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Resumen

El actual modelo de desarrollo econdémico hace énfasis en favorecer una
distribucion no equitativa del PIB entre la poblacién afectando particularmente al
sector mas vulnerable, el Infantil. México como nacion ocupa por su PIB, el lugar
ndmero 11 segin la OCDE, 2017. Mas sin embargo, el indice de Desarrollo
Humano lo coloca segun el indice de Gini en el 0.74 puntos. Lo cual es un dato
contradictorio respecto al valor del PIB. Esto afecta los rubros de Salud y
Educaciéon. Se analizaron valores bioquimicos y hematolégicos en 60 nifios de
educacion primaria bésica en zona suburbana de la Ciudad de Morelia,
encontrando que un 15% de las muestras presentan valores referidos a
malnutricion y factores predisponentes (bioquimicos y hematol6gicos) de Diabetes
Mellitus, esto es comprometedor en poblacion infantil al nivel del indice de
Desarrollo Humano, que cubre el aspecto de salud y educacién en una etapa de

desarrollo vulnerable.

Palabras clave: indice de Gini, Desarrollo Humano, Producto Interno Bruto,

Desempefio Académico, Salud Publica.
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Abstract

The current model of economic development emphasizes favoring an unequal
distribution of GDP among the population, particularly affecting the most vulnerable
sector, the Infantile. Mexico as a nation occupies by its GDP, the 11th place
according to the OCDE, 2017. However, the Human Development Index places it
according to the Gini Index at 0.74 points. Which is a contradictory data regarding
the value of GDP. This affects the Health and Education areas. Biochemical and
haematological values were analyzed in 60 primary school children in suburban
zone of the City of Morelia, finding that 15% of the samples present values related
to malnutrition and predisposing factors (biochemical and hematological) of
Diabetes Mellitus, this is compromising in infant population at the level of the
Human Development Index, which covers the aspect of health and education at a

vulnerable stage of development.

Keywords: Gini Index, Human Development, Gross Domestic Product, Academic
Performance, Public Health.
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Introduccion

En el momento de estar desarrollando el presente documento, la poblacion
humana ha superado los 7,000 millones de individuos a nivel mundial. Este
namero de seres humanos plantea diferentes desafios para el actual modelo
econdémico y social, aplicado de manera global. Mas sin embargo, demuestra que
los desarrollos tecnoldgicos (microscopio, medios de cultivo, pasteurizacion,
vacunacion y estructura de los acidos nucleicos) aplicados en principios y
postulados como los de Koch, sirvieron para que la poblacion aumentara su
namero a nivel mundial, a través, del uso de estas tecnologias se permitio
aumentar la esperanza de vida, previniendo primordialmente las muertes materno
infantil y abatir en nUmero de muertes en nifios menores de 5 afos, debido
generalmente a procesos infecciosos. Un hecho historico y globalizador, como lo
fue, en el final de la Segunda Guerra Mundial (agosto de 1945), marcd una
paradigma en la administracion de los recursos naturales (explotacién de recursos
naturales mediante la eficiencia tecnoldgica, con alta sistematizacion y estandares
de calidad aplicados a estos recursos naturales), dedicados a la manufactura de
bienes, asi como el desarrollo de compafias que basaron su modelo econémico,
con alcances globales, como un paradigma heredado de la Segunda Guerra
Mundial, marcaron las tendencias de las Crisis Econdmicas locales como impacto
global, dentro de estas crisis, es necesario mencionar, que las Crisis EconOmicas
dejan su impronta en aspectos del desarrollo humano basicos como son: a) los

ingresos econdmicos, b) accesos a la salud y, ¢) acceso a la educacion.

En los inicios del siglo XXI, se exige que los profesionales del area de la salud
deben ser sensibles a estos aspectos econémicos y sociales, porque la salud y su
administracion la sitta en el contexto de los aspectos del indice de Desarrollo
Humano (IDH), esto es particularmente cierto en el caso de una economia como la
de los Estados Unidos Mexicanos. Se debe recordar, que los Estados Unidos
Mexicano, han firmado varios acuerdos supranacionales ante organismos
econdémicos como la Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Econdmico

(OCDE, dirigida en la actualidad por un mexicano, el Dr. José Angel Gurria), y de
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la cual emanan diferentes directrices econémicas que han afectado la economia y

por lo tanto al aspecto de la salud humana.

Asi la economia de México, por su tamafio ocupa el Numero 15 segun la OCDE, a
nivel mundial, mas a pesar de este dato, en ingreso econdémico, per capita, no
permite que el individuo mexicano, logre ocupar in IDH, que le permita tener una
esperanza de vida acorde a este tamafio de economia, comparado esto con otras
economias menores o aun dentro de la misma OCDE, con otras economias donde
sus habitantes logran ingresos econémicos mayores y sus expectativas de vida
pueden aumentar o estar salvaguardados en el momento de escribir el presente
documento. México ha logrado a través de los procesos tecnol6gicos masivos,
como la pasteurizacion, la identificacion de agentes infecciosos, la vacunacion y la
manufactura de antibiéticos ha logrados disminuir la tasa de muertes materno
infantil, mas sin embargo, el modelo econémico actual, ha favorecido el consumo
de productos alimenticios industrializados, los cuales son mayoritariamente ricos
en moléculas como los carbohidratos, lipidos saturados y sales de sodio (cloruro
de sodio y nitrito de sodio) y pobres o carentes en fibra dietética o lipidos
poliinsaturados. Por lo tanto este tipo de acceso a alimentos condiciona la dieta
humana a nivel nacional y parece estar asociado a la prevalencia de
enfermedades como componentes metabdlicos y una predisposicidon genética,
algunas de estas enfermedades son consideradas problemas de salud publica
(Obesidad, Diabetes Mellitus, Diabetes Gestacional, Dislipidemias, Hipertension
Arterial, Insuficiencia Renal, Insuficiencia Hepética), y se han convertido en una
seria carga para las finanzas publica. De esta manera el profesional del &rea de la
salud debe plantear su papel dentro del paradigma de identificacidon de riesgos a la
salud humana y jugar un papel importante en la prevalencia de este tipo de
patologias no infecciosas, y de esta forma favorecer el IDH, referente a la salud. El
profesional del &area de Ciencias de la Salud, particularmente el Quimico
Farmacobiologo, su desarrollo dentro del laboratorio o ponen en el cetro del
manejo y administracion de la informacién generada a partir de las muestras
biolégicas que se procesan a traves, de las diferentes tecnologias aplicadas al

andlisis de los parametros fisicos, quimicos y biol6gicos, donde el &rea bioquimica
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es fundamental para la generacién de informacion Util para los otros profesionales
del area de la salud (Medicina, Nutricion, Enfermeria, Salud Publica y, ahora
Economia y Sociologia), es por lo tanto, el Quimico Farmacobidlogo y su
desempefio dentro de los Laboratorios y particularmente dentro del area de
Bioquimica el que debe apropiarse de estas definiciones que le permita,. Que los
datos bioquimicos, se convertiran en indicadores del desempefio de la salud
humana y pueden ser los mejores, daremos para mostrar la salud humana como
un valor invaluable al que todo individuo debe aspirar y no renunciar como

derecho fundamental a la salud.

Capitulo 1.
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1.1.- Antecedentes

El actual modelo econdémico pretende organizar, los diversos ambitos humanos y
regular las actividades sociales, en donde las que se han mencionado como base
del desarrollo humano son: un trabajo remunerado que permita tener, acceso a la
educacién y acceso a la salud, toda vez que se cumplen estos tres aspectos el
individuo como parte de una sociedad puede tener igualdad para el desarrollo de
sus capacidades y no ver vulnerado su justicia social, por lo que toca al ultimo
binomio (salud y educacién), en el caso del desarrollo humano las primeras etapas
son fundamentales que el individuo pueda tener acceso de manera cabal a estos

dos aspectos para asegurar que tendra un inclusion social pertinente.

En el actual modelo de desarrollo econémico y social se ha privilegiado el
crecimiento de los polos urbanos de ciudades medianas, frente a los polos
urbanos conocidos como megalopolis (Ciudad de México, Sao Paulo, Santiago de
Chile, Tokio, Paris, Nueva York), los cuales han tenido en los ultimos 15 afios
politicas de crecimiento y desarrollo que permiten privilegiar el urbanismo. Lo que
contrasta con las zonas metropolitanas como es el caso de la mayor parte de
zonas urbanas, suburbanas y rurales de ciudades como Morelia, Tarimbaro,
Indaparapeo, Charo, Alvaro Obregon, en donde, estos nicleos urbanos crecen
entorno a un centro mayor como es Morelia y sigue afectando a municipios
pequefios como Charo, Indaparapeo, Tarimbaro y Alvaro Obregén los cuales
tienen una vocacion rural frente a un claro desarrollo urbano, lo cual ha generado
fuertes problemas en cuanto a la cobertura de atencién de educacién y salud.
Afectando de manera clara a comunidades pequefias como son las Tenencias y
Rancherias de una buena parte de estos municipios que forman parte de este

conglomerado denominado Zona Metropolitana.
1.2.- Actividades econémicas en Morelia

Morelia, no obstante su importante crecimiento demografico, ha tenido un
desarrollo industrial lento comparado con el de muchas otras ciudades del centro y
del norte del pais, debido sobre todo a la falta de infraestructura adecuada, asi

como también a la poca promocién a las inversiones de tipo industrial en todo el
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estado. En la capital de Michoacan se encuentra la Ciudad Industrial de Morelia,
gue abarca 354 hectareas (por ampliarse a 454 ha en el 2007) y da cabida a 180
empresas que generan 9 mil 50 empleos (1/02/2007). Sin embargo, solamente el
30% de ellas son empresas manufactureras, mientras que las demas son bodegas
o centros de distribucién y no cuenta con ninguna empresa grande, Unicamente
medianas y pequefas. Entre otros giros, la industria moreliana se dedica a la
elaboracién de aceite comestible, productos quimicos, resinas, la harina, a la
fundicion, al plastico, calderas, a los dulces en conservas, al embotellamiento de
agua y de refrescos, a la elaboracién de plasticos, fabricacidbn de generadores
eléctricos, turbinas hidraulicas y de vapor, productos de celulosa y papel. Las
principales empresas industriales asentadas en la ciudad son las siguientes:
Kimberly-Clark: papel, GEC-Alsthom: generadores para centrales eléctricas,
Sulzer: turbinas hidraulicas y de vapor, DeAcero: metalurgia, FAMA: jabones y
detergentes, Tron Hermanos: aceite comestible, Harinera de Lourdes: molino,
Santa Lucia: aceite comestible, Quimic: productos quimicos, Industrial Quimica de
México: productos quimicos, Resinas Sintéticas: resinas y pegamentos, Industrias
Jafher: mobiliario de oficina, Industrias OKEN: basculas mecénicas, VATECH:
turbinas hidraulicas, Bebidas Purificadas de Michoacan: refrescos y bebidas
purificadas, Coca-Cola: refrescos y bebidas purificadas, Organizacion Ramirez:
cines, bienes raices y automotriz, Grupo Tres Marias: inmobiliaria, Grupo PADEM:
desarrollo comercial, inmobiliaria y anteriormente automotriz, Grupo FAME: bienes
raices y automotriz, Grupo Posadas: aviacion y hoteleria, Termofoam Valladolid:
Aislamientos térmicos de poliestireno extruido, Aislapanel: Materiales para la

construccion.
1.3.- Producto Interno Bruto, PIB.

De acuerdo al documento Indicadores de Comercio al Mayoreo y al Menudeo,
Estadisticas Econdmicas INEGI, publicado en julio de 1997, las actividades
econOmicas del municipio, por sector, dentro de las actividades no especificadas,
se contempla un 3,77%. De esta forma, las principales actividades econémicas de

la ciudad son el comercio y el turismo (sector terciario) y después la industria de la
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construccion y la manufacturera. Por otra parte, la Encuesta Nacional de
Ocupacion y Empleo (ENOE) del INEGI arroja los siguientes valores absolutos de
poblacion ocupada, subocupada y desocupada mayor de 14 afios ocupada en los
trimestres de los afios 2005 y 2006. Y se distribuyen de la siguiente manera,
Sector Primario (agricultura, ganaderia, caza y pesca): 6,64%. Sector Secundario
(industria manufacturera, construccion, electricidad): 25,91%. Sector Terciario

(comercio, turismo y servicios): 63,67%.
1.4.- Tamano de Poblacién

En Morelia viven 608049 personas de las cuales 289848 son masculinos y 318201
femeninos. Hay 376271 ciudadanos que son mayores de 18 afos, 46630
personas de ellos tienen 60 afios 0 mas de edad. Los habitantes de Morelia visitan
un promedio de 4 afos la escuela y 198978 personas mayores de 15 afios tienen
educacién post basica. Entre las personas de 15 afios 0 mas de edad se

encuentran unos 16934 analfabetas.

Centros Personal Alumnos

de Centros de
trabajo Personal trabajo Planeacion Planeacion
694 12,354 5,560 86,058 247 3,722 35,998

Tabla 1. Numero de escuelas por grados (primaria, bachillerato, superior, posgrado).
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76.3%

2.4%

20.6%
0.7%

& Escuelas de educacion basica

& Escuelas de educacion especial

£ Administrativos y apoyo a la educacion basica
' Apoyo a la educacion especial

Grafica 1. Distribucion porcentual de centros de trabajo segun tipo de centro.

Preescolar Primaria Secundaria CAM

i Pablico & Privado

Grafica 2. Distribucién de escuelas por nivel educativo segun tipo de sostenimiento.
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1.5.- indice de Desarrollo Humano de México

El Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD) presente el IDH
de la ONU, en el que ubico a México en el lugar 77 de 188 naciones y sefial6é que,

pese al avance de desarrollo en el mundo, aln hay contextos de bajo crecimiento.

El estudio, que mide esperanza de vida, educacidon e ingreso per capita, detalla
qgue en una escala de 0 a 1 el IDH en México es de 0.762, lo que coloca al pais en
la categoria de “Alto desarrollo humano”; sin embargo, respecto al afio pasado

descendio tres lugares, debido a que en 2015 se colocé en la casilla 74.

El informe anual sefiala que, a pesar de que el IDH del pais es de 0.762, si se
descontara el indice de desigualdad se tendria una cifra de 0.587, lo que bajaria a
México hasta la posicion 89, una pérdida de 12 lugares. En el tema de
desigualdad, México se posiciono a nivel mundial en el lugar nimero 77, lo que

represento un descenso de 12 puestos.
1.6.- Esperanza de vida en México

En México, la esperanza de vida ha aumentado considerablemente; en 1930 las
personas vivian en promedio 34 afios; 40 afios después en 1970 este indicador se
ubicé en 61; en el 2000 fue de 74 y en 2016 es de 75.2 afos.

Las mujeres viven en promedio mas afos que los hombres, en 1930, la esperanza
de vida para las personas de sexo femenino era de 35 afios y para el masculino
de 33. Al 2010 este indicador fue de 77 afios para mujeres y 71 para los hombres,
en 2016, se ubicd en casi 78 afios para las mujeres y en casi 73 afios para los

hombres.
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Grafica 3. Esperanza de vida en México.

1.7.- indice de Desarrollo Humano de Michoacan

En el contexto nacional, Michoacan ocupa la posicién 28 en el IDH, que se mide
por el nivel de salud, educacion e ingreso. Los municipios que mantienen alto IDH,
son Morelia, Uruapan y Zamora, mientras que los de menor IDH son: Tiquicheo,

Susupuato, Caracuaro, Nocupétaro y Tzitzio.

Entre el 2000 y 2005, se incrementd en 2.2 por ciento; para alcanzar este aumento
el indicador de salud crecié 1.04%, el de educacion 3.21%, el de educacion

3.21% y el de ingreso 2.4% y pese a ello se ubica en el lugar 28.

Asi lo revelo el Informe de Desarrollo Humano Michoacan 2007, elaborado por el
Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD), y en el que se destaca
gue pese a la colindancia entre el municipio de Morelia y el de Tzitzio, existe una

diferencia en el IDH de un 25 por ciento.
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1.8.- Esperanza de vida en Michoacan

La esperanza de vida en Michoacan es de un 75.2 por ciento, donde el sector
masculino tiende a vivir aproximadamente 72 afios, mientras que el femenino vive
75 afios. Al igual que sucede en otras entidades de México y en otros paises del
mundo, las mujeres del estado de Michoacan de Ocampo viven, en promedio, mas

que los hombres.

Al 2013, en Michoacan de Ocampo se registraron 105,158 nacimientos y 25, 249
defunciones. Las razones mas frecuentes de defuncidbn son enfermedades del

corazoén, diabetes mellitus y tumores malignos.
1.9.- indice de Desarrollo Humano en Morelia.

En Michoacéan la mayoria de los municipios se ubican, por su nivel en el IDH, en la
categoria de desarrollo humano medio. A diferencia de otros estados, no existen
municipios con niveles de desarrollo humano bajo; sin embargo, sélo un municipio
(Morelia) alcanza un nivel de desarrollo humano alto, al registrar un IDH de
0.8256. Morelia colinda con Tzitzio, el municipio con el nivel de desarrollo mas
bajo del estado, con un IDH de 0.6173, una diferencia de 25%.

1.10.- indice de Gini en Michoacan.

El Coeficiente de Gini mide la desigualdad en la distribucion del ingreso de la
poblacion, es decir, nos dice qué porcentaje del ingreso esta acumulado en qué
porcentaje de poblacién (u hogares) en una economia. Asimismo toma valores
gue van de 0 a 1, mientras mas cercano sea el valor del coeficiente a 1, mayor
desigualdad existe. Por ejemplo, cuando el 20 por ciento de la poblacién acumula
el 20 por ciento del total de los ingresos, la distribucion es perfectamente
equitativa (Gini = 0) y, en el caso extremo, cuando una persona acumula todo el
ingreso de una economia, la distribucion es perfectamente inequitativa (Gini =1).
En la estimacién del Coeficiente de Gini se utiliza el Ingreso Corriente Total per
Cépita, que es el mismo que se emplea para la medicién de la pobreza. De 2008 a
2010 el Coeficiente de Gini para este estado se redujo de 0.484 en 2008 a 0.487,
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dos afios después. Esto significa que en 2010, a nivel nacional, Michoacan se

encontraba dentro de los 15 estados con mas desigualdad.

A nivel municipal para 2010 las estimaciones del Coeficiente de Gini arrojan los

siguientes resultados: Los municipios con mas desigualdad en la distribucion del

ingreso son: Arteaga, Turicato, Huetamo, Caréacuaro, Churumuco. Por otro lado,

Morelos, Chucandiro, Cuitzeo, Nuevo Parangaricutiro y Purépero son

municipios con menor desigualdad.

Rango (%)

los

No. de municipios

[0.3534 — 0.3994)
[0.3994 — 0.4454)

I (04454 - 0.4914)
B 02914 - 05374

47
43
20
3

Total

Imagen 1. Coeficiente de Gini en el estado de Michoacan, CONEVAL 2010.

113

Pag. 18



1.11.- Objetivos
General:

Identificar los factores de riesgo celular y bioquimicos en individuos de etapa
escolar primaria, como determinantes del estado de malnutricion, como factor de

riesgo para el desarrollo de Diabetes Mellitus.
Objetivos especificos:

a) Cuantificar marcadores bioquimicos referentes al metabolismo de
carbohidratos en individuos de etapa escolar primaria.

b) Determinar los valores celulares a nivel hematol6gico, como marcadores
del grado de nutricién y trasporte de oxigeno en individuos de etapa escolar

primaria
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1.12.- Justificacion

Segun las estadisticas oficiales emitidas por el Instituto Nacional de Estadistica,
Geografia e Informética (INEGI), a noviembre de 2016, sitla a la Diabetes Mellitus
y las Enfermedades Isquémicas como las dos primeras causas de mortandad en
Mexico. Estos datos marcan una diferencia respecto a la clasificacion de Mexico
como economia por el tamafio de su Producto Interno Bruto (PIB), y su lugar
dentro de las estadisticas globales para las causas de muerte por Diabetes
Mellitus, originando una discrepancia con los datos que colocan a la Diabetes
Mellitus en Mexico como una segunda causa de muerte segun el INEGI, 2016.
Esto puede deberse a que el territorio Nacional presenta diversos grados de
desarrollo y cobertura de servicios que garanticen un indice de Desarrollo Humano
(IDH) adecuado a la clasificacion de paises con ingresos medios altos como lo
indica la Organizacién para el Desarrollo y Cooperacion Econémica (OCDE) y la
OMS. EIl IDH es un indice compuesto que toma en cuenta tres elementos basicos,
dos de los cuales aluden a la formacion de capacidades (longevidad y nivel de
conocimiento) y un tercero (nivel de vida aceptable), que es un medida vinculada

con el bienestar material y las capacidades de consumo familiar.

Mexico se encuentra organizado a través de entidades federativas, las cuales
tienen una soberania que les permite organizar y gestionar de una manera
independiente respecto a la federacion a la cual pertenecen los aspectos de salud,
educacién y economia, los cuales impactan el IDH, de esta manera se ha obtenido
un desarrollo asimétrico de Mexico, en donde las regiones nortefias presentan
mayor IDH respecto a las zonas del sur del pais. Asi mismo, aun a pesar de que la
organizacion politica del pais est4 fundamentada en una republica federal, en la
practica se sigue presentando un centralismo el cual impacta la mayor parte de los
recursos economicos y por lo tanto la distribucion de la riqueza en el pais, de tal
forma que la ahora denominada Ciudad de Mexico es la comunidad o region del
pais que presenta un mayor IDH, lo cual agrava la situacion de desequilibrio en las
oportunidades de los habitantes del pais, esto es particularmente cierto para los

sectores poblacionales vulnerables como lo son la poblacion infantil mexicana.
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Capitulo 2.- Marco Teérico Conceptual

2.1.- Marco Contextual (OCDE, UNESCO, FMI, dentro del contexto de
educacion)

Los problemas de salud publica a nivel mundial se han colocado como causas de
muerte en diversos paises, segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en
su reporte correspondiente a 2017, menciona que las causas de muerte mas
frecuentes a nivel mundial, colocan a las enfermedades isquémicas de corazén,
como la primer causa de muerte; mas sin embargo, el perfil de enfermedades,
varia dependiendo generalmente de los ingresos en términos brutos de cada pais,
conformando bloques de paises con ingresos bajos, ingresos medios, ingresos
medios altos e ingresos altos, colocando a México segun esta clasificacion como
un pais de ingresos Medios Altos, en términos brutos (PIB). Mas sin embargo
segun esta consideraciéon los problemas metabdlicos como la Diabetes Mellitus
aparece como un problema de salud Publica en el lugar nmero 6 como causa de

muerte a nivel Mundial.
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Grafica 4. Las 10 principales causas de defuncién en paises de ingresos medianos altos,
OMS 2015.
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Segun las estadisticas oficiales emitidas por el (Instituto Nacional de Estadistica
Geografia e Informatica (INEGI) a Noviembre de 2016, sitla a la Diabetes Mellitus
y las Enfermedades Isquémicas como las dos primeras causas de mortandad en
México. Estos datos marcan una diferencia respecto a la clasificacién de México
como economia por el tamafio de su PIB y su lugar dentro de las estadisticas
globales para las causas de muerte por Diabetes Mellitus (DM), originando una
discrepancia con los datos que colocan a la Diabetes Mellitus en México como una
segunda causa de muerte segun el INEGI, 2016. Esto puede deberse a que el
territorio Nacional presente diversos grados de desarrollo y cobertura de servicios
que garanticen un indice de Desarrollo Humano (IDH) adecuado a la clasificacion
de paises con ingresos medios altos como lo indica la, Organizacion para el
Desarrollo y Cooperacion Econémico (OCDE) y la OMS. EI IDH es un indice
compuesto que toma en cuenta tres elementos bésicos, dos de los cuales aluden
a la formacion de capacidades (longevidad y nivel de conocimientos) y un tercero
(nivel de vida aceptable) que es una medida vinculada con el bienestar material y

las capacidades de consumo familiar (Proske, 2008).

México se encuentra organizado a través de entidades federativas, las cuales
tienen una soberania que les permite organizar y gestionar de una manera
independiente respecto a la Federacion a la cual pertenecen los aspectos de
Salud, Educacién y Economia los cuales impactan el IDH, de esta manera se ha
obtenido un desarrollo asimétrico de México, en donde las regiones nortefias
presentan mayor IDH respecto a las zonas del sur del pais (Salas et Santos,
2013). Asi mismo, aun a pesar de que la organizacién politica del pais esta
fundamentada en un republica federal, en la practica se sigue presentando un
centralismo el cual impacta la mayor parte de los recursos econémicos y por lo
tanto la distribucion de la riqueza en el pais, de tal forma que la ahora denominada
Ciudad de México es la comunidad o region del pais que presenta un mayor IDH,
lo que agrava la situacion de desequilibrio en las oportunidades para los
habitantes del pais, esto es particularmente cierto para los sectores poblacionales

vulnerables como lo son la poblacion infantil Mexicana (James, 2018).
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2.2.- Coeficiente de Gini

El coeficiente de Gini es la mas famosa medicion de desigualdad relativa. Parte de
la construccion de un espacio donde se arreglan los porcentajes de ingreso contra
los porcentajes de poblacion, formando una distribucion en segmentos de
poblacién (usualmente ddciles) donde se traza una linea recta de 90 grados
conocida como linea de igualdad. Esta linea representa la igualdad perfecta (una
relacion 1 a 1 entre ingreso y poblacion), dentro de este espacio se traza una

llamada curva de Lorenz que relaciona el ingreso real y el segmento de poblacion.

Una vez construido el espacio se realiza una comparacion entre la linea de
igualdad y la curva de Lorenz, la l6gica que se sigue es la de que entre mayor es
la distancia de la curva de Lorenz con la linea de igualdad (el espacio A en la

gréafica) mayor es la desigualdad en dicha sociedad.

Para transformar esta observacion en una medicion utilizable para la comparacion
y el desarrollo de politicas publicas se calcula la razon del area entre la linea de
igualdad y la curva de Lorenz (A) entre el area total debajo de la linea de igualdad
(B). El resultado es un numero entre 0 y 1, donde 0 es la igualdad absoluta 'y 1 la
desigualdad absoluta.

2.3.- Indicadores de Pobreza y pobreza Extrema

Segun la Comision Econémica para América Latina y el Caribe (CEPAL), esta
region del Mundo es la que mayor desigualdad presenta, aun pesar de que se
goza de climas y recursos naturales que permiten explotar diferentes recursos que
se pueden convertir en mecanismos de desarrollo, social y econémico, asi como
garantizar un futuro sustentable, a la poblacion nativa, este zona no garantiza que
sus habitantes rompan del circulo de pobreza, y millones de estos habitantes se
encuentre en la linea de pobreza extrema, que de acuerdo con los Objetivos del
Milenio (ODM), el limite internacional establecido por el Banco Mundial (BM),
menciona que el individuo que percibe un dolar o menos diario, es una persona en
la linea de la denominada pobreza extrema (CEPAL, 2010). Asi segun los ODM

planteados por la ONU y otros organismos financieros como el BM, se necesitan
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cubrir otros aspectos de mayor amplitud y calado dentro del desarrollo integral del
individuo, en donde se mencionan o consideran los siguientes aspectos: a)
Erradicar la pobreza extrema y el hambre, b) Lograr la ensefanza primaria
universal, ¢) Promover la igualdad de género y empoderamiento de la mujer, d)
Reducir la mortalidad de los nifios menores de 5 afos, e) Mejorar la salud
materna, f) Combatir el VIH/SIDA, el paludismo y otras enfermedades, Q)
Garantizar la sostenibilidad del medio ambiente, h) Fomentar una Alianza Para el
Desarrollo.
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2.4.- Marco Institucional (UMSNH/QFB/Biotecnologia)

El presente trabajo de investigacidn-accion, se realizd a través de la Universidad
Michoacana de San Nicolas de Hidalgo y la Facultad de Quimico Farmacobiologia
y el Cuerpo Académico en consolidacion-211 de Fisiopatologias; con un
financiamiento de la Coordinacién de la Investigacion Cientifica-2017.

2.5.- Marco Historico.

La ciudad de Valladolid, hoy Morelia, fue fundada el miércoles 18 de mayo de
1541 en el valle de Guayangareo, por disposicion del Virrey Don Antonio de
Mendoza y a instancia de varios espafioles avecindados en Michoacéan, con el
proposito de contar con una ciudad capital donde residieran las autoridades civiles
y eclesiasticas que hicieran posible la administracion y el orden colonial, la cual
denominarian Nueva Ciudad de Mechuacan, tal objetivo se top6é con la férrea
oposicion del Obispo Vasco de Quiroga, quien respaldaba a la ciudad de
Patzcuaro por la titularidad de Ciudad de Mechuacan. Es hasta después de la
muerte del Obispo Quiroga y ya con el nombre de Valladolid que se traslada a
ésta la sede del cabildo eclesiastico y silla episcopal. Juan de Alvarado, Juan de
Villasefor y Luis de Ledn Romano, fueron los comisionados por el Virrey Mendoza
para llevar a cabo la fundacion, traza y repartimiento de solares a los pobladores
de la nueva ciudad, para asentar sus casas y heredades, no sin antes sefialar
sitios y partes donde hacer plaza, casas de Cabildo, Iglesia mayor, casa episcopal,
monasterios, carcel publica y demas edificios convenientes para el ornato de ella.
Asi mismo Antonio de Godoy, uno de los primeros pobladores, fue el encargado
de abrir caminos y calles y levantar las primeras casas, particulares y publicas de
la ciudad, comision de la que fue relevado dos afios més tarde por Juan Ponce,
alarife de la ciudad de México, obra de ambos fue el dejar plasmada una de las
mas avanzadas trazas de ciudades de la época colonial. Sin embargo, para llevar
acabo tal empresa fue necesario resolver la falta de mano de obra; por lo que en
febrero de 1543, el virrey emiti6 un mandamiento en el cual se encargaba el
repartimiento de indios, para que pasaran a Guayangareo a trabajar en la

edificacion de la nueva ciudad.
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Entre 1548 y 1550, se construyd la cede del cabildo civil y la del corregidor; el
templo y convento de San Francisco, caminos y puentes, la carniceria, la cafieria 'y
un colegio de primeras letras y graméatica para los hijos de los vecinos y de los
indios principales de la comarca. Varios fueron los problemas que enfrentaron los
moradores de Guayangareo, por la persistente oposicion del obispo Vasco de
Quiroga, al asentamiento y titularidad de la Nueva Ciudad de Mechoacan, y es asi
como el 11 de febrero de 1555 que el obispo notifica al cabildo la cédula por la se

reconocia a la Nueva Ciudad, s6lo como pueblo de Guayangareo.

Es hasta el afio de 1566 que el pueblo se desenvolvi6 mayormente, no sélo por la
muerte de Quiroga, ocurrida en 1565, sino por el apoyo recibido por parte del
convento de San Agustin, que comenz6 a funcionar como el primer banco del
valle, financiando a los pobladores con préstamos hipotecarios. Finalmente en
1569, el obispo Antonio Morales de Molina lleva a cabo unas gestiones sobre el
traslado de la catedral de Patzcuaro a Guayangareo. El Rey lo aprueba y los
tramites culminan en Roma en octubre de 1571 con la bula Super universal de Pio
V. cuya parte medular decreto la supresion y extincién de la catedral en Patzcuaro
y su ereccion en Guayangareo, al mismo tiempo que se erigia como “Ciudad de
Guayangareo”, nombre que sustenté hasta 1577, fecha en que el Rey Felipe Il

ordend se cambiara el nombre por el de Ciudad de Valladolid.

La pobreza y escasez de la ciudad fue patente en los afios de 1580-1600 sin
embargo esta poco a poco se fue recuperando con el establecimiento de algunas
comunidades religiosas y el asentamiento de los naturales en sus respectivos
barrios. Es asi que en 1619 en un informe que remite el obispo Baltazar de
Covarrubias al monarca espafol, sefiala la necesidad de construir una nueva
catedral porque la existente ademas de estar ruinas resultaba insuficiente para la
poblacion que iba en aumento, dicha edificacién se concluy6 hasta 1744. De igual
forma indica que existian en la ciudad los conventos de San Francisco, San

Agustin, EI Carmen Descalzo, La Compafiia de JesUs y Santa catalina de Sena.

Para 1624, se afirmaba, que habia en Valladolid 220 casa y en los arrabales en
contorno doce pueblos, comenzaba asi el crecimiento y expansion de Valladolid
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rodeada de los barrios indigenas de San Pedro, San Miguel, Ichaqueo,
Guayangareo, Santa Maria, ltzicuaro, Santa Catalina, Chicacuaro, El Batan,

Santiago, Santa Ana, El Carmen y San Juan de los Mexicanos.
2.5.1.- Ubicacion.

Entre los paralelos 19° 52’ y 19° 26’ de latitud norte; los meridianos 101° 02’ y
101° 31’ de longitud oeste; altitud entre 1500 y 3000 m. Colinda al norte con los
municipios de Huaniqueo, Chucéndiro, Copandaro y Tarimbaro; al este con los
municipios de Tarimbaro, Charo, Tzitzio y Madero; al sur con los municipios de
Madero, Acuitzio, Patzcuaro y Huiramba; al oste con los municipios de Huiramba,
Lagunillas, Tzintzuntzan, Quiroga, Coeneo y Huaniqueo. Ocupa el 2.04% de la

superficie del estado.
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Imagen 2. Ubicacion del municipio de Morelia, Michoacan.
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2.6.- Marco Teorico.

2.6.1.- Teoria referente al problema

En la actualidad poder definir el desarrollo humano es multidimensional y de
manera transversal donde el desarrollo del individuo como ente biolégico y como
ente social, como parte de una sociedad estan entrelazadas, por lo que el poder
establecer la influencia de los aspectos biolégicos sobre el proceso de aprendizaje
es una asignatura que debe desarrollarse desde un enfoque integrador. Por lo que
por fines de estudio se disgrega en la parte social y la parte biologica. (Frade,
2014).

Se debe de tomar en consideracion que la parte biolégica en lo referente al
proceso de aprendizaje esta delimitado a un sistema (Sistema Nervioso Central,
SNC), en el ser humano como ente social, posee el potencial de desarrollar un
proceso de aprendizaje, esto a través de un modelo educativo. Hasta el momento
diversos autores y corrientes pedagégicas han abordado el problema del
aprendizaje del individuo (como las corrientes conductista y constructivista) con
exponentes como Pavlov y Vygotsky respectivamente. M&s sin embargo, estas
exposiciones de modelos de aprendizaje no tomaron en consideracion los avances
en materia de fisiologia y biologia. En donde se sabe ahora que el SNC, tiene
como unidad biolégica fundamental a la neurona, y el proceso funcional ejecutivo
recae en la sinapsis entre neuronas lo cual establece las redes neuronales. Estas
redes neuronales se saben en la actualidad (Potts, et. Al, 2008), son las
responsables de procesar la informacion recabada a través de los sentidos del
individuo y seleccionada de manera significativa y de esta manera se pueda
desarrollar un aprendizaje significativo. Esto es posible por un fundamento
bioldgico el cual establece que el SNC es un sistema plastico y por lo tanto tiene la
capacidad de poder moldear y restructurar las redes neuronales, por lo que el
proceso de aprendizaje se realiza lo largo de la vida del individuo como ente social
y por lo tanto su desarrollo humano esta condicionado por dos aspectos (el
bioldgico visto desde el SNC y el social como parte de la sociedad (Alvarez de
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Zayas, 1992) , donde en la tesis expuesta por este autor soslaya la imperiosa
necesidad de que la Escuela (La formacion educativa en los primeros afios) es
fundamental para poder conseguir que le individuo forme su criterio (proceso de
pensamiento integral) como una parte fundamental de la sociedad y de esta
manera la Educacién en la actualidad (siglo XXI) satisfaga el encargo social de

formar al individuo y por ende a moldear la sociedad (Rubinstein, 1966).

Figura 3. Neurona, con axén y

dendritas, Tincion de Plata.

Figura 4. Redes Neuronales,
establecidas a través de la
corteza cerebral, tincion de
plata  sinapsis entre las
neuronas. Tincién de
plata
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En el presente siglo XXI se han obtenido diversas evidencias cientificas que
explican que zonas del SNC se activan a través de los sentidos y como se da este
proceso de estimulacion a nivel neuronal. Obteniendo una respuesta especifica
sobre un sistema sensorial, periférico. Estas vias de comunicacion son
generalmente bidireccionales (de los sistemas sensoriales a las redes neuronales
especificas encargadas de procesar esta sefial nerviosa y posteriormente se
obtiene una respuesta en el sentido de la red neuronal al sentido, estableciendo
un sistema de feed-back (retroalimentacion), esto se realiza a través de los pares

craneales.

Figura 5. Pares craneales y vias de comunicacion de los sistemas periféricos hacia el
SNC, para él procesamiento de la sefial nerviosa, modelo de tipo vi-direccional (feed-
back).

Estas vias de comunicacion sensoriales, nerviosas y centrales son el conjunto de
la base biologica que permite al individuo aprender, este proceso de aprendizaje
se sabe en la actualidad no cesa a lo largo de la vida del individuo (Bogdanov, et
al., 2008). Mas sin embargo, existen etapas de desarrollo criticas, las cuales

deben de ser estimuladas a través de estrategias pedagdgicas las cuales dejan
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una impronta en el SNC, estas etapas de desarrollo son particularmente las de las
etapas tempranas del individuo, la nifiez, que es cuando el SNC establece y
consolida sus redes neuronales, y que permite poder establecer la funciones
ejecutivas propias del individuo consciente como ente de la sociedad, de esta
manera existe un fuerte vinculo entre la parte biolégica (su desarrollo, sus
funciones ejecutivas) y su capacidad plastica celular (de adaptacion a traves del
estimulo) y el desarrollo del individuo como ente social. Este proceso puede verse
afectado por diversos factores bioldgicos y sociales, en la referente a la parte
bioldgica que sera la parte sustantiva del presente documento el desarrollo celular
a nivel neuronal, puede verse comprometido, por variables como la alimentacion la
cual es un parte fundamental en el aporte no solo calérico sino, también la calidad
de las moléculas nutrimentales, las cuales son como por ejemplo el sistema

serotoninergico.

-~

SISTEMA SEROTONINERGICO , , : \ e

Figura 6. Sistema serotoninergico.
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En este caso las neuronas necesitan diferentes aportes de moléculas que tienen
multiples funciones como es el caso de la 5-hidroxitripatamina, conocida como
serotonina (5-HT), la cual proviene del aminoé&cido triptéfano, el cual es un
aminoéacido esencial. El cual debe ser tomado dentro de la dieta humana, y que
ahora esta demostrado juega un posible papel dentro de la modulacion del tono
serotoninérgico a nivel de SNC y posiblemente en comportamiento social del
individuo. Este ejemplo de molécula con mdltiples funciones celulares queda
demostrado con las funciones: a) factor tréfico, b) neuromodulador, c)
neurotransmisor, d) segundo mensajero; todas estas funciones celulares
diferentes son referentes a una sola estructura molecular la serotonina, y la que a

su vez proviene de un aminoacido esencial (triptéfano).

NH, NH, NH,
COOH HO HO
\ S COOH I \
H T.ﬁ ptof_ ano N Hidroxitriptofano N
Hidroxilasa H Descarboxilasa e
L-Triptof ano 5-OH-L-Triptof ano Serotonina

Grafica 5. Sintesis de serotonina. La serotonina es biosintetizada en el cerebro “in situ” a
partir de la incorporacién del aminoacido triptéfano (presente en la dieta) en el Sistema
Nervioso Central siendo incorporado por un mecanismo de transporte activo, ya que la

serotonina presente en los alimentos no atraviesa la barrera hematoencefalica.

Este ejemplo molecular sustenta la participacion fina de las variaciones de una
molécula nutrimental y su efecto en funciones celulares especificas a nivel de
SNC. Por lo tanto las funciones inherentes al desarrollo celular neuronal son las
funciones de tipo trofico, debido a que esta funcion es la responsable de la
diferenciacion celular a nivel de SNC y la responsable del establecimiento de las
comunicaciones entre neuronas como sSon en este caso a traves de las sinapsis
donde el conjunto de estas conforman las redes neuronales con funciones

ejecutivas especificas (Sanchez, et al., 2015).
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Los datos recabados a través de los grupos de investigacion en las favelas del
Brasil, han mostrado que una nutricibn no adecuada en periodos criticos de
desarrollo humano coincide con un indice de Desarrollo Humano (IDH) bajo o
proclive al desarrollo de violencia en grupos sociales no favorecidos socialmente.
Este modelo de desarrollo social, (sudamericano) deja en evidencia que la
nutricibn con bajas concentraciones de aminoacidos esenciales puede favorecer
nucleos urbanos y suburbanos de exclusion econdémica y social, lo cual puede ser
asociado a las pruebas de medicién de desempefio académico para Brasil a

través de las pruebas estandarizadas (PISA) de la OCDE.
2.6.2.- Modelo de desarrollo y Desarrollo Humano.

Posterior a la Segunda Guerra Mundial (Siglo XX), se termind con consolidar un
modelo de produccion industrial, con dos expresiones econémicas y sociales
diferenciadas, con algunos matices en paises periféricos y/o satélites. Esto tuvo
su apoteosis con bloques econémicos como el Bloque Occidental encabezado por
Estados Unidos de América y Europa Occidental y por otro lado la Antigua Union
de Republicas Soviéticas Socialistas (URSS) y los paises del Pacto de Varsovia.
Este modelo bipolar referente al poder y sus expresiones econdmicas, sociales
tuvieron su impacto en aspectos tan fundamentales como la Educacion y sus
autores (Jean Piaget y su contraparte L. Vygotsky, Occidente y Oriente). Esto
repercutié en que se formaran otras expresiones econémicas que se desarrollaron
al margen de estos centros de poder Capitalista/Comunista, que es lo que se
denomino Tercer Mundo y/o paises no Alineados. Este bloque de paises ubicados
Continentes como el Americano (Centro-América y Sudameérica), asi como Medio
Oriente y Asia Pacifico-Indico y desde luego los Paises de Africa Subsahariana. Lo
gue origind que estos paises desarrollaran sociedades asimétricas en lo referente
al denominado, ahora, indice de Desarrollo Humano. Donde la poblacion rural
mayoritaria en los 50 afios posteriores a la Segunda Guerra Mundial, migro a
Centro Urbanos, como Sao Paulo, Buenos Aires, Santiago de Chile, Nairobi,
Handi, Pekin, Saigén, El Cairo, Yakarta y desde luego la actual Ciudad de México,

donde la creciente poblacion humana, se sumoé a una fuerte demanda de servicios
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basicos entre ellos, salud, alimentacién y educacién, y es en estos Centros
Urbanos del llamado Tercer mundo en siglo XX, que experimentaron un Desarrollo
econémico que comenz6 a proliferar y consolidarse en el Siglo XXI, en estas
Megal6polis que se encuentran el mayor IDH de desarrollo para los Paises que se
convirtieron en las llamadas Economias Emergentes, las cuales experimentaron o
mostraron desarrollos econémicos anuales entorno del 5 a 8% anual. En contraste
con las denominadas economias del primer mundo, las cuales a comienzos del
siglo XXI presentaron una recesién econdmica y que se vio refleja en parametros
del IDH en Salud y/o educacion, casos como el choque econémico de 2007/2008
del blogue econdémico Occidental que debilito los indicadores de IDH de paises
como Estados Unidos de América y comprometié los sistemas de salud y
educacion de paises como Islandia, Irlanda, Grecia, Italia y Espafa, los cuales
disminuyeron su IDH (cita). De esta manera el Siglo XX origind el modelo de
produccion Industrial masivo. Pero los dos bloques econdémicos acapararon la
distribucion de los satisfactores y definieron el modelo de exclusion que calo en las
sociedades eminentemente agricolas de los mal llamados paises del Tercer

Mundo, ahora denominadas economias emergentes.

2.6.3.- Modelo de produccion de alimentos y su relacién con la evolucion

humana.

El aseguramiento de la produccion de alimentos, permiti6 que la poblacion
humana, pudiera evolucionar de nucleos nédmadas de individuos con no mas de
100 individuos a los primeros asentamientos humanos que probablemente fueron
los inicios de las ciudades y por lo tanto del modelo urbano actual. Este
aseguramiento en la produccion de alimentos se debié en gran medida a la
seleccién y reproduccibn de manera extensiva de otras especies que se
sometieron a la domesticacion en sus expresiones de agricultura y ganaderia, lo
cual permitio que las sociedades primigenias humanas aumentaran su numero y el
cambio de sociedades horizontales y trasversales a sociedades jerarquizadas con
una diferenciacion en lo referente a las actividades, sedentarias (Gowdy et Krall,

2014). Este salto cualitativo en la evolucion humana, permiti6 que se generaran
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nuevas formas de organizacién social, como la actividad técnica y el saber hacer y
el como transmitir los conocimientos generados y aprendidos por la sociedad, esto
debidé recaer en un sector especializado de la sociedad la cual se encargd de
sistematizar el proceso de ensefianza y aprendizaje, por lo que la consecucion de
la agricultura y los procesos biotecnolégicos primitivos de conservacion y
transformacion de los alimentos, debio estar sustentado como lo es hoy dia a
través de las escuelas, y es aqui donde el proceso de supervivencia de una
sociedad humana se hace fundamental en el proceso de aprendizaje (Jahanbazi,
et al., 2016).
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Capitulo 3.- Metodologia usada en la investigacion
3.1.- Descripcion del método

Estudiantes de 1° al 6° grado de Primaria de la Comunidad, La Joya, del Municipio
de Morelia, canalizados a raves de la Secretaria de Educacion en el Estado, se les
realizaron toma de muestras puntuales, para la determinacion, de glucosa sérica y
hemoglobina glucosilada, triglicéridos y colesterol, con equipos portatiles, asi
como la determinacién de parametros hematolégicos por la Biometria Hematica, y

los valores antropométricos correspondientes.

Analizados subsecuentemente por estadistica, desviacion estandar y coeficiente
de varianza. Una vez seleccionada la poblacién, se estandarizaron las condiciones
fisiologicas y ambientales en que se tomo la muestra, se analizo y se proceso, asi
como el método analitico utilizado. Entre las limitaciones de este estudio cabe
destacar que el nimero de horas de ayuno se estimd con base en la hora de la
ultima comida que recordo el paciente, con el error que ello conlleva. No se debian
ingerir alimentos de 8 a 12 horas antes del examen. Debido a que muchos de los
valores analiticos biol6gicos no siguen una distribucién gaussiana, fue necesario
transformar las escalas y hacer complejo el analisis, por lo que la tendencia en
este estudio fue emplear el método paramétrico. EI método no paramétrico es
mucho mas simple; en este, lo mas importante es la adecuada seleccion de los
individuos, la correcta fase pre analitica y analitica con minimizacion de errores.
Para estimar los intervalos de referencia con 95% de confidencialidad, aplicando el
método no paramétrico se requirié de 60 individuos, con un nivel de significacion
de 95% (alfa= 0.05).

3.2.- Resultados

Se obtuvo que un 10% de las muestras presentan una concentracién de glucosa
sérica con un promedio de 108.9 mg/dL de sangre, lo que se traduce como un
indicador de hemoglobina glucosilada de 5.9%, el cual es un valor elevado de

glucosa y hemoglobina glucosilada, siendo un posible indicador de estado pre
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diabético en pacientes pediatricos. Asi como parametros de hemoglobina de 10.4

g/dL y un valor de hematocrito promedio de 34.5%.

-

Se colectaron 60 nifios de
muestras educacion
sanguineas por primaria del 12
puncion al 62 afo de

capilar. JINEE!

Grafica 6. Metodologia usada en la investigacion.

Procesar
muestras:
Gluc, BH,

HbA1b, FR.
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4.- Conclusiones

Existe una notoria desigualdad en el acceso a la salud en México, asociada con
altos niveles prevalentes de exclusion social en diferentes areas del pais. Se
necesitan cambios estructurales profundos para modificar esta situacion, promover
el desarrollo social y reducir las desventajas injustas a que estan expuestos los

grupos de poblacion importante y vulnerable como es la poblacion infantil.

Los parametros bioquimicos y hematoldgicos de formula roja, reflejan un proceso
de malnutricion en menores de edad en formacion educativa basica y este proceso
de malnutricibn y aporte de oxigeno en las etapas de formacion puede
comprometer el desarrollo cognitivo en una etapa sensible del desarrollo humano,
comprometiendo el indice de Desarrollo Humano, maximo cuando se tiene un
sector poblacional vulnerable, el cual se encuentra en la Capital de un Estado con

un IDH segun la ONU, reporte 2015 con un factor de 0.76 de Gini
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5.- Discusiones

El conjunto de estos resultados muestran a través de una intervencion del
personal del laboratorio y de las autoridades educativas un proceso descriptivo en
poblacién pediatrica y muestra la realidad nutrimental, celular y metabdlica en este
grupo poblacional. Es notorio que este proceso de desigualdad medio en términos
de actividad celular y metabdlica se presente en la capital del Estado de
Michoacan, mas sin embargo la desigualdad de la riqueza queda manifestada en
este tipo de procesos sociales, econdmicos y educativos. En los nicleos urbanos
y las periferias son en donde surgen mas recientemente estos fendbmenos en un
espacio de tiempo que afectan a la salud y desde luego a los individuos, pero este
espectro del IDH se ve comprometido particularmente por la inequidad en la
distribucion de la riqueza de una sociedad. Lo cual tiene una relevancia con el
valor de Gini 0.76, el cual es bajo, respecto al volumen de produccion y la
proyeccion que tienen los productos agroalimentarios que se producen en el
estado de Michoacan, el cual es un estado productor y exportador a nivel mundial
de productos como el aguacate (Persea americana var Hass) y los denominados

frutillos Rojos (Rubus spp., Fragaria vesca, Vaccinum myrtillus).
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6.- Sugerencias

Por lo tanto se deben implementar de manera conjunta (SEP-SEDESOL)
estrategias conjuntas para la formacion integral de los individuos en etapas
tempranas de su desarrollo, evitando comprometer su salud y su desempefio
académico como herramientas minimas necesarias como parte fundamental del
Desarrollo Humano al cual deben aspirar todos los seres humanos sin importar su

condicion social.

Nuestra investigacion propuesta es general, ya que puede aplicarse a otras tareas
cognitivas, para estudiar el aprendizaje o para diferenciar entre pacientes sanos y
pacientes con trastornos organicos especificamente neuroldgicos en etapas
tempranas del desarrollo , al revelar las interacciones mas importantes entre las
regiones cerebrales asociadas con el estado global observado y el aspecto social

correspondiente.
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7.- Glosario

Biometria Hematica: La biometria hematica, o citometria hemética como también
se le conoce, es el examen de laboratorio de mayor utilidad y mas frecuentemente
solicitado por el clinico. Esto es debido a que en un solo estudio se analizan tres
lineas celulares completamente diferentes: eritroide, leucocitaria y plaquetaria, que
no sélo orientan a patologias hematologicas; sino también a enfermedades de

diferentes 6rganos y sistemas.

Eritrocito: Célula de la sangre de forma redonda u ovalada y de color rojo que
contiene hemoglobina y se encarga de transportar el oxigeno a todas las partes

del cuerpo.

Glucosa: Monosacarido que se encuentra naturalmente en las frutas. También se
forma como resultado de la digestibn de carbohidratos y de la conversion de

glucogeno por el higado, y es la fuente principal de energia.

Hemoglobina: La hemoglobina (HB) es una proteina globular, que estd presente
en altas concentraciones en lo globulos rojos y se encarga del transporte de 02
del aparato respiratorio hacia los tejidos periféricos; y del transporte de CO2 y
protones (H+ ) de los tejidos periféricos hasta los pulmones para ser excretados.

Hemoglobina glucosilada: La Hemoglobina glucosilada o HbAlc es el nombre
de una prueba de sangre que mide el promedio del nivel de la glucosa en sangre
por mas de dos o tres meses. Los resultados de la prueba HbAlc son una buena

indicacion de qué tan bien esta controlado el nivel de la glucosa en sangre.

Hematocrito: El término hematocrito corresponde con el volumen de los glébulos
rojos en la sangre en comparacion al volumen de sangre total; se expresa como

un porcentaje.

indice de Gini: El indice de Gini o coeficiente de Gini es una medida econémica
gue sirve para calcular la desigualdad de ingresos que existe entre los ciudadanos
de un territorio, normalmente de un pais. Se encuentra entre 0 y 1, siendo cero la

maxima igualdad y 1 la maxima desigualdad.
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Neurona: La neurona es la célula principal del sistema nervioso. Tiene la
capacidad de responder a los estimulos generando un impulso nervioso que se

transmite a otra neurona, a un musculo o a una glandula.

Salud publica: es la practica social integrada que tiene como sujeto y objeto de
estudio, la salud de las poblaciones humanas y se le considera como la ciencia
encargada de prevenir la enfermedad, la discapacidad, prolongar la vida, fomentar
la salud fisica y mental, mediante los esfuerzos organizados de la comunidad,
para el saneamiento del ambiente y desarrollo de la maquinaria social, para

afrontar los problemas de salud y mantener un nivel de vida adecuado.

Serotonina: Es un transmisor del sistema nervioso, que ayuda a transmitir

mensajes una y otra vez entre los nervios del cuerpo.

Sinapsis: mecanismo de comunicacién entre dos o mas neuronas, con el fin de
transmitir masivamente, un impulso nervioso destinado a coordinar una funcién en
el organismo, este intercambio de informacion se caracteriza por no establecer

contacto fisico.

Triptéfano: Es uno de los aminoécidos esenciales. Las neuronas lo utilizan para
producir el neurotransmisor serotonina, sustancia que regula el suefo y el hambre,

y que esté implicada en los desérdenes afectivos.
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8.- Anexos.

Derivado de la actividad de investigacion del presente trabajo, se presentaron los
resultados de la investigacion en diferentes foros académicos y cientificos, de
caracter estatal, nacional e internacional con el respectivo registro ISBN
(International Standard Book Number) e ISSN (International Serial Number), donde
los créditos correspondientes fueron otorgados al CA-211 de Fisiopatologias de la
Universidad Michoacana de San Nicolas de Hidalgo. Los cuales se enumeran a
continuacion:

1.- “6° Congreso Internacional de Biologia, Quimica y Agronomia Ciencia e
Innovacion para la Salud”, realizado en Guadalajara del 27 al 29 de septiembre del
afo 2017, por la Universidad Autonoma de Guadalajara.

2.- “Congreso Academia Journals, 20177, realizado en el mes de noviembre en el
Instituto Tecnoldgico de Celaya.

3.- “XIl Congreso Estatal de Ciencia, Tecnologia e Innovacién del Estado de
Michoacan y 6° Encuentro de Jovenes Investigadores del Estado de Michoacan”,
realizado en el Mes de Octubre del aflo 2017, en la Ciudad de Morelia, por la
Secretaria de Innovacion Ciencia y Desarrollo Tecnolégico del Estado de
Michoacan.

4.- “Congreso Internacional La Universidad Publica, 100 afios después”, del 7 al
10 de noviembre del afio 2017, realizado en Morelia, Michoacan en la Universidad
Michoacana de San Nicolas de Hidalgo.
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RESUMEMN

Mexico es un territorio mega diverso, el cual ha permitido &l desarrollo de diferentes microclimas, los
cuales han favorecido el desarrollo de diversas especies agroindustriales gue han tenido un éxito
relativo para posicionarse a nivel mundial, como por ejemple P. amencang var. Hass y recientemente la
frambuesa y |la zarzamora, las cuales pertenecen a la género Rubus spp. v son parte de la familia de las
Rosaceas, que incluyen a otras especies, nativas de Mexico, como por ejemplo el cpulin [Prunus
seroting var. capuli), este se han cultivado de manera empirica, desde |a época pre hispanica hasta
nuastros dims. Asl P. seroting var. capuli al ser parte de |3 Rosaceas, se ha documentado que posee
acidos grasos similares a los de otras rosaceas, como la frambuesa y kb zarzamora, donde el perfil de
tipo poliinsaturados, destacan por perfil cualitativo, el addo linoleico, linolenico y oleico. Por lo tanto el
prasente trabajo establece las condiciones de extraccion, rendimianto y tipo de acidos grasos obtenidos
de manerz libre de solventes organicos de especies nativas de las Rosaceas entre las que destacan al £.
seroting var. capull. Los resultados han permitido establecer que P seroting var. capuli pressnta un
rendimiento del 28 2% de la fraccion lipidica (aceite) respecto al peso seco proveniente de la semilla en
comparacion con las semillas de la frambuesa y la zarzamora que presentan un rendimiento del 15_40%
de fraccion hidrofobica respecto al peso seco. El proceso de extraccion se baso en el uso de microondas
y oomo medio el agua libre de iones, seguido de un proceso de congelamiento a -252C y procesos de
centrifugacion a 7500G. Los acidos grasos obtenidos se caracterizaron por cromatografia de gases.
Estableciendo un proceso de extraccion de acido grasos polinsaturados de P. seroting var. capuli.

Palabras clave: Rosaceas; acidos grasos polinsaturados; . seroting var. Capuli.
INTRODUCCIOM

Los acidos grasos insaturados de tipo C:18 son indispensables para una dieta humana diversa y
equilibrada. En la actualidad, el acceso a diversas fuentes de acidos grasos de tipo polinsaturados es
apremiants para la prevencion de enfermedades, como la obesidad y sus complicaciones. En el estado
de Michoacn, el municipio de Ziracuaretiro &5 el segundo productor de frutos del genero Fubus con
alto valor comercial y potencial nutrimental; la comercializacion se realiza preferentemente en fresco,
dejando volumenes de producto sin comerdializar, por no cumplir con los estandares de tamano y
turgencia. Generando pérdidas para los productores. Este trabajo tiene por objetivo, obtener datos que
permitan caracterizar & rendimiento y el tipo de acidos grasos poliinsaturados de tipo C:18, obtenidos
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de los frutos del genero Rubus no comercializados y generar una fuente alternativa de acidos grasos
insaturados necesarios en la dista humana.

MATERIALES ¥ METODOS

se colectaran muestras de capulin |Prunus seroting var. capuli) provenientes de las zonas productoras
que pertenscen a los municipios de Michoacan, Guanajuato y Estado de Mexico. Se transportaran los
frutes en cafas con aislamento térmico, a la ciudad Morelia, v s almacenaran a una temperatura
promedio de B°C, toda la noche. &l dia siguiente se procesaran los frutos en centrifuga de canasta, por
un espacio de 10 minutos a 2000 g, & temperatura ambiente. Se recuperara el sobrenadante y & guardo
a -B0C.

Salidos.

El residuc solido se recupera ¥ s& Sometera por un espacio de 18 horas @ un tratamiento térmico, por luz
directa, de una lampars incandescente de 150 watts de potencia, sobre una superficie de conweccion,
acero grado alimenticio de 3mm de espesor. &l térming se obtuvo un residuo solido &l cual fue
tamizado, liberando las semillas del fruto de zarzamora. Las semillas de zarzamora se sometieron a un
miglido en mortero, para la extraccion por solventes en equipo Soxhlet.

Extraccion Soxhilet:

Las semillas molidas, en peso seco, se sometieron a extraccion por solventes mo polares, en equipo
sodhlet, realizando tres extracciones con éter etilico (Meyer], ¥ cinco extracciones con pentand,
utilizando 3 gramos del material bislogico en cada extraccion.

Extraccion por microondas.

Las semillas molidas, en peso seco, se sometieron a un tratamiento @rmico por nduccicn, en horno da
micreondas bajo el siguiente protocolo: en cada extraccion se sutilizaron 3 gramos de material molido
al cual se le agrego 20 mL de agua bidestilada, y 52 dejd en reposo por una noche a una temperatura da
&°C, a la manana siguiente, el vaso de precipitados conteniends &l material molido con el agua se dejo
en reposo por un hora un a temperatura ambiente y se llevd a cabo &l tratamiento en homo de
mibcroondas, con una potencia de 0.25-0.33 KEwatts/hrs. Por un espacio de 20 minutos, obteniendo una
temperatura de la mezcla de 38-20°C $1°C.

Centrifugacion.

El residuc se colecto y se transfirio a twbos de polipropilenc de 1.5 mL de capacidad [Eppendorf] y
sometieron a centrifugacion por espacio de 15 minutos a 6000E 3 una temperatura de 4°C. Se recuperd
el sobrenadante y s2 transfirio a tubos limpios de polipropilens de 1.5 mL de capacidad. El sobrenadante
de sometio a refrigeracion durante 1€ horas a una temperatura de 4 a 8°C, los tubos se sometieron a
centrifugacion a temperatura ambiente por un espacio de 10 minutos v 3000 g. El contenido oleoso sa
colecto por aspiracidn con punta con filtro v se guardo en viales de rosca de 2 mL.

RESULTADOS ¥ DISCUSION

Aesultados:

Las semillas de los frutos de zarzamora v capulin provenientes de residuos sclidos, son una fuente de
acidos grasos de tipo, C8 polinsatwrados, como son & acido linoleico y linclenico, wtilizando
tratamignto por microondas en cinco diferentes extracciones, se obiene un rendimiento del 16 83% y
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una desviacion estandar de %158, de cinco extracciones diferentes por éter etilico se obtiene un
rendimiento promedio del 1518% y £1.44 de desviacion estandar y del 12.40% con una desviacion
estandar de ¥ 108 con pentanc en cinco extracciones diferentes, Ver Tabla MNo.1; por lo que el
tratamiento por microondas, es una alternativa metodologica para !a obtencion de grasos de alto valor
comercial, sin la implicacion del usc de solventes quimicos de tipo no polar, adicionaliments abre la
posibilidad de poder obtener acidos grasos de tipo poliinsaturados de tipo virgen, con el uso de
tecnologias emergentes o alternativas, como la agui mostrada Figura No.1.

Tabia No. 1.- Porcentaje de rendimiento en [a extraccion de aceite de la semilla de Rubus fruticosus y P.
seroting var. capull.

Tratamiento de Microondas Eter etilico Pentano
extraccion
Rendimiento en
Porcentaje en 16.83 15.18% 12 .40%
Peso 5eco
Desviacion 158 144 +108
Estandar

Figura No. 1.- Extractos oleosos provenientes de la Semilla de Zarzamora variedad Tuppy (Rubus
fruticosus) y Prunus serdting vor. capuli. Por tratamiento extractivos por microondas A), éter etilico B) y
pentano C}.
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Metodologia de trabajo Propuesta Figura No.2.

Discusion

La propuesta de la nueva tecnolog@ del aceite y pasta de zarzamora y esta fundamentada en dos
efectos de las ondas electromagnéticas sobre el residuo agroalimentario del fruto zarzamora: 1)

-~
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Rompimiento de membranas y paredes de las células que contienen el aceite. 2} La inactivacion de
enzimas gue catalizan el oscurecimiento y otras reacciones oxidativas. Al ser el aceite transparente a las
microondas conservan las propiedades mutraceuticas de estos productos, al no contener restos de
solventes quimicos (Meoreno, et al., 2003, Reddy et al, 2012, Zia et al, 2014). Esto es un efecto
especificc gue se determing en la aplicacion de microondas, que minimiza el deterioro de los
nutraceuticos y acidos grasos esenciales de |a semilla de zarzamora, obteniendo dos productos: el aceite
extra virgen y una pasta reducida en caloras que puede utilizarse para composteo (Schott, et al., 2013).

De esta forma, esta tecnologia tiene tres ventzjas: 1) Es menos contaminante al utilizar la pasta de alta
calidad v no emplear disolventes organicos o soluciones acuosas que producen aguas residuales vy, 2]
Conserva las propiedades nutracedticas del aguacate en productos de alta calidad, como son los acidos
grasos peliinsaturados, lincleico y linolenico, (Reddy et al., 2012) y 3) como se pusde observar el uso de
micreondas y centrifugacion permite obtener un rendimiento superior a los métodos de extraccion por
solventes organicos, como se aprecia y se compara respecto al porcentaje de aceite cbtenide por el
meétodo por microondas respecto a los otros métodos quimices cbservado en la Tabla No.1.

El proceso es flexible al poder ser aplicado en un esgquema por lotes, en una planta modular, en procesos
continuas. Incluye |a posibilidad de darle al producto las caracteristicas tales para obtener una pasta
congelada o deshidratada. Los nutracedticos tales como la vitamina E, fitoesterol, luteina y clorofias son
sustancias benéficas para la salud, que se encuentran solubles en el aceite extra virgen de aguacate
cbtenido por la temnologia objeto de esta invencion; lo gque hace al producto rico en estos acidos grasos
poliinsaturados, en comparacion con los aceites existentes en el mercado. En el presente trabajo, se
presenta un mapa de ruta critico referente a la utilizacion de la semilla de zarzamora, proveniente de los
residuos sdlidos generados, en la agroindustria de este sistema producto, para la obtencion de dcidos
grasos poliinsaturados de alte valor comercial, por medio de tecnologias alternativas, comparando con
los sistemas tradicionales de extraccion gquimica, se platea un wso a los deshecho solidos
agroindustriales.

CONCLUSIONES

Por lo que el presente trabajo concluye que la semilla del fruto de |a familia Rosoceas es una materia
primia de importancia nutrimental mayor para la obtencion potencial de dcidos grasos poliinsaturados
de tipe C:18 lo que podra dar una alternativa de comercializacion a los productores de este sistema
producto.
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Besumen

Mexico se ubica seqin la OCDE, 2017, por su economia en &l lugar nimero 11° a nivel
mundial. Sin embargo, existe una desigualdad en la distribucion de la riqueza social per
capita. Comprometiendo el desarmollo de diversos sectores de la poblacion, sectores
vulnerables como la poblacion infantil en etapa de educacion basica. De esta manera Ia
desigualdad economica vy social compromete el desamolio del individuo en las primeras
etapas de vida, y vulnera su formacion educativa y repercute de manera grave en el indice
de Desarmolio Humano (IDH), el cual considera a la educacion, la salud y el ingreso
£Conomico como una tiada gue se debe salvaguardar en los primeros anos de vida.
Metodologia Se colectaron muestras sanguineas por puncion capilar, para detemminar
parametros glicémicos v de biometria hematica en 60 nifios de educacion primaria del 1°
al 6° afio de primaria (de & a 12 afos de edad) de la comunidad la Joya perteneciente al
Mpo. de Morelia. Las muesiras biologicas se procesaron para determinacion de glucosa
sérica, Hemoglobina glucosiada y Formula roja completa, bajo la supervision de
autoridades de la zona escolar y conzentimiento paterno. Resultados v conclusiones. Se
obtuvo que un 10% de las muestras presentan una concentracion de glucosa sérica con
un promedio de 108.9 mg/dL de zangre ko que se traduce en un indicador de hemoglobina
glucosilada de 5.9%. Asi como parametros de hemoglobina de 10.4 gfdL y un valor de
hematocrito promedio de 34.5%. Los parametros bioguimicos y hematologicos de formula
roja, reflejan un proceso de malnuiricion en menores de edad en formacion educativa
basica y este proceso de malnutricion y aporte de oxigeno en las etapas de formacion
compromete e desamollo cognitivos en una etapa sensible del desamollo humano
comprometiendo el indice de Desamollo Humano, maximo cuando se tiene un sector
poblacional, vulnerable el cual se encuentra en la Capital de un Estado con un IDH segun
la ONU, reporte 2015 con un factor de 0.76 de Gini. Por tanto 2e deben implementar de
manera conjunta (SEP-SEDESOL ) estrategias conjuntas para la formacion integral de los
individuos en etapas tempranas de su desamollo.
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Introduccion

Mexico actualmente tiene una poblacion que ha superado los 120 millones de habitantes
(INEGI). De estos, mas de 54 millones se encuentran en pobreza Organizacion para la
Cooperacion y el Desamolle Economicos (OCDE, 2017). Esta pobreza se enfoca
particularmente en los rubros de:

a) Poder adquisitivo.
b) Acceso a la salud.
t) Acceso a una educacion de calidad.

Por su tamano de economia en lugar No. 11° por su Producto Intemo Bruto (PIB), OCDE,
2017. Estos datos son disimbolos o son parte de una realidad que puede comprometer a
la distribucion de la rigueza. En donde la alimentacion adecuada vy el acceso a la
educacion basica es un aspecto imenunciable consagrado en la Constitucion Politica, asi
como por recomendaciones de organismos supranacionales como la Organizacion de
laz MNaciones Unidas para la Educacion, la Ciencia y la Cultura (UNESCQ) y la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS). En este caso los infantes son un sector
vulnerable en el IDH, en el Edo. Michoacan, respecto a este indicador se encuentra en
loz Gltimos lugares con un Indice de Desamollo Humano {IDH) segin el indice GIMI de
0.76 (Pinzon Florez, Reveiz, Idrovo, & Reyes Morales, 2014).

El presente trabajo se enfoca en obtener datos de laboratorio que permitan establecer
los parametros bioguimicos y hematicos gue puedan servir como indicadores tempranos
de problemas de salud cronicos, como malnutricion, Obesidad, Diabetes Mellitus,
problemas circulatorios wo hemaficos en poblacion escolar basica en zonas suburbanas
de Morelia.

Consideraciones

Seqgin las estadisficas oficiales emitidas por el (Instituto Macional de Estadistica
Geografia & Informatica (INEGI) a Noviembre de 2016, sitda a la Diabetes Mellitus y las
Enfermedades |squémicas como las dos primeras causas de mortandad en Mexico.
Estos datos marcan una diferencia respecto a la clasificacion de México como economia
por el tamano de su PIB y su lugar denfro de las estadisticas globales para las causas de
muerte por Diabetes Mellitus (DM), originando una discrepancia con los datos que
colocan a la Diabetes Mellitus en México como una segunda causa de muerte seqgun el
INEGI, 2016. Esto puede deberse a que el temitorio Nacional presente diversos grados
de desamollo y cobertura de servicios que garanticen un Indice de Desamollo Humano

Pag. 53



{IDH) adecuado a la clasificacion de paises con ingresos medios altos como lo indica la,
Organizacion para el Desarollo y Cooperacion Economico (OCDE) y la OMS. El IDH es
un indice compuesto que toma en cuenta tres elementos basicos, dos de los cuales
aluden a la formacion de capacidades (longevidad y nivel de conocimientos) y un tercero
(nivel de vida aceptable) que es una medida vinculada con el bienestar material y las
capacidades de consumo familiar («mexico-2017-0ECD-Estudios-economicos-de-la-
ocde-vision-general pdfs, s 1.).

México se encuentra organizado a través de entidades federativas, las cuales tienen una
soberania que les permite organizar y gestionar de una manera independiente respecto
a la Federacion a la cual pertenecen los aspectos de Salud, Educacion y Economia los
cuales impactan el IDH, de esta manera se ha obtenido un desamollo asimétrico de
Mexico, en donde las regiones nortefigs presentan mayor IDH respecto a las zonas del
sur del pais (cita). Asi mismo, aun a pesar de gue la organizacion politica del pais esta
fundamentada en un repdblica federal, en la practica se sigue presentando un
centralismo el cual impacta la mayor parte de los recursos econdmicos y por lo tanto la
distribucion de la riqueza en el pais, de tal forma que la ahora denominada Ciudad de
Méexico es la comunidad o region del pais que presenta un mayor IDH, lo que agrava la
situacion de desequilibfio en las oportunidades para los habitantes del pais, esto es
particularments cierto para los sectores poblacionales wulnerables como lo son la
poblacion infantil Mexicana (Gonzalez-Pérez, \Vega-Lopez, Romero-Valle, VVega-Lopez,
& Cabrera-Pivaral, 2008).

Indice de Desamollo Humano en el Mundo.

El Indice de Desamollo Humano (IDH), es una hemamienta que pemite medir de una
manera mas adecuada el grado desarmollo de una sociedad y que tan equitativa es esta
con sus ciuvdadanos y la eficacia en lo referente a la aplicacion de las politicas que
garanticen el acceso a la salud, a la educacion y un ingreso de recursos economicos de
manera sustentable; para medir el IDH en los diferentes paises se han usado diferentes

modelos de medicion de la desigualdad social v economica en donde destacan los
coeficientes o indices.

Coeficiente de Gini

El coeficiente de Gini es la mas famosa medicion de desigualdad relativa. Parte de la
construccion de un espacio donde se ameglan los porcentajes de ingreso contra los
porcentajes de poblacion, formando una distribucion en segmentos de poblacion
{usualmente deciles) donde se traza una linea recta de 90 grados conocida como linea
de igualdad. Esta linea representa la igualdad perfecta (una relacion 1 a 1 entre ingreso
y poblacion), dentro de este espacio se traza una llamada curva de Lorenz que relaciona
el ingreso real y el segmento de poblacion.

Objetive general
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Identificar los factores de riesgo celular v bioguimico en individuos de etapa escolar

primaria, como determinantes del estado de malnufricion, como factor de riesgo para el
desamollo de Diabetes Mellitus

Objetivos especificos

a) Cuantificar marcadores bioguimicos referentes al metabolismo de carbohidrafos en
individuos de etapa escolar pimana

b) Determinar los valores celulares a nivel hematologico, como marcadores del grado
de nutricion y transporte de oxigeno en individuos de etapa escolar primaria

Metas a alcanzar

a) Generar datos de laboratorio, que permitan relacionar los valores bioquimicos, y
celulares en etapas tempranas como indicadores de la malnutricion como un factor
determinante del desamollo de patologias cronicas con componente metabalico

Material y Metodos

Estudiantes del 1° al 6° grado de primaria de la Comunidad, La Joya, del Municipio de
Morelia, canalizados a través de la Secretaria de Educacion en el Estado, se les
redlizaran toma de muestras puntuales, para la determinacion de Glucosa sérica v
Hemoglobina glicosilada, Trigliceridos y Colesterol, con equipos portatiles, asi como la
determinacion de parametros hematologicos por la biometria hematica y los valores
anfropométricos comespondientes. Analizados subsecuentemente por estadistica.

Resultados

Se colectaron muestras sanguineas por puncion capilar, para determinar parametros
glicemicos y de biometria hematica en 60 nifios de educacion primaria del 1° al 6° ano de
primaria {de & a 12 anos de edad) de la comunidad la Joya perteneciente al Mpo. de
Morelia. Las muestras biologicas se procesaron para determinacion de glucosa sérica,
Hemoglobina glucosilada y Formula roja completa, bajo la supervision de autoridades de
la zona escolar y consentimiento patemo. Resultados y conclusiones. Se obtuvo gue un
10% de las muestras presentan una concentracion de glucosa sérica con un promedio
de 108.9 mg/dL de sangre lo que se fraduce en un indicador de hemoglobina glucosilada
de 5.9%. Asi como parametros de hemoglobina de 10.4 g/dL y un valor de hematocrito
promedio de 34.5%. Los parametros bioguimicos y hematologicos de formula roja,
reflejan un proceso de malnutricion en menores de edad en formacion educativa basica
y este proceso de malnutricion y aporte de oxigeno en las etapas de formacion
compromete el desamollo cognitives en una etapa sensible del desamolle humano
comprometiendo el Indice de Desarmollo Humano, maximo cuando se fiene un sector
poblacional, vulnerable el cual se encuentra en la Capital de un Estado con un IDH seqin
la ONU, reporte 2015 con un factor de 0.76 de Gini.
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Conclusiones

Existe una notoria desigualdad en el acceso a la salud en México, asociada con altos
niveles prevalentes de exclusion social en diferentes areas del pais. Se necesitan
cambios estructurales profundos para modificar esta situacion, promover el desarrollo
social y reducir las desventajas injustas a que estan expuestos los grupos de poblacion

importante y vulnerable como e= la poblacion infanil.
Por tanto se deben implementar de manera conjunta (SEP-SEDESOL) estrategias

conjuntas para la formacion integral de los individuos en etapas tempranas de su
desamollo.
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Resumen—El actual modelo de desarrollo economico hace énfasis favorece ima distribucion no equitativa del PIB entre la
poblacion afectando particularmente al sector mas vulnerable, el Infantil. México como nacién ocupa por su PIB, el lugar
wimero 11 segun la OCDE 2017. Mas sin embargo, el indice de desarrollo humano lo coloca segun el Indice de GINI en el
(.74 puntos. Lo cual es un dato contradictorio respecto al valor del PIB. Esto afecta los rubros de Salud v Educacion. Se
analizaran valores bioquimicos v hematologicos en 60 nifios de educacion primaria bisica en zona suburbana de la Ciudad
de Morelia, encontrando que un 15% de las muestras presentan valores referidos a malnutricion y factores predisponentes
{(bioquimicos v hematologicos) de Diabetes Mellitus, estos es comprometedor en poblacion infantil al nivel del Indice de
Desarrollo Humano, que cubre el aspecto de salud y educacion en una etapa de desarrollo vulnerable.

Palabras clave—Indice de Gini, Desarrollo Humano, Producto Interno Bruto, Desempefio Académico.

Introduccion

Meéxico actualmente se enfrenta a diversos desafios, donde se tiene una poblacién que ha superado los 122 millones
de habitantes segun el (INEGI). De estos, mas de 54 millones se encuentran en pobreza Organizacion para la
Cooperacian y el Desarrollo Econdmices (OCDE. 2017), cast el 50% de la poblacion total del Pais. Esta carecnia o
pobreza se enfoca particularmente en los rubros de:

a) Poder adquisitivo.

b) Acceso a la salud.

¢) Acceso a una educacion de calidad.
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Por su tamafio de economia en lugar No. 11° por su Producto Interno Bruto (PIB), OCDE, 2017. Estos datos son
disimbolos o son parte de una realidad que puede comprometer a la distribucion de la riqueza. En donde la
alimentacion adecuada v el acceso a la educacion basica es un aspecto irenunciable consagrado en la Constitucién
Politica, asi como por recomendaciones de organismos supranacionales como la Organizacidn de las Naciones Unidas
para la Educacion, 1a Ciencia y la Cultura (UNESCO) v la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). En este caso los
infantes son un sector vulnerable en el IDH. en el Edo. Michoacan, respecto a este indicador se encuentra en los
tltimos lugares con un Indice de Desarrollo Humano (IDH) segin el indice GINI de 0.76 (Pinzén Florez, Reveiz,
Idrovo, & Reyes Morales, 2014).

El presente trabajo se enfoca en obtener datos de laboratorio que permitan establecer los parimetros bioquimicos
y hematicos que puedan servir como indicadores tempranos de problemas de salud cronicos, como malnutricion,
Obesidad, Diabetes Mellitus, problemas circulatorios y/o hematicos en poblacion escolar basica en zonas suburbanas
de Morelia.

Consideraciones

Segnn las estadisticas oficiales emitidas por el (Instituto Nacional de Estadistica Geografia e Informatica (INEGI)
a Noviembre de 2016, sitia a la Diabetes Mellitus v las Enfermedades Isquémicas como las dos primeras causas de
mortandad en México. Estos datos marcan una diferencia respecto a la clasificacion de México como economia por
el tamafio de su PIB v su lugar dentro de las estadisticas globales para las causas de muerte por Diabetes Mellitus
(DM). originando una discrepancia con los datos que colocan a la Diabetes Mellitus en México como una segunda
causa de muerte segiin el INEGI, 2016. Esto puede deberse a que el territorio Nacional presente diversos grados de
desarrollo y cobertura de servicios que garanticen un Indice de Desarrollo Humano (IDH) adecuado a la clasificacion
de paises con ingresos medios altos como lo indica la, Organizacion para el Desarrollo y Cooperacion Econémico
(OCDE) y la OMS. El IDH es un indice compuesto que toma en cuenta tres elementos basicos, dos de los cuales
aluden a la formacion de capacidades (longevidad v nivel de conocimientos) v un tercero (nivel de vida aceptable)

2 Rafae] Ortiz Alvarado es Profesor e Investigador a T.C. Fae. de Quimico Farmacobiologia de 1a UMSNH, rortizalvarado@gmail com 1.- Cuerpo
Académico de Fisiopatologias-211 de Fac de Quimico Farmacobiologia de la Universidad Michoacana de San Nicolds de Hidalgo. Proyecto
aprobado por la CIC/UMSNE/ 2017.
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que 25 una medida vinculada con el enestar material ¥ lac capacidades de consumo familiar (vmexeo-2017T-OECD-
Estudies-economicos-de-la-oode-vision-general pdfs. 5. £).

Meéxico se encuentra organizade a traves de enhdades federativas, las coales tensn una soberania que les permite
orgamizar ¥ gechonar de una mansera independiente respecto a la Fedaracién a la cus] pertenesen los aspectos de Sahid,
Educacion ¥ Eronomia Jos cuales impactan &) IDH, da 25k manera se ha ebtenide un desarrolle asimétnes de Méxics,
en donde las regones nortefas presentan mayer [DH respecto a las zonac del sur del pais {eiz). Asi migmo, aun a
pesar de que la orgamzacion pelitica del pais esta Emdamentada en un repiblica federal en la practca e cigue
presentande un centralisme el roal imparta 1a mayor parte ds los recurses sponémices ¥ por Jo tanto la distribomion
ds la nquerzs en el pais. de tal forma que la ahora dsnominada Crodad de Ménes s Iz commmidad o repidn del pais
que presenta mn mayer IDH, lo que agrava la sitnacién de desequlibrio en las eportunsdades para los habitantes del
Fais, aste es particularments merte para loc sectores poblacicnales vulnersbles como lo son la poblacion infantil
Mexicana {Gronzilas-Pérer. Vepa-Lopez, Romere-Valle, Vega-Lopez, & Cabrara-Fivaral I0E).

Indice de Desarrolle Humane en &l Monde.

Fl Indice de Desarrollo Humano {IDH), &5 una herramienta que permite medir de wna manera mas aderoada el
grado desamrolle de una sociedad ¥ que tan squitatig es esta con sus crodadanes ¥ la eficaria en Jo referents a la
aplicacion de las polibicas que paranticen 2l accesp a 1a zalud, a la educacién ¥ un Ingreco de recurses economicos de
manera sustentzble; para medir &) IDH en los difersntes paises se han usade diferentes modelos da medicion de 1
desipualdad sor1al ¥ econdmica en dende destacan los coeficientes o indices.

CosBrienta da (rind

Fl coebiments ds Gim e la mas famosa medicidn ds desipualdad rlabva. Parte de la constroccidn de un ecpamio
donde se areglan los porcentajes de ingreso contra los porcentajes de poblacién, formando una distnbucion en
sepmentes de poblacion fusualments demles) donde se traza una linea recta de 90 grades comoeida como linea de
izualdad. Esta lmea representa la ipnaldad perfecta {una relacién 1 a 1 enbre ingress v poblacion), dentre de ecte
2spacio 52 traza una llamada curva ds Lorens qoe relaciona el inprese real v el segments de peblacién. De esta manera
se plantea el sigments Objebive general que conasto en idenbficar loc Getores de nesgo cehilar ¥ bioquimies en
imdividues de etapa escolar primaria, como detenminantes del estado de maloutricién. come factor de nespo para el
desamralls de Dhabetes Melbins, planteands los siguwientes, Objebivos ecpecifico::

2) Cnanhfrar mareadores bioquimieos referentss al metabolismo de carboludratos en indnadues de etapa ascolar

primaria
b) Determinar los valores cehilares a nivel hematolézico, come marcaderss del grado de nuincién v transporte

ds oxigeno en individuss de atapa eseelar primaria

Pretendiendo aleanzar la Meta que parmita gensrar dates de laboratorio, que penmitan relacienar loc valores

bioquimicss, ¥ celolares an elapas tempranas come indicadores de la maloutrimon eome un facter determinants del
desamallo de patelogias crémieas con compenente metabdlico.

Deseripeion del Método

Estodiantes del 1° al &° grado de primana de la Comumdad, La Joya, del Municpeo de Morelia, canahizades a
traves de la Secretaria de Educacion en el Estado. se les realizaran toma de muestras puntuales. para 1a determinacion
de Ghoeosa sérieca v Hemoglobima glhieesilada, Triglicendos v Colesterol, con equpos pertatles. asi come la
determinacion de parametras hematelégices por la biometria hematiea v los valeres antropemetricas comespendientes,
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Analizados subsecuentemente por estadistica, desviacion estandar v coeficiente de vananza. Una vez seleccionada
la poblacion, se estandanzaron las condiciones fisiologicas v ambientales en que se tomo la muestra, se analizo v se
proceso, asi como el método analitico utilizado. Enfre las imitaciones de este estudio cabe destacar que el nimero de
boras de ayuno se estmd con base en la hora de la nltma comuda que recorde el paciente, con el error que ello conlleva.
Mo se deblan mgenr alimentos oche a 12 horas antes del examen (Suardiaz et al, 2004). Debido 2 que mmchos de los
valores de analitos biclogicos no siguen una distibucion gaussiana, fue necesano transformar las escalas v hacer
complejo el analisis, por lo que la tendencia en este estudic fue emplear el método no paramstrico. El método no
parametrice es mucho mas simple; en éste, lo mas importante es la adecuada seleccion de los indnadues, la comrecta
fase preanalifica ¥ analihca con mummizacion de errores (Linnet, 2000). Para estimar los intervalos de refarencia con
95% de confidencialidad, aplicando el método po paramétrico se requiriéd de &0 individuos, con un nivel de

sigmficacion de 95% (alfa = 0.03).

AcapeMia JoUurNaLS
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Eezoltados

Se colectaron muechas sanguineas por paoeion capilar, para determinar parametros glicémicos ¥ de biometria
bematica en &0 mfios de educacién primana del 17 al 6° afio de pnmaria {con una edad de & 3 12 afios de edad) de Ia
comumnidad subwrbana desominada la Joya perteneciente al Municipie de Moreha, Michoaran Las muestras
baolopicas se procesaron para determinacion de glurosa sénca, Hemoplobina plurasilada 3 Formmla reja completa,
bajo la sopersioon de auteradades de la zona escolar (secretania de educamén ¥ consentumientc paterno, presenta
durante toda las mantpulamién ¥ extraccion de las muestras sanguineas).

Resultades v conchisiones. Se obtove que un 10% de lac muechras presentan una concenbracion de phocosa sérica
con un promedio de 108 9 me/dL. de csangre lo que se radoes en un indieador de hamoglobina glueesilada de 5 %%, al
coal &5 wn valer elevade de glucesa 3 hemeplobina glicada, sendo wn posible indicador de estade prediabetico
pamentes pedidtnicos Wer Tabla No. 1, valor de Tnghcéndos en promedio. Asi como parametros de hemoglobina de
104 z/dl. ¥ un valor de hematocnte promedio de 34 5%, Los parametros boquimicos ¥ hematolémieos de formmla
mja, reflejan un procese de malmotncwen en menores de edad en formamién edocabsa basica ¥ este proceso de
maloutricién ¥ aperte de oxigeno an las etapas de fermarién compromete el desarrollo copmitives en una etapa sensible
del desamolle lomane compremebends el Indice de Desarrelle Humano, mixmimo cuando se bene on sector
poblacional vulnerable el eual se encoentra en la Capatal de wn Estado conwn [DH zegim la QN reporte 2015 con
wn facter de 0.76 de Gmi, &l conponto de estes resultados muesian a baveés de una mbervenmén del perconal del
laboratorie ¥ de las amtoridades eduocabivas un process descriptve en poblamén pediitnea v moestta 13 realidad
nuinmental ceholar ¥ metabdlica en aste grupo poblacional (Valdés v Gomez, 2008). Ex potone que este procese de
desipnaldad medio en términes de actividad cebalar ¥ metabwolico se presente en la capital del Estade, mas sin embrargs
1a desigualdad da 1a ngoeza queda manifiesta un en aste bpo de proceses somales, acopomicoes ¥ educabves (Pinzon
et al 2014). En los pielens wbanos ¥ las penferias son en donde surgen mds recienternente estos fenomenes en un
aspacic de Sempe que afectan a la salud v dasde lueps a los indrviduss. pers este espectro del IDH ze ve comprometide
partcolarmente por la ingudad en la distabuecion de la niqoeza de wna sociedad (Gonzilez-Pérez, et al., 2008). Lo
coal hene un relevancia con el valor de Gam 0.7% el fual 85 baje, respecte al vehomen de produccién ¥ la provecmdn
que tienen los prodocte aproahmentanos que se producen en &l estade Micheacan, el coal &5 un estado prodoctor v
exportades a nivel mundial de prodoctss comoe 2] Apnacate (Parcag amaricana var Hars) v los denominaes fruhllos
Reojos (Rubus spp.. Fraparig wasea, Faccinuem noeriilius).
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Memaorias del Congreso Intemacicnal de Celaya, Guanajuate, México
Investigacion Academia Joumnals Celaya 2017 & Academia Joumnals 2017 Mowviembre 8, 9, v 10, 2017

Tabla No.l Correlacion ente la hemeglobina glicosilada v la concentracion de Glucosa Serica.

Hemoglobina glicosilada: Ale %. Concentracion de Glucosa Senca en mg/dl: mg/dL

Conclusiones

Existe una notona desigualdad en el acceso a la salud en Mexico, asociada con altos nrveles prevalentes de
exchision social en diferentes areas del paiz. S5e pecesitan cambios estructurales profundos para modificar esta
sitnacion, promover el desarrollo secial v reductr las desventajas injustas 2 que estan expuestos los grupos de poblacion
importante v vilnerable como e la poblacion mfantl.

Por tante se deben implementar de manera conjunta (SEP-SEDESOL) estrategias conjuntas para la formacion
mfegral de los individuos en etapas tempranas de su desarrollo. evitando comprometer su salud v su desempeno
académico como hemammentas minimas necesarias como parte fundamental del Desarrollo Humane al cual deben
aspirar todos los seres humano sm mmportar su condicion social.
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