𝐿 =
𝐷𝑖𝑗𝑘

𝐶𝑖𝑗𝑘
𝐹 

Ec. (2.2) 

donde 

L= letalidad 

D= número de muertes 

C= número de casos de enfermedad 

i= entidad espacial 

j= grupo de edades 

k= causa o grupo de causas 

F= factor de multiplicación 10n (100) 

Medidas de morbilidad 

La enfermedad puede medirse en términos de prevalencia o de incidencia. La prevalencia de 

una enfermedad concierne al número total de casos con enfermedad en una población en un 

momento dado. La prevalencia aumenta como consecuencia de una mayor duración de la 

enfermedad, la prolongación de la vida de los pacientes sin que estos se curen, y el aumento 

de casos nuevos. Por su parte disminuye cuando es menor la duración de la enfermedad, tasa 

de letalidad alta, y disminuyen los casos nuevos. 

Por su parte la incidencia se refiere al número de casos nuevos que se producen durante un 

periodo determinado en una población. La relación entre la prevalencia y la incidencia varía 

de una enfermedad a otra, por ejemplo, hay enfermedades de alta prevalencia y baja 

incidencia como la diabetes y viceversa como el resfriado común, dado que los resfriados 

son más frecuentes que las diabetes, pero solo en un periodo corto, mientras que una persona 

diabética padecerá la enfermedad de forma permanente (Bonita et al., 2008) 
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La incidencia acumulada (IA), expresa el volumen de casos nuevos (Cijk) ocurridos en una 

población (Nijk) durante un periodo de estudio, y mide la probabilidad de que un individuo 

desarrolle el evento (Anexo 3.3). Se estima por medio de la ecuación (2.3). 

𝐼𝐴 =
𝐶𝑖𝑗𝑘

𝑁𝑖𝑗𝑘
𝐹 

Ec. (2.3) 

donde 

IA= incidencia acumulada 

C= número de casos de enfermedad 

N= total de población a riesgo 

i= entidad espacial 

j= grupo de edades  

k= causa o grupo de causas 

F= factor de multiplicación 10n (100,000 hab) 

2.5. Sistemas de información geográfica y sus aplicaciones en la salud 

El carácter multidireccional de la geografía permite comprender mejor el mundo, y ha 

cobrado un lugar importante en la medicina, al describir y caracterizar espacial y 

temporalmente los problemas de salud, lo cual permite representar las distribuciones de las 

enfermedades y los factores de riesgos asociados a ella. 

En este sentido al SIG lo podemos definir como el conjunto integrado de programas de 

computadora, capaz de georreferenciar datos ligados al territorio, almacenar, analizar y 

presentar los resultados en forma de listados, mapas y gráficos (Bottinelli et al., 2001). 

Otra definición de SIG plantea que son herramientas que permiten análisis espaciales y 

representaciones de datos georreferenciados (Tweed et al., 2007), que se han posicionado 

como una tecnología básica, para capturar, almacenar, manipular, analizar, modelar, y 

presentar datos espacialmente referenciados. 

El Clark Labs, se dedica a la investigación y al desarrollo de tecnologías geoespaciales. Su 

producto líder es el IDRISI SIG-TerrSet, y el Software de Procesamiento de Imágenes. Esta 

empresa definen al SIG como un sistema asistido por computadoras, para la adquisición, 

almacenamiento, análisis y visualización de datos geográficos (Eastman, 2015).  
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En la actualidad se usan SIG de gran versatilidad para resolver múltiples problemas a la 

sociedad, y es en este marco donde la salud humana ocupa un papel primordial. Por ejemplo,  

la OPS desarrolló el Sistema de Información Geográfica en Salud Pública (SIG-SP), y dentro 

de este paquete la herramienta SIGEpi  enfocado en el análisis epidemiológico, como la 

vigilancia, monitoreo y evaluación de actividades de prevención y promoción de salud, 

requeridas para la toma de decisiones y la planeación de la salud (OPS, 2011). 

México ha desarrollado el Núcleo de Acopio y Análisis de Información en Salud (NAAIS), 

el cual permite construir y administrar un banco integral de información georreferenciada en 

salud, estadísticas, nacionales, resultados de encuestas y proyectos de investigación, 

información socio-demográfica, así como económica y del medio físico (Secretaria Salud, 

2019). 

En el Instituto Interamericano de Tecnología y Ciencias del Agua (IITCA), adscripto a la 

Universidad Autónoma del Estado de México (UAEMex), encontramos el Centro de 

Recursos Idrisi México, donde se desarrollan módulos geomáticos enfocados a la Gestión 

Integrada del Agua, asociados a la salud.  

En este sentido, el trabajo de investigación se sustenta en el análisis de indicadores de salud 

y población, a las que se le adiciona los datos de variables climáticas y socioeconómicas, 

para identificar zonas potenciales de mortalidad y apoyar a la toma de decisiones. 

2.6. Modelos de distribución potencial bajo enfoque MaxEnt 

Los modelos de distribución potencial se definen como la interacción entre los factores 

abióticos, los factores bióticos y la accesibilidad de la especie. Esta última se encuentra 

restringida por los ambientes de una pequeña zona donde se ha registrado la especie (Barve 

et al., 2011).  

En la década de los 70´s este concepto surgió con los trabajos de Henry Nix (H. Nix et al., 

1977). Aunque el concepto hace alusión a la distribución generalizada de plantas y animales, 

hoy día son diversas las aplicaciones que siguen surgiendo. Una de ellas es la aplicación del 

concepto en la interfaz con la salud humana (Garzón et al., 2019). 

En las últimas décadas ha existido un gran desarrollo en el campo del modelado de la 

distribución de especies (MDE) y múltiples métodos están disponibles (Elith et al., 2011). A 
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través de éstos, se estiman la relación entre los registros de la especie, los datos ambientales 

y las características espaciales de los sitios. Hace un modelado como marco de referencia, 

calibra y valida los datos de ocurrencia y finalmente mapea la presencia predicha (Franklin, 

2010). 

Estos modelos persiguen diversos objetivos entre estos: consecuencias del cambio climático 

en la distribución de especies, efectos negativos de riqueza de especies, propuestas de 

localización de áreas de protección especial, restauración ecológica, entre otros (Benito 

Garzón et al., 2019). 

Una propuesta para entender los modelos de distribución potencial es la planteada por 

Soberon & Peterson, (2005) en el diagrama de BAM (Biótico-Abiótico-Movilidad). En el 

diagrama se definen las áreas donde una especie puede mantener una población de acuerdo 

con las características ambientales (Figura 2-4). 

 

Figura 2-4. Diagrama de BAM (Soberón y Peterson, 2005). 

Las condiciones abióticas, incluyen aspectos del clima, elementos físicos del ambiente, 

condiciones de suelo entre otras. Las condiciones bióticas, son las interacciones con otras 

especies que modifican la especie, y la capacidad de mantener la población, estas pueden ser 

positivas (mutualismo) o negativas (competencia, depredación). Otro factor son las regiones 
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accesibles a distribución de las especies de su área original. Este factor es importante para 

distinguir una especie, de su distribución actual y su potencial de distribución. 

Un último factor es la capacidad de evolución y de adaptación de las especies a las nuevas 

condiciones. Este factor ha sido generalmente reservado de análisis, sin embargo, es un 

elemento importante para considerar al proyectar las posibilidades de distribución de la 

especie (Soberon & Peterson, 2005). 

Máxima Entropía (MaxEnt) 

La entropía es un concepto fundamental y es descrita como “una medida de cuánto está 

involucrada la elección en la selección de un evento” por tanto una distribución con alta 

entropía implica más opciones, es decir, menos restricciones (Shannon, 1948). 

El rendimiento predictivo de MaxEnt, como ya se comentó en los antecedentes, es 

competitivo junto a modelos de alto rendimiento (Elith et al., 2006). Éste ha sido utilizado 

ampliamente desde el 2004 para el modelado de la distribución de especies, ya que cubre 

diversos objetivos, como el encontrar la correlación de presencia de especies, mapeo de 

distribuciones actuales, y predecir nuevos lugares. Este modelo ofrece mejores detalles, ya 

que su propósito es predecir la presencia de las especies en menos áreas (Townsend Peterson 

et al., 2007). 

MaxEnt es un modelo de propósito general para hacer predicciones de informaciones 

incompletas. Su origen se encuentra en la combinación de la estadística mecánica, máxima 

entropía y métodos bayesianos (Jaynes, 1957). Además, estima las distribuciones de 

probabilidad sujeto a un conjunto de restricciones (Phillips et al., 2006). 

Debemos partir de la probabilidad de estar en un píxel, dado que lo único que se sabe es que 

la especie está presente 𝑝(𝑥ǀ𝑦 = 1) = 𝑓𝑖(𝑥). La ecuación maximiza la entropía, manteniendo 

las medias de las variables, considerando los sitios de entrenamientos, y es así como surge la 

propuesta matemática expresada en la ecuación (2.4), donde la distribución  𝑓𝑖(𝑥) asigna 

valores positivos para cada pixel x.(Shannon, 1948).  

𝐻 = − ∑ 𝑓𝑖(𝑥)𝑙𝑛𝑓𝑖(𝑥)

𝑛

𝑖=1

 

Ec. (2.4) 
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donde 

H = entropía 

Ʃ= Sumatoria de todos los pixeles 

𝑓𝑖 = distribución de probabilidad desconocida (entropía de distribución)  

𝑥 = 𝑐onjunto de pixeles en el área de estudio 

𝐿𝑛 = 𝑙ogaritmo natural de la probabilidad  

Al aproximar una probabilidad desconocida de distribución, surge la pregunta ¿cuál es la 

mejor aproximación? El mejor enfoque es asegurar que la aproximación satisface cualquier 

restricción sobre la distribución desconocida que conocemos y que está sujeta a esas 

restricciones, la distribución debe tener el máximo de entropía (Jaynes, 1957). 

MaxEnt estima la distribución verdadera de una especie, y es representada como una 

probabilidad de distribución π sobre un conjunto x de sitios del área de estudio. De esta 

forma π asigna un valor positivo a cada sitio x, y los valores π(x) suman 1. Las restricciones 

están expresadas en términos de simples funciones de variables ambientales, llamadas 

características (Phillips & Dudík, 2008a). 

La estimación de densidad de máxima entropía puede ser explicada desde una perspectiva 

teórica. Si consideramos un escenario donde el objetivo del modelador es optimizar el 

registro esperado, y el único hecho conocido sobre la verdadera distribución π es que 

satisface un cierto conjunto de restricciones. La estrategia que garantiza el  mejor rendimiento 

es la de máxima entropía, sujeta a restricciones (Grünwald & Dawid, 2004), (Phillips et al., 

2006). 

Si se selecciona un sitio x del conjunto de sitios X de la zona de estudio, se registra 1 si la 

especie está presente, se registra 0 si está ausente, y se denota la variable respuesta como y, 

entonces 𝜋(𝑥) es la probabilidad condicional 𝑃(𝑥ǀ𝑦 = 1), ecuación (2.5). 

𝑃(𝑌 = 1ǀ𝑥) =
𝑃(𝑥ǀ𝑦 = 1)𝑃(𝑌 = 1)

𝑃(𝑥)
= 𝜋(𝑥)𝑃(𝑦 = 1)ǀ𝑋ǀ 

Ec. (2.5) 
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donde 

y = variable respuesta: presencia (P(Y = 1ǀx), ausencia(P(Y = 0ǀx) 

x = sitio seleccionado del conjunto de sitios 

𝑋 = 𝑐𝑜𝑛𝑗𝑢𝑛𝑡𝑜 𝑑𝑒 𝑠𝑖𝑡𝑖𝑜𝑠 𝑑𝑒𝑛𝑡𝑟𝑜 𝑑𝑒𝑙 á𝑟𝑒𝑎 𝑑𝑒 𝑒𝑠𝑡𝑢𝑑𝑖𝑜 

𝑃(𝑦 = 1ǀ𝑥) = 𝑝𝑟𝑜𝑏𝑎𝑏𝑖𝑙𝑖𝑑𝑎𝑑 𝑞𝑢𝑒 𝑙𝑎 𝑒𝑠𝑝𝑒𝑐𝑖𝑒 𝑠𝑒 𝑒𝑛𝑐𝑢𝑒𝑛𝑡𝑟𝑒 𝑒𝑛 𝑒𝑙 𝑠𝑖𝑡𝑖𝑜 𝑥 

𝑃(𝑥ǀ𝑦 = 1) = 𝑝𝑟𝑜𝑏𝑎𝑏𝑖𝑙𝑖𝑑𝑎𝑑 𝑑𝑒 𝑒𝑠𝑡𝑎𝑟 𝑒𝑛 𝑒𝑙 𝑠𝑖𝑡𝑖𝑜 𝑥, 𝑞𝑢𝑒 𝑙𝑎 𝑒𝑠𝑝𝑒𝑐𝑖𝑒 𝑒𝑠𝑡é. (𝑅𝑎𝑤) 

𝑃(𝑌 = 1) = 𝑝𝑟𝑒𝑣𝑎𝑙𝑒𝑛𝑐𝑖𝑎 𝑑𝑒 𝑙𝑎 𝑒𝑠𝑝𝑒𝑐𝑖𝑒 𝑑𝑒𝑛𝑡𝑟𝑜 𝑑𝑒𝑙 á𝑟𝑒𝑎 𝑑𝑒 𝑒𝑠𝑡𝑢𝑑𝑖𝑜  

P(x) = 1/ǀXǀ para toda x 

P = probabilidad de presencia  

π(x) = probabilidad condicional  

La ecuación 2.5, muestra que π es proporcional a la probabilidad de presencia. Sin embargo, 

si tenemos solamente datos de ocurrencia, no podemos determinar la prevalencia de las 

especies (Phillips & Dudík, 2008b). Por tanto, en vez de estimar 𝑃(𝑦 = 1ǀ𝑥), estimamos la 

distribución π (Ecuación 2.6). 

π1 = ∑ 𝑝(𝑥)𝑥 𝑝(𝑥ǀ𝑦 = 1)𝑛
𝑥=1  

 

Ec. (2.6) 

donde 

π1= proporción del área total ocupada por la especie 

y = variable respuesta: presencia (P(Y = 1ǀx), ausencia(P(Y = 0ǀx) 

x = sitio seleccionado del conjunto de sitios 

∑ = 𝑠𝑢𝑚𝑎 𝑑𝑒 𝑙𝑜𝑠 𝑝𝑖𝑥𝑒𝑙𝑒𝑠
𝑛

𝑥=1
 

P(x) = 1/ǀXǀ para toda x 

P(xǀy = 1) = probabilidad de estar en el sitio x, que la especie esté. (Raw) 
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Si no se cuenta con el dato que describe las ausencias, el método considera un background 

de la imagen como pseudoausencias, el cual estima otra probabilidad que relaciona a la 

𝑝(𝑥ǀ𝑦 = 1) (Phillips et al., 2006). Ecuación (2.7). 

𝑝(𝑦 = 1ǀ𝑥) = π1
𝑃(𝑥ǀ𝑦 = 1)

𝑝(𝑥)
 

Ec. (2.7) 

donde 

P = probabilidad de presencia 

y = variable respuesta: presencia (P(Y = 1ǀx), ausencia(P(Y = 0ǀx) 

x = sitio seleccionado del conjunto de sitios 

𝑋 = conjunto de sitios dentro del área de estudio 

P(y = 1ǀx) = probabilidad que la especie se encuentre en el sitio x  

π1= 𝑝𝑟𝑜𝑝𝑜𝑟𝑐𝑖ó𝑛 𝑑𝑒𝑙 á𝑟𝑒𝑎 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑜𝑐𝑢𝑝𝑎𝑑𝑎 𝑝𝑜𝑟 𝑙𝑎 𝑒𝑠𝑝𝑒𝑐𝑖𝑒 

P(xǀy = 1) = probabilidad de estar en el sitio x, que la especie esté. (Raw) 

P(x) = 1/ǀXǀ para toda x 

P = probabilidad de presencia  

π(x) = probabilidad condicional 

Formatos de entrada del MaxEnt 

Encontramos 2 tipos de formatos de entrada al Maxent: formatos vectoriales (.vct) y formatos 

raster (.rst). En las representaciones vectoriales tenemos: puntos, líneas y polígonos (Figura 

2-5).  Los puntos están codificados en un par de números que forman las coordenadas X,Y 

en sistemas tales como la longitud/latitud (Longley, 2003). Las líneas se definen como la 

unión de una serie de puntos, y los polígonos como la unión de una serie de puntos con la 

particularidad que cierran con el inicio y el final de la serie. 
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Figura 2-5. Representación vectorial (puntos, líneas y polígonos) 

En las representaciones raster, la zona de estudio se define con una matriz (No de columnas 

y renglones) de celdas o pixeles para representar los objetos del mundo real, y donde cada 

pixel lleva implícito un valor. En la figura 2-6 se muestra la diferencia entre una imagen 

vectorial y una imagen raster. 

 

Figura 2-6. Representación vectorial versus raster 
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Eliminación del efecto de correlación espacial 

La disminución espacial de los registros de ocurrencia ayuda a enfrentar los problemas 

asociados con el sesgo del muestreo espacial. Usando un enfoque aleatorio y la función Thin 

del paquete sp Thin R, nos devuelve un conjunto de datos con el número máximo de registros 

para una distancia de Thining dada. El centro de este método es un algoritmo implementado 

en la programación R (R Core Team) que elimina aleatoriamente registros que violan la 

restricción de distancia mínima al vecino más cercano (Robert P. AndersonM., 2015).  

El paquete spThin identifica la distancia mínima de 2 puntos. Una vez identificada elimina 

uno de los 2 puntos cuando no cumplan con la distancia establecida y guarda el otro, esto 

para n (número editable) cantidad de veces. Se generan archivos .csv que contienen las 

posibles combinaciones de puntos que se encuentran fuera del rango del buffer, y se 

selecciona el archivo que contienen más puntos. 

Formatos de salida del MaxEnt 

Crudo (Raw output) 

La salida primaria del MaxEnt es la función exponencial 𝑞𝜆(𝑥), que asigna una probabilidad 

a cada sitio utilizado durante el modelo de entrenamiento, llamados crudo o valor bruto  

(raw). Estos valores son de difícil interpretación, y dependen de la escala, ya que al utilizar 

más background (datos de fondo), da como resultado valores raw más pequeños, ya que 

suman 1 sobre un número mayor de datos de fondo. Por estas razones, los valores raw son 

convertidos a formato acumulativo (Phillips & Dudík, 2008b). 

El formato acumulativo está definido en términos de tasas de omisión, predichas por la 

distribución MaxEnt 𝑞𝜆. Considera de 0 a 1 las reglas de predicción, para el umbral de salida 

raw a un nivel 𝑝. Cada umbral de datos raw 𝑝 es transformado dentro de un porcentaje de 

omisión c(p), predicho por 𝑞𝜆 (Phillips & Dudík, 2008b) Ecuación (2.8). 

𝑐(𝑝) = 100 ∑ 𝑞𝜆(𝑥)

𝑥:𝑞𝜆(×)⦤𝑝

 
Ec. (2.8) 

donde 

𝑐(𝑝) = porcentaje de omisión 
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𝑞𝜆(𝑥) = salida primaria de MaxEnt 

Por lo tanto, si la predicción es de 0 a 1 a partir de la distribución 𝑞ƛ usando un umbral 

acumulativo de c, la tasa de omisión es c (%) para sitios de prueba extraídos de 𝑞ƛ. El formato 

acumulativo es independiente de la escala y se interpreta más fácilmente cuando se proyecta, 

pero no es necesariamente proporcional a la probabilidad de presencia (Phillips et al., 2006). 

Logística (Logistic output) 

MaxEnt a partir de la versión 3, considera una salida logística por defecto, en un intento de 

acercarnos lo más posible a una estimación de la probabilidad de que la especie esté presente, 

dado el entorno p(y = 1ǀz) (Elith et al., 2011). Por medio de la siguiente expresión 

matemática se estima el logistic output Ecuación (2.9).  

p(y = 1ǀz) = 
Ten(z)−r

1 T+Ten(z)−r 
Ec. (2.9) 

donde 

p(y = 1ǀz) = probabilidad que la especie esté presente, dado el entorno 

n(z) = (f1 (z) / f (z)): Proporción de las variables del sitio de presencia y las del área 

de estudio. 

r = entropía relativa de la estimación de MaxEnt de f1(z) a partir de f(z). 

T = probabilidad de presencia, valor predeterminado en 0.5. 

De esta forma, el logistic output, calcula la probabilidad de que la especie esté presente en 

cada pixel x, respecto a cada combinación ambiental z, por lo que no genera nueva 

información de la especie, únicamente convierte los valores de P(xǀy = 1) a una nueva escala 

(Phillips & Dudík, 2008b). 

Evaluación de los productos en MaxEnt 

Con la finalidad de evaluar la capacidad predictora del modelo, surge una matriz de 

confusión. Esta matriz de confusión o error es una tabla que sirve como herramienta 

estadística para el análisis de observaciones (Ariza-López et al., 2018). Por su importancia 

en la evaluación de la calidad de cualquier tipo de datos espacial, es reconocida por la Norma 

Internacional ISO 19157, relativa a la calidad de la información geográfica al ofrecer 

resultados de calidad en productos vectoriales o derivados de imágenes (Comber et al., 2012). 
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MaxEnt utiliza una muestra de evaluación independiente para entrenar el modelo (Benito & 

Peñas, 2007). A partir de esta muestra puede calcularse: a) los casos correctamente 

clasificados que son verdaderos positivos, cuando el modelo predice presencia y ésta es 

confirmada por las presencias de la muestra de evaluación, y los verdaderos negativos 

cuando el modelo predice ausencia y ésta es confirmada por las ausencias de la muestra de 

evaluación. b) los casos erróneamente clasificados, que son falsos positivos cuando el modelo 

predice presencia y la muestra indica ausencia (error de comisión), y falsos negativos cuando 

el modelo predice ausencia y la muestra indica presencia (error de omisión) (Benito & Peñas, 

2007). Estos datos se tabulan en una matriz de confusión, para identificar buenas predicciones 

del modelo (Fielding & Bell, 1997) (Tabla 2-3). 

Tabla 2-3. Matriz de confusión (Fielding & Bell, 1997). 

  
Presencia observada Ausencia observada 

P
re

d
ic

ci
ó
n

 

Presencia 
a 

(verdaderos positivos) 

b 

(falsos positivos) 

Ausencia 
c 

(falsos negativos) 

d 

(verdaderos negativos) 

 

donde 

a = verdaderos positivos (presencias correctamente predichas) 

b = Falsos positivos, el modelo predice presencia y la muestra indica ausencia (error de 

comisión) 

c = Falsos negativos, el modelo predice ausencia y la muestra indica presencia (error de 

omisión) 

d = verdaderos negativos (ausencias correctamente predichas) 

A partir de la matriz de confusión se genera la curva ROC para su evaluación estadística. Su 

construcción es un proceso iterativo aplicado a cada umbral de idoneidad del modelo (Benito 

& Peñas, 2007). El modelo de distribución se reclasifica en dos categorías a partir del umbral, 

donde los valores del modelo original inferiores al umbral indican ausencias y los valores 
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iguales o superiores al umbral indican presencia. Sobre este modelo se calcula los valores de 

la matriz de confusión.  

Tabla 2-4. Parámetros de la curva ROC 

Fracción de verdaderos positivos Sensibilidad = 𝑎 𝑎 + 𝑐⁄  

Fracción de aleatorios positivos Especificidad = 𝑑 𝑏 + 𝑑⁄  

 

El AUC (Área Bajo la Curva), indica para un punto de presencia y uno aleatorio seleccionado 

al azar la probabilidad de que el valor de idoneidad previsto por el modelo para el punto de 

presencia sea mayor que el previsto para el punto aleatorio (Figura 2-7). Toma valores 

cercanos a 1 cuando existe un buen ajuste con los datos de evaluación y cercanos a 0.5 cuando 

el ajuste no es mejor que el obtenido al azar (Benito & Peñas, 2007). 

Los valores del área bajo la curva se categorizan para su interpretación de la forma siguiente: 

Excelente (AUC>0.9), Buena (0.8<AUC<0.9), Aceptable (0.7<AUC<0.8), Mala 

(0.6<AUC<0.7), y No Válida (0.5<AUC<0.6) (Araújo et al., 2005); (Elith et al., 2006); 

Quintana, 2013). 

 

                                                        Figura 2-7. Gráfica de la Curva ROC 
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Dentro de los métodos de validación está el Bootstrap. Es una técnica no paramétrica y se 

basa en el remuestreo de una muestra. La idea básica es que si se toma una muestra aleatoria 

(x1, x2,..., xn) entonces la muestra puede ser utilizada para obtener más muestras (Efron, 

1979).  El proceso completo son repeticiones independientes de muestreo hasta obtener un 

número grande de muestras Bootstrap. 

Otro método utilizado es el Cross-Validation (CV). La validación cruzada es un método 

estadístico de evaluación y comparación de algoritmos de aprendizaje dividiendo los datos 

en dos segmentos: uno usado para realizar el modelo y el otro usado para validar el modelo. 

En la validación cruzada típica, los conjuntos de entrenamiento y validación deben cruzarse 

en rondas sucesivas de modo que cada punto de datos tenga una posibilidad de validarse 

(Payam et al., 2008). 

Para este trabajo se utilizaron los puntos de ocurrencia, y se dividieron en: registros de 

entrenamiento (75%) y validación (25%) (Cruz-Cárdenas et al., 2014). Así mismo se utilizó 

el umbral de corte (10 Percentile Training Presence), con el propósito de maximizar la 

sensibilidad y minimizar la especificidad (Phillips et al., 2006). 

Este umbral de corte significa que el 90% de los puntos de presencia, se encuentran dentro 

del área potencial, mientras que el 10% restante de los puntos de presencia caen fuera del 

área potencial (Scheldeman & van Zonneveld, 2011;Varela et al., 2014). El valor del umbral 

de corte se considera como el primer intervalo para establecer los rangos para categorizar los 

mapas de distribución potencial mediante el método del natural break (NB), apoyado en la 

herramienta Reclassify Spatial Analyst en el software Arcgis.   

Hay dos objetivos posibles en la validación cruzada, primero es estimar el rendimiento del 

modelo a partir de los datos disponibles, utilizando un algoritmo, al medir la generalización 

de un modelo. El segundo objetivo es comparar el rendimiento de dos o más algoritmos 

diferentes y encontrar el mejor para los datos disponibles, o alternativamente para comparar 

el rendimiento de dos o más variantes de un modelo parametrizado. 
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Capítulo 3  Metodología 

3.1. Zona de estudio 

La República Mexicana se localiza entre los 32° 43´ 06´´ y 14° 32´ 27´´ de latitud norte, y 

los 86° 42´ 36´´ y 118° 27´ 24´´ de longitud oeste. Posee fronteras al norte con Estados 

Unidos de Norteamérica (3,169 km) y al sur con Guatemala (962 km) y Belice (278 km) 

(Figura 3-1). Debido a las variaciones altitudinales que presenta, unido a las condiciones 

atmosféricas y la distribución existente de tierra y agua, tiene una gran variación climática. 

Cuenta con una extensión territorial de 1,964,375 km2. De acuerdo con el censo del 2010, su 

población asciende a 112,336,538 habitantes, de ésta el 76.5% es población urbana (SSA, 

2010). Comprende en su totalidad 32 entidades federativas, 3,456 municipios y 192,247 

localidades, siendo la capital del país la Ciudad  México (INEGI, 2016). 

 

Figura 3-1. Mapa de ubicación de la zona de estudio. República Mexicana, elaboración propia con 

base a (CONABIO, 1984). 
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3.2. Desarrollo metodológico 

El trabajo se realizó en 4 etapas: (1) Recopilación de datos de EDAs, determinantes 

ambientales y socioeconómicas. (2) Procesamiento y construcción de bases de geodatos: (3) 

Generar Modelo de distribución y calibración a partir de la contribución y correlación de 

variables y (4) Caracterizar la distribución potencial de las EDAs en zonas de riesgo a nivel 

espacio-temporal (Figura 3-2).  

 

Figura 3-2. Esquema Metodológico. 
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3.3. Disponibilidad de datos 

En la tabla 3-1, se muestran aspectos relevantes considerados para la modelación de 

idoneidad ambiental y socioeconómica de enfermedades relacionadas con el agua. Es 

importante destacar, que la información y datos se obtuvo en formatos y resoluciones 

diferentes, razón por lo cual se hace difícil su manejo.  

Tabla 3-1. Variables consideradas a evaluar en el modelo de distribución potencial. 

Aspectos Variables Fuente Escala 

temporal 

Resolución 

 

Ambiental 

Temperatura máxima 

y mínima 

 

Daymet 

 

Mensual 

 

≈1 km 

Precipitación 

 

Socioeconómico 

Servicio de drenaje  

INEGI 

 

   Quinquenal 

 

≈1 km Servicios de Salud 

Población Indígena 

 

Salud 

Morbilidad de EDAs  

SINAIS 

 

Anual 

Municipio 

Mortalidad de EDAs Localidad 

 

3.3.1. Disponibilidad de datos de morbilidad y mortalidad 

Los datos de mortalidad y morbilidad utilizados en la investigación se obtuvieron en formato 

tabular del sitio oficial SINAIS. (2019) (Tabla 3-2). 

Tabla 3-2. Resolución espacial y temporal de las bases de datos de morbilidad y mortalidad, periodo 

2000-2015 (SINAIS, 2019). 

Base de datos Resolución espacial Resolución temporal Formato 

Morbilidad Municipio Anual a partir del 2000 al 2015 .dbf 

Mortalidad Localidades Anual a partir del 2000 al 2015 .dbf 

3.3.2. Disponibilidad de datos de determinantes ambientales 

Las determinantes ambientales consideradas en este trabajo son: temperatura máxima, 

temperatura mínima, precipitación, del periodo 2000-2015 (DAYMET, 2019) (Tabla 3-3).  
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Tabla 3-3. Resolución espacial y temporal de temperatura máxima, temperatura mínima, y 

precipitación, periodo 2000_2015 (Daymet, 2019). 

Imágenes Resolución 

espacial 

Resolución temporal Formato 

Temperatura 

máxima 

≈1 km Cada 5 años a partir del 

2000 al 2015 

.tif 

Temperatura 

mínima 

≈1 km Cada 5 años a partir del 

2000 al 2015 

.tif 

Precipitación ≈1 km Cada 5 años a partir del 

2000 al 2015 

.tif 

 

El desarrollo de Daymet, y su distribución está respaldada por la NASA (Thornton, P.E et al., 

2017). Es un producto de datos derivados de algoritmos diseñados para interpolar y 

extrapolar, a partir de observaciones meteorológicas diarias. Los parámetros climáticos son 

generados en una superficie cuadriculada de 1 km x 1 km, logrando una buena configuración 

para representar temperatura y precipitación (Goerndt et al., 2019). 

3.3.3. Disponibilidad de datos de determinantes socioeconómicas 

Las determinantes socioeconómicas consideradas se obtuvieron del sitio oficial INEGI, 

(2019): Viviendas particulares habitadas que disponen de drenaje conectado (VP_DRENAJ), 

Disponibilidad de servicios de salud (SER_SALUD) y Población indígena (POB_IND) 

(Tabla 3-4). 

Tabla 3-4. Resolución espacial y temporal de las bases de datos de determinantes socioeconómicas, 

periodo 2000_2015 (INEGI, 2019). 

Base de datos Resolución espacial Resolución temporal Formato 

Grado de marginación. Municipio. Año 2000_2005_2010 .dbf 

Servicios de Salud. Municipio. Año 2000_2005_2010 .dbf 

Población indígena. Municipio. Año 2000_2005_2010 .dbf 
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3.4. Procesamiento de bases de datos.  

En esta etapa de la metodología se describe los tratamientos realizados a las bases de datos 

de: Mortalidad, Morbilidad, Población, determinantes ambientales, y las determinantes 

socioeconómicas, para generar modelos de distribución potencial, utilizando el SIG TerrSet 

(Eastman, 2015). 

3.4.1. Procesamiento de datos de morbilidad y mortalidad 

Una vez descargadas las bases de datos de morbilidad y mortalidad, se ubicaron las 

enfermedades de acuerdo con la Clasificación Internacional de Enfermedades de la 

Organización Mundial de la Salud en su décima revisión, (CIE-10), para el caso de las EDAs, 

comprenden de la A00 hasta la A09.  

Se utilizó el producto Access de Microsoft (versión 2016) para estructurar y depurar los 

datos. Se generó una Clave_Loc, compuesta de 9 dígitos, multiplicándose el Campo Entidad 

por 1,000, más el Campo Municipio. El resultado de la suma de estos dos campos se 

multiplica por 10,000, se le suma el Campo Localidad, y se obtiene de esta forma la 

Clave_Loc. 

Se procesó la información de las bases de datos de mortalidad y morbilidad para el periodo 

2000-2015, buscando caracterizar el comportamiento por años, y de cada clave de 

enfermedad por años, y así determinar las claves de enfermedades de mayor peso para nuestro 

trabajo de investigación.  

Para el cálculo de las Tasas de Incidencia Acumulada, Tasas de Mortalidad y Letalidad, se 

generó un archivo en Access para cada año del periodo 2000-2015, y se importaron las tablas 

de las enfermedades de mayor peso (A02_ A04_A06). Además de la tabla de datos de 

población del año 2000 para ser ocupada en el periodo 2000-2004; la tabla de datos de 

población del año 2005 para ser ocupada en el periodo 2000-2009 y la tabla de datos de 

población del año 2010 para ser ocupada en el periodo 2010-2015. 

Se creó una consulta para las tablas de Egresos y Defunciones, ocupando los campos que 

llevan la información de interés. Para la ubicación espacial se seleccionaron los campos 

Ent_Ocur (Entidad de ocurrencia), Mun_Ocur (Municipio de ocurrencia), y Loc_Ocur 

(Localidad de ocurrencia). Para causa de la enfermedad se seleccionaron los campos Afecprin 



MAESTRÍA EN CIENCIAS DEL AGUA                                                    INSTITUTO INTERAMERICANO DE TECNOLOGÍA Y CIENCIAS DEL AGUA 

52 
 

o Causa_Def , y se generó una Clave_Loc. En el campo Afecprin o Causa_Def, se ocupó los 

criterios de enfermedades (ej. A020; A029…). Se ejecutó, guardó la consulta y se creó una 

tabla. Una vez creado el campo con la referencia espacial y la causa de defunción, se realizó 

el conteo de casos por localidad. 

Posteriormente se vinculó la tabla de población por localidad, y con estos elementos se 

calculó la incidencia acumulada por localidad, la cual se llevó a cabo mediante un generador 

de expresiones (campo CuentaDeClaveloc / campo SumaDePobtot), multiplicado por el 

factor de 100,000 hab. Se utilizó la misma expresión, pero aplicado a las defunciones, y se 

calculó la tasa de mortalidad. 

Para calcular la Letalidad, se vinculó la tabla de tasa de mortalidad y la tabla de tasas de 

incidencia acumulada, mediante un generador de expresiones (campo 

CuentaDeClvMnc_Mort /campo CuentaDeClvMnc_TIA), multiplicado por el factor 100 

considerando solo 2 decimales. 

Esta metodología se aplicó para todas las EDAs, se analizó y se obtuvo las tasas de incidencia 

acumulada, tasas de mortalidad y la Letalidad, así como defunciones acumuladas durante el 

periodo 2000-2015, estandarizada por estados y grupo de edad. 

Posteriormente se generó un archivo Access para cada enfermedad seleccionada, y se importó 

al SIG TerrSet las tablas de tasas de mortalidad por años del periodo 2000-2015, para 

convertir de formato tabular a formato vectorial. 

Se integraron 3 periodos: Periodo 2000-2004: anexando las tablas del año 2002; 2003 y 2004. 

Periodo de 2005-2009: anexando las tablas del año 2005; 2006; 2007; 2008 y 2009. Periodo 

de 2010-2015: anexando las tablas del año 2010; 2011; 2013; 2014 y 2015. Se realizó un 

proceso de depuración de la información por periodo, de las localidades que repiten casos, y 

poblaciones menores de 500 habitantes, ya que éstas aumentaban significativamente los 

resultados de los indicadores de frecuencia, al presentar poblaciones de bajo número de 

habitantes.  

Eliminación del efecto de correlación espacial 

Se aplicó un Buffer de 20 km a los datos, utilizando el paquete spThin en el software R. 

(Robert P. AndersonM., 2015),  se realizó con el propósito de eliminar la correlación espacial 
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de los puntos, evitando no subestimar el modelo resultante debido a una densidad mayor en 

ciertas zonas. 

3.4.2. Procesamiento de datos de determinantes ambientales 

Se descargaron las imágenes Daymet en formato (.tif), de precipitación, temperatura máxima 

y temperatura mínima, y posteriormente se importaron al módulo GDAL, del SIG TerrSet, 

para convertirlas a formato (.rst) (Figura 3-3). 

 

Figura 3-3. Esquema para convertir a raster a través del Módulo de Conversión GDAL del TerrSet. 

Con todos los datos en formato raster, se conformaron grupos raster por variables: 

precipitación, temperatura máxima y temperatura mínima, para los periodos 2000-2004; 

2005-2009 y 2010-2015. Se activó el Macro Modeler, para obtener el promedio mensual para 

los periodos antes mencionados. Se sumó con la opción add todos los meses de un periodo, 

y con la opción scalar se dividió entre el número de meses (5), y se obtiene los promedios 

mensuales de precipitación, temperatura máxima y temperatura mínima, para cada periodo. 

Se conformaron grupos raster [Prcp], [Tmax] y [Tmin] para los periodos 2000-2004; 2005-
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2009 y 2010-2015. Por último se cambió el sistema referencial de Daymet a coordenadas 

geográficas (Figura 3-4 a 3-5). 

 

Figura 3-4. Esquema para obtener promedios mensuales de precipitación, temperatura máxima y 

temperatura mínima por periodos. 

 

Figura 3-5.  Esquema de macro modeler para cambiar Sistema Referencial. 

Se utilizó el módulo Climate Change Adaptation Modeler (CCAM), Impact Analysis, 

Bioclimatic Variables, esta es una herramienta dentro del TerrSet (Eastman, 2015). Los datos 
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de entrada son precipitación, temperatura máxima y temperatura mínima, para los periodos 

2000-2004; 2005-2009 y 2010-2015 (Figura 3-6). 

 

Figura 3-6. Módulo (CCAM) para generar Variables Bioclimáticas. 

El resultado del módulo son 19 variables bioclimáticas para los periodos 2000-2004; 2005-

2009 y 2010-2015, generadas a partir de los datos de entrada en formato (.rst), de 

precipitación, temperatura máxima y temperatura mínima. 

Las variables bioclimáticas capturan información sobre las condiciones anuales (temperatura 

media anual, precipitación anual, rango anual de temperatura y precipitación), así como las 

condiciones climáticas medias estacionales y la estacionalidad dentro del año (temperatura 

de los meses más fríos, y cálidos, precipitación de los trimestres más húmedos y secos) 

(O’Donnell & Ignizio, 2012). (Tabla 3.5). 

 

 

 

Datos de entrada 

en formato 

raster 

Salida de 

Variables 

Bioclimáticas 
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Tabla 3-5. Relación de Variables Bioclimáticas. 

Variables Bioclimáticas Descripción 

BIO1 Temperatura media anual 

BIO2 Intervalos diurno medio: (Promedio de la temperatura mensual 

(temperatura máxima-temperatura mínima)) 

BIO3 Isotermalidad: (BIO2/BIO7) *100 

BIO4 Temporada de temperatura (Desviación estándar*100) 

BIO5 Temperatura máxima del mes más cálido 

BIO6 Temperatura mínima del mes más frio 

BIO7 Rango de temperatura anual: (BIO5-BIO6) 

BIO8 Temperatura media del trimestre más húmedo 

BIO9 Temperatura media del trimestre más seco 

BIO10 Temperatura media del trimestre más cálido 

BIO11 Temperatura media del trimestre más frío 

BIO12 Precipitación anual total 

BIO13 Precipitación del mes más húmedo 

BIO14 Precipitación del mes más seco 

BIO15 Temporada de precipitación: (Coeficiente de variación) 

BIO16 Precipitación del trimestre más húmedo 

BIO17 Precipitación del trimestre más seco 

BIO18 Precipitación del trimestre más cálido 

BIO19 Precipitación del trimestre más frío 

 

De las relaciones que se establecen entre las variables bioclimáticas y la distribución de 

especies, se desprenden informaciones importantes para los tomadores de decisiones, de los 

efectos del clima sobre las especies (O’Donnell & Ignizio, 2012). 

De acuerdo con Peterson & Soberón (2012a), se recomienda no modelar con muchas 

variables, ya que pueden sobre estimar el modelo, al incrementar el área geográfica y predecir 

menos puntos.  

Otro aspecto para tener en cuenta es la correlación entre variables. Se generó una matriz de 

correlación y las variables que presentaran una alta correlación (r>0.8) fueron eliminadas, 
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bajo la consideración de que si dos variables presentaron una alta correlación, se eliminó la 

de menor contribución al modelo (Figura 3-7). 

 

Figura 3-7. Módulo (PCA), aplicado a las variables bioclimáticas. 

Como resultado se obtuvo las variables bioclimáticas (7) para generar el modelo, y fueron la 

Isotermalidad [Bio3], temporada de temperatura [Bio4], rango de temperatura anual [Bio7], 

temperatura media del trimestre más cálido [Bio10], temperatura media del trimestre más 

frio [Bio11], precipitación del mes más húmedo [Bio13], precipitación del mes más seco 

[Bio17]. 

3.4.3. Procesamiento de datos de determinantes socioeconómicas 

Una vez descargadas las bases de datos socioeconómicas del sitio oficial de INEGI se 

espacializaron. Se ocupó el Database Workshop, y se convirtieron a ráster, debido a que los 

datos de entrada del MaxEnt son en formato ráster (Create Idrisi Raster image/Background 

(0) /Reference Parametres/ Copy from existing file). 

Como resultado de las primeras modelaciones, se obtuvo las variables socioeconómicas no 

correlacionadas y de mayor contribución para evitar sobre estimar el modelo (Soberon & 

Peterson, 2005), (Townsend Peterson et al., 2007), (Peterson & Soberón, 2012b). Fueron 
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seleccionadas: población indígena (Pob_ind), servicio de drenaje (Ser_san), y servicio de 

salud (Ser_sal) (Figura 3-8). 

 

Figura 3-8. Módulo Database Workshop, aplicado a la base de datos de indicador social del año 

2000. 

Posteriormente se ocupó el SIG TerrSet, módulo (Habitat and Biodiversity Modeler 

(HBM),/Habitat Suitability/Species Distribution Modeling). Se seleccionó el MaxEnt, por 

considerarse dentro de los mejores para predecir áreas de presencia de distribución de 

especie, y utilizado en nuestro trabajo para predecir casos puntuales de defunción. 

El modelo exige como datos de entrada los datos puntuales del registro de defunciones, las 

variables bioclimáticas y las variables socioeconómicas. El modelo se ejecutó de manera 

independiente para cada causa y periodo (Figura 3-9). 
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Figura 3-9. Módulo (HBM) para generar MaxEnt. 

En la figura 3-10 se muestran los procesos que se siguieron para la obtención de las clases 

en el mapa de distribución potencial. En primer término, se presentan los insumos requeridos, 

que en este caso son los sitios de entrenamientos, los cuales pasan por un proceso de 

conversión de ráster a vector.  

Posterior a ello se exporta a Shapefile el vector que ha sido generado, y así poder importarlo 

al Arcgis. Sobre la capa importada vamos a: properties / layer properties / simbology / 

Quantiles / Graduated colors / classes / Break valves, y clasificamos las clases (4), 

asumiendo el primer valor del resultado del 10 percentil. Finalmente se toma los valores para 

cada clase y se reclasifica la imagen de distribución potencial en TerrSet por los valores 

resultantes del Natural Break (NB). 

 

Datos puntuales 

de Defunciones 

Variables 

Bioclimáticas y 

socioeconómicas. 

Nombre de la 

imagen de salida. 
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Figura 3-10. Esquema metodológico para establecer las clases en el mapa de distribución potencial 
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Capítulo 4  Resultados y discusión 

4.1. Resultados del procesamiento de las bases de datos de Egresos y Defunciones 

Para el desarrollo de la investigación se analizó el comportamiento de todas las EDAs del 

grupo A [A00 a A09x], (Anexo 4-1 a 4-2), y se seleccionaron las EDAs de interés para 

nuestro trabajo. Se aprecia un número alto de casos confirmados para la causa A09 (387,639), 

pero sus causas no son específicas. Mientras tanto el número de defunciones de origen 

bacteriano (4,794), está representado por la E. coli [A04] (2,180) y la Salmonella spp. [A02] 

(1,145) y ambas muestran el 69.3% del total de defunciones de esta causa. Dentro de las 

EDAs de origen protozoario, la E. histolytica [A06] (1,655) muestra el 99% del total para 

esta causa. (Tabla 4-1 a 4-2).   

Tabla 4-1. Casos confirmados, egresos hospitalarios y defunciones de las EDAs [A00-A09x] 

Causa Descripción Casos 

confirmados 

Egresos 

hospitalarios 

Defunciones 

Bacterias 

A00 Cólera 372 372 0 

A01 Fiebre Tifoidea y Paratifoidea 9,972 9,014 958 

A02 Salmonelosis 19,440 18,295 1,145 

A03 Shigelosis 741 595 146 

A04 Escherichia coli 6,319 4,139 2,180 

A05 Intoxicación bacteriana 10,312 9,947 365 

Protozoo 

A06 Amebiasis 21,582 19,937 1,645 

A07 Protozoarios 1,204 1,194 10 

Virus 

A08 Enteritis Viral 19,430 18,967 463 

No específicas 

A09 Gastroenteritis no específica 387,639 337,271                50,368 

Total  477,011 419,731 

 

57,280 
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Tabla 4-2. Casos confirmados de las EDAs A02; A04; A06, periodo 2000-2014 

Causa Nombre Casos confirmados Defunciones 

A02 Salmonella spp 19,440 1, 145 

A04 Escherichia coli 6,319 2, 180 

A06 Entamoeba histolytica 21,582 1, 645 

Total  47,341 4, 970 

 

Durante el periodo 2000-2014, el acumulado de casos confirmados para las tres causas fue 

de 47,341, distribuido por: Salmonella spp. (19,440), E. coli (6,319) y E. histolytica (21,582). 

Las entidades federativas con mayor carga de casos confirmados son: Chiapas (6,759), 

Veracruz (4,108) y Puebla (3,030) (Figura 4-1 a 4-2). 

 

Figura 4-1. Mapa de casos confirmados por A02_A04_A06, por entidad federativa, del periodo 

2000-2014. 
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Figura 4-2. Gráfica de casos confirmados por A02_A04_A06, por entidad federativa, del periodo 

2000-2014. 

La tasa de incidencia acumulada para la Salmonella spp., E. coli, y E. histolytica, nos permite 

comparar la intensidad de la transmisión en los estados (Figura 4-3). Con la finalidad de 

determinar en qué medida las entidades federativas y sus poblaciones se ven afectadas, y 

dónde hay mayor transmisión con respecto al tamaño de la población, se realizaron cálculos 

de tasas de incidencia acumulada por entidad federativa por 100,000 habitantes. La tasa 

nacional para el periodo de estudio muestra un comportamiento de 3.04 por 100,000 

habitantes Destacan los estados de Chiapas (10.39), Campeche (8.61), Tlaxcala (7.15), 

Nayarit (6.25) y Tabasco (6.22), con las tasas de incidencia acumulada más altas, durante el 

periodo 2000-2014. Es importante señalar que en los últimos años se ha presentado una 

transición de las enfermedades infecciosas a las enfermedades crónicas, y son estas últimas, 

las que actualmente ocupan las primeras causas de muerte (SSA, 2010). Este comportamiento 

está condicionado, entre otros factores, por el envejecimiento poblacional y malos hábitos de 

alimentación. 
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Figura 4-3. Mapa de comportamiento nacional de la tasa de incidencia acumulada por 100, 000 hab 

para A02_A04_A06 por Entidad Federativa. 

En la figura 4-4, se aprecia el comportamiento temporal para la Salmonella spp., E. coli y E. 

histolytica, a nivel nacional del periodo 2000-2014. En el periodo 2000-2008 se presentaron 

valores altos comprendidos entre 3.12 y 3.34 por 100,000 habitantes y valor absoluto de 3.41 

por 100,000 habitantes en el año 2002. Continúa con un decremento en el periodo 2009-

2011, con tasas de 2.86; 2.36 y 2.34 por 100,000 habitantes respectivamente. Luego se 

observa un incremento en los años 2012; 2013 y 2014 con tasas por 100,000 habitantes de 

2.59; 2.80 y 2.93 respectivamente, mostrando una tendencia creciente en el número de 

personas contagiadas. 
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Figura 4-4. Gráfica de comportamiento temporal de la tasa de incidencia acumulada por 100,000 

hab, para A02_A04_A06, del 2000-2014. 

Se relacionó los casos confirmados, y de la tasa de incidencia acumulada por 100,000 hab, 

para la Salmonella spp., E. coli y E. histolytica,  y se muestra, que no existe necesariamente 

una relación directamente proporcional, entre los estados que muestran mayor número de 

casos confirmados y valores altos de la tasa de incidencia (Figura 4-5). 

 

Figura 4-5.  Gráfica de comportamiento de la tasa de incidencia acumulada por 100,000 hab y casos 

confirmados, por entidad federativa. 
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Se muestran las entidades federativas con mayor número de defunciones, durante el periodo 

2000-2015, para la Salmonella spp., E. coli y E. histolytica. Destacan, Estado de México 

(576), Chiapas (540), Ciudad de México (461), Veracruz (399), Oaxaca (388), Puebla (376) 

(Figura 4-6 a 4-7). 

 

Figura 4-6. Mapa de defunciones confirmadas por A02_A04_A06, por entidad federativa, del 

periodo 2000-2015. 
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Figura 4-7. Gráfica de defunciones confirmadas por A02_A04_A06, por entidad federativa, del 

periodo 2000-2015. 

Se realizaron estudios con la finalidad de determinar los grupos etáreos de mayor riesgo 

(figura 4-8).  

 

Figura 4-8. Gráfica de defunciones por grupo de edad de la A02_A04_A06. 

Las EDAs ocupan el 5° lugar como causa de muerte, en el grupo de edad de menores de un 

año, (SSA, 2010).  Los resultados del estudio muestran que las defunciones del grupo de edad 

menor de 1 año (751), representan el 14.1% del total de defunciones, siendo la E. coli (608) 
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su causa principal, existiendo correspondencia con estudios previos, planteados por la SSA 

(2010). Las defunciones del grupo etáreo mayores de 65 años (2,586), representan el 48.6% 

del total de defunciones, siendo la E. coli (1,145) su causa principal. El resto de los grupos 

de edad muestra una media de 152 defunciones. 

Al nivel de causa cabe destacar la E. coli (2,444) como causa principal de fallecimientos. Las 

defunciones por esta causa en menores de 1 año (608), representa el 80.9%, y en mayores de 

65 años (1,145), representa el 44.3%.  

Se muestran los municipios con más defunciones provocadas por Salmonella spp., E. coli y 

E. histolytica, así como las tasas de mortalidad (Tabla 4-3), y los municipios con más 

defunciones en el periodo 2000-2015 (Figura 4-9). Los municipios de Axapusco (233.86), 

San Felipe del Progreso (32.34), muestran tasas de mortalidad elevadas y destacan por las 

defunciones Guadalajara (140), Chihuahua (101), y Cuauhtémoc (99). 

Tabla 4-3. Carga de defunciones y tasa de mortalidad, por municipios más afectados por 

Salmonelosis, E. coli, Amebiasis. 

Clave de 

Municipio 

Nombre Total 

Defunciones 

Tasa de mortalidad 

X 100,000 habitantes 

15016 Axapusco 53 233.86 

15074 

San Felipe del 

Progreso 43 

32.34 

09015 Cuauhtémoc 99 18.392 

08019 Chihuahua 101 13.47 

09016 Miguel Hidalgo 46 12.79 

09014 Benito Juárez 36 9.81 

14039 Guadalajara 140 8.86 

24028 San Luis Potosí 57 7.87 

07101 Tuxtla Gutiérrez 35 7.04 

19039 Monterrey 73 6.48 

31050 Mérida 46 5.96 

21114 Puebla 71 4.87 

08037 Juárez 55 4.27 
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Figura 4-9. Mapa de municipios con más defunciones por A02_A04_A06, periodo 2000-2015. 

Los datos del número de defunciones por causa fueron procesados, para determinar su 

comportamiento. La Salmonelosis (1,190), representa el 22.3 % del total de defunciones 

(5,318). El año de mayor número de muertes fue el 2000 (134), y el año de menor número 

de muertes fue el 2015 (45). Estos datos indican tendencia a disminuir con algunas 

oscilaciones (Figura 4-10). 

 

Figura 4-10. Gráfica de defunciones confirmadas por A02, en la República mexicana, del 2000 al 

2015. 
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La E. coli (2,444), representa el 46.0 % del total de defunciones (5,318). El año de mayor 

número de muertes fue el 2015 (264), y el año de menor número de muertes fue el 2006 (72). 

Muestra una tendencia a aumentar con oscilaciones (Figura 4-11). 

 

Figura 4-11. Gráfica de defunciones confirmadas por A04, en la república mexicana, del 2000 al 

2015. 

La Amebiasis  (1,684), representa el 31.7 % del total de fallecimientos (5,318). El año de 

mayor número de muertes fue el 2000 (206), y el año de menor número de muertes fue el 

2015 (39). Muestra una clara tendencia a disminuir (Figura 4-12). 

 

Figura 4-12. Gráfica de defunciones confirmadas por A06, en la república mexicana, del 2000 al 

2015. 
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Se aprecia un decremento en el comportamiento de las causas A02 (Salmonella spp.), y A06 

(E. histolytica), durante el periodo 2000-2015. Estos resultados, bajo condiciones de estudio 

similares, nos indican la eficacia de las medidas tomadas por las autoridades de salud en 

México, al lograr controlar, y disminuir el número de defunciones por EDAs. La causa A04 

(E. coli), muestra un incremento, estando influenciado por la presencia de serotipos (ECTS), 

que pueden provocar cuadros gastrointestinales graves, en poblaciones y grupos de edad de 

riesgo. 

Con el objetivo de definir el comportamiento de la mortalidad en las poblaciones, se calculó 

la tasa de mortalidad por 100,000 habitantes para el periodo 2000-2015 (figura 4.-13). Los 

resultados muestran una tasa nacional de 0.32 por 100,000 habitantes, con valores que van 

desde 0.09 hasta 0.77. Los estados de Chiapas (0.77); Oaxaca (0.67) y Chihuahua (0.51), son 

las que destacan con mayor tasa de mortalidad. Las entidades federativas de Hidalgo (0.15); 

Tabasco (0.11) y Tamaulipas (0.09), son las que exhiben menor tasa de mortalidad. 

 

Figura 4-13. Mapa de tasa de mortalidad por 100,000 hab, para A02_A04_A06 por entidad 

federativa, del 2000 al 2015. 
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En las figuras 4-14 a 4-15, se muestra el comportamiento espacial de la tasa de mortalidad 

por entidades federativas y el comportamiento temporal por 100,000 habitantes para el 

periodo 2000-2015. En el análisis espacial destacan las entidades federativas de Chiapas 

(0.77); Oaxaca (0.67) y Chihuahua (0.51), como los estados de mayor tasa de mortalidad, 

estos resultados se aproximan a los mostrados por la SSA (2010). El comportamiento 

temporal señala que el año 2000 (0.47) exhibe la mayor tasa de mortalidad, y el año 2006 

(0.24 ) la menor tasa de mortalidad. Hubo una tendencia a la disminución en el periodo 2000-

2006, para luego mantener un comportamiento estable cercano a la media nacional de 0.32.  

 

Figura 4-14. Gráfica de comportamiento espacial de la tasa de mortalidad, por 100,000 hab, para 

A02_A04_A06 por entidad federativa, del 2000 al 2015. 
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Figura 4-15. Gráfica de comportamiento temporal de la tasa de mortalidad, por 100,000 hab, para 

A02_A04_A06, periodo del 2000 al 2015. 

Con la finalidad de determinar la importancia de las enfermedades en términos de su 

capacidad para producir la muerte, se calculó la tasa de letalidad nacional por entidad 

federativa, del 2000 al 2014.  Cabe destacar que la tasa de letalidad nacional es de 10.5%, 

con valores que van desde 1.94% hasta 23.09% (Figura 4-16). 

 

Figura 4-16. Mapa de tasa de letalidad, por A02_A04_A06, por entidad federativa. 
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En las figuras 4-17 a 4-18, se muestra el comportamiento espacial de la tasa de letalidad por 

entidades federativas y el comportamiento temporal por 100 habitantes para el periodo 2000-

2014. Los estados de San Luis Potosí (23.09%); Yucatán (22.80%) y Estado de México 

(21.02%), muestran mayor porcentaje de letalidad., estos resultados se aproximan a los 

mostrados por la SSA (2010). El comportamiento temporal señala que el año 2000 (14.15%) 

exhibe la mayor tasa de letalidad y el año 2006 (7.42%) la menor tasa de letalidad, existiendo 

correspondencia con los valores de la tasa de mortalidad. Hubo una tendencia a la 

disminución en el periodo 2000-2006, para luego mantener un comportamiento en el periodo 

de 2007-2014 con una media de 10.6%, cercano a la media nacional de 10.5%. 

 

Figura 4-17. Gráfica de comportamiento espacial de la tasa de letalidad, por A02_A04_A06, del 

2000 al 2014. 
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Figura 4-18. Gráfica de comportamiento temporal de la tasa de letalidad, por A02_A04_A06, del 

2000 al 2014. 

los resultados indican que el estado de Chiapas (67,859) muestra el mayor número de casos 

confirmados, y la tasa de incidencia acumulada más elevada (10,39 por cada 100,000 

habitantes). El análisis de la carga de defunciones por entidad federativa revela a los estados 

de México (576) y Chiapas (540) con la mayor carga de defunciones. Cabe destacar que el 

estado de Chiapas (0.77 por cada 100,000 habitantes), tiene la tasa de mortalidad más alta. 

El análisis temporal refleja que es el año 2000 el de mayor tasa de mortalidad y letalidad, con 

una tendencia al decremento hasta el año 2006, para luego mantener valores cercanos a la 

media nacional de ambos indicadores. 

La causa fundamental de las 5,318 muertes es la E. coli, la cual es responsable de 2,444 

fallecimientos, incidiendo en los grupos de edad de menores de 1 año (608), y el grupo de 

edad de mayores de 65 años (1,145), constituyendo estos grupos de edad los de más alto 

riesgo en la república mexicana.  
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4.2. Resultados del procesamiento de las determinantes ambientales 

Se utilizó el SIG TerrSet, módulo Habitat and Biodiversity Modeler (HBM), / Habitat 

Suitability/Species Distribution Modeling (Eastman, 2015). Se identificaron 7 variables no 

correlacionadas, que se obtuvieron de la matriz de correlación. (Tabla 4-4). 

Tabla 4-4. Variables Bioclimáticas empleadas en la modelación. 

Variables 

Bioclimáticas 

Descripción 

Bio3 Isotermalidad: (BIO2/BIO7) *100 

Bio4 Temporada de temperatura (Desviación estándar*100) 

Bio7 Rango de temperatura anual: (BIO5-BIO6) 

Bio10 Temperatura media del trimestre más cálido 

Bio11 Temperatura media del trimestre más frío 

Bio13 Precipitación del mes más húmedo 

Bio17 Precipitación del trimestre más seco 

 

La tabla 4-5 muestra los porcentajes de contribuciones de las variables bioclimáticas al 

modelo de distribución para la Salmonella spp., la E. coli y la E. histolytica. Esta contribución 

se generó con el modelo obtenido con MaxEnt. Se mostró que las variables bioclimáticas de 

temperatura son las que más determinan en la distribución potencial de todas las causas, y  

son la Isotermalidad [Bio3]; Temporada de temperatura [Bio4]; Rango de temperatura anual 

[Bio7]; Temperatura media del trimestre más cálido [Bio10]; Temperatura media del 

trimestre más frío [Bio11], con contribuciones entre 2.4% y 52.1%, coincidiendo estos 

resultados con estudios previos que refieren a la temperatura como el factor decisivo en el 

crecimiento de los microorganismos (Madigan et al., 2001). 

Las variables bioclimáticas de precipitación son las que menos determinan en el modelo de 

distribución potencial de todas las causas, y son la Precipitación del mes más húmedo [Bio13] 

y Precipitación del trimestre más seco [Bio17] con contribuciones entre 5% y 9.4%. Cabe 

destacar que la Salmonella spp. y la E. coli se multiplican rápidamente a temperaturas entre 

35°C-43°C y muestran resistencia a la sequía (Elika, 2013b). Comportamiento diferente 

muestra la E. histolytica  al mostrar sensibilidad a la desecación, y multiplicarse rápidamente 

a temperaturas entre -4°C y 0°C (INSST, 2015). De acuerdo con estos resultados, en su 
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conjunto, las variables bioclimáticas con 66% contribuyeron significativamente al 

rendimiento del modelo. 

La variable bioclimática más determinante para la Salmonella spp., y la E. coli, fue Rango 

de temperatura anual [Bio7], con contribuciones entre 31.5% y 47.0%. Para la E. histolytica   

la variable bioclimática más determinante fue Temporada de temperatura [Bio4], con 

contribuciones entre 31.9% y 63.6%.  

También se observó que cada causa tiene un comportamiento particular con relación a las 

variables bioclimáticas (Figura 4-19 a 4-21). Para la Salmonella spp., la segunda variable en 

orden de importancia fue la Isotermalidad [Bio3] con 14%, seguida de Precipitación del mes 

más húmedo [Bio13] con 12%, y Precipitación del trimestre más seco [Bio17] con 6.8%. El 

periodo 2005-2009 con 69% es el de más contribución al modelo. Para la E. coli la segunda 

variable bioclimática en orden de importancia fue la Precipitación del mes más húmedo 

[Bio13] con 6.2%, seguida de Precipitación del trimestre más seco [Bio17] con 5% y la 

Isotermalidad [Bio3] con 2.4%. De igual manera para el periodo 2005-2009 con 64.9% es el 

de más contribución al modelo. Para la E. histolytica la segunda variable bioclimática en 

orden de importancia fue la Precipitación del trimestre más seco [Bio17] con 9.4%, seguida 

de Rango de temperatura anual [Bio7] con 8.9% y Precipitación del mes más húmedo [Bio13] 

con 5.5%. De igual manera el periodo 2005-2009 con 83.3% es el de más contribución al 

modelo. 

Tabla 4-5. Contribución porcentual de las variables Bioclimáticas al modelo de distribución por 

causa. 

 

Causa 

 

Periodo 

Porcentaje de contribución  

Bio3 Bio7 Bio13 Bio17 % Total 

 

A02 

2000-2004 6.7 43.2 5.7 2.7 58..3 

2005-2009 11.2 42.4 10.7 4.6 69.0 

2010-2015 10.2 38.1 8.5 4.1 60.9 

2000-2015 14 44.3 12 6.8 77.1 

 

 

A04 

2000-2004 9.1 44.5 5.5 3.8 62.9 

2005-2009 3.6 47.0 9.9 4.4 64.9 

2010-2015 1.3 31.5 4.9 3.9 41.6 

2000-2015 2.4 42.4 6.2 5 56 
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Tabla 4-5. Continuación 

 Periodo Bio4 Bio7 Bio10 Bio11 % Total 

 

A06 

2000-2004 33.2 11.0 5.6 9.3 59.1 

2005-2009 63.6 3.1 10.3 6.3 83.3 

2010-2015 31.9 0.5 8.9 10.2 75.9 

2000-2015 52.1 8.9 5.5 9.4 75.9 

 

 

 Figura 4-19. Gráfica de porcentaje de contribución de variables Bioclimáticas, para Salmonella spp. 
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Figura 4-20. Gráfica de porcentaje de contribución de variables Bioclimáticas para E. coli 

 

 

Figura 4-21. Gráfica de porcentaje de contribución de variables Bioclimáticas para la E. histolytica. 
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A continuación, se muestra el comportamiento promedio mensual de las variables 

ambientales, para los periodos 2000-2004; 2005-2009 y 2010-2015 (Figura 4-22 a 4-24). Se 

aprecia en la curva de temperatura máxima que los valores se distribuyen casi simétricamente 

alrededor del valor medio (32°) para el mes de junio. En el caso del periodo 2010-2015, 

muestra una curva bimodal, con picos en los meses de junio y agosto.  Por su parte la 

temperatura mínima muestra un comportamiento similar, pero con un ligero desplazamiento 

hacia la derecha del valor medio (17°).  La precipitación media, muestra una curva bimodal, 

con picos máximos en los meses de julio y septiembre, durante los periodos 2000-2004 y 

2010-2015, no siendo así en el periodo 2005-2009, donde su comportamiento muestra un 

ligero desplazamiento hacia la derecha del valor medio (160 mm). Además se observó que 

los valores máximos de las medias mensuales de temperatura máxima y precipitación durante 

el periodo 2000-2015, en los meses (mayo-agosto), coinciden con la ocurrencia del evento 

del Niño (7) [2002 (2); 2004 (1); 2009 (1); 2015 (3)] y el paso de ciclones (96), por la costa 

del Pacífico (56), y por el Atlántico (40), influyendo con sus fuertes lluvias. Además, la Tasa 

de Incidencia Acumulada, mostró sus valores más altos durante el periodo 2000-2008, con 

su valor absoluto en el año 2002 (3.41 por cada 100,000 habitantes), encontrándose relación 

con los años de ocurrencia de El Niño (22), y del paso de ciclones (48). 

 

Figura 4-22. Gráfica de temperatura máxima media mensual. 
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Figura 4-23. Gráfica de temperatura mínima media mensual. 

 

Figura 4-24. Gráfica de precipitación media mensual. 
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4.3. Resultados del procesamiento de las determinantes socioeconómicas 

Población indígena. 

Conforme al Censo de Población y Vivienda 2010, el Instituto Nacional de Estadística y 

Geografía (INEGI) estima una población de 15.7 millones de indígenas en México, las cuales 

se hayan agrupadas en  regiones indígenas, pero dispersas en toda la república (DOF, 2014) 

(Tabla 4-6). 

Tabla 4-6. Regiones indígenas de la república mexicana. 

Estados Región indígena Municipios 

Total 

Municipios 

indígenas 

Campeche Maya 11 5 

Chiapas Frontera sur, norte de Chiapas, selva Lacandona 118 47 

Chihuahua Tarahumara 67 5 

Durango Huicot o gran Nayar 39 1 

Guerrero Montaña de Guerrero 81 24 

Hidalgo Huasteca, Otomí, Sierra norte Puebla, Totonacapan 84 22 

Jalisco Huicot o gran Nayar 125 2 

México Mazahua-Otomí 125 2 

Michoacán Purépecha, Mazahua-Otomí 113 7 

Nayarit Huicot o gran Nayar 20 2 

Oaxaca Chimalapas, Chinantecas, Mazatecas, Mixteca 570 294 

Puebla Cuicatlán, Mazatecas, Tehuacán, Totonacapan, 

Sierra norte de Puebla 

217 58 

Querétaro Otomí de Hidalgo-Querétaro, Mazahua-Otomí 18 0 

Quintana R Maya 9 4 

San Luis. P Huasteca 58 14 

Sinaloa Mayo-Yaqui 18 0 

Sonora Mayo-Yaqui 72 0 

Tabasco Chontal de Tabasco, Selva Lacandona 17 0 

Veracruz Cuicatlán, Mazatecas, Totonacapan, Huasteca, 

Tuxtlas, Populuc-Nahualt, Chinanteca  

212 47 

Yucatán Maya 106 90 
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Debemos destacar que, de los 2,456 municipios existentes para el año 2010, 624 son 

catalogados como municipios indígenas, que corresponden a un 25% a nivel nacional. 

Destacan los estados de Oaxaca (294) para un 51.6%; Yucatán (90) para un 84.9%; Puebla 

(58) para un 26.7%; Chiapas (47) para un 39.8%; y Veracruz (47) para un (22.1%) (Figura 

4-25 a 4-26). 

 

Figura 4-25. Mapa del número de municipios indígenas por entidad federativa (INEGI,2010). 

 

Figura 4-26. Gráfica del número de municipios total e indígenas por entidad federativa. 
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La población indígena supera el millón de habitantes en las entidades federativas de Oaxaca, 

Chiapas, Veracruz y Puebla. Los mayores porcentajes de población indígena se localizan en 

los estados de Yucatán, Oaxaca, Chiapas, Quintana Roo y Campeche, superando la población 

indígena más del 20% del total de la población, y en el caso de Yucatán representa más de la 

mitad de la población del estado. Cabe destacar los estados situados al norte del país: 

Chihuahua, con una población indígena cercana a los 158,520, y el estado de Sonora con 

aproximadamente 130,440 habitantes. Si bien no representan altos porcentajes, hay que 

tenerlos muy en cuenta al presentar mayor rezago social (Figura 4-27 a 4-28).  

 

Figura 4-27. Mapa de Población indígena por entidad federativa, reportada para el año 2010. 
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Figura 4-28. Gráfica de número de habitantes y su porcentaje de población indígena por entidad 

federativa, reportada para el año 2010. 

Servicios de salud. 

Se presenta el porcentaje de población con carencia de servicios de salud, a nivel de 

municipio (figura 4-29). Se aprecia regiones del centro sur del país con alto porcentaje de su 

población que carece de los servicios de salud. Cabe señalar que las regiones indígenas se 

ven afectadas por esta problemática, como lo es la Región Indígena Tarahumara en el estado 

de Chihuahua, donde se localiza el municipio de Guachochi con más del 69% de su población 

que carece de servicios de salud suficientes.  
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Figura 4-29. Mapa de porcentaje de población por municipios con carencia de servicios de salud. 

A continuación, se muestra los municipios de más alta carga de defunciones, la población sin 

acceso a los servicios de salud, y la tasa de mortalidad (Tabla 4-7). El criterio para el orden 

de los municipios es el indicador tasa de mortalidad por 100,000 hab. Se observa que los 

municipios de Axapusco (238 x 100,000 hab), San Felipe del Progreso (42 x 100,000 hab), 

y Cuauhtémoc (21 x 100,000 hab) tienen la tasa de mortalidad más alta. Estos resultados 

están relacionados con factores económicos y sociales, posiblemente como consecuencia de 

la globalización, donde destaca el abandono a los sectores más pobres, y la privatización de 

los bienes y servicios de la salud, reflejado en el alto porcentaje de población que carece de 

este elemental servicio. Estos factores asociados a zonas densamente pobladas provocan una 

gran presión hídrica, a lo cual se le adicionan malos hábitos alimenticios, y todos en su 

conjunto desencadenan en un incremento de las enfermedades infecciosas entre las que 

destacan las infecciones intestinales (R. Castro et al., 2007) (Figura 4-30). 
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Tabla 4-7.Carga de defunciones, y población que carece de servicios de salud, en los municipios más 

afectados por Salmonelosis, E. coli, Amebiasis. 

Clave de 

Municipio 

Nombre Población 

Total 

Población que 

carece de  

Acceso a la 

salud  

Defunciones  

Total 

Tasa de  

Mortalidad 

X 100,000 

hab 

15016 Axapusco 22,300 10,927 (49%) 53 238 

15074 

San Felipe del 

Progreso 

 

101,257 

 

24,301 (24%) 43 42 

09015 Cuauhtémoc 465,521 167,587 (36%) 99 21 

09016 Miguel Hidalgo 355,940 92,544 (26%) 46 13 

08019 Chihuahua 818,022 106,342 (13%) 101 12 

09014 Benito Juárez 327,643 91,740 (28%) 36 11 

14039 Guadalajara 1,534,371 444,967 (35%) 140 9 

24028 San Luis Potosí 805,124 136,871 (17%) 57 7 

07101 Tuxtla Gutiérrez 521,096 182,383 (29%) 35 7 

19039 Monterrey 1,164,880 302,868 (26%) 73 6 

31050 Mérida 897,331 188,439 (21%) 46 5 

08037 Juárez 1,313,064 315,135 (24%) 55 4 

21114 Puebla 1,834,930 697,273 (38%) 71 4 
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Figura 4-30. Mapa de municipios de alta mortalidad y el porcentaje de su población sin acceso a 

servicios de salud 

A continuación, se muestra la disponibilidad de servicios de salud en regiones indígenas 

(Tabla 4-8). Los resultados muestran la estrecha relación entre las variables de servicio de 

salud y población indígena, cabe destacar en el estado de Chihuahua el municipio Gauchochi, 

con una población total de 49,689 habitantes, de ellos el 70% es indígena y cerca del 69% 

carece de servicios de salud. 

Tabla 4-8. Disponibilidad de servicios de salud en regiones indígenas. 

Región 

indígena 

Clave 

Entidad 

Clave 

Municipio 

Nombre 

Municipio 

Población 

Total 

Población 

Indígena 

(%) 

Carecen 

Servicio 

de salud 

(%) 

 

 

 

 

Tarahumara 

 

 

 

 

 

08 

007 Balleza 17672 56 40 

008 Batopilas 14362 57 42 

012 Carichi 8795 55 15 

027 Guachochi 49689 70 69 

029 Guadalupe-

calvo 

53499 38 19 
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030 Guazapares 8998 37 16 

046 Morelos 8343 34 72 

065 Urique 20386 57 27 

Mayo-yaqui 26 026 Etchojoa 60717 37 28 

 

 

 

Huicot, Gran Nayar 

 

10 

005 Durango 582267 1 27 

014 Mezquital 33396 82 37 

023 Pueblo 

nuevo 

49162 10 25 

14 019 Bolaños 6820 66 22 

 061 Mezquitic 18084 77 32 

 

 

18 

005 Huajicori 11400 27 29 

009 Del Nayar 34300 91 28 

011 Ruiz 23469 16 26 

019 La Yesca 13600 45 8 

 

Servicios de drenaje. 

A continuación, se presentan el porcentaje de población con carencia de servicios de drenaje 

por municipios (Figura 4-31).  

 

Figura 4-31. Mapa de porcentaje de población que carece servicios de drenaje, por municipios. 
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Se observa que los estados de Baja California Sur, Sonora, Chihuahua, Coahuila, Nuevo León 

y Ciudad de México, presentan la situación más favorable, sin dejar de mencionar que 

presentan municipios con alto porcentaje de su población con carencia de servicios de 

drenaje. De forma general los estados del Centro-Sur muestran altos porcentajes de su 

población sin servicios de drenaje, y destacan los estados de Oaxaca, Chiapas, Yucatán, 

Guerrero, Campeche, Veracruz y Tamaulipas. 

En la tabla 4-9 se muestra los municipios de más alta carga de defunciones, la población sin 

acceso a los servicios de drenaje y la tasa de mortalidad. El criterio para el orden de los 

municipios es el indicador tasa de mortalidad por 100,000 hab. Se observa que los municipios 

de Axapusco (238 x 100,000 hab), San Felipe del Progreso (42 x 100,000 hab), y Cuauhtémoc 

(21 x 100,000 hab) tienen la tasa de mortalidad más alta. Sin embargo, se aprecia que hay 

municipios como Tuxtla Gutiérrez, Puebla y Mérida con altos porcentajes de su población 

que carece de servicios de drenaje y sus tasas de mortalidad no son elevadas. Si se analiza 

este comportamiento desde un punto de vista Antropológico, y de acuerdo con V. Castro y 

del Carmen, (2002) se demuestra que las condiciones de pobreza y marginación imponen 

umbrales altos de tolerancia frente a las enfermedades, superiores a las comunidades medias 

urbanas, impuestos por la restricción a los servicios que por muchos años han padecido estas 

poblaciones (Figura 4-32). 

Tabla 4-9. Carga de defunciones, y población que carece de servicio de drenaje, por municipios más 

afectados por Salmonelosis, E. coli, Amebiasis. 

Clave de 

Municipio 

Nombre Población 

Total 

Población que 

carece de  

Serv_Drenaje  

Defunciones  

Total 

Tasa de  

Mortalidad 

X 100,000 

hab 

15016 Axapusco 22,300 4,014 (18%) 53 238 

15074 

San Felipe del 

Progreso 

 

101,257 

 

81,005 (80%) 43 42 

09015 Cuauhtémoc 465,521 4,655 (1%) 99 21 

09016 Miguel Hidalgo 355,940 3,559 (1%) 46 13 

08019 Chihuahua 818,022 8,180 (1%) 101 12 

09014 Benito Juárez 327,643 3,276 (1%) 36 11 
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Tabla 4-9. Continuación 

14039 Guadalajara 1,534,371  15,344 (1%) 140 9 

24028 San Luis Potosí 805,124 48,307 (6%) 57 7 

07101 Tuxtla Gutiérrez 521,096 130,274 (25%) 35 7 

19039 Monterrey 1,164,880 11,648 (1%) 73 6 

31050 Mérida 897,331 98,706 (11%) 46 5 

08037 Juárez 1,313,064 13,130 (1%) 55 4 

21114 Puebla 1,834,930 293,588 (16%) 71 4 

 

 

Figura 4-32. Mapa de municipios de alta mortalidad y el porcentaje de su población sin acceso a 

servicios de drenaje 

Se muestran los porcentajes de contribuciones de las variables socioeconómicas al modelo 

MaxEnt, para la Salmonella spp., la E. coli y la E. histolytica.  (Tabla 4-10). El modelo mostró 

que la variable socioeconómica más determinante en la distribución potencial de Salmonella 

spp., la E. coli fue población indígena, con contribuciones entre 6.6% y 28.4%. Por su parte 

para la E. histolytica fue la variable socioeconómica servicio de drenaje la de mayor 

contribución con valores entre 7.8% y 36.0%.  
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Tabla 4-10. Contribución porcentual de las variables socioeconómicas al modelo MaxEnt 

 

Causa 

 

Periodo 

Porciento de contribución de las variables socioeconómicas 

Servicio 

Drenaje 

Población 

Indígena 

Servicios 

 de Salud 

 

A02 

2000-2004 1.4 25.5 14.8 

2005-2009 1.2 22.2 7.7 

2010-2015 5.1 24.7 9.4 

 

A04 

2000-2004 3.4 29 4.7 

2005-2009 1.4 25.5 8.2 

A04 2010-2015 22.1 28.4 7.9 

 

A06 

2000-2004 16.4 18.2 6.3 

2005-2009 7.8 6.6 2.3 

2010-2015 36 11.5 1 

 

También se observó que cada causa tiene un comportamiento particular en relación con las 

variables socioeconómicas. 

Para la Salmonella spp., la segunda variable en orden de importancia fue servicios de salud 

(SER_SAl), con contribuciones entre 7.7% y 14.8 %,  seguida de servicios de drenaje 

(SER_DREN) con contribuciones entre 1.2% y 5.1%. El periodo 2000-2004 con 41.7% es el 

de más contribución. 

Para la E. coli la segunda variable socioeconómica en orden de importancia fue servicio de 

drenaje (SER_DREN)  con contribuciones entre 1.4% y 22.1 %, seguida de servicio de salud 

(SER_SAl) con contribuciones entre 4.7% y 8.2%. El periodo 2010-2015 con 58.4% es el de 

más contribución.  

Para la E. histolytica la segunda variable socioeconómica en orden de importancia fue 

población indígena (POB_IND) con contribuciones entre 6.6% y 18.2%, seguida de servicios 

de salud (SER_SAl) con contribuciones entre 1% y 6.3%. De igual manera el periodo 2010-

2015 con 48.5% es el de más contribución. Las variables socioeconómicas contribuyeron en 

general con el 44% al rendimiento del modelo (Figura 4-33 a 4-35). 
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Figura 4-33. Gráfica de porcentaje de contribución de variables socioeconómicas Salmonella spp. 

 

 

Figura 4-34. Gráfica de porcentaje de contribución de variables socioeconómicas E. coli 
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Figura 4-35. Gráfica de porcentaje de contribución de variables socioeconómicas E. histolytica. 

La salmonelosis (A02), causada por la Salmonella spp., es una zoonosis de origen 

alimentaria, siendo las heces la principal fuente de contaminación a los alimentos y el agua. 

En el medio ambiente sobrevive por mucho tiempo al ser muy resistente a la sequía, y es 

capaz de multiplicarse rápidamente si la temperatura ambiente supera los 30°C (Elika, 

2013b).  

La E. coli (A04), es una zoonosis de origen alimentaria y es eliminada por los portadores a 

través de las heces. En el medio ambiente sobreviven durante meses en el estiércol, 

contaminando las aguas y los alimentos, y se multiplica rápidamente a una temperatura de 

37°C (Elika, 2013a). Se aprecia condiciones de supervivencias muy parecidas para ambas 

bacterias y comportamientos semejantes en los porcentajes de la variable Población Indígena, 

Servicios de drenaje y de Salud. La población indígena padece de pobreza y carencias en 

materia de educación, vivienda y bajos ingresos, influyendo estos factores al alto porcentaje 

de contribución que presenta esta variable durante el periodo 2000-2015.  

La amebiasis (A06), causada por la E. histolytica, se encuentra en las heces de los enfermos 

crónicos o portadores sanos, constituyendo éstos su principal foco de transmisión. Se puede 

hallar en el suelo húmedo, agua (aguas residuales), y alimentos. Los quistes (forma resistente 
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e infectante), pueden sobrevivir en el agua y en suelo húmedo, hasta un año a temperaturas 

entre -10°C y 34°C, pero son sensibles a la desecación (INSST, 2015).  La variable Servicio 

de Drenaje durante el periodo 2000-2015, presenta los porcentajes más altos, y le sigue la 

variable Población indígena y Servicios de Salud. Se observa que la carencia de servicios de 

drenaje, asociada a la capacidad de supervivencia de este protozoo en aguas residuales, más 

factores sociales como la pobreza y carencias en materia de educación y vivienda que 

experimentan las poblaciones indígenas, son factores que se conjugan perfectamente para 

potenciar la transmisión de esta enfermedad. 

A continuación, se presentan los 10 estados de mayor población indígena, sus defunciones, 

tasa de mortalidad y letalidad (Tabla 4-11). Estos estados durante el periodo 2000-2015, 

presentaron 2,830 muertes lo que representa un 53.2% del total de defunciones, destacan el 

Estado de México (576); Chiapas (540); Veracruz (399); Oaxaca (388) y Puebla (376). La 

media nacional de la tasa de mortalidad es 0.32 por cada 100,000 habitantes, aunque hay 

estados con tasas de mortalidad superior a la media nacional, entre estos: Chiapas (0.77); 

Oaxaca (0.67); Puebla (0.43); Guerrero (0.42); S.L.Potosí (0.36); Veracruz (0.36). La 

Letalidad muestra una media nacional del 10.5%, y destacan los estados de S.L.Potosí 

(23.09%), Yucatán (22.8%), Oaxaca (19.59%), Chiapas (14.61%); Guerrero (13.26%) y 

Puebla (12.01%).  

De acuerdo con estos datos es necesario ubicar los estudios de EDAs en el contexto social 

donde se desarrollan, ya que existen mayores posibilidades de contraer dichas enfermedades 

en las grandes ciudades o en zonas rurales por aglomeraciones (5-8 miembros por familia), 

y este riesgo va a aumentar por la clase social a que se pertenezca.  

Tabla 4-11. Estados de mayor población Indígena y sus indicadores epidemiológicos. 

Entidad Federativa Población indígena Defunciones 

Total 

Tasa de mortalidad 

Hab x 100,000 

Letalidad 

% 

Chiapas 1,511,010 540 0.77 14.61 

Oaxaca 1,719,300 388 0.67 19.59 

Puebla 1,018,390 376 0.43 12.01 

Guerrero 635,620 217 0.42 13.26 

San Luis Potosí 361,650 142 0.36 23.09 
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Tabla 4-11. Continuación 

Yucatán 985,540 106 0.36 22.80 

Veracruz 1,037,420 399 0.34 9.42 

Estado de México 985,690 576 0.25 21.02 

Quintana Roo 404,290 29 0.16 3.89 

Hidalgo 575,160 57 0.15 5.15 

Nacional 11,132,562 5,318 0.32 10.5 

     

4.4. Resultados de la modelación a nivel nacional 

El estudio realizado tiene un fundamento retrospectivo, ya que parte del análisis de los 

efectos, para definir sus posibles causas, y poder sugerir las relaciones de causalidad.  Se 

seleccionó la Salmonella spp. [A02], la E. coli [A04] y la E. histolytica [A06]; pues se 

considera que pueden representar al resto de las EDAs, vistas desde el punto en que son 

provocadas por bacterias y protozoos, y así establecer su distribución potencial, apoyado en 

el uso de los SIG. En términos generales todos los modelos tuvieron un buen desempeño con 

valores de la AUC superiores a 0.81, siendo la E. coli con un AUC de 0.890 la causa de mejor 

ajuste.  

4.4.1. Análisis de los modelos de distribución potencial para Salmonella spp 

El modelo de distribución potencial durante el periodo 2000-2015, fue categorizado en cuatro 

clases de distribución: muy baja probabilidad (0-0.286); baja probabilidad (0.286-0.482); 

moderada probabilidad (0.482-0.650) y alta probabilidad (0.650-1) (Figuras 4-36 a 4-37). 

Considerando el umbral de corte (10 Percentile Training Presence), que indica ausencia por 

debajo de una probabilidad de presencia de 0.286, los resultados muestran que el 88.01%, de 

las defunciones caen dentro del área potencial, y solo el 11.9% se localizó fuera de esta área. 

Estos valores son muy cercanos al 90% planteado por Scheldeman & van Zonneveld (2011) 

y Varela et al., (2014).  

El AUC para esta causa tuvo un desempeño de 0.867, lo cual permite evaluar de buena la 

capacidad de predicción del modelo, de acuerdo con la expresado por (Araújo et al., 2005)),  

(Elith et al., 2006) y  Quintana,(2013) (Figura 4-38).  
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La predicción proyectada muestra una distribución potencial concentrada en las regiones 

Oriente, Occidente, Centro-Norte, Centro-Sur, Sur-este y Sur-Oeste de la zona de estudio, ya 

que presentan alto riesgo de presentación de defunciones. Este resultado se corresponde con 

las regiones con mayor carencia de servicios de drenaje y salud, como es el caso de las 

entidades federativas de Oaxaca, Chiapas, Veracruz, Puebla, con poblaciones indígenas que 

superan el millón de habitantes. 

 El modelo predice también porciones muy pequeñas y aisladas en las regiones Noreste 

(estado de Nuevo León), y Noroeste (estados de Sinaloa y Durango), y muestra falsos 

negativos (omisión) al observarse puntos fuera de la predicción en los estados de Sonora, 

Chihuahua (Región indígena Tarahumara), Durango y San Luis Potosí. Estos últimos pueden 

estar condicionados por la resistencia que posee la bacteria Salmonella spp. a condiciones de 

sequía, asociado a la carencia de servicios de salud y drenaje que poseen las poblaciones a 

riesgo, también al crecimiento demográfico desproporcionado de las grandes megalópolis 

causado por los efectos de la globalización, factores sociales y el crecimiento económico. 

 

Figura 4-36.  Mapa de distribución potencial y defunciones por Salmonelosis, periodo 2000-2015. 
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Figura 4-37. Mapa de distribución potencial por salmonelosis, 2000-2015. 

 

Figura 4-38. Gráfica del área bajo la curva (AUC), para la Salmonelosis. 
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Se evaluó la tasa de mortalidad por clases para la salmonelosis (Tabla 4-12). Se observa que 

el número de defunciones disminuye en la misma medida en que aumenta las clases, esto 

puede estar asociado a un factor demográfico, siendo las clases 1 y 2 la de mayor cantidad 

de defunciones. Sin embargo, la tasa de mortalidad se incrementa por cada clase, con la clase 

4 presentando la tasa de mortalidad más alta (5.14 por cada 100,000 hab), lo cual indica un 

aumento del riesgo para las regiones que presentan estas clases (Figura 4-39). 

Tabla 4-12.Tasa de mortalidad por clases, para la salmonelosis. 

Clases Probabilidad Defunciones Población Tasa de 

mortalidad 

Orden 

1 Muy Baja 206 61,828,950 0.33 4 

2 Baja 168 33,597,487 0.50 3 

3 Moderada 134 5,928,607 2.26 2 

4 Alta 98 1,908,344 5.14 1 

Total  606 103,263,388 0.59  

 

 

Figura 4-39. Gráfica de tasa de mortalidad por Clases, para la Salmonelosis. 
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4.4.2. Análisis de los modelos de distribución potencial para E. coli 

El modelo de distribución potencial durante el periodo 2000-2015, fue categorizado en cuatro 

clases de distribución: muy baja probabilidad (0-0.301); baja probabilidad (0.301-0.508); 

moderada probabilidad (0.508-0.686) y alta probabilidad (0.686-1) (Figuras 4-40 a 4-41). 

Considerando el umbral de corte (10 Percentile Training Presence), que indica ausencia por 

debajo de una probabilidad de presencia de 0.301, los resultados muestran que el 79%, de las 

defunciones caen dentro del área potencial, y el 21% se localizó fuera de esta área, estos 

valores se alejan del 90% planteado por Scheldeman & van Zonneveld (2011) y Varela et al., 

(2014). 

El AUC para esta causa tuvo un desempeño de 0.890, lo cual permite evaluar de buena la 

capacidad de predicción del modelo, de acuerdo con la expresado por (Araújo et al., 2005),  

(Elith et al., 2006) y  Quintana,(2013) (Figura 4-42).  

Las áreas proyectadas para esta causa se ajustan a las regiones del área de estudio Oriente, 

Occidente, Centro-norte, Centro-sur y Sur-este, que muestran alto riesgo de presentación de 

defunciones. Este resultado corresponde con las regiones con mayor carencia de servicios de 

drenaje y salud, como es el caso de las entidades federativas de Oaxaca, Chiapas, Veracruz, 

Puebla, con poblaciones indígenas que superan el millón de habitantes, asociado también al 

crecimiento demográfico desproporcionado de las grandes megalópolis causado por los 

efectos de la globalización, factores sociales y el crecimiento económico. 

El modelo predice también porciones muy pequeñas y aisladas en las regiones Noreste 

(estado de Coahuila), y Noroeste (estados de Baja California, Chihuahua, Sonora), y falsos 

negativos (omisión) al observarse puntos fuera de la predicción en los estados de Baja 

California, Sonora, Sinaloa, Chihuahua, Coahuila, Nuevo León, Durango y San Luis Potosí. 

Estos últimos pueden estar condicionados por la resistencia que posee la bacteria a 

condiciones de sequía, asociado a efectos de la globalización dado por el creciente 

movimiento de la información, materiales y personas a través de las fronteras (Walt, 2001).  
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Figura 4-40. Mapa de distribución potencial y defunciones por E. coli, periodo 2000-2015 

 

Figura 4-41. Mapa de distribución potencial por E. coli, 2000-2015 
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Figura 4-42. Gráfica del área bajo la curva (AUC), para la E. coli 

Se evaluó la tasa de mortalidad por clases para la E. coli (Tabla 4-13). Se observa que el 

número de defunciones aumenta en la misma medida en que aumenta las clases, siendo las 

clases 4 y 3 la de mayor cantidad de defunciones. En la figura 4-43 se observa el 

comportamiento de la tasa de mortalidad, con la clase 4 (2.62 por cada 100,000 hab) 

presentando la tasa de mortalidad más alta. 

Tabla 4-13. Tasa de mortalidad por clases, para la E. coli. 

Clases Probabilidad Defunciones Población Tasa de 

mortalidad 

Orden 

1 Muy Baja 350 32,495,038 1.08 4 

2 Baja 443 25,266,690 1.75 3 

3 Moderada 458 23,402,985 1.96 2 

4 Alta 579 22,098,675 2.62 1 

Total  1,830 103,263,388 1.77  
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Figura 4-43. Tasa de mortalidad por Clases, para la E. coli. 

4.4.3. Análisis de los modelos de distribución potencial para E. histolytica 

El modelo de distribución potencial durante el periodo 2000-2015, fue categorizado en cuatro 

clases de distribución: muy baja probabilidad (0-0.268); baja probabilidad (0.268-0.520); 

moderada probabilidad (0.520-0.690) y alta probabilidad (0.690-1) (Figuras 4-44 a 4-45). 

Considerando el umbral de corte (10 Percentile Training Presence), que indica ausencia por 

debajo de una probabilidad de presencia de 0.268, los resultados muestran que el 83.3%, de 

las defunciones caen dentro del área potencial, y el 17.7% se localizó fuera de esta área, estos 

valores se alejan del 90% planteado por Scheldeman & van Zonneveld (2011) y Varela et al., 

(2014). 

El AUC para esta causa tuvo un desempeño de 0.810, lo cual permite evaluar de buena la 

capacidad de predicción del modelo, de acuerdo con la expresado por (Araújo et al., 2005)),  

(Elith et al., 2006) y  Quintana,(2013) (Figura 4-46).  

La predicción para la Entamoeba histolytica se ajusta a las regiones del área de estudio 

Oriente, Occidente, Centro-Norte, Centro-Sur y Sur-oeste, que tuvieron alto riesgo de 

presentación de defunciones. Este resultado corresponde con las regiones con mayor carencia 
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de servicios de drenaje y salud, como es el caso de las entidades federativas de Oaxaca, 

Chiapas, Veracruz, Puebla, con poblaciones indígenas que superan el millón de habitantes, 

asociado también al crecimiento demográfico de las grandes megalópolis causado por los 

efectos de la globalización, factores sociales y el crecimiento económico.  

El modelo predice también porciones muy pequeños y aislados en las regiones Noreste 

(estado de Coahuila, Nuevo León), y Noroeste (estados de Baja California, Baja California 

Sur, Chihuahua, Sonora), y muestra falsos negativos (omisión) al observarse puntos fuera de 

la predicción en los estados de Baja California, Baja California Sur, Sonora, Sinaloa, 

Chihuahua, Coahuila, Nuevo León, Durango, Tamaulipas y San Luis Potosí. Esto último 

pueden estar condicionados a efectos de la globalización dado por el creciente movimiento 

de materiales y personas a través de las fronteras (Walt, 2001). También debemos considerar 

los factores ambientales como la temperatura y la precipitación, ya que los quistes de 

Entamoeba histolytica pueden vivir en el agua (aguas residuales)  suelo y fómites por un 

tiempo variable en función de la temperatura que oscila entre -10°C y 34°C, sin embargo, 

éstos son sensibles a la desecación.  

 

Figura 4-44. Mapa de distribución potencial y defunciones por Amebiasis, periodo 2000-2015 
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Figura 4-45. Mapa de distribución potencial por Amebiasis, 2000-2015 

 

Figura 4-46.  Gráfica del área bajo la curva (AUC), para la Amebiasis. 
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Se evaluó la tasa de mortalidad para la E. histolytica por clases (Tabla 4-14). Se observa que 

el número de defunciones aumenta en la misma medida en que aumenta las clases, siendo las 

clases 4 y 3 la de mayor cantidad de defunciones. Si consideramos la tasa mortalidad, se 

muestra que la clase 3 presenta la tasa de mortalidad más alta (1.23 por cada 100,000 hab), 

seguida de la clase 2 (1.19 por cada 100,000 hab) y la clase 4 (0.88 por cada 100,000 hab). 

Por tanto, este análisis indica que son las clases 3 y 2 las de mayor riesgo de presentación de 

casos de defunciones (Figura 4-47). 

Tabla 4-14. Tasa de mortalidad por clases, para la E. histolytica. 

Clases Probabilidad Defunciones Población Tasa de 

mortalidad 

Orden 

1 Muy Baja 171 23,278,588 0.73 4 

2 Baja 292 24,625,315 1.19 2 

3 Moderada 332 26,948,533 1.23 1 

4 Alta 250 28,410,952 0.88 3 

Total  1,045 103,263,388 1.01   

 

 

Figura 4-47. Gráfica de tasa de mortalidad por Clases, para la E. histolytica. 
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Conclusiones y recomendaciones 

A través del vínculo entre la Epidemiología y la Geomática se logró confirmar la hipótesis 

de la presente investigación que plantea, la aplicación de un modelo de distribución potencial 

de casos de Enfermedades Diarreicas Agudas a nivel nacional permite determinar el 

comportamiento espacial y el grado de asociación entre las enfermedades diarreicas agudas 

con determinantes ambientales y socioeconómicos, que sirva de apoyo a la toma de 

decisiones en la prevención y gestión de la enfermedad. Esto fue posible al integrar la 

información constituida en las bases de datos de salud, población, ambiental y 

socioeconómica; y adecuarla a formatos que permitieron su análisis dentro del SIG TerrSet. 

En el trabajo se plantearon objetivos específicos y su cumplimiento se argumentan a 

continuación. 

Para lograr el primer objetivo se llevó a cabo la recopilación y síntesis de la información en 

salud, población, variables ambientales y socioeconómicas, durante el periodo 2000-2015. 

Se caracterizó el comportamiento y condiciones de presentación de todas las EDAs, y destaca 

su transición epidemiológica, al ser desplazada de los primeros lugares como causa de 

muerte, y como grupos etáreos de alto riesgo los menores de 1 año y mayores de 65 años. 

Se procesaron y estructuraron, como parte del segundo objetivo, las bases de datos de 

mortalidad, morbilidad y población, los datos de variables ambientales y socioeconómicas, 

para ser incorporadas al SIG TerrSet y lograr representatividad espacial y temporal. Se 

realizó la selección de las EDAs [A02] y [A04], al representar el 69.3% de las defunciones 

de origen bacteriano y la [A06], al representar el 99% de las EDAs de causa protozoaria. Se 

seleccionaron indicadores de frecuencia utilizados en la epidemiología, unido a indicadores 

ambientales y socioeconómicos que tuvieran relaciones de causalidad con el aumento de 

casos acumulados de defunciones por enfermedades diarreicas agudas (EDAs).  

Con relación al tercer objetivo, se generaron modelos de distribución potencial de casos de 

mortalidad por EDAs, a nivel nacional en periodos de cinco años, apoyados en el uso del SIG 

TerrSet. Se estandarizaron los datos, lo cual permitió el cálculo de medidas de frecuencia de 

morbilidad,  mortalidad y letalidad de una misma entidad espacial en momentos diferentes, 
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o de diferentes entidades espaciales en un mismo momento. Los resultados llevaron a 

identificar las entidades federativas de más casos confirmados: Chiapas (6,759), Veracruz 

(4,108) y Puebla (3,030). Las causas muestran a: [A02] (19,440), [A04] (6,319), [A06] 

(21,582). La tasa de incidencia acumulada nacional es de 3.04 por cada 100,000 hab, las 

entidades federativas con tasa de incidencia más elevada fueron las ubicadas en Chiapas 

(10.39), Campeche (8.61), Tlaxcala (7.15). Los casos acumulados de mortalidad más elevada 

lo encontramos en el Estado de México (576), Chiapas (540) y Ciudad México (461). La tasa 

de mortalidad nacional es de 0.32 por cada 100,000 hab, las entidades federativas con tasa 

de mortalidad más elevada fueron: Chiapas (0.77), Oaxaca (0.67) y Chihuahua (0.51). La 

tasa de letalidad nacional es de 10.5%, y las entidades federativas con letalidad elevada 

fueron: San Luis Potosí (23.09%), Yucatán (22.8%), Estado de México (21.02%). Esto refleja 

sin dudas, la necesidad de priorizar los recursos y servicios asistenciales de salud hacia estas 

regiones del país, y particular atención a la causa [A04], pues con menor número de casos 

confirmados (6,319), tuvo más defunciones (2,444). 

Se determinó el grado de asociación entre las EDAs con las determinantes ambientales y 

socioeconómicas. Los resultados muestran que las variables ambientales (66%) tienen mayor 

peso que las variables socioeconómicas (44%) en la presentación de las EDAs. El periodo 

2005-2009 fue el de mayor contribución, y por causa: Amebiasis (83.4%), Salmonelosis, 

(69%) y E. coli (64%). Estos resultados, en el periodo de estudio, están asociados a la 

presencia del evento Oscilación del Sur (ENSO) (102), con un predominio de la Niña (57), y 

fue el periodo 2006-2011 (52) donde se presentó con mayor frecuencia. 

Como parte del cuarto objetivo específicos se logró caracterizar a nivel espacio-temporal,  

las zonas de idoneidad para la presentación de defunciones por EDAs. Los resultados 

muestran, durante el periodo 2000-2015 un comportamiento decreciente de las EDAs, pero 

debemos destacar que la causa [A04] muestra un comportamiento creciente en el número de 

defunciones. Las regiones del Oriente, Occidente, Centro-Norte, Centro-Sur y Sur-oeste, son 

las de mayor probabilidad de defunciones por EDAs. Existen regiones en el país, donde más 

del 20% de la población carece de servicios de salud, comprometiendo en gran medida la 

demanda asistencial, la confirmación y notificación de casos. Este resultado se acompaña de 

la marginación en que viven los más de 15 millones de habitantes indígenas, agrupados en 
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las 25 regiones indígenas establecidas en México, donde es alto el porcentaje de población 

con carencia de servicios básicos y salud. Cabe destacar a manera de ejemplo en la Región 

Indígena Tarahumara, en el estado de Chihuahua, el municipio de Guachochi presentaba una 

población indígena de 34,721 habitantes y el 69.3% de esa población carecía de servicios de 

salud. Esto nos demuestra la relación que existe entre los problemas socioeconómicos, la 

demanda de los servicios de salud y la transmisión y prevalencia de enfermedades.  

Los resultados obtenidos demuestran que el uso de herramientas informáticas aplicadas en el 

campo de la salud, permiten recopilar, procesar y obtener información, y así caracterizar 

espacial y temporalmente el desarrollo y presencia de enfermedades, como apoyo a la toma 

de decisiones por parte de las autoridades sanitarias. 

Recomendaciones. 

Continuar la modelación de estudios epidemiológicos en los sitios detectados como 

prioritarios apoyados en la geomática, vinculando otras variables bioclimáticas y 

socioeconómicas, en apoyo a la toma de decisiones, por parte de las autoridades de salud. 

Seguimiento y monitoreo de la transmisión de las EDAs, para tener un diagnóstico y 

tratamiento oportuno.  

Fortalecer las acciones preventivas, dirigidas a promover el desarrollo de correctos hábitos y 

estilos de vida saludable en las poblaciones. 

Garantizar sistemas de abastecimiento de agua segura, y drenaje, para las comunidades 

marginadas. 

Estandarizar la información en las bases de datos. Socializar esta herramienta con el sector 

salud, para poder identificar zonas idóneas para la presencia de EDAs.   
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Anexos 

Anexo 1 Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS). Agenda 2030. 

1 Erradicar la pobreza en todas sus formas en todo el mundo. 

2 Poner fin al hambre, conseguir la seguridad alimentaria y una mejor nutrición, y 

promover la agricultura sostenible. 

3 Garantizar una vida saludable y promover el bienestar para todos y todas en todas 

las edades. 

4 Garantizar una educación de calidad inclusiva y equitativa, y promover las 

oportunidades de aprendizaje permanente para todos. 

5 Alcanzar la igualdad entre los géneros y empoderar a todas las mujeres y niñas. 

6 Garantizar la disponibilidad y la gestión sostenible del agua y el saneamiento 

para todos. 

7 Asegurar el acceso a energías asequibles, fiables, sostenibles y modernas para 

todos. 

8 Fomentar el crecimiento económico sostenido, inclusivo y sostenible, el empleo 

pleno y productivo, y el trabajo decente para todos. 

9 Desarrollar infraestructuras resilientes, promover la industrialización inclusiva y 

sostenible, y fomentar la innovación. 

10 Reducir las desigualdades entre países y dentro de ellos. 

11 Conseguir que las ciudades y los asentamientos humanos sean inclusivos, 

seguros, resilientes y sostenibles. 

12 Garantizar las pautas de consumo y de producción sostenibles. 

13 Tomar medidas urgentes para combatir el cambio climático y sus efectos. 

14 Conservar y utilizar de forma sostenible los océanos, mares y recursos marinos 

para lograr el desarrollo sostenible. 

15 Proteger, restaurar y promover la utilización sostenible de los 
ecosistemas terrestres, gestionar de manera sostenible los bosques, 
combatir la desertificación y detener y revertir la degradación de la tierra, 
y frenar la pérdida de diversidad biológica. 

16 Promover sociedades pacíficas e inclusivas para el desarrollo sostenible, 
facilitar acceso a la justicia para todos y crear instituciones eficaces, 
responsables e inclusivas a todos los niveles. 

17 Fortalecer los medios de ejecución y reavivar la alianza mundial para el 
desarrollo sostenible. 
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Anexo 2 Tarjetas de valoración de las variables bioclimáticas 

2-1. Temperatura media anual (Bio1) 

Bio1  

Definición: Temperatura media anual 

Unidad de medida:  Grados Celsius 

Datos de entrada: Temperatura promedio para cada mes (𝑇𝑎𝑣𝑔𝑖) 

Cálculo: 

𝐵𝑖𝑜1 = ∑ 𝑇𝑎𝑣𝑔𝑖

𝑖=12

𝑖=1

 

Donde: 

 i = mes 

𝑇𝑎𝑣𝑔𝑖 = Temperatura promedio para cada mes. 

Calculamos la temperatura promedio de cada mes y luego promediamos estos resultados 

durante doce meses. 

Interpretación: La temperatura media anual, aproxima el total de entrada de energía 

para un ecosistema. 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-2. Rango diurno medio anual (Bio2) 

Bio2 

Definición: Rango diurno medio anual 

Unidad de medida:  Grados Celsius 

Datos de entrada: Temperatura máxima mensual (°C) y temperatura mínima mensual 

(°C) 

Cálculo: 

𝐵𝑖𝑜2 =
∑ (𝑇𝑚𝑎𝑥𝑖  − 𝑇𝑚𝑖𝑛𝑖 

𝑖=12
𝑖=1 )

12
 

 

Donde: 

 i = mes 

𝑇𝑚𝑎𝑥𝑖  = 𝑇𝑒𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑡𝑢𝑟𝑎 𝑚á𝑥𝑖𝑚𝑎 𝑚𝑒𝑛𝑠𝑢𝑎𝑙 

𝑇𝑚𝑖𝑛𝑖 = 𝑇𝑒𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑡𝑢𝑟𝑎 𝑚í𝑛𝑖𝑚𝑎 𝑚𝑒𝑛𝑠𝑢𝑎𝑙 

Cada rango diurno mensual es la diferencia entre la temperatura máxima y mínima de ese 

mes. Esta diferencia se promedia durante los doce meses del año. 
 

Interpretación:  

Este índice puede ayudar a proporcionar información relacionada con la relevancia de la 

fluctuación de temperatura para diferentes especies. 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-3. Isotermalidad (Bio3) 

Bio3 

Definición: Isotermalidad. cuantifica qué tan grandes oscilan las temperaturas de día a 

noche en relación con las oscilaciones de verano a invierno (anuales). 

Unidad de medida:  Por ciento 

Datos de entrada: Resultado de la Bio2 y la Bio7 

Cálculo: 

𝐵𝑖𝑜3 =
𝐵𝑖𝑜2

𝐵𝑖𝑜7
 𝑋100 

 

Donde: 

𝐵𝑖𝑜2 = 𝑅𝑎𝑛𝑔𝑜 𝑑𝑖𝑢𝑟𝑛𝑜 𝑚𝑒𝑑𝑖𝑜 𝑎𝑛𝑢𝑎𝑙 
𝐵𝑖𝑜7 = 𝑅𝑎𝑛𝑔𝑜 𝑑𝑒 𝑡𝑒𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑡𝑢𝑟𝑎 𝑎𝑛𝑢𝑎𝑙 
 

La Isotermalidad se obtiene calculando la relación del rango diurno medio (Bio 2) al 

rango de temperatura anual (Bio 7, que se analiza a continuación), y luego multiplicando 

por 100. 
 

Interpretación: Un valor isotérmico de 100 indica que el rango de temperatura diurna es 

equivalente al rango de temperatura anual, mientras que cualquier valor inferior a 100 

indica un menor nivel de variabilidad de temperatura dentro de un mes promedio en 

relación con el año. 

La distribución de especies puede verse influenciada por fluctuaciones de temperatura 

mayores o menores dentro de un mes en relación con el año. 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-4. Temperatura estacional (Bio4) 

Bio4 

Definición: Temperatura estacional. La cantidad de variación de temperatura durante un 

año determinado (o años promedio) en función de la desviación estándar (variación) de los 

promedios de temperatura mensuales 
 

Unidad de medida:  Grados Celsius 

Datos de entrada: Temperatura promedio para cada mes (𝑇𝑎𝑣𝑔𝑖) 

Cálculo: 

𝐵𝑖𝑜4 =  𝑆𝐷{𝑇𝑎𝑣𝑔1 , … , 𝑇𝑎𝑣𝑔12} 
 

Donde: 

 i= mes 

𝑆𝐷 = 𝐷𝑒𝑠𝑣𝑖𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑒𝑠𝑡á𝑛𝑑𝑎𝑟 

𝑇𝑎𝑣𝑔1 = 𝑇𝑒𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑡𝑢𝑟𝑎 𝑝𝑟𝑜𝑚𝑒𝑑𝑖𝑜 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 1  

𝑇𝑎𝑣𝑔12 = 𝑇𝑒𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑡𝑢𝑟𝑎 𝑝𝑟𝑜𝑚𝑒𝑑𝑖𝑜 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 12 

Se calcula la desviación estándar de los 12 valores medios de temperatura mensual 

Interpretación: La estacionalidad de la temperatura es una medida del cambio de 

temperatura en el transcurso del año. Cuanto mayor es la desviación estándar, mayor es la 

variabilidad de la temperatura 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-5. Temperatura máxima del mes más cálido (Bio5) 

Bio5 

Definición: Temperatura máxima del mes más cálido 

Unidad de medida:  Grados Celsius 

Datos de entrada: Temperatura máxima mensual (°C) 

Cálculo: 

𝐵𝑖𝑜5 =  𝑚𝑎𝑥({𝑇𝑚𝑎𝑥1 , … , 𝑇𝑚𝑎𝑥12}) 
 

Donde: 

𝑚𝑎𝑥 = 𝑇𝑒𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑡𝑢𝑟𝑎 𝑚á𝑥𝑖𝑚𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 𝑚á𝑠 𝑐á𝑙𝑖𝑑𝑜 

𝑇𝑚𝑎𝑥1 = 𝑇𝑒𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑡𝑢𝑟𝑎 𝑚á𝑥𝑖𝑚𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 1 

𝑇𝑚𝑎𝑥12 = 𝑇𝑒𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑡𝑢𝑟𝑎 𝑚á𝑥𝑖𝑚𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 12 
 

Esto se calcula seleccionando el valor de temperatura máxima en todos los meses dentro 

de un año determinado 

Interpretación: Esta información es útil al examinar si las distribuciones de especies se 

ven afectadas por anomalías de temperatura cálida durante todo el año 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-6. Temperatura mínima del mes más frío (Bio6) 

Bio6 

Definición: Temperatura mínima del mes más frío 

Unidad de medida:  Grados Celsius 

Datos de entrada: Temperatura mínima mensual (°C) 

Cálculo: 

𝐵𝑖𝑜6 =  𝑚𝑖𝑛({𝑇𝑚𝑖𝑛1 , … , 𝑇𝑚𝑖𝑛12}) 
 

Donde: 

𝑚𝑖𝑛 = 𝑇𝑒𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑡𝑢𝑟𝑎 𝑚í𝑛𝑖𝑚𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 𝑚á𝑠 𝑓𝑟í𝑜 

𝑇𝑚𝑖𝑛1 = 𝑇𝑒𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑡𝑢𝑟𝑎 𝑚í𝑛𝑖𝑚𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 1 

𝑇𝑚𝑖𝑛12 = 𝑇𝑒𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑡𝑢𝑟𝑎 𝑚í𝑛𝑖𝑚𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 12 
 

Se calcula seleccionando el valor de temperatura mínima en todos los meses dentro de un 

año determinado 

Interpretación: Esta información es útil al examinar si las distribuciones de especies se 

ven afectadas por anomalías de temperatura fría durante todo el año 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-7. Rango de temperatura anual (Bio7) 

Bio7 

Definición: Rango de temperatura anual. Una medida de la variación de temperatura 

durante un periodo determinado 

Unidad de medida:  Grados Celsius 

Datos de entrada: Resultado de la Bio5 y la Bio6 

Cálculo: 

𝐵𝑖𝑜7 = 𝐵𝑖𝑜5 − 𝐵𝑖𝑜6 

 

Donde: 

𝐵𝑖𝑜5 = 𝑇𝑒𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑡𝑢𝑟𝑎 𝑚á𝑥𝑖𝑚𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 𝑚á𝑠 𝑐á𝑙𝑖𝑑𝑜 

𝐵𝑖𝑜6 = 𝑇𝑒𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑡𝑢𝑟𝑎 𝑚í𝑛𝑖𝑚𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 𝑚á𝑠 𝑓𝑟í𝑜 
 

Se calcula sustrayendo Bio5 (Temperatura máxima del mes más cálido) de Bio6 

(Temperatura mínima del mes más frio)  

Interpretación: Esta información es útil al examinar si las distribuciones de especies se 

ven afectadas por rangos de condiciones de temperatura extrema 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-8. Temperatura media del trimestre más húmedo (Bio8) 

Bio8 

Definición: Temperatura media del trimestre más húmedo. Proporcionan temperaturas 

medias que prevalecen durante el trimestre más húmedo 

Unidad de medida:  Grados Celsius 

Datos de entrada: Temperatura promedio y la precipitación total para cada mes 

Cálculo: 

 

𝐵𝑖𝑜8 =
∑ 𝑇𝑎𝑣𝑔𝑖  

𝑖=3
𝑖=1

3
 

Donde: 

 i= mes 

𝑇𝑎𝑣𝑔𝑖 = Temperatura promedio para cada mes 

Para calcular este predictor bioclimático, primero identificamos los tres meses 

consecutivos con la precipitación total acumulada más alta. los datos de temperatura se 

tomarán del trimestre que aparece primero cronológicamente. Luego calculamos la 

temperatura promedio para los tres meses con la precipitación acumulada más alta 

Interpretación: Este índice proporciona temperaturas medias durante los tres meses más 

húmedos del año. Puede ser útil para examinar cómo dichos factores ambientales pueden 

afectar las distribuciones estacionales de las especies 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-9. Temperatura media del trimestre más seco (Bio9) 

Bio9 

Definición: Temperatura media del trimestre más seco. Proporcionan temperaturas medias 

que prevalecen durante el trimestre más seco 

Unidad de medida:  Grados Celsius 

Datos de entrada: Temperatura promedio y la precipitación total para cada mes 

Cálculo: 

 

𝐵𝑖𝑜9 =
∑ 𝑇𝑎𝑣𝑔𝑖  

𝑖=3
𝑖=1

3
 

Donde: 

 i= mes 

𝑇𝑎𝑣𝑔𝑖 = Temperatura promedio para cada mes 

Para calcular este predictor bioclimático, primero identificamos los tres meses 

consecutivos con la precipitación total acumulada más baja. los datos de temperatura se 

tomarán del trimestre que aparece primero cronológicamente. Luego calculamos la 

temperatura promedio para los tres meses con la precipitación acumulada más baja 

Interpretación: Este índice proporciona temperaturas medias durante los tres meses más 

secos del año. Puede ser útil para examinar cómo dichos factores ambientales pueden 

afectar las distribuciones estacionales de las especies 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-10. Temperatura media del trimestre más cálido (Bio10) 

Bio10 

Definición: Temperatura media del trimestre más cálido. Proporcionan temperaturas 

medias que prevalecen durante el trimestre más cálido 

Unidad de medida:  Grados Celsius 

Datos de entrada: Temperatura promedio para cada mes 

Cálculo: 

 

𝐵𝑖𝑜10 =
∑ 𝑇𝑎𝑣𝑔𝑖  

𝑖=3
𝑖=1

3
 

Donde: 

 i = mes 

𝑇𝑎𝑣𝑔𝑖 = Temperatura promedio para cada mes 

Para calcular este predictor bioclimático, primero identificamos el trimestre más cálido del 

año (se suman las temperaturas promedio de cada mes en el trimestre; se selecciona el 

trimestre con el valor más alto). Luego calculamos la temperatura promedio de los tres 

meses en el trimestre más cálido. 
 

Interpretación: Este índice proporciona temperaturas medias durante los tres meses más 

cálidos del año. Puede ser útil para examinar cómo dichos factores ambientales pueden 

afectar las distribuciones estacionales de las especies 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-11. Temperatura media del trimestre más frio (Bio11) 

Bio11 

Definición: Temperatura media del trimestre más frio. Proporcionan temperaturas medias 

que prevalecen durante el trimestre más frio 

Unidad de medida:  Grados Celsius 

Datos de entrada: Temperatura promedio para cada mes 

Cálculo: 

 

𝐵𝑖𝑜11 =
∑ 𝑇𝑎𝑣𝑔𝑖  

𝑖=3
𝑖=1

3
 

Donde: 

 i = mes 

𝑇𝑎𝑣𝑔𝑖 = Temperatura promedio para cada mes 

Para calcular este predictor bioclimático, primero identificamos el trimestre más frio del 

año (se suman las temperaturas promedio de cada mes en el trimestre; se selecciona el 

trimestre con el valor más bajo). Luego calculamos la temperatura promedio de los tres 

meses en el trimestre más frio. 
 

Interpretación: Este índice proporciona temperaturas medias durante los tres meses más 

frios del año. Puede ser útil para examinar cómo dichos factores ambientales pueden 

afectar las distribuciones estacionales de las especies 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-12. Precipitación anual total (Bio12) 

Bio12 

Definición: Precipitación anual total. Suma todos los valores de la precipitación mensual 

total 

Unidad de medida:  Milímetros 

Datos de entrada: Precipitación total para cada mes 

Cálculo: 

 

𝐵𝑖𝑜12 = ∑ 𝑃𝑃𝑇𝑖

𝑖=12

𝑖=1

 

Donde: 

 i = mes 

𝑃𝑃𝑇𝑖 = Precipitación mensual total 

Para calcular este predictor bioclimático, sumamos los valores de precipitación de cada 

uno de los 12 meses en un año 

Interpretación: La precipitación total anual se aproxima a las entradas totales de agua y, 

por lo tanto, es útil al determinar la importancia de la disponibilidad de agua para la 

distribución de especies 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-13. Precipitación del mes más húmedo (Bio13) 

Bio13  

Definición: Precipitación del mes más húmedo. Identifica la precipitación total que 

prevalece en el mes más húmedo 

Unidad de medida:  Milímetros 

Datos de entrada: Precipitación total para cada mes 

Cálculo: 

 
𝐵𝑖𝑜13 =  𝑚𝑎𝑥({𝑃𝑃𝑇1 , … , 𝑃𝑃𝑇12}) 

Donde: 

𝑃𝑃𝑇1 = 𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑝𝑖𝑡𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑚á𝑥𝑖𝑚𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 1 

𝑃𝑃𝑇12 = 𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑝𝑖𝑡𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑚á𝑥𝑖𝑚𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 12 
 

Para calcular este predictor bioclimático, identificamos el mes con los totales de 

precipitación acumulada más altos 

Interpretación: El mes más húmedo es útil si las condiciones extremas de precipitación 

durante el año influyen en el rango potencial de una especie 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-14. Precipitación del mes más seco (Bio14) 

Bio14 

Definición: Precipitación del mes más seco. Identifica la precipitación total que prevalece 

en el mes más seco 

Unidad de medida:  Milímetros 

Datos de entrada: Precipitación total para cada mes 

Cálculo: 

 
𝐵𝑖𝑜14 =  𝑚𝑖𝑛({𝑃𝑃𝑇1 , … , 𝑃𝑃𝑇12}) 

Donde: 

𝑃𝑃𝑇1 = 𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑝𝑖𝑡𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑚í𝑛𝑖𝑚𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 1 

𝑃𝑃𝑇12 = 𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑝𝑖𝑡𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑚í𝑛𝑖𝑚𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 12 

Para calcular este predictor bioclimático, identificamos el mes con los totales de 

precipitación acumulada más bajos 

Interpretación: El mes más seco es útil si las condiciones extremas de precipitación 

durante el año influyen en el rango potencial de una especie 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-15. Precipitación estacional (Bio15) 

Bio15 

Definición: Precipitación estacional. También conocida como coeficiente de variación. Es 

la relación entre la desviación estándar de la precipitación total mensual y la precipitación 

total mensual promedio 
 

Unidad de medida:  Por ciento 

Datos de entrada: Precipitación total mensual para cada mes 

Cálculo: 

𝐵𝑖𝑜15 =
𝑆𝐷{𝑃𝑃𝑇1, … , 𝑃𝑃𝑇12}

1 + (𝐵𝑖𝑜12/12)
 𝑋100 

 
Donde: 

𝑆𝐷 = 𝐷𝑒𝑠𝑣𝑖𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝐸𝑠𝑡𝑎𝑛𝑑𝑎𝑟 
𝑃𝑃𝑇1 = 𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑝𝑖𝑡𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 1 

𝑃𝑃𝑇12 = 𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑝𝑖𝑡𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑑𝑒𝑙 𝑚𝑒𝑠 12 

1 + (𝐵𝑖𝑜12/12) = 𝑀𝑒𝑑𝑖𝑎 𝑚𝑒𝑛𝑠𝑢𝑎𝑙 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑝𝑟𝑒𝑐𝑖𝑝𝑖𝑡𝑎𝑐𝑖ó𝑛  
 

Para calcular este predictor bioclimático, primero calculamos la desviación estándar de los 

12 totales de precipitación mensual. Luego dividimos este resultado por el valor de 

precipitación mensual promedio. Se agrega uno al denominador para evitar valores 

extraños de CV donde la precipitación media es menor que 1. Por último, multiplicamos 

el resultado por 100. 

Interpretación: Dado que las distribuciones de especies pueden estar fuertemente 

influenciadas por la variabilidad en la precipitación este índice proporciona un porcentaje 

de la variabilidad de la precipitación donde los porcentajes más grandes representan una 

mayor variabilidad de la precipitación. 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-16. Precipitación del trimestre más húmedo (Bio16) 

Bio16 

Definición: Precipitación del trimestre más húmedo. Es el total de precipitación que 

prevalece en el trimestre más húmedo. 

Unidad de medida: Milímetros 

Datos de entrada: Precipitación total para cada mes 

Cálculo: 

 

𝐵𝑖𝑜16 =  ∑ 𝑃𝑃𝑇𝑖

𝑖=3

𝑖=1

 

Donde: 

i = mes 

𝑃𝑃𝑇𝑖 = 𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑝𝑖𝑡𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑝𝑎𝑟𝑎 𝑐𝑎𝑑𝑎 𝑚𝑒𝑠 

Para calcular este predictor bioclimático primero identificamos los tres meses consecutivos 

con el total de precipitación acumulada más alto y luego sumamos los valores de 

precipitación para los tres meses. Si se producen vínculos trimestrales, el primer trimestre 

cronológico se selecciona como el trimestre más húmedo 

 

Interpretación: Este índice proporciona la precipitación total durante los tres meses más 

húmedos del año, lo que puede ser útil para examinar cómo tales factores ambientales 

pueden afectar las distribuciones estacionales de las especies 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-17. Precipitación del trimestre más seco (Bio17) 

Bio17 

Definición: Precipitación del trimestre más seco. Es el total de precipitación que prevalece 

en el trimestre más seco. 

Unidad de medida: Milímetros 

Datos de entrada: Precipitación total para cada mes 

Cálculo: 

 

𝐵𝑖𝑜17 = ∑ 𝑃𝑃𝑇𝑖

𝑖=3

𝑖=1

 

 

Donde: 

i = mes 

𝑃𝑃𝑇𝑖 = 𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑝𝑖𝑡𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑝𝑎𝑟𝑎 𝑐𝑎𝑑𝑎 𝑚𝑒𝑠 

Para derivar este predictor bioclimático primero identificamos los tres meses consecutivos 

con el total de precipitación acumulada más bajo y luego sumamos los valores de 

precipitación para los tres meses. Si se producen vínculos trimestrales, el primer trimestre 

cronológico se selecciona como el trimestre más húmedo 

 

Interpretación: Este índice proporciona la precipitación total durante los tres meses más 

secos del año, lo que puede ser útil para examinar cómo tales factores ambientales pueden 

afectar las distribuciones estacionales de las especies 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-18. Precipitación del trimestre más cálido (Bio18) 

Bio18 

Definición: Precipitación del trimestre más cálido. Es el total de precipitación que 

prevalece en el trimestre más cálido. 

Unidad de medida: Milímetros 

Datos de entrada: Promedio de temperatura y el total de precipitación para cada mes 

Cálculo: 

 

𝐵𝑖𝑜18 = ∑ 𝑃𝑃𝑇𝑖

𝑖=3

𝑖=1

 

 

Donde: 

i = mes 

𝑃𝑃𝑇𝑖 = 𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑝𝑖𝑡𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑝𝑎𝑟𝑎 𝑐𝑎𝑑𝑎 𝑚𝑒𝑠 

Para calcular este predictor bioclimático primero identificamos el trimestre más cálido del 

año (se suman las temperaturas promedio de cada mes en el trimestre; se selecciona el 

trimestre con el valor más alto). Si se producen lazos trimestrales, el primer trimestre 

cronológico se selecciona como el trimestre más cálido. Los valores de precipitación para 

los tres meses en este trimestre se suman. 

 

 

Interpretación: Este índice proporciona la precipitación total durante los tres meses más 

cálidos del año, lo que puede ser útil para examinar cómo tales factores ambientales pueden 

afectar las distribuciones estacionales de las especies 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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2-19. Precipitación del trimestre más frío (Bio19) 

Bio19 

Definición: Precipitación del trimestre más frío. Es el total de precipitación que prevalece 

en el trimestre más frío. 

Unidad de medida: Milímetros 

Datos de entrada: Promedio de temperatura y el total de precipitación para cada mes 

Cálculo: 

 

𝐵𝑖𝑜19 = ∑ 𝑃𝑃𝑇𝑖

𝑖=3

𝑖=1

 

 

Donde: 

i = mes 

𝑃𝑃𝑇𝑖 = 𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑝𝑖𝑡𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑝𝑎𝑟𝑎 𝑐𝑎𝑑𝑎 𝑚𝑒𝑠 

Para calcular este predictor bioclimático primero identificamos el trimestre más frio del 

año (se suman las temperaturas promedio de cada mes en el trimestre; se selecciona el 

trimestre con el valor más bajo). Si se producen lazos trimestrales, el primer trimestre 

cronológico se selecciona como el trimestre más bajo. Los valores de precipitación para 

los tres meses en este trimestre se suman. 

 

 

Interpretación: Este índice proporciona la precipitación total durante los tres meses más 

fríos del año, lo que puede ser útil para examinar cómo tales factores ambientales pueden 

afectar las distribuciones estacionales de las especies 

Fuente: (O’Donnell & Ignizio, 2012) 
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Anexo 3 Tarjetas de valoración de indicadores de frecuencia 

3-1. Tarjeta de valoración para mortalidad 

Indicador de Mortalidad 

Concepto: Expresa la dinámica de las muertes acaecidas en las poblaciones a través del 

tiempo y el espacio y solo permite comparaciones en este nivel de análisis. 

Objetivo: Cuando existen razones para suponer que la mortalidad puede variar entre los 

distintos subgrupos de la población, por edad, o por causa específica. 
Fórmula: 

𝑀 =
𝐷𝑖𝑗𝑘

𝑁𝑖𝑗𝑘
𝐹 

 

Donde:  

M: mortalidad, D: número de muertes, N: total de población a riesgo,  

i=entidad espacial 

j= grupo de edades 

k= causa o grupo de causas 

F= factor de multiplicación 10n (100,000 hab) 

 

Requerimientos de entrada 
Esta medida de frecuencia se calcula, dividiendo el número de defunciones de una causa, entre 
el total de población a riesgo, se multiplica por el factor (para el estudio fue de 100,000 hab) 

Unidad de medida:  valor obtenido X 100.000 hab 

Escala de aplicación: Local, municipal, estatal, nacional, internacional 

Interpretación: 
[0-20[ Muy bajo 
[20-40[ Bajo 
[40-50[ Medio 
[50-75[ Alto 
[75-100] Muy Alto 

 

Fuente: (Moreno-Altamirano, A., López-Moreno, S., & Corcho-Berdugo, A, 2000) 
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3-2. Tarjeta de valoración para letalidad 

Indicador de letalidad 

Concepto: Expresa el porcentaje de casos de una enfermedad que resultan mortales, con 

respecto al total de casos en un periodo especificado. 

Objetivo: Evaluar la capacidad de una enfermedad, para producir la muerte. 

Fórmula: 

𝐿 =
𝐷𝑖𝑗𝑘

𝐶𝑖𝑗𝑘
𝐹 

 

Donde:  

L: letalidad, D: número de muertes, C: número de casos de enfermedad 

i=entidad espacial 

j= grupo de edades 

k= causa o grupo de causas 

F= factor de multiplicación 10n  (100) 

 

Requerimientos de entrada 
Esta medida de frecuencia se calcula, dividiendo el número de defunciones de una causa, entre 
el total de casos confirmados de la misma causa, se multiplica por el factor (100) 

Unidad de medida: De 0-1 ó de 0-100 (cuando se refiere a porcentajes) 

Escala de aplicación: Local, municipal, estatal, nacional, internacional 

Interpretación: 
[0-20[ Muy bajo 
[20-40[ Bajo 
[40-50[ Medio 
[50-75[ Alto 
[75-100] Muy Alto 

 

Fuente: (Moreno-Altamirano, A., López-Moreno, S., & Corcho-Berdugo, A, 2000) 
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3-3. Tarjeta de valoración para incidencia acumulada 

Indicador de Morbilidad 

Concepto: Expresa la probabilidad de una población de contraer una enfermedad en un 

periodo especifico. 

Objetivo: Determinar la probabilidad de que un individuo desarrolle el evento, en una 

población a riesgo 
Fórmula: 

𝐼𝐴 =
𝐶𝑖𝑗𝑘

𝑁𝑖𝑗𝑘
𝐹 

Donde:  

IA: incidencia acumulada, C: número de casos de enfermedad, N= total de población a 

riesgo. 

i=entidad espacial 

j= grupo de edades 

k= causa o grupo de causas 

F= factor de multiplicación 10n (100,000 hab) 

 

Requerimientos de entrada 
Esta medida de frecuencia se calcula, dividiendo el número de casos confirmados de 
enfermedad, entre el total de población a riesgo, se multiplica por el factor (para el estudio fue 
de 100,000 hab) 

Unidad de medida:  valor obtenido X 100.000 hab 

Escala de aplicación: Local, municipal, estatal, nacional, internacional 

Interpretación: 
[0-20[ Muy bajo 
[20-40[ Bajo 
[40-50[ Medio 
[50-75[ Alto 
[75-100] Muy Alto 

 

Fuente: (Moreno-Altamirano, A., López-Moreno, S., & Corcho-Berdugo, A, 2000) 
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Anexo 4 Análisis de las EDAs (A00-A09x) 

4-1. Defunciones 

Causa Nombre 
Total 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

A00  Cólera                                                                                                                                                                                                                       
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A000 Vibrio cholerae 01                                                                                                                                                               
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A001 
Vibrio cholerae 01, 

biotipo el Tor                                                                                                                                                                           

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A009 
Cólera, no 

especificado                                                                                                                                                                                                      
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A01  
Fiebres tifoidea y 

paratifoidea                                                                                                                                                                                              

998 107 114 105 88 85 67 67 60 52 51 35 36 35 26 30 40 

A010 Fiebre tifoidea                                                                                                                                                                                                              
948 104 112 103 88 85 67 67 60 52 51 35 36 35 26 27 40 

A011 
Fiebre 

paratifoidea A                                                                                                                                                                                                        
4 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 

A012 
Fiebre 

paratifoidea B                                                                                                                                                                                                        0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A013 
Fiebre 

paratifoidea C                                                                                                                                                                                                        0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A014 

Fiebre 

paratifoidea, no 

especificada                                                                                                                                                                                         

6 3 2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A02  
Infecciones por 

Salmonella                                                                                                                                                                                       
1190 134 123 92 98 70 82 89 80 64 55 59 48 52 47 52 45 

A020 
Enteritis debida a 

Salmonella                                                                                                                                                                                                
1094 123 112 84 85 70 82 89 80 64 55 59 48 49 44 50 45 

A021 
Septicemia debida 

a Salmonella                                                                                                                                                                                               
16 5 1 1 2 0 0 0 0 0 0 0 0 2 3 2 0 

A022 

Infecciones 

localizadas por 

Salmonella                                                                                                                                                                                 

5 1 1 1 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A028 

Otras infecciones 

debidas a 

Salmonella                                                                                                                                                                    

1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A029 

Infección por 

Salmonella, no 

especificada                                                                                                                                                                               

29 5 9 5 9 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 

A03  Shigelosis                                                                                                                                                                                                                   
144 18 24 19 17 13 8 5 1 7 3 8 2 8 6 2 3 

A030 
Shigella 

dysenteriae                                                                                                                                                                                     47 0 0 0 0 13 8 5 1 7 3 8 2 0 0 0 0 

A031 Shigella flexneri                                                                                                                                                                                        
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A032  Shigella boydii                                                                                                                                                                                          
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A033 Shigella sonnei                                                                                                                                                                                          
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
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A038 Otras shigelosis                                                                                                                                                                                                             
1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A039 
Shigelosis no 

especificada                                                                                                                                                                                           

93 18 24 18 17 0 0 0 0 0 0 0 0 8 6 2 3 

A04  
Intestinales 

bacterianas                                                                                                                                                                                   

2444 121 113 121 89 110 85 72 124 145 179 181 169 232 256 183 264 

A040 
 Escherichia coli 

enteropatógena                                                                                                                                                                           

1066 0 0 1 0 110 85 72 124 145 179 181 169 0 0 0 0 

A041 
 Escherichia coli 

enterotoxígena                                                                                                                                                                           

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A042 
Escherichia coli 

enteroinvasiva                                                                                                                                                                           

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A043 
Escherichia coli 

enterohemorrágica                                                                                                                                                                        

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A044 

Otras infecciones 

intestinales por 

Escherichia coli                                                                                                                                                                    

6 2 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1 

A045 Campylobacter                                                                                                                                                                                             
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A046 
Yersinia 

enterocolitica                                                                                                                                                                                   
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A047 
Clostridium 

difficile                                                                                                                                                                                 447 1 1 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 138 170 133 216 

A048 Otras infecciones                                                                                                                                                       

17 2 7 1 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3 3 

A049 

Infección intestinal 

bacteriana, no 

especificada                                                                                                                                                                             

644 116 105 115 84 0 0 0 0 0 0 0 0 94 85 45 44 

A05  

Intoxicaciones 

alimentarias 

bacterianas,                                                                                                                                         

370 31 42 43 38 34 37 28 23 21 12 14 14 11 8 9 5 

A050 Estafilocócica                                                                                                                                                                                      
183 0 0 0 0 34 37 28 23 21 12 14 14 0 0 0 0 

A051 Botulismo                                                                                                                                                                                                                    
2 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 

A052 
Clostridium 

perfringens                                                                                                                                    
102 23 26 22 23 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 7 0 

A053 
Vibrio 

parahaemolyticus                                                                                                                                                                    
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A054 Bacillus cereus                                                                                                                                                                            
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
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A058 
Otras 

intoxicaciones                                                                                                                                        
1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 

A059 
Intoxicación no 

especificada                                                                                                                                                                         

77 8 14 21 15 0 0 0 0 0 0 0 0 10 7 2 4 

A06  Amebiasis                                                                                                                                                                                                                    
1684 206 184 155 137 143 113 88 117 89 82 76 70 66 65 54 39 

A060 
Disentería 

amebiana aguda                                                                                                                                                                                                    
1064 58 62 56 38 143 113 88 117 89 82 76 70 23 30 19 17 

A061 
Amebiasis 

intestinal crónica                                                                                                                                                                                                 
17 5 4 4 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 2 0 

A062 
Colitis amebiana 

no disentérica                                                                                                                                                                                              

1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A063 
Ameboma 

intestinal                                                                                                                                                                                                           18 4 4 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 3 0 

A064 
Absceso amebiano 

del hígado                                                                                                                                                                                                  
379 93 76 55 64 0 0 0 0 0 0 0 0 38 32 21 18 

A065 
Absceso amebiano 

del pulmón                                                                                                                                                                                                  
1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A066 
Absceso amebiano 

del cerebro                                                                                                                                                                                                 
4 1 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 

A067 Amebiasis cutánea                                                                                                                                                                                                            
3 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 

A068 

Infección 

amebiana de otras 

localizaciones                                                                                                                                                                                   

9 2 2 3 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 

A069 
Amebiasis, no 

especificada                                                                                                                                                                                                   

149 42 34 35 29 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 7 3 

A07  
Infecciones por 

protozoarios                                                                                                                                                                       

10 1 0 1 0 3 1 0 0 1 0 0 0 2 0 1 0 

A070 Balantidiasis                                                                                                                                                                                                                
5 0 0 0 0 3 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 

A071 
Giardiasis 

[lambliasis]                                                                                                                                                                                                      
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 

A072 Criptosporidiosis                                                                                                                                                                                                            
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A073 Isosporiasis                                                                                                                                                                                                                 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

A078 

Otras 

enfermedades por 

protozoarios                                                                                                                                                         

2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 

A079 

Enfermedad 

intestinal por 

protozoarios, no 

especificada                                                                                                                                                                 

2 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 

A08  
Infecciones por 

virus                                                                                                                                                  475 41 42 40 55 35 32 40 58 36 16 16 17 17 11 7 12 

A080 Rotavirus                                                                                                                                                                                                 
327 12 14 17 22 35 32 40 58 36 16 16 17 5 3 4 1 
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A081 
Agente de 

Norwalk                                                                                                                                                                          2 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 

A082 
Enteritis debida a 

adenovirus                                                                                                                                                                                                
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 

A083 
Otras enteritis 

virales                                                                                                                                                                                                      
3 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 

A084 

Infección  viral, 

sin otra 

especificación                                                                                                                                                                          

127 28 26 21 33 0 0 0 0 0 0 0 0 12 6 1 8 

A085 
Otras infecciones 

especificadas                                                                                                                                                                                 

3 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 2 

A09X 

Gastroenteritis de 

presunto origen 

infeccioso                                                                                                                                                                      

51821 4557 4260 4110 4048 3688 3841 3552 3276 3159 2922 2813 3023 2924 2875 1310 1463 

 

4-2. Egresos 

Causa Nombre 
Total 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 

A00  Cólera                                                                                                                                                                                                                       372 1 0 0 23 42 65 74 60 0 0 0 0 0 49 58 

A000 Vibrio cholerae 01                                                                                                                                                               
302 1 0 0 21 37 52 70 52 0 0 0 0 0 43 26 

A001 
Vibrio cholerae 

01, biotipo el Tor                                                                                                                                                                           

9 0 0 0 0 1 6 1 0 0 0 0 0 0 0 1 

A009 
Cólera, no 

especificado                                                                                                                                                                                                      
61 0 0 0 2 4 7 3 8 0 0 0 0 0 6 31 

A01  
Fiebres tifoidea y 

paratifoidea                                                                                                                                                                                              

9014 659 602 724 748 758 769 768 615 504 545 475 410 482 401 554 

A010 Fiebre tifoidea                                                                                                                                                                                                              
8533 601 558 688 709 726 746 741 587 487 520 439 381 447 372 531 

A011 
Fiebre 

paratifoidea A                                                                                                                                                                                                        
53 6 4 5 4 2 2 1 3 2 2 2 3 9 6 2 

A012 
Fiebre 

paratifoidea B                                                                                                                                                                                                        23 5 8 1 0 0 1 2 0 0 1 2 1 1 0 1 

A013 
Fiebre 

paratifoidea C                                                                                                                                                                                                        34 1 0 0 0 0 1 2 1 0 0 0 4 25 0 0 

A014 

Fiebre 

paratifoidea, no 

especificada                                                                                                                                                                                         

371 46 32 30 35 30 19 22 24 15 22 32 21   23 20 

A02  
Infecciones por 

Salmonella                                                                                                                                                                                       
18295 761 843 1113 1106 1245 1200 1356 1372 1324 1356 1114 1203 1417 1488 1397 

A020 
Enteritis debida a 

Salmonella                                                                                                                                                                                                
15437 651 714 974 950 1095 1040 1075 1149 1158 1132 940 1028 1179 1222 1130 

A021 
Septicemia debida 

a Salmonella                                                                                                                                                                                               
76 5 6 5 8 4 1 7 3 3 7 5 9 4 2 7 



MAESTRÍA EN CIENCIAS DEL AGUA                                                    INSTITUTO INTERAMERICANO DE TECNOLOGÍA Y CIENCIAS DEL AGUA 

150 
 

A022 

Infecciones 

localizadas por 

Salmonella                                                                                                                                                                                 

169 10 9 16 11 13 12 16 14 9 17 4 8 8 8 14 

A028 

Otras infecciones 

debidas a 

Salmonella                                                                                                                                                                    

151 7 14 18 12 15 3 16 6 11 12 6 6 6 11 8 

A029 

Infección por 

Salmonella, no 

especificada                                                                                                                                                                               

2462 88 100 100 125 118 144 242 200 143 188 159 152 220 245 238 

A03  Shigelosis                                                                                                                                                                                                                   
595 45 53 58 56 41 50 41 45 27 34 20 30 27 28 40 

A030 
Shigella 

dysenteriae                                                                                                                                                                                     15 2 1 0 1 0 3 1 1 3 0 0 1 0 0 2 

A031 Shigella flexneri                                                                                                                                                                                        
4 0 0 0 1 0 0 2 0 1 0 0 0 0 0 0 

A032  Shigella boydii                                                                                                                                                                                          
1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 

A033 Shigella sonnei                                                                                                                                                                                          
4 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 1 

A038 Otras shigelosis                                                                                                                                                                                                             
24 0 0 1 2 2 1 4 6   1 1 1 1   4 

A039 
Shigelosis no 

especificado                                                                                                                                                                                           

547 43 52 57 52 38 46 33 38 22 33 19 27 26 28 33 

A04  
Intestinales 

bacterianas                                                                                                                                                                                   

4139 278 287 250 287 203 381 345 361 219 167 159 139 159 276 628 

A040 
 Escherichia coli 

enteropatógena                                                                                                                                                                           

23 3 1 2 4 0 2 0 4 2 0 1 2 1 1 0 

A041 
 Escherichia coli 

enterotoxígena                                                                                                                                                                           

16 0 4 5 0 1 1 1 0 1 1 0 0   2 0 

A042 
Escherichia coli 

enteroinvasiva                                                                                                                                                                           

12 0 1 1 1 0 0 0 0 1 0 3 1 2 1 1 

A043 
Escherichia coli 

enterohemorrágica                                                                                                                                                                        

8 0 0 1 0 1 0 1 0 0 2 0 0 2 1 0 

A044 

Otras infecciones 

intestinales por 

Escherichia coli                                                                                                                                                                    

61 5 7 5 11 2 9 1 1 2 2 5 3 3 4 1 

A045 Campylobacter                                                                                                                                                                                             
9 2 0 1   1       1   1   1 1 1 

A046 
Yersinia 

enterocolitica                                                                                                                                                                                   
10   1 1       1 2 1   1   2   1 

A047 
Clostridium 

difficile                                                                                                                                                                                 334 10 9 21 16 18 16 17 14 26 24 27 16 23 33 64 

A048 Otras infecciones                                                                                                                                                       

292 21 14 19 19 16 29 21 17 12 10 23 15 13 23 40 
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A049 

Infección 

intestinal 

bacteriana, no 

especificada                                                                                                                                                                             

3374 237 250 194 236 164 324 303 323 173 128 98 102 112 210 520 

A05  

Intoxicaciones 

alimentarias 

bacterianas,                                                                                                                                         

9947 566 704 701 726 671 753 709 663 666 681 563 574 656 580 734 

A050 Estafilocócica                                                                                                                                                                                      
143 5 9 8 5 16 4 8 10 15 14 10 10 5 16 8 

A051 Botulismo                                                                                                                                                                                                                    
17 0 2 0 0 0 0 3 1 0 0 2 3 4 1 1 

A052 
Clostridium 

perfringens                                                                                                                                    
86 7 2 7 6 7 3 15 20 6 5 2 0 0 3 3 

A053 
Vibrio 

parahaemolyticus                                                                                                                                                                    
9 1 0 0 0 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 

A054 Bacillus cereus                                                                                                                                                                            
20 0 2 1 0 1 1 0 0 1 2 2 2 4 1 3 

A058 
Otras 

intoxicaciones                                                                                                                                        
179 6 6 10 2 1 4 4 9 21 24 9 24 21 16 22 

A059 
Intoxicación no 

especificada                                                                                                                                                                         

9493 547 683 675 713 645 740 679 622 622 635 538 534 622 542 696 

A06  Amebiasis                                                                                                                                                                                                                    
19937 1758 1619 1594 1594 1490 1603 1407 1338 1384 1113 1060 999 989 1017 972 

A060 
Disentería 

amebiana aguda                                                                                                                                                                                                    
5962 486 464 439 482 405 523 459 389 393 337 355 312 311 332 275 

A061 
Amebiasis 

intestinal crónica                                                                                                                                                                                                 
233 16 23 17 11 20 20 14 15 21 15 5 15 18 6 17 

A062 
Colitis amebiana 

no disentérica                                                                                                                                                                                              

346 30 50 30 23 23 21 18 25 24 13 23 11 19 18 18 

A063 
Ameboma 

intestinal                                                                                                                                                                                                           177 16 12 13 17 11 9 14 12 10 12 11 5 11 9 15 

A064 

Absceso 

amebiano del 

hígado                                                                                                                                                                                                  7942 764 687 667 632 605 586 532 516 539 468 432 398 394 373 349 

A065 

Absceso 

amebiano del 

pulmón                                                                                                                                                                                                  63 4 6 2 4 3 8 2 4 6 4 1 3 9 5 2 

A066 

Absceso 

amebiano del 

cerebro                                                                                                                                                                                                 58 3 1 2 2 2 6 5 1 2 4 7 5 7   11 

A067 
Amebiasis 

cutánea                                                                                                                                                                                                            32 2 2 4 2 3 2 3 1 5     4 2   2 

A068 

Infección 

amebiana de otras 

localizaciones                                                                                                                                                                                   

100 2 6 9 7 6 10 5 6 8 7 6 5 6 11 6 

A069 
Amebiasis, no 

especificada                                                                                                                                                                                                   

5024 435 368 411 414 412 418 355 369 376 253 220 241 212 263 277 

A07  
Infecciones por 

protozoarios                                                                                                                                                                       

1194 111 110 108 102 129 76 101 70 49 63 62 39 63 66 45 

A070 Balantidiasis                                                                                                                                                                                                                
19 0 0 0 0 1 3 1 0 1 4   1 6 1 1 
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A071 
Giardiasis 

[lambliasis]                                                                                                                                                                                                      
819 85 76 78 71 70 52 62 57 33 44 43 34 48 36 30 

A072 Criptosporidiosis                                                                                                                                                                                                            
28 1 2 0 0 2 1 3 2 3 4 3 0 2 2 3 

A073 Isosporiasis                                                                                                                                                                                                                 
25   6 0 0 5 0 2 1 4 1 0 1   3 2 

A078 

Otras 

enfermedades por 

protozoarios                                                                                                                                                         

72 3 8 8 5 16 4 3 2 2 4 9 0 1 6 1 

A079 

Enfermedad 

intestinal por 

protozoarios, no 

especificada                                                                                                                                                                 

231 22 18 22 26 35 16 30 8 6 6 7 3 6 18 8 

A08  
Infecciones por 

virus                                                                                                                                                  18967 979 1189 891 929 1069 1504 1706 2311 1810 1149 894 757 871 1104 1804 

A080 Rotavirus                                                                                                                                                                                                 
5005 88 330 169 214 324 457 513 827 667 375 259 174 233 211 164 

A081 
Agente de 

Norwalk                                                                                                                                                                          89 6 4 4 4 5 10 8 6 10 7 7 1 4 5 8 

A082 
Enteritis debida a 

adenovirus                                                                                                                                                                                                
23 1 3 0 2 3 0 0 2 2 2 1 0 2 2 3 

A083 
Otras enteritis 

virales                                                                                                                                                                                                      
2478 53 53 67 45 104 157 225 372 345 261 299 153 109 131 104 

A084 

Infección viral, 

sin otra 

especificación                                                                                                                                                                          

9126 764 769 609 619 607 820 915 1021 636 400 262 261 260 407 776 

A085 
Otras infecciones 

especificadas                                                                                                                                                                                 

2246 67 30 42 45 26 60 45 83 150 104 66 168 263 348 749 

A09X 

Gastroenteritis de 

presunto origen 

infeccioso                                                                                                                                                                      

337271 20375 21333 21708 23859 23020 27912 28215 30320 28106 22849 20382 20156 23547 20608 4881 

   

 

 

 

 

 

 




