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Introduccion

En el contexto de los 25 anos de la evolucion y desarrollo
académico de la Maestria en Ciencias de la Salud Ambiental y
con el compromiso de formar nuevos investigadores en este
campo, compartimos un trabajo colectivo en el cual participa-
mos profesores del Nucleo Académico Basico, profesores
externos al programa y estudiantes (ahora egresados) de
este posgrado. Las investigaciones son producto del trabajo
colaborativo e interdisciplinario de quienes estamos interesa-
dos en generar investigacion que nos permita no solo
diagnosticar los problemas que aquejan el campo de la Salud
Ambiental a nivel local y estatal, sino en buscar estrategias de
accion para la prevencion y/o la adaptacion que nos ofrezcan
opciones de futuro con bienestar.

Este libro al que hemos titulado Avances de Investiga-
cion desde la Maestria en Ciencias de la Salud Ambiental,
los autores enfrentamos el desafio de integrar y relacionar
sistémicamente lasaludyelambiente,de crearenellector una
comprension que integre la riqueza de la investigacion que se
produce en el ambito académico de la Maestria donde cada
uno de los actores genera hipotesis o supuestos diferentes
acerca del ambiente y la salud. Se aborda el desafio que
emerge y evoluciona a través de los ahos no solo por razones
intelectuales y disciplinares, sino también por la necesidad de
integrar la rigueza de datos aparentemente dispares y teorias
de salud ambiental y la salud.



En los capitulos que integran el libro, se explicita el
pensamiento cientifico a través de ciencias ambientales y de
la salud, las cuales pueden ofrecer posiciones controversiales
segun el tipo de acercamiento que se tenga con la realidad,
cada capitulo nos ofrece una respuesta ontolégica, epistemo-
l6gica y metodoldgica que contribuyen a comprender y
resolver fendmenos complejos propios de la salud ambiental.

Para los autores, la investigacion en Salud Ambiental
implica estimular y fortalecer una serie de competencias
transversales que surgen de la necesidad de conectar el
mundo académico con los intereses y necesidades mas
apremiantes en los diversos contextos donde se desarrolla
el curriculum. Asimismo demanda atender y conectarse con
los avances del conocimiento, las nuevas tecnologias de la
informacion y la comunicacién y los problemas emergentes
en la sociedad del conocimiento. Todo ello se contextualiza en
la serie de proyectos en los que, profesores y estudiantes de
Maestria en Ciencias de la Salud Ambiental de la Universidad
de Guadalajara despliegan y desarrollan sus competencias
como investigadores y nuevos investigadores en el campo.

En consecuencia el presente documento recupera
datos, informacion, relfexiones y aportaciones disciplina-
res producidas por los estudiantes a través del desarrollo
de sus trabajos de investigacion a partir de los cuales
pudieron obtener el grado de Maestros en Ciencias de la
Salud Ambiental. Dicho trabajo no hubiera sido posible sin
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el acompanamiento, asesoria, infraestructura y material que
ofrece el posgrado y los centros tematicos de la Universidad
de Guadalajara. Asi como el apoyo que cada uno de nuestros
egresados recibieron como becarios Conacyt al pertenecer a
un posgrado de calidad.

Esta serie de factores permiten fortalecer las competen-
cias para lainvestigaciony la intervencion a partir de fomentar
en los estudiantes, un conjunto de conocimientos, habilida-
des, valores y principios, que sobrepasen los dominios de
conocimiento clasicosy que amplian la aplicacion de métodos
y técnicas para caracterizar mejor los diversos contextos desde
la salud ambiental en México.

Los resultados de investigacion que integran esta obra
provienen de la formaciéon de estudiantes dentro de las cuatro
especializaciones que ofrece la maestria: a) biomedicina
ambiental, b) ecosistemas y salud, c) cambios ambientales,
riesgo y salud y d) epidemiologia socioambiental. Los marcos
tedrico-metodoldégicos recurren al abordaje y operacionali-
zacion de conceptos tales como: determinantes de la salud,
exposicion a contaminantes, riesgo real y riego potencial,
toxicologia ambiental, bienestar y salud humana.

En el primero de los capitulos encontraremos las
aportaciones de Curiel Balzaretti, Sandoval Casillas vy
Curiel Ballesteros quienes, a través del analisis de algunos
determinantes de la salud contextualizados en Zona
Metropolitana de Guadalajara, confirman como determinante
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ecolégico de la salud, la cercania del Bosque La Primavera.
Por otra parte identifican que el determinante asociado al
desarrollo urbano esta siendo afectado por la alta afluencia
vehicular, la contaminacion del aire y las temperaturas
maximas. Para los determinantes econdmicos, identifican
como principales, la marginacién y el hacinamiento.

Posteriormente aparecen dos capitulos que abordan
la situacion de los agroquimicos utilizados en el estado
de Jalisco y las afectaciones al ecosistema en general y a
la salud humana especificamente. El primero de ellos, en
el cual colaboran Vega Fregoso, Lozano Kasten, Peregrina
Lucano, Castillo Cuellar y Guzman Torres analizan la
exposicion de la infacia a dichos agroquimicos. Sus investiga-
ciones se desarrollan en comunidades que habitan en la
ribera del Lago de Chapala, Jalisco, México. Sus estudios
analizan la bioconcentracion de sustancias toxicas y los
efectos que tienen en ninos y las ninas. Se identifican y
caracterizan los tipos de agrotéxicos y las vias de exposicion
Nno solo para los infantes sino para sus familias.

El segundo estudio de esta linea de agrotdxicos, es el
estudio realizado por Ponce Véjar y Ramos de Robles, el cual
analiza la presencia neonicotinoides y otros plagicidas en miel
de abeja producida en el estado de Jalisco, México. La miel
fue utilizada como indicador de contaminacion ambiental y
permitié estimar la posible afectaciéon a la salud humana de
manera directa e indirecta asi como la posible afectacion a
la salud de las abejas meliferas. Se recolectaron 30 muestras
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de miel directamente de apiarios fijos, 14 de ellos ubicados
en una zona predominantemente de practica de agricultu-
ra protegida (zona Sur) y 16 apiarios ubicados en zonas de
agricultura de temporal (zona Norte). Los resultados dan cuenta
que, las muestras de miel con mayor cantidad y concentra-
cion de plaguicidas estan relacionadas con practicas tecnifica-
das en produccion de alimentos de tipo agricultura protegida.
Asimismo se comprueba que las dosis subletales de imidaclo-
prida (neonicotinoide) encontradas, fueron suficientes para
ocasionar danos en la salud de las abejas meliferas, representan-
do a su vez peligro potencial para los ecosistemas y biodiversi-
dad de Jalisco, y por ende a la salud humana.

El cuarto capitulo analiza impactos de la contaminacion
del aire en la salud; en él se integran las aportaciones de Torres
Pasillas, Gonzalez Pedraza, Sanchez Torres, Orozco Medina y
Figueroa Montano. En un primer momento analizan a nivel
tedrico aspectos generales de la contaminacion del aire, cifras y
datos recientes. A partir de tres casos, ejemplifican el impacto a
la salud en tres espacios distintos: un espacio abierto integrado
por dos centros universitarios, y otros dos en espacios de interior
correspondientes a viviendas de una zona rural y el transporte
publico de la Zona Metropolintana de Guadalajara. La discusion
a partir de estos tres casos ofrece al lector una interpretacion
contextualizada desde el campo de la salud ambiental.

En el mismo tenor de contaminacion y desde la toxicologia
ambiental, se presenta otra investigacion en la que colaboraron
Alvarez Ortiz, Flores Soto, Ramos Molina, Puga Olguin y Soria

12



Fregozo. Su objeto de investigacion se concentra en el efecto
de la contaminacion ambiental por fluoruros sobre los estados
afectivos de distintos organismos. Desde un disefo experimen-
tal con ratas o ratones y bajo la premisa de que la toxicidad
del fluor afecta a tejidos blandos como el cerebro, modifican-
do la fisiologia cerebral y por ende la conducta de los sujetos,
describen el efecto del flUor sobre los estados afectivos, asi como
el mecanismo molecular sobre variables conductuales relaciona-
das con un estado depresivo. El experimento se desarrolla a
partir del analisis del consumo crénico de agua fluorada y sus
resultados les permiten enfatizar que la contaminacion del agua
por fluoruros debe de considerarse como un problema de salud
debido a su potente efecto toxico en diversos 6rganosy sistemas
delosorganismos. Por lo cual, se debe regular el consumo crénico
de agua fluorada a concentraciones mayores de lo establecido
en las normas nacionales e internacionales.

Por su parte el capitulo seis, desarrollado por Jeglitzka y
Garibay Chavez, plantea que los parques constutuyen espacios
de oportunidades socio-culturales para la salud y bienestar de
las personas en las ciudades. Su investigacion permite poner
en evidencia los beneficios en la salud y bienestar humano que
ofrecen estos espacios. A través del analisis de un caso de un
parque urbano >100 ha. en el Area Metropolitana de Guadalaja-
ra, y utilizando una metodologia mixta, en la cual se aplicaron
100 encuestas y 33 entrevistas semiestructuradas a usuarios
del parque entre 15 y 59 anos de edad, pudieron documentar
los servicios culturales relacionados con las caracteristicas y
atributos naturales del parque y la diversidad de actividades
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humanas que se expresan, asi como su contribuciéon a la salud
en forma holista -fisica, mental, emocional, espiritual y colectiva
a través de diferentes vias y resultados. A partir de los resultados,
plantean que las oportunidades socioculturales que ofrecen los
parques se pueden diferenciar por grupos de beneficiarios para
potenciar las contribuciones en la salud humana.

Esasi,comoa partirde estasaportaciones pudimos construir
un texto polifénico que nos permita establecer un didlogo al
exterior del posgrado con aquellos investigadores, estudiantes
Yy grupos sociales en general, interesados en unir esfuerzos para
construir espacios saludables para vivir. Finalmente, agradece-
mos también los participantes de estos proyectos: niNos, ninas,
mujeres y hombres habitantes de las comunidades riverefnas de
Chapala, apicultores de Jalisco, usuarios de transporte publico,
usuarios de parques urbanos, estudiantes de centros universita-
rios, por mencionar algunos. A todos y todas muchas gracias por
hacer posible que se sigan generando investigaciones desde la
Maestria en Ciencias de la Salud Ambiental.

Silvia Lizette Ramos de Robles Felipe de Jesus Lozano Kasten
Coordinadora de la Maestria en Cien- Coordinador de la Maestria en Cien-
cias de la Salud Ambiental cias de la Salud Ambiental

por el Centro Universitario de Cien- por el Centro Universitario de Cien-
cias Biologicas y Agropecuarias, cias de la Salud,
Universidad de Guadalagjara Universidad de Guadalajara
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Los Determinantes de la salud en

Guadalajara Metrépoli

Citlali Curiel Balzaretti
Alethea Sandoval Casillas
Arturo Curiel Ballesteros
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Resumen

Los determinantes de la salud son aquellos factores que
incrementan o disminuyen el nivel de salud en un individuo o
una poblacion. La salud y la enfermedad no estan relaciona-
das unicamente con factores biolégicos y agentes infecciosos,
sino también con sus circunstancias y condiciones de vida
en el contexto ecologico, de desarrollo urbano, econdémico,
social, politico, ideologico, cultural, educativo, institucional y
comercial, que pueden actuar como estresores o en provecho
para la salud publica. En el presente trabajo se abordan
tres grupos de determinantes, donde se confirman como
determinante ecoldgico de la salud en la ZMG, la cercania
del Bosque La Primavera; desde el desarrollo urbano, la alta
afluenciavehicularylacontaminacion delaireyfinalmente, las
temperaturas maximas. Para los determinantes econdmicos,
se confirman a la marginacion y el hacinamiento.

¢Qué son los determinantes de la salud?

“Complete la frase: Mi condicién de salud esta
determinada por...”

Los determinantes de la salud son todos aquellos
factores que incrementan o disminuyen el nivel de salud en
un individuo o una poblacion (Australian Institute of Health
and Welfare 2012). Esos factores pudieran parecer limitados a
todo aquello a lo que nos exponemos durante la vida, pero el
conteo tiene variaciones si consideramos escalas y dimensio-
nes de esa exposicion; los determinantes pueden variar si la
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exposicion se evalla a nivel de organismo o persona, como
integrante de una poblacidon, una comunidad, un ecosiste-
ma, un paisaje, o del planeta mismo. También, dependera del
tipo de salud de referencia: fisica; mental; emocional; social o
espiritual.

La identificacion y descripcion de lo que son los
determinantes, involucra realizar un balance de la historia de
vida, iniciando con reconocer las exposiciones en el vientre
materno, donde la salud del nuevo organismo esta determina-
do por el nivel cultural de la madre y sus cuidados durante
el embarazo, la alimentacion y la calidad del ambiente en el
vecindario y en el interior de la vivienda donde ellos habitan.
Mas tarde, la salud del nino, estara determinada, ademas, por
la calidad del ambiente de la escuelay los lugares donde juega
y se recrea.

En la etapa de la juventud, la salud estara determina-
da por la calidad de aire, agua y alimentos, de la vivienda, el
medio de transporte, lugar y tipo de trabajo, el estilo de vida
con la pareja y lugar y frecuencia de recreacion. Al final de la
linea de vida, la salud del adulto mayor estara determinada
por el nivel de interacciones y aislamiento social, calidad del
aire, agua, alimentos y estilo de vida establecido.
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Dos subsistemas para los determinantes como punto
de partida

Para estudiar los determinantes de la salud humana, la
Organizacion Mundial de la Salud los agrupa en dos grandes
subsistemas: los determinantes ambientales y los sociales
(OPS, 2020; OMS, 2003); los primeros referidos al efecto de la
exposicion de la atmadsfera, hidrosfera, litdsfera y bidsfera en
nuestro organismo; y los segundos enfocados a las multiples
exposiciones en la socidsfera.

Los determinantes ambientales incluyen factores fisicos,
guimicos y bioldgicos, destacando como de mayor importan-
cia aquellos a los que frecuentemente nos exponemos: con la
respiracion, la calidad del aire; con la piel y el tracto gastroin-
testinal, la calidad del agua. Sin embargo, los determinan-
tes ambientales de la salud influyen de muchas maneras,
incluyendo las exposiciones peligrosas a contaminantes,; el
acceso limitado a los servicios de los ecosistemas y los riesgos
ambientales derivados de los cambios globales. Por otro lado,
los impactos ambientales conllevan a una salud vulnerable
gue provoca que las personas incrementen los gastos en el
cuidado de la salud. Casi dos tercios de todas las muertes
atribuibles por el medio ambiente ahora se componen de las
EnfermedadesNo Trasmisibles (ENT),una mejoradelambiente
seria el mayor efecto para reducir las ENT. Se identifica que al
ano, 8.2 millones de 12.6 millones de las muertes causadas por
el medio ambiente son ENT, y este numero podria reducirse
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modificando los determinantes ambientales (Pruss-Ustun et
al, 2076).

Los determinantes sociales por su parte, son los derivados
del lugaryformaen como crecemos como poblacion humana,
relacionados con el nivel de consumo, la tecnologia y los
medios utilizados para satisfacer las necesidades de abrigo,
transporte, alimentacion, recreo, seguridad, educacion vy
salud. Son las condiciones en las cuales la gente nace, crece,
vive, trabajay llega a la vejez. Este grupo de fuerzas y sistemas
definen las condiciones de la vida diaria y son responsables de
las inequidades en la salud (WHO, 2020).

Unconceptomasamplio,esincluirel referente econdémico
o de consumo en el subsistema social; desde esa perspecti-
va, los determinantes socioeconémicos de la salud influyen
en la oportunidad de las personas a estar sanas, el riesgo a
enfermarse y en la expectativa de vida. Las desigualdades
sociales de la salud, las injustas y evitables diferencias en el
estado de la salud entre los grupos de la sociedad, son las
que resultan de la desigualdad de los determinantes sociales
(WHO Europe, 2020).

Los determinantes socioecondmicos de la salud, incluyen
el nivel de ingresos y la seguridad, empleo, género y anos de
educacion. El ingreso promedio per capita esta fuertemen-
te asociado con los niveles de mortalidad, a menor ingreso
economico la vulnerabilidad de las personas a enfermar y
morir aumenta. Incrementos del desempleo de mas del 3%
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en un tiempo relativamente corto se ha asociado con un
aumento de casi el 5% en el suicidio y lesiones auto-infligidas
entre personas menores de 65 anos. Las desigualdades de
género estan fuertemente asociadas con las tasas de lesiones
y envenenamientos (WHO Europe, 2013).

Cada pais se ve influenciado por ciertos determinantes
socioeconémicos, como son las diferencias sanitarias que
se ven ligadas al grado de desfavorecimiento social, ya que
la expectativa de vida de una persona puede ser de 70 anos
en un pais o de 45 anos si nace en otro, tales diferencias no
deberian de existir. Esas desigualdades e inequidades podrian
evitarse, son el resultado de la situacion en que la poblacion
crece, vive, trabaja y envejece, y del tipo de sistema de salud
gue se utiliza para combatir la enfermedad. Asi mismo, las
condiciones en que la gente vive y muere estan determina-
das por fuerzas politicas, sociales y econdmicas, por lo tanto,
la salud y la enfermedad siguen un gradiente social, cuanto
mMas baja es la situacion socioecondmica peor es el estado
de salud. El sistema de atencion de salud es en si mismo un
determinante social de la salud; influye en los efectos de otros
determinantes sociales y se ve influido por éstos. El género, la
educacion, el trabajo, el nivel de ingresos, el grupo étnico al
gue se pertenece y el lugar de residencia estan intimamente
ligados al acceso de la poblacion a los servicios de salud (OMS,
2008). Por todo lo anterior, la marginacion es un determinan-
te socioecondmico de la salud.
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cCuantos determinantes existen?

La lista completa de determinantes, no existe, pero

se podria contar con un espectro mayor a dos subsistemas

si relacionamos los determinantes con las condiciones de

vulnerabilidad social. Para hacer un ejercicio al respecto,

se tomaron los tipos de vulnerabilidad global de Gustavo

Wilches-Chaux (1993), y a través de ellos se identificd un

listado mayor de determinantes que se presentan en la tabla

siguiente.

Tabla 1. Determinantes de la salud siguiendo los tipos de vul-
nerabilidad global de Wilches-Chaux

DETERMINANTE DE INCIDENCIA

LA SALUD INCREMENTAN EL | DISMINUYE EL NIVEL
NIVEL DE SALUD DE SALUD

Ecologico Exposicion a ecosiste- | Explotacion de la vida

mas sanos y micro-
biomas que previenen
enfermedades.

Calidad del aire, agua y
suelo.

animal y vegetal, degra-
dacion de ecosistemas.

Contaminacion y degra-
dacion del aire, agua y
suelo.

Desarrollo Urbano

Vivienda saludable,
vecindario con sentido
comunitario.

Integracion al medio.
Infraestructura verde.

Hacinamiento.

Pobre planificacion,
vecindario con
predominio de intereses
particulares.

Alto indice de
motorizacion.
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La manera como nos
relacionamos entre
nosotros y con el
medio natural y social
en que nos hallamos
inmersos.

Sentido de
transcendencia.

Economico Diversificacion econoémi- | Pobreza.
ca. L
Marginacion.
Capacidad adquisitiva.
Desempleo.
Social Dialogo y formas de Aislamiento social.
organizacion diversas. ,
Altas tasas de poblacion
Civismo mundial. con enfermedades
) L, cronicas.
Situacion de salud
existente en la Desigualdad.
comunidad. ) »
Disgregacion.
Racismo.
Politico Determinacion de priori- | Competencia de grupos
dades con democracia | de poder.
participativa. o
Autoritarismo.
Acceso a servicios
publicos.
Solidaridad.
Ideologico Anticipacion. Tolerancia cero.
Altruismo. Resignacion para
guedarse en casa.
Cultural Identidad y estilo de Fatalismo.
vida civilizatorios. .
Impotencia.

Falta de voluntad de la
poblacion para cumplir
reglas y controles.

Comportamientos
que influyen en la
exposicion a los
peligros.
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Educativo Territo_ria_lizacién del Miseria discursiva.
conocimiento.

o Analfabetismo
Creatividad.
Institucional Manejo de Comunicacion
emergencias. ineficiente de riesgo.
Sentido del deber Desesperanza publica.
hacia las generaciones i
futuras. Manejo del ,
presupuesto con fines
politicos.
Corrupcion.
Comercial Estrategias usadas Interés comercial en

por el sector privado venta de productos
para la promociéon de | que disminuyen la
nuevos productos en capacidad de defensa
beneficio al bienestar. | del sistema inmune.

Productos de
proteccion de baja
calidad y efectividad.

Priorizar el interés
econdmico sobre la
salud.

Elaboracién propia.

Lo importante del concepto “determinante”, es reconocer
que lasaludy la enfermedad no estan relacionadas Unicamen-
te con factores biolégicos y agentes infecciosos, sino también
con sus circunstancias y condiciones de vida en el contexto
social, econdmico, politico y ambiental; dichos, factores
impactan la salud humana y ecosistémica por diferentes vias.

Dever (1976) ya consideraba que los estilos de vida
contribuyen de manera potencial en un 43% a la reduccion
de la mortalidad; le sigue la biologia humana con un 27%, el
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entorno con un 19% y solo el sistema sanitario contribuye con
un 11%.

La WHO Europe (2013) calcula que los determinantes
ambientales,como la calidad de los servicios de agua potabley
saneamiento, las condiciones de vivienda, la calidad del aire, el
entorno de trabajo y la exposicion a condiciones meteorologi-
cas extremas, representan el 13-20% de la carga de morbilidad
en Europa.

En el siglo XXI, se agrega a los determinantes de la salud, los
cambios globales presentes en cada una de los capas del
planeta:

El cambio biolégico manifestado en epidemias de origen

zoonotico;
El cambio hidrico manifestado por la sequia e inundaciones;
El cambio atmosférico manifestado por el aumento de calor;

El cambio litosférico manifestado por la desertificacion.

Los determinantes ambientales de la salud en la
Zona Metropolitana de Guadalajara -1996 a 2009-

La evaluacion de determinantes de la salud en la ZMG,
inicid con la evaluacion de determinantes ambientales a través
de diversos trabajos de investigacion de tesis para la obtencion
del grado de maestro en ciencias de la salud ambiental y los
desarrollados en estancias del Verano de la Ciencia con el autor
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de este capitulo, motivados por cuantificar los danos a la salud
por los incendios en el Bosque La Primavera, la contamina-
cion del aire en la ZMG y la presencia de olas de calor en una
condicidén anémala, que pusieron en condicidn critica la vida
normal en la ciudad.

La recoleccion de datos con este propdsito se obtuvo a
partir de las fuentes institucionales del Gobierno de Jalisco. A
esos datos se aplicé una evaluacion de calidad y criterios de
coherenciaal contrastarlos datos con observacionesde campo
y criterios de consistencia basados en revision de articulos
cientificos de revistas internacionales de alta visibilidad.

El periodo de estudio 1996 a 2009, se establecié con la
intencion de abarcar los mayores registros de ozono en la ZMG
(1996); de anomalias de temperaturas maximas (2002 y 2003);
de superficie incendiada del Bosque La Primavera (2005); la
mayor concentracion de contaminantesen la atmaosfera (2005)
y el record en casos de enfermedades por vectores en México
(2009), enfermedad muy vinculada a variaciones ambientales.

Considerando como variable independiente los diversos
datos ambientales y como variables dependientes, datos de
morbilidad y mortalidad de la poblacion de la ZMG, se calculd
el coeficiente de determinacion. A continuacion se presentan
los resultados con un valor mayor al 20% de ese coeficiente.
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1. Determinante contaminacion del aire

11 Ozono.

Gabriel Tapia Peralta (2006), encontrd que el incremento
de la contaminacion por ozono en la colonia Miravalle,
determind para 2005 el incremento de ausencias
escolares en preescolar en un 24.75% (para esas fechas
aun no se considerada la suspension oficial de activida-
des, y las ausencias de ninos fueron por presentar
alteraciones en su salud, llegando a ser de hasta un
46% en un dia. Las causas de ausencia reportadas en la
escuela fueron por: tos, hemorragias de las vias respirato-
rias, conjuntivitis y nauseas y vomito).

Genoveva Pinal Goémez (2007), realiza una evaluacion
sobre calidad del aire en la ZMG en el periodo 1996 a 2006
y encuentra que las muertes por IRAs en la metrdpoli,
estuvieron determinadas en un 64.39% por la exposicion
a niveles de ozono por arriba de los niveles de seguridad
normados.

Tania Parada Gallardo (2012) encontré que la mortalidad
por neumonias en el periodo de 1996 a 2009 en la ZMG,
estuvo determinada en un 50.41% por el numero de dias
gue el ozono rebaso la norma.

1.2 Bioxido de Nitrégeno
Alethea Sandoval Casillas (2018), encontré que en 2005,

la cantidad de enfermos de neumonias y bronconeus-
monias en la ZMG, fueron determinados en un 41.02%

26



por las concentraciones de NO, provenientes del gran
incendio del Bosque La Primavera.

1.3 Bioxido de Azufre

Alethea Sandoval Casillas (2018) hace una evaluacion
de la contaminacion durante el periodo de grandes
incendios de 2005 y realiza el calculo de coeficien-
te de determinacion, concluyendo que los enfermos
por enfermedades respiratorias en la ZMG, estuvieron
determinados en un 56.14% por las concentraciones
de SO..

1.4 Material Particulado PM, |

Alethea Sandoval Casillas (2018) concluye que en
2005 la incidencia de conjuntivitis en la ZMG estuvo
determinada en un 53.17% por las concentraciones de
PM, durante el periodo de incendios.

1.5 Humo de tabaco

Veronica Herrera Torres (2009) encontro que el cancer
de pulmon en la ZMG en 2007 estuvo determinado en
un 33.64% por el habito de fumar.

Con todos los resultados anteriores, se puede confirmar
que los niveles de contaminacion atmosférica presentes en la
ZMG son un determinante de la salud, tanto ambiental como
de desarrollo urbano. Estos contaminantes, excepto el humo
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de tabaco, tienen como fuente principal las fuentes maviles
derivadas del transporte (96% del NO,); industrias (76% del
SO,) y el esporadico incremento de carga de contaminantes
por los incendios forestales, que han sido los que han llevado
a las situaciones de contingencia mas criticas en la historia
de la ZMG. Los efectos en la salud que pueden relacionarse
a éste determinante ambiental y que cumplen con el criterio
de calidad del Institute for Health Metrics and Evaluation
de la Universidad de Washington (Alexander, 2018), son los
gue asocian la exposicion de ozono como determinante de
enfermedad y muerte por neumonia (J12) y cancer de pulmon
(C34) en la ZMG.

2. Temperatura maxima

Ana Karen Osuna Osuna y Arturo Curiel Ballesteros
(2010) encontraron que las enfermedades cardiovas-
cularesenla ZMG, en el periodo 1996 a 2005 estuvieron
determinadas en un 62.41% por exposicion a numeros
de dias con temperaturas mayores de 32.4°C.y en un
28.09% por temperaturas mayores a 35.4°C.

Laura Elena Estrella Rodriguez (2017), estudiando
el periodo anémalo 2002 y 2003, encuentra que las
muertes por enfermedades del sistema circulato-
rio, estuvieron determinadas en un 27.56% por las
temperaturas maximas en la ZMG.

Karla Vanessa Frutos Gonzalez y Arturo Curiel
Ballesteros (2020), calcularon para 2004 y 2005 que
la mortalidad total en la ZMG estuvo determinada en
un 35% por valores de temperatura maxima arriba de
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34°C.,

Alethea Sandoval Casillas (2018) encontré en 2005,
gue la incidencia de varicela, estuvo determinada en
un 69.85 % por las temperaturas, lo mismo para la
conjuntivitis en un 68.84% durante la época de calor.

Este seria el segundo determinante ambiental confirma-
do para la ZMG: las temperaturas maximas. Esta exposicion
de calor es una resultante de la Isla de Calor de la ZMG que se
ha agudizado con el cambio climatico y el incremento de los
vehiculos particulares como medio de transporte. Los efectos
a la salud se relacionan con el incremento de morbilidad y
mortalidad de enfermedades cardiovasculares (120-125 y 173);
del sistema circulatorio (I00-199) y con la mortalidad total por
todas las causas.

3. Cercania al Bosque La Primavera

3.1 Servicio de regulacion de temperatura

Arturo Martinez-Hernandez y Arturo Curiel Ballesteros
(2015) calcularon que la temperatura maxima en la ZMG en
2005, estuvo determinada en un 27.22% por la distancia al
Bosque la Primavera, siendo la parte mas fresca de la ciudad,
la cercana al bosque, lo que presupone que es un determinan-
te de la salud respecto a todas las enfermedades asociadas
con la temperatura maxima, pero en un sentido de regulacion
benéfica de esa amenaza.
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Los determinantes ambientales y sociales de la salud
en la ZMG durante 2012 a 2014

Las ultimasinvestigacionesconcluidassobre determinan-
tes, se realizaron en la segunda década del siglo XXl abarcando
los anos de 2012 -ano donde se presentd el segundo gran
incendioen el Bosque La Primavera-, el 2013 -ano con anomalia
positiva de 1.5°C- y 2014 -el ano normal (sin anomalias de
temperatura)-.

Para 2012 se consideraron las causas de morbilidad
presentadas en el monitoreo de la Semana Epidemioldgi-
ca. Se encontré que el asma y el estado asmatico, (345, J46)
estuvieron determinados en un 56.33% por las concentracio-
nes de SO, en el aire de la ZMGC.

También la incidencia de varicela estuvo determinada
en un 62% por la exposicion de CO en la temporada de los
grandes incendios.

Para el ano de 2013, ano con anomalia climatica, se
planed la realizacion de un nuevo estudio de los determinan-
tes de la salud que incorporaraban tres novedades respecto
a las anteriores evaluaciones: a) que la escala fuera a nivel de
codigo postal; b) como variables independientes se considera-
ran tanto determinantes ambientales como socialesy ¢) como
variable dependiente la mortalidad prematura (aquella que se
presenta entre los 15 y 64 anos de edad), tomando en cuenta
las enfermedades mas frecuentes y factores relacionados con
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el entorno de los cédigos postales con mayor poblacion de la
ZMG, y tomando como ano de contraste 2014 (ano normal).
En este ano, el total de muertes prematuras fue de 37.5% con
tendencia hacia la alta, teniendo como principal causa basica
de defuncion el cancer -con mayor frecuencia: cancer de
mama y cancer colorrectal- y siendo el percentil 95 de muerte
prematura la tasa de 50/10 000 habitantes; mientras que en el
2013 (ano con anomalia climatica en el periodo de calor) fue
el 38.07% las muertes prematuras, teniendo como principal
causa basica de defuncion las lesiones con mayor frecuencia
violencia interpersonal y lesiones de transporte, siendo el
percentil 95 de muerte prematura, la tasa de 60/10 000
habitantes. La diferencia de porcentaje representa la cantidad
de 210 personas con edad de 15 a 64 anos de edad que fallecie-
ron de mas en un ano con anomalia positiva de 1.5°C.

Para la identificacion de las causas basicas de defuncion
prematura de la ZMG, se observdé que mas de la mitad de
este tipo de muertes fueron causadas por enfermedades no
transmisibles. Las principales causas de muerte prematura
fueron las lesiones (en este grupo estan las agresiones con
disparo de armas de fuego u objetos cortantes, accidentes
de transporte, peatones lesionados, etc.), enfermedades
cardiovasculares, cancer, enfermedad renal crénica, cirrosis y
otras enfermedades créonicas del higado y diabetes mellitus.
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Tasas de muerte prematura por cédigo postal en la
ZMG

Ademas se seleccionaron para cada ano, los codigos
postales (CP) con mayor y menor tasa de muerte prematura
para evaluar las diferencias respecto a determinantes
ambientales y socioecondmicas seleccionados. Se encontro
gue los CP con mayor tasa de mortalidad prematura, durante
el ano normal (2014), se ubicd la mayoria en el municipio de
Guadalajara (67% de los CP con mayores tasas de muerte
prematura: 52 a 111 muertes prematuras/10 000 habitantes),
mientras que en el ano con anomalia climatica (2013), se
presentaron en un mayor porcentaje en CP del municipio de
Guadalajara (73% de los CP con mayores tasas de mortalidad
prematura: 62 a 118 muertes prematuras/10 000 habitantes).

En el caso de los CP con menores tasas de muerte
prematura, en 2014 (ano normal) ningdn municipio concentro
la mayoria, las tasas fueron de 4 a 10 muertes prematuras/10
000 habitantes. Donde si hubo una mayor concentracion
de CP con menores tasas de mortalidad prematura, fue en
2013 (ano con anomalia climatica), siendo Zapopan donde
se ubicaron el 67% de los CP con menor tasa: 9 a 12 muertes
prematuras/10 000 habitantes. La distribucion de casos y sus
tasas de muertes prematuras en el ano mas critico (2013), se
presentan en la siguiente figura.
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Colonias con mayor tasa de
muerte prematura 2013 .

Colonias con menor tasa de
muerte prematura 2013

Autoconstruccion

Econémica

Popular

Tradicional

Media

Residencial

B> ne e

Residencial plus

Figura 1. Distribucion de Coédigos Postales en la ZMG con menor
y mayor tasa de muerte prematura y tipo de vivienda en afno con
anomalia climatica 2013. Elaboracion propia.

Evaluacion de determinantes de la muerte prematura
en la ZMG

Los determinantes ambientales y socioecondmicos
gue se evaluaron en 2013 y 2014 a nivel de Coédigo Postal

en la ZMG, se presentan en la Tabla 2.
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Tabla 2. Determinantes ambientales y socioecondmicos evaluados
en 2013y 2014 y la significancia estadistica con la mortalidad pre-
matura
Tipo de De- | Determinante 2013 2014
terminante
Vias de alta afluencia | Diferencia significativa | N.S.
vehicular (>10 000 para CP: 0.005 enfer-
vehiculos/dia) medades cardiovascu-
lares (r=0.45).
0.05 cancer (r=0.03).
Contaminacion de N.S. N.S.
aire por PM,; (Prome-
dio anual)
Contaminacion de D.S. 0.05 cirrosis y N.S.
aire por ozono (nume- | otras enfermedades
ro de dias que se cronicas del higado.
rebasa la norma).
Temperatura maxima | D.S. 0.005 muertes N.S
prematuras totales
(r=0.35).
] Cercania al Bosque D.S. 0.01 muertes N.S.
Ambiental La Primavera prematuras totales
(r=0.50).
D.S. 0.05 enferme-
dades cardiovascu-
lares (r=0.36).
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Socio-

econémico

Marginacion —sin
agua, sin drenaje, con

hacinamiento-.

D.S. 0.005 enferme-
dad renal crénica
(r=0.41) y diabetes
mellitus (r=0.57).

D.S. 0.05 lesiones
(r=0.41) y cirrosis y
otras enfermedades
cronicas del higado
(r=0.33).

D.S. 0.01 en-
fermedad renal
cronica (r= 0.44).

N.S diabetes
mellitus.

D.S. 0.05 le-
siones (r=0.39).

N.S. cirrosis y
otras enferme-
dades cronicas

del higado.
Viviendas con hacina- | D.S. 0.005 diabetes N.S. diabetes
miento mellitus (r= 0.58). mellitus.
D.S. 0.01 enfermedad | D.S. 0.01 en-

renal crénica (r= 0.52).

D.S. 0.05 lesiones
(r=0.40) y cirrosis y
otras enfermedades
cronicas del higado
(r=0.41).

fermedad renal
cronica (r=0.42).

D.S. 0.05 le-
siones (r=0.40).

N.S. cirrosis y
otras enferme-
dades cronicas
del higado.
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En la Tabla 2, se puede confirmar el efecto que tuvieron
los determinantes ambientales en el ano con anomalia de
temperatura (2013) respecto al ano normal de 2014 y nos
previene de los efectos del cambio climatico en la salud de la
poblacién entre 15y 64 anos de edad en la ZMG. Este contraste
Nno se presentd en las determinantes socioecondmicas, pero Si
es notorio que hay mas impacto en 2013 que en 2014 respecto
al peso de la marginacion y el hacinamiento en la mortalidad
prematura en la ZMG.

Acontinuacién secomentan lostres determinantesambienta-
les y los dos socioecondmicos con mayor coeficiente de
determinacion.

1. Determinantes ambientales
1.1 Lineas de alta afluencia vehicular

Se considera que el 20.25% de las muertes prematuras por
enfermedades cardiovasculares en la ZMG durante 2013
estuvodeterminado por la presencia de lineasde alta afluencia
vehicular. Este resultado coincide con lo publicado por varios
autores (Barry et al.2015) donde se evidencia que las emisiones
de los automoviles, contribuyen al desarrollo de enfermeda-
des cardiovasculares. Ademas en la literatura internacional
de mayor consulta en el mundo cientifico, como la revista
Environmental Health Perspectives, se ha documentado con
investigacion epidemioldgica de estudios de cohortes, que el
incremento del trafico vehicular, los contaminantes y el ruido
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que generan, estan asociados con enfermedades cardiovas-
culares (Sorensen et al, 2011).

1.2 Temperatura maxima

En la evaluacion de muertes prematuras, se encontré que las
temperaturas maximas arriba de 34.5°C en 2013, determina-
ron en un 12% las muertes prematuras por todas las causas
en los CP. Lo anterior coincide con lo publicado por el U.S.
Global Change Research Program en el reporte: The Impacts
of Climate Change on Human Health in The United States; A
Scientific Assessment (Sarofim et al, 2016), donde consideran
como hallazgo clave que hay aumento de miles de muertes
prematuras (en Estados Unidos de América) relacionadas
con el calor [muy probable, alta confianza]. El otro hallazgo
clave fue que los dias que son mas calientes de lo normal
estan asociados con una mayor enfermedad y muerte [muy
alta confianza]. Los efectos de la mortalidad son observados
incluso para pequenas diferencias de temperaturas estaciona-
les medias [alta confianza].

1.3 Cercania al Bosque La Primavera

Se ha considerado que el 25% de las muertes prematuras en
los CP de la ZMG, en 2013, estuvieron determinadas por su
lejania al ecosistema Bosque La Primavera (>10 kildmetros),
donde no llega el viento proveniente del bosque cargado de
microbioma ambiental de alta calidad. Se confirma asi, que
este ecosistema es la mas importante Infraestructura Verde
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con que cuentan los habitantes de la ZMG. Este concepto de
Infraestructura Verde pone énfasis en la calidad y cantidad de
espacios verdes urbanos y peri urbanos (Turner, 1996; Rudlin y
Falk, 1999) y su rol multifuncional (Sandstrom, 2002).

Los beneficios de la biodiversidad al bienestar humano esta
generalmente determinado por la diversidad de habitats y
especies en y alrededor de las areas urbanas (Tilman, 1997).
Existe una relacion estrecha entre la salud del ecosistema y los
servicios que provee ese ecosistema (Cairns and Pratt 1995).
Por lo tanto, la funcién ecoldgica y los servicios de los ecosiste-
mas derivados de una Infraestructura Verde, contribuyen
a una salud del ecosistema y una salud publica respectiva-
mente. Estudios epidemioldgicos han aportado evidencia de
una relacion positiva entre longevidad y los espacios verdes
(Takano et al. 2002).

Se puede observar en la Figura 2 que de manera predominan-
te, las menores tasas de mortalidad prematura por CP estan
cercadel Bosque La Primavera, mientras que los CP con mayor
tasa de mortalidad prematura se incrementan conforme se
aleja del Bosque.
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Afio 2013

Rango de tasa de muere
prematura/10,000hab |

Figura 2. Distribucién de tasa de muerte prematura en la ZMG en afio con

anomalias climaticas (2013). Elaboracién propia.

Se concluye que son distintas las muertes prematuras
cuando se habita en la cercania al Bosque La Primavera,
presentando la poblacion una mayor longevidad con respecto
a las que se ubican lejanas a esta Infraestructura Verde.

También se encontrd significancia estadistica para las
enfermedades cardiovasculares asociadas a las muertes
prematurasy la cercania al Bosque La Primavera.

Varios autores (Tzoulas et al., 2007; Takano et al., 2002)
coinciden en que la longevidad de las personas se relaciona
con los espacios verdes, cumplen con la expectativa de vida.
Esto fue similar con lo encontrado en este estudio donde se
observé que los CP mas cercanas al BLP tienen menores tasas
de muerte prematura.
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2. Determinantes socioecondmicos
2.1 Marginacion

Se ha obtenido un coeficiente de determinacion de un 32.49%
de los casos de muerte prematura por Diabetes mellitus en
la ZMG por la condicion de marginacion. Esto concuerda con
varios investigadores como Gaskin et al. (2014).

2.2 Hacinamiento

Este segundo determinante socioecondmico encontrado, nos
dice que el 33.64% de las muertes prematuras en los CP de
la ZMG por Diabetes mellitus, esta determinada por niveles
de hacinamiento. De igual manera el 27% de las muertes

prematuras por enfermedad renal cronica.
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Conclusién

En este trabajo que reunen evaluaciones sobre
determinantes de la salud para los habitantes de la ZMG en el
periodo de 1996 a 2014.

Se confirma que la contaminacion del aire es una
determinante ambiental de la salud en la ZMG con significan-
cia estadistica, en base a las evaluaciones durante el periodo
de 1996 a 2009, y con detalle, para 2005 y 2012, anos de los
dos grandes incendios en el Bosque La Primavera. De igual
manera, confirmada para 2013 considerando las emisiones
vehiculares en las lineas de alta afluencia vehicular en la ZMG.

Se confirma también como un determinante de la salud
para la ZMG a las temperaturas maximas, considerando
los periodos de 1996 a 2005, y en particular para los anos de
anomalia climatica de 2002, 2003, 2005 y 2013.

Tanto los determinantes de contaminacion del aire como
de la temperatura maxima son estresores para la poblacion
de la ZMG. Pero también son determinantes de la salud,
aquellos elementos que favorecen la salud de la poblacion.
En este enfoque, se considera un determinante de la salud
para la ZMG la cercania al Bosque La Primavera, que tiene una
influencia benéfica en 10 kildometros del lado poniente de la
ZMG, lo anterior en base a los estudios durante los anos 2004,
2005, 2012, 2013 y 2014.
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Respecto a los determinantes sociales, se confirma que la
marginacion y el hacinamiento son determinantes de la salud
en la ZMG en base a los estudios realizados en los cédigos
postales durante 2013 y 2014.

ParalograrquelaZMGsearesiliente,con bienestar,segura,
inclusiva y con una prosperidad sostenible, debe considerar
atender con mayor efectividad el control de las fuentes de
contaminacion del aire, en especial, el derivado del trafico
vehicular y la fuente esporadica de los incendios forestales.
Debe establecerse un plan para reducir la exposicion a las
altas temperaturas, asi como una estrategia para asegurar la
permanencia del Bosque La Primavera en condicion de salud
Yy un reconocimiento como bosque protector de la ZMG. De
igual manera, resulta indispensable atender las condiciones
de marginacion y hacinamiento que existen en varios cédigos
postales en la ZMG. El no hacerlo, es aceptar la muerte de
cientos de habitantes al ano que pueden evitarse, y que se
estaran incrementandose conforme aumente la presencia del
clima cambiante y el declive de la biodiversidad en el lugar.
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Resumen

En los dltimos 60 ahos se ha producido un deterioro
acelerado de los recursos naturales de las cuencas hidrologi-
cas en México, principalmente por la gran cantidad de
xenobiodticos que la industria, la agricultura intensiva y las
ciudades metropolitanas vierten al agua; entre ellas los
guimicos agricolas o plaguicidas. Este articulo aborda los
resultados obtenidos en procesos de investigacion cientifica
en salud ambiental impulsados en espacios académicos a fin
de obtener conocimientos que documenten los efectos que
las sustancias toxicas tienen en niNos y las ninas, en torno a la
bioconcentracion de los quimicos agricolas en ellos, asi como
identificar y caracterizar los tipos y vias de exposicion de la
infancia y sus familias a xenobidticos que se encuentran en los
ecosistemas de la ribera del lago de Chapala en el estado de
Jalisco, México.
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Introduccion

En los ultimos 50 a 60 anos se ha producido un deterioro
acelerado de los recursos naturales de la cuenca hidrologi-
ca comprendida por los Rio Lerma, Lago de Chapala y
Rio Santiago, formada por Estado de México, Guanajua-
to, Michoacan, Jalisco y Nayarit, principalmente por la gran
cantidad de xenobidticos que la industria, la agricultura
intensiva y las ciudades metropolitanas vierten al agua; entre
ellas los quimicos agricolas o plaguicidas. El uso de sustancias
guimicas promovido por el modelo econémico de crecimiento
irrestricto prevaleciente en México, ha convertido la agricultu-
ra en una industria, a través de una concepcién optimizado-
ra de la tecnologia que considera al medio ambiente natural
como reserva inagotable de recursos. Desde esta perspecti-
va agroindustrial, la tierra debe sobre explotarse al maximo
con ayuda de plaguicidas y fertilizantes quimicos, para elevar
la produccion de granos; este modelo productivo aplicado
al campo mexicano, que involucra centralmente el uso de la
tecnologiay de sustancias quimicas, es unarma letal,aumenta
la produccion, pero degrada los suelos, contamina el agua e
impacta negativamente en la salud humana.

La produccion agro intensiva esta enfocada a producir
mMas granos, pero las ganancias derivadas de este tipo de
produccion no favorecen a los productores para autoconsumo
Yy pequenos productores; es decir, el modelo agroindustrial no
contribuye a una mejor distribucion de la riqueza en México,
sino por el contrario, produce pobreza y desigualdad entre
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jornaleros migrantes y campesinos. Los desechos de este
modelo econdmico agricola llegan alambiente contaminando
gravemente los ecosistemas, afectando a los seres vivos, entre
ellos a los humanos y principalmente a los mas labiles: nifos,
ninas y adolescentes. Por tantos, como sociedad estamos
comprometiendo el futuro de la infancia y la salud de las
generaciones que aun no han nacido. Desde los procesos de
investigacion cientifica impulsados en espacios académicos
consideramos que el primer paso para abordar este sistema
complejo desde la salud ambiental, es obtener conocimientos
sobre los ninos y las nifas en torno a la bioconcentracién de
los quimicos agricolas en ellos asi como identificar y caracteri-
zar los tipos y vias de exposicion de la infancia a las sustancias
guimicas que se encuentran en los ecosistemas de la ribera
del lago de Chapala en el estado de Jalisco, México.

Los hallazgos y reflexiones que se presentan en este
capitulo son producto de un proceso de investigacion que
ha adoptado un enfoque multi, inter y transdisciplinario, que
ha involucrado a profesionales clinicos, farmacobidlogos,
epidemidlogos, antropdlogos, a la par que, a padres y madres
de familia, profesores de educacion basica y autoridades
municipales. El proceso incluyd la incorporacion de alumnas
y alumnos de varias generaciones de la Maestria en Ciencias
de la Salud Ambiental en un periodo comprendido de 2015
a 2020 en donde ademas de centrarnos en el desarrollo de
competencias para la investigacion se estimularon competen-
cias transversales que permitieran producir un efecto directo
sobrelosalumnosylos profesoresen relacion consuscapacida-
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des para interpretar y dotar de nuevos sentidos y compromiso
social los procesos de investigacion sobre la realidad en la que
actuamos (Alsina, 2011:18-22).

El estudio utilizé el enfoque tedrico metodoldgi-
co, Ecosistémico o Ecosalud. Existen diversas corrientes
del modelo de Ecosalud, con matices y énfasis particula-
res, hay quienes particularizan sus analisis sobre la salud de
los ecosistemas dando prioridad a los aspectos ecoldgicos
y biolégicos en menoscabo de las dimensiones sociales y
quienes se interesan por la articulacion con la salud humanay
veterinaria a través de un enfoque integrado, conocido como
una sola salud; en otros casos se enfatizan las relaciones de
poder politico y ambientales.

Desde nuestra perspectiva recuperarnos la orientaciéon
del enfoque ecosistémico en salud humana centrado en la
identificacion de los cambios ambientales producidos por el
ser humano al incorporar en la agricultura sustancias toxicas
y como estos son sentidos e impactan en las condiciones
de salud ambiental infantil de una pequefa comunidad.
Recuperamos las interconexiones e interdependencias con
los sistemas ambientales, econémicos, politicos, sociales
y sus efectos sobre la salud humana, es decir, desde esta
perspectiva metodolégica concebimos la Ecosalud como un
enfoque de investigacion para el desarrollo de competen-
cias para intervenir en la realidad, que busca integrar ideas,
meétodos y habilidades disciplinarias con saberes locales para
la transformacion, a través de principios fundamentales como
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la equidad social, de género, la participacion social incluyen-
te y la transdisciplinariedad (Lebel, 2005). De ese modo los
resultadosquese presentan en este capituloasumen el desafio
de la articulacion dialdgica de diversas disciplinas y saberes, la
participacion de las comunidades locales en la ribera del lago
de Chapala, principalmente de las familias de la comunidad
de Agua Caliente ubicada en el municipio de Poncitlan, que
aceptaron nuestra intervencion para determinar la presencia
de quimicos agricolas en sus hijos e hijas.

La vulnerabilidad de la infancia

Los ninos y nifas tienen grandes ventanas de vulnerabili-
dad ambiental respecto a los adultos, son fisica y metabdlica-
mente massusceptiblesalos peligros quimicos que los adultos
porgque sus cuerpos aun no estan desarrollados, se encuentran
en fase de crecimiento y desarrollo de la especie humana
de acuerdo a la edad y el efecto de una agresiéon ambiental
puede interferir ese crecimiento y desarrollo, la edad fetal es
la mas vulnerable pues se encuentran en la etapa embriogé-
nica. El metabolismo de los nifos es mucho mas alto que el
del adulto, esto significa que su capacidad respiratoria y gasto
cardiaco, es proporcionalmente mayor, ellos respiran mas
frecuentemente que el adulto y respiran mas contaminacion
del aire en relacidon a su peso corporal, ingieren mas agua por
kilo de peso que el adulto, su cuerpo esta formado por mas
agua que el adulto y ello le expone Mmas a peligros ambienta-
les presentes en la fuentes y calidad del agua que ingiere,
voluntariamente o involuntariamente (Etzel, 2019).
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Los ninos y ninas también tienen una oportunidad
mayor que los adultos de experimentar efectos créonicos de la
exposicion a agroquimicos, porque cuando ellos se exponen a
uncarcinégenoviviranmasalladel periodode latencia,esdecir,
de los anos que tarda un cancer en desarrollarse después de
la exposicion. Los ambientes fisicos de los ninos son diferentes
a los de los adultos, los recién nacidos permanecen en cunasy
No son capaces de evitar por si mismos los peligros ambienta-
les, como la luz solar, el aire intramuros o el almacenaje de
agroguimicos en los hogares campesinos, o el lavado de su
ropa en aguas con plaguicidas.

Los ninos pequenos viven cerca del suelo y asi pueden
exponerse a contaminantes agricolas de la tierra o parasitos,
los ninos transitan en una fase de comportamiento oral que
los coloca en una situacion de atrapar y comer desechos
orgénicos e inorgdanicos. El recién nacido consume (180 mL/
kg/dia) de leche humana en promedio o de formula lactea
artificial, si al recién nacido le preparan la formula lactea con
agua que no es de calidad, el recién nacido esta expuesto a
toda clase de contaminantes que existan en el agua. Los ninos
toman mas agua por kilo de peso que los adultos, por lo tanto,
su exposicion por el agua que consumen es mayor; de ahi que
la deficiente potabilizacion, asi como el acceso deficiente a
agua de calidad y en cantidad suficientes son un peligro para
su salud ambiental infantil (Galvez, Forman, & Landrigan, 2010
). Los ninos son vulnerables también por los determinantes
sociales y ambientales de sus familias y de las comunidades
donde nacierony viven. Los componentes econdmicos y socio
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cultural forman parte de la determinacion social de la salud
gue explica porgue ciertas enfermedades son mas frecuentes
en un grupo especifico de poblacion que en otro y porque
los derechos humanos de los nifnas, ninos y adolescentes de
comunidades marginadas frecuentemente son violentados
mMas aun cuando la pobreza es severa (Morales-Borrero, 2013)
(Singer, Bulled, Ostrach, & Mendenhall, 2017).

La cultura agricola en Agua Caliente

En la comunidad de Agua Caliente como en otras
muchas comunidades rurales y urbanas empobrecidas en
México, los ninos y las nihas contribuyen al sostenimiento del
hogar a través de aportar trabajo; especificamente para el
caso referido, los ninos y las ninas colaboran en el proceso de
siembray produccion del maiz, aplicando agroguimicos pues
de esta cooperacion depende la subsistencia y la obtencion
de productos agricolas que proveen el sostén a sus familias.

En sentido amplio comprendemos cultura como el
entramado de conocimientos, creencias, habitos, derechos,
costumbres y productos o artefactos materiales generados
por los seres humanos en un territorio determinado. Los
pobladores de la ribera del Lago de Chapala, principalmen-
te de las comunidades de Mezcala, San Pedro Itzican, Agua
Calientey Chalpicote tienen una importante relacion espiritual
y econdmica con el habitat del Lago de Chapala, para ellos,
la tierra y el agua son sagrados porque les han permitido
sobrevivir y desarrollar su forma de ser, pensar, actuar. Han
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vivido cuidando el suelo y el agua que les proporciona los
granos, las verduras, el pescado y las frutas de las que se
alimentan, hanvivido ensefando a sus hijos e hijas a reconocer
los cambios en la laguna de Chapala que les provee ocio y
bienestar espiritual.

La cultura agricola en Agua Caliente comprende la pesca
para autoconsumo y venta de mojarra, tilapia, bagre y carpa;
la siembray la cosecha de maiz, frijol y chayote de temporal, el
sistema agricola es familiar y esta orientado a la subsistencia,
con excepcion del chayote que tiene como principal mercado
a los consumidores del Area Metropolitana de Guadalajara,
las chayoteras se riegan con agua del lago y el producto se
comercializa en rejas de 30 kilosa un precio de venta promedio
de 170 pesos mexicanos. Parte de las estrategias econdmicas
para la sobrevivencia, es formar parte de la cooperativa de
pescadores que actualmente integra 43 socios, los hombres
jovenes también trabajan fuera de la comunidad como
jornaleros en los campos agroindustriales de las berrys, en
municipios como Jocotepec y en la industria de la construc-
cion; mientras que las mujeres jOovenes, en ocasiones, se
emplean como servicio domeéstico en la capital del Estado
(Guzman, 2018). Las familias son amplias donde conviven los
abuelos, los padres, hijos y nietos en la misma casa y cada vez
es mayor el numero de madres solteras. Los pobladores no
tratan a la tierra y el agua como si fueran una maquina de
produccion ilimitada, sino que los utilizan racionalmente sélo
para satisfacer necesidades de alimentacion, diversion, aseo
personal e higiene. Un dia de corte de chayote en las huertas
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familiares de Agua Caliente implica un trabajo de observacion
y cooperacion familiar que permite identificar, a quienes
participan de la tarea, cuales chayotes tienen la adecuada
madurez y el tamano ideal para satisfacer las preferencias de
los consumidores, en un dia de cosecha se pueden obtener
hasta 100 kilogramos de chayote en una sola chayotera a la
gue se aplican plaguicidas y, aunque el trabajo familiar es una
estrategia de subsistencia econdmica central, los sabados, los
ninos y las niNas no participan de esta actividad porque se

encuentran en el catecismol.

La organizacion de las siembrasy la aplicacion de los quimicos
generalmentese haceenfamilia,todosayudanalapreparacion
de la tierra, sembrando el grano y cosechando; el desgranado
de la mazorca de maiz se deja a los abuelos. El almacenaje se
hace en las casas y a cada saco le colocan una o dos pastillas
de fosfato de aluminio (AIPO4), sustancia que figura en la lista
de sustancias altamente peligrosas para la salud (New Jersey
Department of Health, 2008). Cada vez con mayor frecuencia
las familias comentan que los costos para la produccién de
chayote, maizy frijol se elevan y es mas complicado mantener
la eficiencia de sus tierras, a la par la contaminaciéon de la
cuenca, dificulta cada vez mas el acceso al pescado en la
laguna. Como productores para el autoconsumo han sido
testigos de como plaguicidasy fertilizantes quimicos cada vez
son Mas caros y si no los aplican las cosechas son menores en
ese ano.

Exposicion concisa de la doctrina, ciencia o arte en forma de preguntas y respues-
tas; particularmente la formacién que contiene la explicacién de la doctrina catélica.
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El maiz, el frijol y el pescado son cultivos de sobrevivencia,
tragicamente las familias, en este momento, estan invirtien-
do un recurso significativo en comprar quimicos agricolas
anualmente, sustancias toxicas que llegan hasta las puertas de
sucasaconlaopcionde pagarlosacrédito.Cuandose pregunta
a los habitantes por qué utilizan plaguicidas, responden que si
no se aplican no habra mejores cosechas, aunque recuerdan
que sus padres no los utilizaban y no hacia falta el maiz, el
frijol y el chayote en las familias. Los adultos de la comunidad
no saben que los quimicos usados para mejorar la produccion
en sus cosechas tienen efectos negativos en su salud y en la
de sus hijos e hijas, a largo plazo. Algunos si se han intoxica-
do, padeciendo vomitos y temblores en cada temporada
de siembra y después de aplicarlos, pero generalmente no
reciben atencion médica.

Las practicas tradicionales para la producciéon de
alimentos de las familias de Agua Caliente, son ensefadas y
aprendidas a través de la propia comunidad, de sus padres,
familiares o amigos que fungen como los encargados de
esta educacion no formal orientada a la sobrevivencia; los
ninos, ninas y adolescentes conocen las formas de guardar y
Mmantener losinstrumentos de labranza, las formasde sembrar,
cuidar y cosechar los granos asi como el procedimiento para
almacenar los granos para la proxima siembra y también se
exponen a los plaguicidas y fertilizantes quimicos usados en
esos procesos. Las familias de Agua Caliente han consumido
quimicos agricolas como herbicidas, fungicidas e insecticidas
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hace, por lo menos, 50 anos, comprandolos o recibiéndolos
como apoyos de Gobiernos locales o Secretaria de Agricultura.

¢Qué son los plaguicidas?

La FAO en 1986 definio a los plaguicidas como “cualquier
sustanciaomezcladesustanciasdestinadasa prevenir,destruir
o controlar pestes incluyendo los vectores de enfermedades
humanas o de animales, especies no deseadas de plantas o
animales.”; esta definicion fue recuperada por la OMS en 1992.
Por su parte Fernando Bejarano sefala que “plaguicidas son
un concepto genérico que incluye a las sustancias toxicas
gue se denominan insecticidas cuando se busca controlar
insectos, fungicidas cuando se trata de hongos, o herbicidas
en el caso de plantas indeseables, entre los usos mas generali-
zados" (Bejarano, 2017:3). Clasificar a los plaguicidas segun su
estructura quimica permite identificar sustancias que suelen
tenersimilaresefectosenlasplagasyelambiente. Losinsectici-
das organofosforados, por ejemplo, forman parte de una de
las familias mas numerosas de sustancias toxicas, suman
58 productos distintos, mientras que, en el otro extremo, la
familia de glicinas poseé un unico integrante, el glifosato.
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Tabla 1. Clasificacion de las sustancias segun el estado de presentacion

Sistema utilizado en su apli-
cacion

Por su constitucién quimica

Gases licuados
Fumigantes y aerosoles

Polvos con diametro de particula in-
ferior a 50

Soélidos, excepto los cebos y los
preparados en forma de tabletas

Liquidos
Cebos y tabletas

Arsenicales, Carbamatos

Derivados de cumarina, Derivados
de urea

Dinitrocompuestos, Organoclorados
Organofosoforados
Organometalicos

Piretroides.

Tiocarbamatos

Triazinas

Elaboracidn propia con informacién de INTA, 2020

Elsistema utilizadoensu aplicaciony las caracteristicasde la

sustancia guimica determinan en buena medida la facilidad

de penetracion en el organismo del individuo expuesto, la

toxicidad de un plaguicida tiene cuatro categorias, como se

muestra en la tabla 2.
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Tabla 2. Clasificacion de plaguicidas por grado de toxicidad

De Baja peligrosidad: Por in- | Nocivos: Por inhalacién, ingestién y/o pene-
halacién, ingestion y/o pene- | tracion cutdnea puedan entrafiar riesgos de
tracion cutdnea no entrafian | gravedad limitada.

riesgos apreciables.
Toxicos: Por inhalacion, in-|Muy téxicos: Por inhalaciéon, ingestion y/o
gestion ylo penetracion | penetracion cutanea puedan entrafar riesgos
cutanea puedan entrafar ries- | extremadamente graves, agudos o crénicos, e
gos graves, agudos o crénicos, | incluso la muerte.

e incluso la muerte.

Elaboracién propia con informacion de Sanchez y Subil, 1988

Para registrar un plaguicida para su comercializacion se exigen
estudios de su metabolismo en las plantas, las aves, los pesces
y los mamiferos, asi como en el medio ambiente, sin embargo,
los fabricantes no estudian exhaustivamente los efectos agudos
O cronicos en el ser humano. La OMS clasifica a los agroquimi-
cos o plaguicidas por su Toxicidad Humana (TH) de acuerdo con
su grado de peligrosidad como: la. Extremadamente Peligroso,
Ib. Altamente peligroso, Il. Moderadamente peligroso, Il
Ligeramente peligroso (IRET, 2020) (OMS, 2020). Los principa-
les tipos de efectos sistémicos u organo especificos pueden
clasificarse como se indica en la tabla 3.

Tabla 3. Tipos de toxicidad

Toxicidad sistémica Toxicidad especifica de 6rganos
Inmunotoxicidad Neurotoxicidad

Toxicidad renal Toxicidad hepatica

Toxicidad dérmica

Elaboracion propia con informacion de Yassi et al, 2020
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Existen en la literatura mundial y en las agencias
ambientales referentes a ingesta diaria, limite de consumo,
concentraciones medias ponderada en el tiempo, valores
limite bioldgicos, limites maximos de residuos en el agua,
solubilidad en el agua, persistencia en los suelos, movilidad
en el suelo, persistencia en el agua/sedimentos, volatili-
dad, bicacumulaciéon, uso restringido o prohibido, tiempo
requerido para que la concentracion del producto quimico en
condiciones definidas para que se pueda eliminar el 50% de
la cantidad aplicada, sin embargo, una vez que se emite una
sustancia tdxica al medio ambiente el plaguicida tiene una
dinamica y un destino propios, determinados no solo por sus
propiedades fisicas y quimicas sino también por las caracteris-
ticas del medio con el que interactua, por lo que el destino
ambiental de estos contaminantes que incluye el transporte,
distribucion y degradacion en los diferentes compartimien-
tos: agua, aire, suelo, sedimento, biota y en sus interfaces, la
mayor parte de las ocasiones se ignora.

Las exposiciones en la infancia de Agua Caliente

Existen diferentes métodos de estudio para abordar la
exposicion humana a los quimicos agricolas, estan los que
se caracterizan por estudiar a la persona, que se convierte en
la unidad de analisis, este es el medio que utiliza la medicina
clinica para determinar la asociacion y la causalidad entre
la sustancia toxica y la enfermedad, usualmente este tipo
de estudios se generan sin el componente socio cultural,
ambiental, geografico o poblacional. Otros estudios como
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los de tipo ecoldgico, considerados descriptivos, establecen
hipotesis que se ponen a prueba, los estudios ecoldgicos
estudian poblaciones en los cuales la comunidad es la unidad
de analisis, donde la ocurrencia del fendmeno es en un area
geografica determinada, en una poblacion, en un periodo
de tiempo; investigan si existe realmente un agrupamien-
to entre la exposicion y la enfermedad o si es coincidencia la
exposicion ambiental, si existe tal exposicion en la poblacion
o si la exposicion amerita una investigacion mas profunda o la
accion.

En los estudios ecoldgicos la prioridad es determinar la
exposicion e identificar situaciones probables de exposicion
especificas en el sitio y responder a preguntas como: ;Alguien
en un sitio determinado esta expuesto a la contaminacion por
agrogquimicos? ¢ En qué condiciones se produce la exposicion?
¢Como es el tiempo de contacto: de corto plazo (agudo) o de
largo plazo (cronico)? (Borja-Aburto, 2000). Los resultados del
estudio que presentamos a continuacion sobre la exposicion a
guimicos agricolas en la infancia en la poblacién escolarizada
de la localidad de Agua Caliente, recuperan lo mejor de ambas
perspectivas de analisis enfatizando la perspectiva integrado-
ra en salud ambiental que se soporta en uno de |los principios
del enfoque ecosistémico en salud humana o Ecosalud:
ambiente sano igual a gente sana. El proceso de recolecciony
analisis de datos que se presentan se articuld al reconocimien-
to de los procesos historico sociales en la comunidad, dado
gue es imposible detallar todos estos aspectos, recuperamos
cuestiones relativas a la cultura comunitaria, las condiciones
de desnutricion de la poblacion infantil, los tipos de exposicion
de las madres y los impactos de la exposicion a material
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particulado y al glifosato en la salud.

Resultados. Impactos a la salud por exposiciéon a
xenobidticos

Agua Caliente se encuentra entre las localidades de San
Pedro Itzican y Chalpicote en el Municipio de Poncitlan en
el Estado de Jalisco, se considera parte de la comunidad de
Mezcala. El poblado esta protegido por una gran montana al
lado de la laguna, se presume que la comunidad es de origen
indigena Coca pero han perdido su lengua y la vestimenta;
las autoridades del Estado de Jalisco no los reconocen como
pueblo indigena? Hasta 2016 la comunidad tenia aproxima-
damente 120 familias y 988 habitantes, de estos, 489 son
hombres (49.5%) y 499 mujeres (50.5%), la ratio de fecundidad
de la poblacion femenina es de 3.6 hijos por mujer y el grado
de marginacion es alta. Las actividades agricolas las realiza
toda la familia, enfatizamos el caso de las mujeres, porque
su salud esta directamente vinculada a las de ninos y ninas
durante el proceso de gestacion y crianza; ademas son las
mujeres las que cocinan y dedican un promedio de 4 horas
diarias 0 mas por 4 dias para estas actividades. Las fases del
proceso se presentan a continuacion en forma esquematica
en la figuraly la tabla 4.

2 En 2008 pobladores de Mezcala se dirigieron a Comisionados de las Naciones Unidas
para los Derechos de los Pueblos Indigenas para informarles que compartian la mala con-
dicion de los pueblos indios en México, tanto por el olvido como por los abusos del Estado
mexicano. Informaron que a su comunidad el Estado mexicano no la reconocia como pueblo
Coca aduciendo que el pueblo Coca se habia extinguido, puesto que ya no permanecia ni su
lengua ni su indumentaria, pero ellos reivindicaban esa pertenencia étnica, exigian respeto y
restitucion de los derechos humanos histéricamente violentados (Alonso, 2008).
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Figura 1. Modelo de produccion de maiz para tortilla de autoconsumo

- f -
PreZ.:rlaacuon 2 Siembra del grano de maiz J 3 Tratamiento del cultivo. J
1 superficie a . LS
sembrar
r r
r 5 Secado del grano ’ 8 Desgrane }
Cosecha de maiz J
4 \ \
\

¥ Almacenamiento de grano ]

~
9 Elaboracion de nixtamal J 8

Elaboracion
10 delatortilla
de maiz

Fuente: Tesis de Maestria Andrea Castillo, 2020

Tabla 4. Caracteristicas de los momentos de exposicion

1. Preparacion de la 2. Siembra del 3. Tratamiento del
superficie a sembrar |grano de maiz cultivo con agro-
guimicos
Preparacion y arado del | 70% de las Primera aplicacion
suelo manual, técnica | familias aran de glifosato o
Fase tumba, roza y quema. manualmente “liquidos” después
1 con uso de coa, de la primera
el 30% rentan un | tormenta.
tractor. .
Segunda apli-
cacion de glifosato
al mes y medio de
la primera apli-
cacion.
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4. Cosecha del maiz

5. Secado del
grano

6. Desgrane

Actividad familiar para

Fase | corte de mazorcas.

Se extienden en
una superficie
plana de la casa
(patio o en la
azotea) y se deja
secar durante mes
y medio.

El grano seco

se retira de la
mazorca en forma
manual, se cierne
y limpia.

7. Almacenamiento

8. Encendido de
fogén

9. Nixtamalizacion

Almacenan en domicilio
familiar en tambos de
plastico, tinacos o tapa-
do con lonas, colocan
pastillas de fosfuro de
aluminio para conservar
y evitar la entrada de
roedores.

Actividad diaria, se
usa lefia o basura.

Colocar hasta que
hierva los granos
de maiz con cal

y agua, se deja
enfriar, se muele
y se obtiene la
masa.

10. Elaboracioén de tortillas de maiz

Mujeres hacen tortillas de maiz dos veces al dia: 9:00 am, al-
muerzo y 17:00 pm, comida/merienda. Tortean entre 30 y 50
tortillas para toda la familia.

Elaboracion propia con informacioén (Castillo, 2020)

Las mujeres expuestas tienen entre 27 a 69 anos de edad,
en la mayor parte de los casos hijos e hijas en edad escolar
gue se encuentran compartiendo el mismo espacio con ellas
durante la preparacion de los alimentos y algunas, durante
la investigacion, se encontraban embarazadas, pudiendo
constatar a través de la observacion la exposicion intrauteri-
na del feto a través de la buena o mala calidad del aire que
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la madre respira. Para identificar los impactos negativos que
tiene la exposicion a sustancias toxicas producto del uso de
agroguimicos o de la quema de basura se describe el tiempo
de exposicion, la via, la fuente y el medio por el cual se tiene

contacto con la sustancia danina, en las tablas 5y 6.

Tabla 5. Caracteristicas de las Rutas de Exposicion
. Punto Via de Tiempo SR
RuTA Fuente | Medio presente en
de expo | expo de expo S
exposicion
Siembra de Suelo Polvo Terreno | In- 4 horas | Glifosato
maiz Aire Contac- | de siem- | halacién | x 4 dias | Urea, Sulfato
Agua to fisico | bra Cutanea Triple mezcla
Abono negro
Tratamiento Suelo Polvo Terreno | In- 3 horas | Fertilizante a
del cultivo Aire Contac- | de siem- | halacion | x 2 dias | base nitrégeno
to fisico | bra Cutanea y azufre
Cosecha Suelo Polvo Terreno | In-
Aire Contac- | de siem- | halacion
to fisico | bra Cutanea
Desgrane Suelo Polvo Hogar In-
halacién
Contac- Cuténea
to fisico
Almace- Suelo Contac- | Hogar Cutanea |3x1 Fosfuro de
namiento to fisico dia aluminio
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Nixtamalizacién

Alimento

Contac-
to fisico

Hogar

In-
halacion

Ingesta

5 hora

Malation
Metomilo
Molinato
Carbendazim
Imazalil
Picloram
Glifosato

Dioxinas, fura-
nos, hexacloro-
benceno,

plomo, mercurio

material
particulado

Elaboracion de
tortilla

Alimento

Contac-
to fisico

Hogar

In-
halacion
Cutanea

Ingesta

1 hora

Imazalil
L-cyhalotrin
Malation
Molinato
Picloram
Glifosato

Dioxinas, fura-
nos, hexacloro-
benceno,

plomo,
mercurio

material
particulado

Fuente: Elaboracion propia con informacioén Castillo, 2020; Guzman, 2018.
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Tabla 6. Impacto en la salud de las sustancias quimicas identificadas en el proceso

Persistencia

(insecticida)

INGREDIENTE | Grupo ; - Via de ex-
g en el ambi- Efectos cronicos S
ACTIVO guimico posicion
ente
Metomilo Carbamato | Ligeramente | Disruptor endocri- | Inhalacién
(insecticida) persistente y | no, dafio reproduc- | Cutanea
bioacumula- | tivo, genotoxico.
ble 2 dias
Imazalil Clorado 120 dias en el | Carcindgeno, dafio | Inhalacion
(fungicida) suelo. hepatico. Cutanea
Agua 0.3
dias.
Picloram Clorado Moderada- Disruptor endocri- | Inhalacion
(herbicida) mente per- no, dafio hepatico | Cutanea
sistente de 3 |y renal,
a 44 semanas
Carbendazim | Benzimid- Poco per- Carcinogeno, dis- | Inhalacion
(fungicida) azol sistente ruptor endocrino, Cutanea
dafo reproductivo.
Molinato Tiocarbama | Persistencia | Disruptor endocri- | Cutanea
(herbicida) en suelo lig- | no, dafio reproduc-
To era, en agua | tivo, carcinégeno
poca.
2-4D Clorado Varios meses | Carcinégeno, Inhalacion
(herbicida) reproductivo, tumor | Cutanea
en higado y neu-
rotoxico
Glifosato Acido Ligeramente | Carcindgeno, dafio | Inhalacion
(herbicida) fosforoso i hepatico y renal. Cutanea
persistente
(14 a
22 dias)
Paraquat Bipiridilo Hasta 3 afios | Carcindgeno y Inhalacion
(herbicida) reproductivo Cutanea
Malation Organofos- | Una semana | Mutagénico Inhalacién
forado Cutanea
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Fosfuro de Combi- Persistencia | Dafio pulmonar y Inhalacion

aluminio nacion de baja renal.
(rodenticida) |fosfuroy
aluminio.
Dioxinas y Organoclo- | Persistentes | Carcinogenico, Inhalacién
Furanos rados dafio en sistema in-

mune, higado, piel | INgestion

Material par- | Sustancias | Persistentes | Reduccion de
ticulado organicas e funcion pulmonar,
inorganicas cancer, efectos
téxicos sobre el
sistema inmu-
nolégico
Elaboracién propia, Manual de plaguicidas de Centroamérica, Universidad Nacional de
Costa Rica

La exposicion a este tipo de sustancias toxicas afecta
la salud de todos, sin embargo, las mujeres, los ninos, ninas
y adolescentes son los mas afectados pues pasan la mayor
parte del tiempo cerca del hogar, sumado a que su condicion
nutricional no es 6ptima y las condiciones de marginacion
y pobreza incrementan su vulnerabilidad social, asi como
la susceptibilidad a este tipo de sustancias, por ejemplo,
a sustancias tan popularmente usadas como el glifosato.
Las informaciones que presentan las tablas anteriores nos
permiten dimensionar los efectos nocivos a la salud humana
de los agroquimicos en un escenario donde el 70% de la
poblacion de la comunidad vive de la pesca y siembra para el
autoconsumo, como hemos expuesto, y no alcanza a recibir
ingresos para cubrir sus necesidades basicas respecto a
salud, educacion, alimentacion, vivienda, vestido y transpor-
te publico, es decir que, con el ingreso actual no alcanzan a
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cubrir sus necesidades alimentarias, aspecto que se refleja en
el tipo de alimentacidon a la que acceden.

En la comunidad el periodo de lactancia materna tiene
una duraciéon de 12.8 dias a 6.5 meses, cuando ninos y ninas
alcanzan los 3 anos de edad comienzan a ser alimentados
con la dieta y costumbres de la comunidad que consiste en
dos alimentos al dia (09:00 y 17:00 hrs) a base de arroz, frijol,
pescado, chayote, tortilla y avena por lo que se considera que
los habitantes tienen una dieta insuficiente y sus derechos
humanos al guay ala saludy aun medio ambiente sano estan
siendo violados por el Estado (Guzman, 2018). De acuerdo
con los patrones de crecimiento infantil de la OMS; Longitud/
Estatura para la edad, peso para la edad, peso para la estatura
e indice de masa corporal para la edad, el crecimiento y
desarrollo de los infantes preescolares con edad de 3 a 6 ahos
en Agua Caliente se encuentra alterado, la desnutricion aguda
es del orden del 710% y la desnutricion cronica del 33.90%,
comparado estas cifras con |lo reportado para todo el Pais en
2012, por la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion, en México
la desnutricion cronica es del orden del 2.80 y la Aguda del
13.60%, lo anterior se observa en la siguiente grafica3.

3 Datos e informaciones que se presentan en el grafico fueron obteni-

dos durante trabajo de campo en 2016.

72



Grafica 1. Desnutricion en la infancia de Agua Caliente

Desnutricion aguda y crénica en preescolares 3-6 afos en
Agua Caliente. 2016

33.90%
Agua Caliente = Media nacional
13.60%
7.10%
2.80%
e
Desnutricién aguda Desnutricion cronica

Las prevalencias de desnutricion duplican las estadisticas nacionales reportadas por la Gltima Encuensta
Macional de Salud y Nutricion (ENSANUT, 2012).

En estas condiciones de desnutricion y acceso ineficien-
te a recursos, por ejemplo, la exposicion de mujeres, NniNos y
NniNas a agroquimicos y pequenas particulas de 10 micrones
de diametro (PM,) que resulta de la combustion incomple-
ta de materia organica o plasticos causa variados y graves
problemas de salud (OMS, 2018). De acuerdo con Directri-
ces de la OMS, el limite para exponerse a material particula-
do (PM,, en promedios de 24 horas es de 50 ug/m?3, mientras
que el limite para material particulado de (PM,.) en cuanto a
valores promedio de 24 horas, es de 25 ug/m?3 esto en cuanto
el limite establecido por la OMS (OMS, 2006). Con los datos
recabados durante el proceso de investigacion se constato
qgue en los hogares de Agua Caliente las mujeres y las ninas
mas frecuentemente que los ninos estan expuestos, ademas
de a los plaguicidas, de forma cronica a concentraciones de
material particulado de un didmetro de entre 10y 2.5 micrones
de metro (PM, y PM, ) que se encuentran constantemen-
te sobre los limites permitidos por instancia internacionales.
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Desde este analisis es valido conjeturar que las mujeres, las
ninas y los ninos de la comunidad de Agua Caliente estan
expuestos a sustancias toxicas, entre ellas, material particula-
do 2.5 o menos, varios dias al mes de forma continua. En la
siguiente figura se muestran la grafica de los promedios de 24
horas por dia, de las concentraciones de PM,.en la comunidad.

Grafica 2. Promedio de 24 horas por dia, concentraciones PM,
monitoreadas®

Concentracion promedio 24h
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Fuente: Tesis Horacio Guzman, 2018

La exposicion de mujeres, niNos y ninas a sustancias
toxicas, entre ellas, material particulado de 10 y 2.5 micras
es importante porque este tipo de micro particulas tienen
gran capacidad para introducirse en las vias respiratorias y
exacerbar otras enfermedades; en México la normatividad en

4 Datos obtenidos con el analisis de los resultados del monitoreo en el mes
de mayo, 2017 y en el mes de febrero de 2018.
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material ambiental es laxa, sin embargo, estudios como estos
permiten identificar que la contaminaciéon del aire, el suelo
y el agua afectan a poblacién urbana y cada vez mas y con
mas violencia destruye los modos de vida de las poblaciones
rurales como Agua Caliente. La informacion recuperada en
torno a la calidad del aire muestra que, segun paramentos
nacionales, la calidad del aire en Agua Caliente por concentra-
ciones promedio de 24 horas resulta dentro de los parametros
normales en la comunidad, sin embargo, también informa
que mujeres, nifas y NiNos se encuentran expuestos a picos
de contaminantes desde que nacen y que dentro del proceso
de produccion del maiz y la tortilla estan en contacto con
sustancias como el glifosato y material particulado. Estas
Multiples exposiciones, mas las condiciones de desnutricion,
marginaciony vulnerabilidad socialestienen impacto negativo
documentado en el sistema inmune y en el funcionamiento
normal del organismo, especificamente los rinones, como
hemos logrado documentar en la comunidad (Jayasumana,
Gunatilake, & Senanayake, 2014) (Rajapakse, Shivanthan, &
Selvarajah, 2016). Como parte de los resultados de investiga-
cion gue se presentan, deseamos enfatizar las afectacio-
nes a la salud de las mujeres por la presencia de xenobioti-
cos producto del uso de plaguicidas y fertilizantes quimicos,
especificamente en relacion al herbicida glifosato y los
resultados que se obtuvieron a partir de analizar muestras de
orina para identificar metabolitos que indicaran la presencia
de agrogquimicos en las mujeres, asi como indicios en torno al
impacto en la funcionalidad renal.
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Presencia de metabolitos de agroquimicos en la orina de las
mujeres

El total de las mujeres que ofrecieron muestras de orina
para el analisis fue de 10. Los metabolitos de plaguicidas como
dimetoato, metomilo, molinato y picloram fueron encontra-
dos en la orina de mujeres, NiNos y NiNas pues son usados en
diversas etapas de la produccion del maiz, tales productos
son nombrados popularmente por los habitantes de Ia
comunidad como “los liquidos”, sin embargo, estos no son
usados tan constante como el glifosato y el 2,4D, por tanto,
estas sustancias toxicas se excluyeron del analisis, permitién-
donos concentrar la atencién sobre la presencia de glifosato.
Las sustancias toxicas en cada etapa de la produccion se
pueden agrupar de la siguiente manera, como se propone en
la siguiente figura.

Figura 2. Agroquimicos presentes

«Glifosato * Metomilo
*2-4D « Picloram
*Glifosato » Dimetoato
*2-4D

*Glifosato * Metomilo
*2-4D * Dimetoato
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El concepto epidemioldgico de exposicion describe el
contacto directo o indirecto de una persona con un agente
fisico, quimico o bioldgico, capaz de producir dano a la salud.
El contacto puede ser a corto plazo (agudo) o a largo plazo;
cronico, cuando se produce durante un periodo largo de
tiempo (mas de 1 ano [en el caso de los seres humanos], en
toxicologia se refiere a entrar en contacto con un quimico
tragando, respirando o por contacto (Nieto, 2015). Cuando
abordamos el concepto de exposicion cronica a los quimicos
agricolas, lo definimos como la existencia de un contacto
directo oindirectosde la madrey el infante con uno o multiples
agrogquimicos utilizados en la agricultura en el lugar donde
reside, capaces de producir dano a su salud, pudiendo estar
en contacto con una sustancia durante un periodo de tiempo
por mas de 1ano.

Grafica 3. Concentracion de metabolitos de glifosato en las mujeres

Concentracion de metabolitos de
glifosato [ug/l]

MEtapal MWEtapal Etapa 3

4

Fuente: Tesis Andrea Castillo, 2020
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Como se aprecia en la grafica, el momento de mayor
exposicion y por tanto de concentracion de metabolitos de
glifosato en la orina de las mujeres es en la Etapa 2, que integra
las actividades de: cosecha, secado del grano y desgrane. De
acuerdo al hallazgo de metabolitos de glifosato en cada una
de las etapas analizadas se puede determinar que el rango va
de 19.41 a 2.64 ug / L; segun la literatura las concentraciones
de los metabolitos de glifosato se encuentran dentro del
rango, sin embargo, se indica que esta presencia permite
gue los metabolitos de glifosato generen impactos negativos
en el cuerpo humano pues estos residuos permanecen
estables durante un ano o Mas mientras que las personas
con enfermedades cronicas muestran significativamente
niveles mas altos de residuos de glifosato en orina, estos datos
evidencian influencia sobre los niveles de creatinina, mientras
que el rindn se ve afectado por la excrecidn continla de
plaguicidas (Kruger, 2014; Gillezeau, 2019).
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La exposicién a glifosato y otros plaguicidas® en nifios
y ninas

Los resultados de los estudios efectuados en ninos y ninas
escolarizadosquese presentanserealizaronatravésdelosanos
2016, 2017 y 2018, lo que nos permite hablar de una exposicion
cronicade la poblacion escolarde kinder, primariay secundaria
en Agua Caliente. El primer estudio de caracter exploratorio se
centré en determinar (una sola ocasion) el herbicida Glifosato
(herbicida mas utilizado en el mundo); en el segundo estudio
(tres anos) se analizaron 25 metabolitos de agroquimicos que
refirieron haber utilizado en alguna ocasién los familiares en |la
siembra de maiz, esta etapa también se identificé en la orina
agroguimicos que los habitantes no refirieron utilizar. En todos
los casos se utilizd la misma metodologia y procedimiento
analitico para determinar los metabolitos de agroquimicos en
la orina de los infantes. En las siguientes graficas se muestran
las frecuencias y los niveles de glifosato en la orina de ninos y
niNnas de Agua Caliente que en la que hemos documentado la
presencia de enfermedad renal crénica en lainfancia, desnutri-
cion y pobreza. Para la descripcion estadistica, utilizamos
frecuencias, porcentajes, medias, desviaciones estandar (DE)

e IC del 95%. La significacion estadistica se evalué mediante
5 Las muestras de orina se analizaron en laboratorio de farmacocinética apli-
cada del Centro Universitario de Ciencias Exactas e Ingenieria (CUCEI) de la Uni-
versidad de Guadalajara a cargo del Dr. Aaron Peregrina Lucano, se procesaron
para la determinacion de plaguicidas con el método HPLC-MS-MS (cromatografia
de liquidos de alto rendimiento junto con espectrometria de masas tandem) con el
equipo Agilent Technologies® Modelo 1200 para HPLC y modelo 6430B para es-
pectrometria MS-MS. Los estudios de sangre se analizaron por la QFB. Margarita
Soto, profesora investigadora en el laboratorio de salud publica del Centro Universi-
tario de Ciencias de la Salud (CUCS).
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la prueba U de Mann-Whitney. La significacion estadistica se
considerd con una p de <0.05. Para el procesamiento de datos,
se uso Excel® (Microsoft, Redmond, WA, EE. UU.) Y OpenEpi
Info ver. Se utilizé el software estadistico 3.01 (Open Source
Epidemiologic Statistics for Public Health, Bill and Melinda
Gates Foundation, Emory University, Atlanta, GA, EUA). Las
muestras se recuperaron de un total de 347 nifos y niNas que
participaron en el estudio, de los cuales, 161 son ninas (46%)
y 186 son ninos (54%), el promedio de edad minimo es de 3
anosy el promedio de edad maximo es de 11 anos para ninos y
de 10 anos para ninas. Para la toma de muestras se programo
un cronograma de muestreo y se informaron las fechas a los
padres y las autoridades educativas locales. Se determino la
presencia de metabolitos de plaguiciday el tipo de plaguicida,
por edady portemporada de siembray cosecha; se estudiaron
por tres anos, en 2016, 2017, y 2018, en este ultimo ano, se
hicieron determinaciones en dos ocasiones: mayo y octubre.
A continuacion, se presentan una secuencia de tablas con los
resultados de las determinaciones realizadas en esos anos
como parte del proceso de investigacion en salud ambiental:
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Tabla 7. Presencia de metabolitos de plaguicidas en orina en escolares de Agua

Caliente (2016-2018)

o | Nameode Teompromnes | o [Snmammer |
2016 érr'g)" 1em- 341 84 24.2 263 75.8
2017(octubre) 187 162 86.6 25 13.3
2018 (mayo) 347 181 52.2 166 47.8
2018(octubre) 347 42 12.0 305 88.0

Elaboracién propia

Tabla 8. Plaguicidas determinados en orina de escolares residentes en Agua

Caliente (noviembre 2016)

Edad ES(thcJ)(ila— % | Con plaguicidas % | Sin plaguicidas %
<4 Afhos 116 33.5 15 13 101 87
5-9 Afios 146 42 46 315 100 68.50

10-14 85 |245 23 27 62 73.00

Anos

Total 347 100 84 24.2 263 75.80

Elaboracién propia

Tabla 9. Plaguicidas identificados en orina de escolares residentes en Agua Cali-

ente (noviembre 2016)

Edad [ Glifosato | Atrazina | 2,4D | Picloran Dir:tito- Mfit:)oxnu' Molinato
<4 X X X X X
5-9 X X X X X

10-14 X X X X X X X

Elaboracién propia
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Tabla 10. Plaguicidas determinados en orina de escolares residentes en Agua
Caliente (octubre 2017)

Edad | Estudiados % Con plaguicidas | % | Sin plaguicidas %
<4

Afios 0 0 0 0 0 0.00
5-9

Afos 104 55.6 100 96.1 4 3.8

10-14 83 44.4

Afos 62 74.6 21 254

Total 187 100 162 86.6 25 13.37

Elaboracion propia

Tabla 11. Plaguicidas identificados en orina de escolares residentes en Agua
Caliente (octubre 2017)

Afnos de edad
No. Agroquimico <4 5-9 10-14

1 Acetoclor X X X
2 Atrazina X X X
3 Carbebdazim X X X
4 Carbofurano X

5 Diazinon X X X
6 Dimetoato X X X
7 Emamectina X X X
8 Glifosato X X X
9 Imazalil X X X
10 Lcyhalotrina X X X
11 Malathion X X X
12 Metoxuforon X X X
13 2,4D - X X
14 Metomilo - X X
15 Molinato X X X
16 Priraclostrobina X X X
17 Taibendazol - X X

o]
N




Total

14

16

16

Elaboracién propia

Tabla 12. Plaguicidas determinados en orina de escolares residentes en Agua

Caliente (mayo 2018)

Edad Es;lgila- % | Con plaguicidas % Sin plaguicidas %
<4 Afios 39 11.0 10 25.64 29 74.35
5-9 Afios 185 53.5 111 60.0 74 40

51.2
10-14 Afios 123 35.5 60 48.8 63
Total 347 100 181 52.2 166 47.8

Elaboracién propia

Tabla 13. Plaguicidas identificados en orina de escolares residentes en Agua

Caliente (mayo 2018)

Anos de edad

zZ
o

Agroquimico

<4

o
©

10-14

Meclizina

>

Emamectina

Glifosato

XXX

Malation

Lcyhalotrina

Paration

2,4D

Metomilo

Ol |IN|O|O|R|WIN|F

Picloram

=
o

Molinato

XIX|IX|X|X|X|X|X|X]|X

X XXX XXX XX

Total

© [ X[X|X|X]|X]|X

=
o

=Y
o

Elaboracién propia
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Tabla 14. Plaguicidas determinados en orina de escolares residentes en Agua
Caliente (octubre 2018)

Edad Estudiados | % | Con plaguicidas | % | Sin plaguicidas %
<4 Afios 25 8.2 16 64.0 9 36.0
5-9 Aflos 187 54 26 14.0 161 86.0

10:14 135 38.8 0 0 135 100.0

Anos

Total 347 100 42 12.0 305 88.0

Elaboracién propia

Tabla 15. Tipo de plaguicidas determinados en orina de escolares en Agua
Caliente (octubre 2018)

Afos de edad

No. | Agroauimi- 4 5 g 10-14
co

1 Glifosato X X X

2 2,4D X

3 Metomilo X

4 Picloram X

5 Molinato X X
Total 1 5

Elaboracién propia

Como se puede apreciar en todos los anos 2016, 2017 y en
las dos determinaciones de 2018, el rango de edad en donde
encontramos un Nnumero mayor de niNos y ninas con trazas de
plaguicidas en la orina es el de 5a 9 anos de edad informacion
consistente con lo que identificamos durante el trabajo
de campo en el proceso de investigacion y lo referido en la
literatura especializada, relativo a que, en este grupo de edad,
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los ninos y las ninas se encuentran mMas expuestos porque
permanecen mas tiempo al lado de sus madres. Es significa-
tiva también la relacion que muestra como la poblacion tiene
en su organismo restos de al menos, 17 sustancias toxicas
conocidas como, por ejemplo, Glifosato, Molinato o Picloram,
todos ellos plaguicidas persistentesy altamente toxicos. Llama
la atencidon que en la ultima medicion se redujo plaguicidas
identificados en orina, lo que puede deberse a la reduccion en
el uso de estas sustancias.

Recuperando especificamente la discusion sobre los
efectos nocivosalasalud delaexposicion a glifosato, la Agencia
Internacional de Investigacion sobre el Cancer (IARC) de la
Organizacion Mundial de la Salud reclasifico al glifosato como
“probablemente cancerigeno para los humanos”; mientras
gue en estudios con roedores se ha encontrado asociacion
entre el glifosato y el carcinoma del tdbulo renal, hemangio-
sarcoma, adenoma de células de los islotes pancreaticos y
tumores (Myers, Antoniou, Blumberg, & Carroll, 2016). Otros
estudios han documentado la relacidn entre exposicion a
plaguicidas y diferentes tipos de cancer (Bassil, 2007). En
cuanto a impacto en la salud renal, se han realizado estudios
enfocados a caracterizar la Enfermedad Renal Crénica de
causa desconocida (ERCd), sobre todo en poblaciones de Asia;
los resultados reportan ERCnd y asociacion con exposicion
a glifosato (Romero-Hawley, 2019). Estos estudios resaltan
las condiciones de género, en estas comunidades, son los
hombres los que muestran mayor exposicion y susceptibilidad
a padecer enfermedad renal, solamente en uno de los estudios
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revisados para este capitulo se encontré que los investigadores
determinaron la albuminuria persistente (indice de albumina:
creatinina >30 mg/g) en tasa mas elevada en las mujeres en
tres distrito de Sri Lanka con una elevada prevalencia de ERCd
(Jayatilake, Mendis, Maheepala, & Mehta, 2013).

Discusion. Aspectos especificos

Determinar los plaguicidas en la orina, cuantificar y
definir qué tipo de quimicos agricolas encontramos en
los escolares fue un trabajo que requirio de competencias
cognitivas, instrumentales y habilidades en el manejo de los
equipos especializados con elevada tecnologia. Analizar los
resultados de la exposicion de los escolares, implico también
ineludiblemente discutir los derechos a la vida, integridad
personal a la salud y aun medio ambiente sano de estas
comunidades y establecer cdmo nifos y ninas enfrentan un
riesgo de dano irreparable en su salud; reconociendo que es
obligacion del Estado garantizar en la maxima medida posible,
la supervivencia y el desarrollo 6ptimo de los nifos y las ninas
de Agua Caliente. Documentar la existencia y ocurrencia, en
esta comunidad, de Enfermedad Renal Cronica de etiologia
desconocida (ERCnd) y sefnalar que puede considerarse
endémica, implica mostrar, para comprender, cOmo viven
y que hace la poblacion. La prevalencia de albuminuria en
NiNos y niNas de esta zona rural es de 3 a 5 veces mayor que
lo informado en la literatura internacional. En cuanto a la tasa
de filtracion glomerular (TFG) mas del 50% de los nifos y ninas
estudiados tienen menos de 60 mL/ min /1,73m?2 (Sierra-Diaz,
y otros, 2019).

86



Consideramos que la informacion expuesta, contribuye a
perfilar las causas de la albuminuria y ERCnd en nifos y ninas,
enestaregidon mexicana,donde estambiénendémicay ubicua
la presencia de agroquimicos. A los escolares de Agua Caliente
se lesdetectaron plaguicidas que contienen sustancias activas
prohibidas o no autorizadas en tratados internacionales
debidamente ratificados por el Estado Mexicano; sustancias
que ya han sido prohibidas en otros paises. La violacion
sistematica al principio precautorio confirma que se estan
destruyendo las perspectivas de presente y futuros saludables
para muchos nifos y ninas en edad escolar en nuestro pais.
Las ninas, los ninos y adolescentes de Agua Caliente tienen
derecho a gozar de un medio ambiente adecuado para su
desarrollo, salud y bienestar que garantice su sano crecimien-
to, por tanto, como profesionales consideramos que nuestro
trabajo contribuye a fortalecer las practicas de preserva-
cion, conservacion y rescate del medio ambiente en el lago
de Chapala, promoviendo que las autoridades municipales,
establezcan programas encaminados e eliminar la determina-
cion social de la salud y sus determinantes en la comunidad e
impulsen el desarrollo regional y local sustentable.

Discusion. Aspectos amplios

Después de los datos e informaciones aportados en este
capitulo sobre los modos de vivir y las condiciones materiales
de los pobladores de la comunidad de Agua Caliente en
Poncitlan, Jalisco; la discusion no puede centrarse solamente
en qué tipo de agroquimicos esta en el cuerpo de la mujeres
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Yy ninos y ninas escolares y que efectos les pueden ocasionar
en la salud. La discusion de este capitulo, es una invitacion a
alejarnos de la tipica problematizacion de los resultados de
un proceso de investigacion personal al término de una tesis
o proyecto de investigacion. Mas bien aspird a mostrar como
el trabajo colaborativo en Equipos de investigacion (multi e
interdisciplinares) con orientacion transdisciplinar, permiten
mostrar a los profesionales insertos en procesos de formacion
en Maestrias y Doctorados como los resultados que se
exponen son producto de varios esfuerzos de investigacion y
cooperacion entre estudiantes, investigadoresy la comunidad.
Los ejes de todas las informaciones expuestas, se centran en la
necesidad de dimensionar y denunciar la exposicion cronica
de lainfancia a los quimicos agricolas en Jalisco. La exposicion,
enlamagnitud observada, nos permite considerar unacrisisde
conocimiento, de conciencia e intelectual respecto a la salud
de la infancia y muestra la crueldad del modelo agroindus-
trial en el que vivimos. Finalmente, reiterar que este trabajo
colectivo sobre la exposicion a sustancias toxicas en madres
y escolares en Agua Caliente, muestra que las empresas
productoras de agroquimicos no tienen compromiso con la
salud de la infancia y que su tecnologia solo es para producir
mMasy, que un reducido grupo, gane masy viva mejor.
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Resumen

El abuso en el uso de plaguicidas para garantizar la
produccion de alimentos ha sido uno de los prinicipales
contamiantes desde la década de los 50 con repercusiones
documentadas en la salud ambiental. Actualmente, los mas
vendidos son los insecticidas neonicotinoides, los cuales son
sistémicos, altamente toxicos y persistentes. El objetivo de este
estudio fue determinar su presencia, frecuencia y concentracion
en los agroambientes de Jalisco a traveés de la miel de abeja, para
conocer el peligro potencial a |la salud de las abejas y a la salud
humana. Para lograrlo, se recolectaron 30 muestras de miel
directamente de apiarios fijos, 14 de ellos ubicados en una zona
predominantemente de practica de agricultura protegida (zona
Sur) y 16 apiarios ubicados en zonas de agricultura de temporal
(zona Norte). Las muestras fueron analizadas en ppb (ng/g) por
el método de LC/ESI-MS/MS. La zona Sur presentd 86% de sus
muestras con plaguicidas vs. 44% de |la zona Norte. Las muestras
en la zona sur presentaron hasta 5 veces mayor concentracion
de plaguicidas que las de la zona Norte. Las concentraciones
encontradas en la miel se encontraron por debajo de los limites
maximos residuales (LMR) marcados por la comisiéon europea.
87.5% de las muestras con imidacloprida estuvieron por arriba de
las dosis subletales para las abejas (>0.25 ng/qg). Se concluye que,
la zona con practicas tecnificadas en produccién de alimentos de
tipo agricultura protegida, representa mayor riesgo para la salud
de las abejas en comparacion con las practicas de agricultura de
temporal, las dosis subletales de imidacloprida (neonicotinoide)
encontradas, fueron suficientes para ocasionar danos en la salud
de las abejas meliferas, representando a su vez peligro potencial
para los ecosistemas y biodiversidad de Jalisco, y por ende a la

salud humana.
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Introduccion

Las estimaciones de crecimiento de la poblacién van en
paralelo conlademandade produccion de alimentos agricolas
para cubrir sus necesidades alimentarias, la cual se estima que
para el 2050, incremente la produccion de alimentos al 50%
de lo que es en la actualidad (FAO, 2019). El reto principal que
enfrentan los paises, es proveer alimentos seguros y nutritivos,
basicos para la salud humana. Incluso, es el segundo de los 17
objetivos del desarrollo sustentable, fijados en el 2015: “cero
hambre”; lo cual consiste logar la seguridad alimentaria y
mejorar la nutricion, promoviendo la agricultura sustentable
para el 2030 (FAO, 2019a).

Generalmente, la mejora en los sistemas de produccion
alimentaria, van acompahados por pérdidas en la biodiversi-
dad en los ecosistemas agricolas induciendo a nuevos retos en
la salud ambiental. Los impactos asociados a las practicas de
la agricultura moderna, son la pérdida de suelo, la pérdida de
habitats naturales y la pérdida en la salud humana. Ejemplo
de sistemas de produccion de agricultura moderna, es la
denominada agricultura protegida, la cual, es la modifica-
cion del entorno natural para lograr un 6ptimo crecimiento
de los cultivos, sin importar el tiempo del ano, extendiendo el
periodo de produccion (Jenseny Malter, 1995) y se realiza bajo
diversos tipos de estructuras (invernaderos, macrotuneles,
malla sombra) con la finalidad de disminuir las restricciones
gue impone el medio ambiente, dando asi, una garantia a la
produccion exitosa de los cultivos (SIAP, 2017). Esta necesidad
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creciente de incrementar la produccion de agroalimentos,
genera, entre otras demandas, el uso de plaguicidas, lo cual
a su vez, presiona a sus desarrolladores a la busqueda de
compuestos nuevos con mayor versatilidad en su aplicacion,
de mayor toxicidad a las plagas y sin resistencias generadas
por dichos organismos a los plaguicidas. Esta presion ocasiona
gue los compuestos novedosos sean lanzados al mercado
sin estudios y conocimientos suficientes sobre las afectacio-
nes al medio ambiente y a la salud humana. Tal es el caso
de los insecticidas de la familia de los neonicotinoides, y es
precisamente la presencia de éstos junto con el analisis de los
efectos nocivos que pueden representar en los agrosistemas
de Jalisco, lo que el presente estudio tuvo como objeto de
investigacion.

La era de los Neonicotinoides: nuevos riesgos a la
salud ecosistémica y humana

En los ultimos 40 anos, el uso de los carbamatos y
organofosforados se habia incrementado amenazando a la
expuesta vida silvestre por su toxicidad, pero éstos fueron
rapidamente superados en su uso a finales de 1990's por unos
de mayor toxicidad: los neonicotinoides (Tomizawa y Casida,
20171; Simon-Delso et al., 2015).

Los neonicotinoides, son una clase de insecticidas
neuroactivos con propiedades quimicas similares a la nicotina;
son hasta 10,000 veces mas toxicos que el DDT, ademas de ser
sistémicos y altamente persistentes, pues puede permanecer
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mas de 1000 dias en el suelo (Pisa et al., 2015). Debido a su
naturaleza sistémica, los neonicotinoides son absorbidos por
las raices y hojas, a su vez son transportados hacia todos los
tejidos de la planta, lo cual, vuelve a planta efectivamente
toxica a insectos herbivoros (Van Der Slujis et al., 2015), existien-
do una exposicion cronica tanto para los insectos no diana
(como lo es en la apis mellifera) (Bonmatin et al., 2015) como
para el ser humano al ingerir alimentos con neonicotinoides,
puesto que no pueden ser retirados al lavarlos (Taira, 2017).

Hasta ahora, son siete sus moléculas o compuestos
activos: acetamiprida, clothianidina, dinotefuran, imidaclopri-
da, nitempyram, thiacloprida y thiametoxam. La imidaclopri-
da, clothianidina y el thiamethoxam, son mas tdxicos que la
acetamiprida y la thiacloprida (Pisa et al., 2015). Algunos de
sus nombres comerciales son: Admire®, Acceleron®, Axcess®,
Attendant®, Belay®, Cruiser®, Gaucho®, Nitro Shield®,
Poncho® y Trimax Pro® (Johnson y Corn, 2015).

Los neonicotinoides tienen una gran variedad de
aplicaciones: agricolas, ganaderas, uso urbano, domeéstico,
forestales, veterinarias hasta biocidas como control de plagas
en la acuacultura. Se presentan como una opcion novedosa
y sin la resistencia de plagas, por ser nuevos en el medio
ambiente; con diferentes tipos de aplicaciones (revestimien-
to en semillas, aplicaciones foliares, impregnacion de suelo,
geles, ampolletas en mascotas, etc.) y dado que inicialmen-
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te fueron promovidos como seguros en su manejo y seguros
para el consumidor, fueron altamente aceptados. Actualmen-
te son los insecticidas mas utilizados alrededor del mundo,
junto con el fipronil cuyas caracteristicas téxicas son muy
similares (Simon-Delso et al., 2015).

El perfil ambiental de este tipo de insecticidas refiere
gue son altamente persistentes, pues tienen un alto potencial
de lixiviacidon y escorrentia, y son altamente toxicos para una
amplia gama de invertebrados. Por |lo tanto, ademas, los
neonicotinoides representan un riesgo significativo para las
aguassuperficialesy ladiversidad de fauna acuaticay terrestre
gue sustentan estos ecosistemas. (Morrisey et al., 2015) asi
como impactos directos negativos en aves (Addy-Orduna et
al, 2018). Ademas, existe evidencia precisa que este tipo de
plaguicidas tiene afectaciones serias en las abejas meliferas
pues son los neonicotinoides los causantes de la disminucion
de abejas en su poblacion a nivel global (Pisa et al., 2017),y en
consecuencia del desorden por colapso de colmena (Lu et al.,
2012). El impacto negativo de la pérdida de abejas se aprecia
mas en la biodiversidad agricola. El rol de los polinizadores
es, entre otras cosas, es asegurar la reproduccion, mejorar el
contenido nutricional de frutas y la dispersion de las plantas,
tanto en el ecosistema agricola como en el ecosistema natural.
Otro segundo impacto negativo esta en la reduccion de la
productividad agricola (Chagnon et al., 2015).

La exposicion a neonicotinoides en las abejas es muy
ilustrativo, dado que estan expuestas desde el inicio y posterior

102



al temporal de cultivo de manera cronica y aguda: de manera
aguda, cuando la abeja esta expuesta de forma directa con
el uso de los sprays durante el proceso de polinizacion en las
flores, asicomo el polvo emitido durante la siembra de semillas
blindadas (Simon-Delso et al., 2015). (Figura )

> Movimiento del plaguicida
sistémico absorbido por suelo
Movimi de los juos del
plaguicida por aplicacion foliar

Un plaguicida sistémico es absorbido desde el suelo
por las raices y transportado a otras partes de la
planta.

Figura 1. Esquema del funcionamiento de un plaguicida sistémico, como lo
son los neonicotinioides.

Fuente: https://nurturing-nature.co.uk/bumblebees-and-their-ecology/how-
friendly-are-bee-friendly-plants-from-garden-centres/
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Su exposicion de manera cronica: durante el pecoreo, la
abeja al llevar el polen y néctar contaminado lo introducen
a su colmena como resultantes en trazas residuales de estos
insecticidas, exponiendo e incrementando la toxicidad al
resto de individuos que componen la colonia. Sus afectacio-
nes son: perder capacidad de comunicacion, aprendizaje, de
memoria, reproduccion, orientacion, movimiento y resiliencia
ante enfermedades (Mitchel et al,, 2017).

Otros estudios han analizado la presencia de neonicoti-
noides en alimentos y en agua. Uno de ellos en el periodo
1999-2015 detectd la presencia de estos insecticidas en
frutas y verduras, sugiriendo una tendencia en el incremen-
to de acetamiprida, clothianidina y thiamethoxam como
reemplazantes a la imidacloprida (Craddock et al., 2019).

Aunado a estas afectaciones del ecosistema es de
especial interés analizar el riesgo potencial a la salud humana.
Estudios recientes sehalan un posible riesgo a la salud humana
de exposicion a neonicotinoides por ingesta ya que éstos no
pueden ser retirados mecanicamente, por ejemplo al lavarse
(Taira, 2014). La bioacumulacion por el consumo de distintos
frutos y vegetales con residuos plaguicidas sistémicos juegan
un papel importante en la salud de quien los consumen,
siendo los ninos la poblacion mas vulnerable (Osaka et al,
2016) hay evidencia de que se encuentran presentes en el
cuerpo humano (Harada et al,, 2016).

En lo que respecta a la imidacloprida, que es el mas
vendido y utilizado, existen evidencias toxicoldogicas que
comprueban que su genotoxicidad, induce mutagenecidad,
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inmunotoxicidad en el neurodesarrollo e inflamacion en el
sistema nervioso central y en higado de organismos no blanco.
La toxicinética de la imidacloprida muestra que el 13% es
excretadaenl.45dias, esafilico, lo cual predice acumulacionen
el cuerpo, con afinidad moderada a la albumina y hemoglobi-
na (Ding y Peng, 2015). La alta afinidad a la proteina de la
sangre, provoca los efectos agudos, sin embargo, en continua
exposicion puede verter al 6rgano receptor nicotinico, donde
afecta al sistema nervioso, y dafa las uniones neuro-muscula-
res, etc. Adicionalmente, la excrecion urinaria podria ser mas
lenta bajo exposicion cronica.

La mayoria de los estudios de los efectos tdxicos potencia-
les de los neonicotinoides se han realizado en laboratorio de
forma in vitro e in vivo, cuyos resultados muestran toxicolo-
gia en sistema reproductivo, neurotoxicidad, hepatoxici-
dad, inomutoxicidad, y genotoxicidad, aunque los estudios
epidemioldgicos sobre la salud humana, aun son limitados
(Tiara, 2017, Han, Tian, & Xiaoming, 2018).

Dentro de este contexto y desde el campo de la salud
ambientaldesarrolllamosunestudioexploratorio cuyoobjetivo
general consistid determinar la presencia de plaguicidas
(neonicotinoides y otros), en la miel de abeja producida en
el estado de Jalisco y estimar la posible afectacion a la salud
humana de manera directa e indirecta asi como la posible
afectacion a la salud de las abejas meliferas.

Para lo cual fue necesario: a) identificar la presencia,
frecuenciayconcentracidndelossiete principalescompuestos

105



de los neonicotinoides y otros plaguicidas en la miel de
colonias de colmenas de abejas de 30 municipios de Jalisco
ubicados en zonas de agricultura con dos niveles de tecnifica-
cion; b) estimar el peligro potencial de los compuestos de los
neonicotinoides antes mencionadosy los otros plaguicidas en
la salud humana.

Metodologia

El trabajo se realizé en el estado de Jalisco, localizado en
la parte centro — occidente de México, el territorio se extiende
en 80.38 kilometros cuadrados y es la cuarta entidad federati-
va mas desarrollada en cuanto a sus actividades econdmicas,
culturales y comerciales.

El disefo de la investigacion fue de tipo descriptivo-trans-
versal. Las muestras de miel se recolectaron de colmenas fijas
de apiarios ubicadas en 30 municipios del estado de Jalisco,
durante Abril, Mayo y Junio del 2018.

Basadoen lastoneladasen producciéon agricola reportada
en cada municipio (SIAP, 2019 e INEGI, 2018) y segun los tipos
de agricultura practicados en la entidad y a conveniencia del
estudio, se hizo una division del estado en dos grandes zonas:
zona Nortey zona Sur (Figura 3.4). La zona Norte se caracteriza
por contar con mayor superficie en produccion de temporal
durante el ano 2017 (SIAP, 2019a) y La zona Sur, con mayor
tonelaje en produccion de agricultura protegida, del mismo
ano (INEGI, 2018).
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En la Figura 2 se resumen y esquematizan las activdades
realizadas para la obtencion de las muestras, de los resultados
y la forma en que se determind analizar el peligro potencial a
salud humana y salud de las abejas.

sizacher diea

Material:

* Traje apicultor, botas Obtencion de las muestras y resultados
seguridad

* GPS, bitdcora.
marcador indeleble

* Bolsas con cierre y
auchillo plastico grado
alimenticio

* Hielera, bolsa negra de
papel

+ Guantes |atex

* Frascos vidrio ambar
25 ml

Analisis
de datos

* Alcohol Etilico 96 f;'glﬂ:rzumn de
desnaturalizado

* Soporte Universal

= Estufa FE-131.
bascula

+ Etiquetas

Figura 2. Flujo de actividades para la obtencién y analisis de las muestras
de miel en 30 municipios de Jalisco, México.

Las muestras se obtuvieron de manera probabilistica y
aleatoria simple en la eleccion de la colmena en el momento
de la toma, correspondiendo 14 apiarios en la zona Sur
(caracterizado por mayor produccion con uso de la agricultura
protegida) y 16 apiarios en la zona Norte (mayor superficie de
agroproduccion de temporal). Los municipios elegidos para el
presente estudio, con su respectiva zona, y cantidad de miel
producida en 2016, se enlistan en la Figura 3.
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Zona Norte Zona Sur
Municipio Regio md“.lid s
unicip egion | producida Municipio | Regién | producida
2016 (Ton) 2016 ( Ton)
Huejucar 13 674 Serra de
Colotian o 465 Joneya B8
= 3 Autlan Amula 46
ncarnacion
266.4
Diaz Mascota 485
San Juan de
59.55
los Lagos | Aftos Norte Talpade o Si:;:w 4821
Teocaliche 5.56 Allende :C(:osta :
Lagos de 1503 Atenguillo Norte 125
Moreno ; ’
Tepatitlan Altos Sur 23.32 i 08
Yahualica 2l LaHuerta | Costa Sur 23
Tlajomulco 15.89 Zapotitic 536.95
- Centro
Zapotianeio 508 Zagrlié;eﬁ = 38473
Zapopan S Tecaltian 44
Jamay Ciénega 83594 Phuamo 72
A i 60.8 Concepcion Sureste 11.06
Tequla 6.05 de Buenos
Etzalian Vales 18.428 Topeye Lagines g
Cocula 19 46 Sayula 3189

San Juan de los Lagos

Yahualica

Erzatian Tepatitlin

Mascota
4 - Atotonilco

Talpa de Allende ‘ Tlapomulco

enguillo
Cocula A

rehup(-on de BA

4
st g AT

Tonaya Becalitién,” -
‘ i} Curman
Autldn Lapotihic
La Huerta 4 "l(‘l.‘lae

4

& Pihuamo

Figura 3. Municipios muestreados y su produccién de miel en el afio 2016.

Fuente: Elaboracion propia con datos del SIAP 2017 y de Secretaria General de
Gobierno del Estado de Jalisco

108



Criterios de inclusion: Miel de las alzas de colmenas fijas en
apiariosubicadosenlosmunicipiosmostradosenlaFigura3,sin
que fueran alimentadas artificialmente. Criterios de exclusion:
Miel de apiarios que provengan de 2 o mas municipios del
Estado de Jalisco o de otra entidad diferente a Jalisco durante
su produccién y/o miel proveniente de colmenas moéviles y/o
de colmenas con alimentacion artificial.

Toma de muestras y envio a laboratorio

En cada caso, se establecid contacto con el apicultor de cada
municipio y se acudio al apiario de su propiedad. Una vez en
el apiario, se anotd la georreferenciacion y se llevo el registro
de los datos. Se obtuvo una seccion de miel operculada (10
x 10 cm) aproximadamente, utilizando el cuchillo; el panal
cortado se sujetd con la bolsa de plastico rotulada, evitando
contaminacion porcontactoconelguante.Labolsaeracerrada
y colocada dentro de bolsa de papel negra; posteriormente se
guardd dentro de una hielera de unicel para su transporte.

Las muestras de miel fueron transferidas a 30 viales de vidrio
oscuro, identificados y con tapadera de rosca para contener
al menos 5 gramos de miel por muestra, suficientes para
realizar los analisis de plaguicidas. Con la finalidad de evitar
contaminacion cruzada, previamente, los frascos se limpiaron
con alcohol etilico de 96- y secados a 70°C durante una hora
en una estufa FE-131 en el laboratorio de Ciencias de la Salud
Ambiental del Centro Universitario de Ciencias Bioldgicas y
Agropecuarias, de la Universidad de Guadalajara.
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Analisis de muestras

Las muestras de miel fueron enviadas al Laboratorio de
Agricultura y Alimentos de la Universidad de Guelph, Ontario,
Canada y analizadas conforme al método de Wang y Leung
(2009) denominada “Determinacion de 142 plaguicidas por
cromatografia liquida/espectrometria de electrospray en
masas de ionizacion-tandem y estimacion de de la medida de
incertidumbre”. (LC/ESI-MS-MS por sus siglas en inglés).

Sistematizacion de resultados.

Los resultados se catalogaron segun la base de datos de la
Red de Accidn para Plaguicidas de Norte America (PAN, por
sus siglas en inglés) (PAN, 2018). La estadistica descriptiva fue
utilizada para analizar la frecuencia y concentracion de los
plaguicidas, y mediante la prueba de x? fueron comparadas
dichas frecuencias dentro y entre las zonas de diferentes
niveles de tecnificacion agricola. La concentracion de los
diferentes plaguicidas detectados fueron comparados entre
las dos zonas sometiendo los datos a la prueba de Wilcoxon.
Todos los datos fueron procesados en el programa R, version
3.3.1 con un nivel de significancia de < 0.05.

Método de analisis del peligro potencial a la salud
humana por ingesta

Los resultados de las muestras fueron comparadas con los
Limites Maximos Residuales (LMR) que establece la Comision
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Europea (CE) como regulacidn hacia el cuidado y vigilancia en
las trazas residuales de plaguicidas que pueden encontrarse
y tolerarse en la miel de abeja para el consumo humano (CE,
2018).

Método de andlisis sobre peligro potencial a la salud
de las abejas meliferas

Dadas las caracteristicas de toxicidad de los compuestos de
los neonicotinoides, las dosis subletales de éstos son las que
se consideraron como referencia de peligrosidad, en especifi-
co de la imidacloprida, pues segun el estudio realizado por
Mitchell et al,, (2017), donde cita a Williamson y Wright (2013),
documentan que una concentracion de solo 0.256 ppb es
capaz de afectar la memoria de corto y mediano plazo, asi
como la memoria inmediata de largo plazo de las abejas
meliferas.

m



Resultados

Bajo el método de deteccion utilizado, en 19 de las 30
muestras se registro la presencia de plaguicidas (63%) y en las
11 muestras restantes (37%), no fue detectado ningun tipo de
plaguicida. Se detectaron dos de los siete neonicotinoides en
cuestion (acetamiprida e imidacloprida).

Frecuencia de plaguicidas detectados en muestras de
miel de abejas en el estado de Jalisco

Se encontraron un total de 14 plaguicidas. Los dos
plaguicidas mas frecuentemente encontrados fueron Ia
imidacloprida y el cumafos (27% de las muestras), y los menos
frecuentes fueron el formetanate, monocrotofos, acefate,
boscalid y fenhexamid (3-7%). Imidacloprida y cumafds fueron
significativamente mas frecuentes que los demas plaguicidas
(Tabla ).
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Hubo una diferencia significativa en la frecuencia de plaguici-
das detectados entre las dos zonas; en la zona Sur, el 86% de
las muestras resultaron con presencia de plaguicidas y en la
zona Norte, el 44% de las muestras fueron positivas a plaguici-
das (Tabla 2).

Tabla 2. Comparacion en frecuencia de presencia de plaguicidas entre la
zona Norte y Sur de Jalisco.

Donde N(-) = numero de muestras sin deteccion de plaguicidas; N(+) =
namero de muestras con presencia de plaguicidas, mediante la prueba
estadistica de X2

Zona Norte de Zona Sur de 52
Jalisco Jalisco
N (-) 9 2
N (+) 7 12 17.08
%
con 44% 86% p< 0.05
plaguicidas

De los 14 plaguicidas encontrados, 9 de ellos estuvieron
presentes en la zona Norte y 13 en la zona Sur. Los compuestos
de los plaguicidas mas frecuentemente observados en la
zona Norte fueron el dimethoate y cumafos (19%) y los menos
frecuentes fueron monocrotofos, acefate, carbendazim vy
diurén (6%). Se compard la frecuencia del cumafdés contra la
frecuencia del resto de los plaguicidas presentes en la zona
Norte, sin encontrarse diferencia significativa. En la zona Sur,
el plaguicida mas frecuentemente observado fue la imidaclo-
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prida (43%) y los menos frecuentes fueron formetanate,
monocrotofos, omethoate, boscalid y fenhexamid (7%). Estos
cinco ultimos con diferencia significativamente menor en su
frecuencia en comparacion con la frecuencia observada para
la imidacloprida.

Al comprar las frecuencias de los compuestos de los
plaguicidas entre la zona Norte y la zona Sur, se encontrd
qgue existe diferencia significativa en la acetamiprida y
propamocarb entre las dos Zonas.

Concentraciones de plaguicidas detectados en
muestras de miel de abejas en el estado de Jalisco

14 plaguicidas presentes fueron analizados, mostrando
concentraciones variables entre ellos. Las concentraciones
mMas altas correspondieron al formetanate y a la acetamiprida.
Lasmasbajascorrespondieronalomethoateyal propamocarb.
Las medias de los valores fueron determinados entre todos los
valores de las muestras (N=30) (Figura 4).
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Las concentraciones de los diferentes plaguicidas
detectados en las muestras de miel variaron por compuesto
Yy pOr zona; los compuestos con concentraciones mas altas
en la zona Norte, fueron la imidacloprida y dimethoate,
mientras que, en la zona Sur, los compuestos mas altos
fueron el formetanate y acetamiprida. En general, las
concentraciones de los compuestos fueron mayores en la
zona Sur que en la zona Norte. Por ejemplo, la concentra-
cion de imidacloprida y del cumafds en la zona Sur, fueron
al menos tres veces mayores que en la zona Norte (Figura
5).
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Estimacion del peligro potencial de la presencia de
plaguicidas en muestras de miel de abejas del estado
de Jalisco a la salud humana

Las concentraciones de todos los compuestos se encontraron
por debajo del LMR establecido para cada uno de ellos. Las
concentraciones maximas encontradas, de cada compuesto
con relacion al LMR (linea roja) se muestran en las Figura 6.
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Estimacion del peligro potencial de la presencia
de plaguicidas en las muestras de miel de abejas
de Jalisco a la salud de las abejas meliferas.

El 875% de las muestras con imidacloprida, presentaron
concentraciones por encima a las dosis sub letales para las
abejas (Figura 7).
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Figura 7. Concentraciones de imidacloprida presentes en muestras de miel
colectadas de colonias de abejas meliferas en 30 municipios de Jalisco,
México y comparadas a la dosis subletal para las abejas (Williamson y
Wright., 2013. Citado en Mitchell et al., 2017).
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Discusion

Los plaguicidas mas frecuentemente encontrados en
las muestras de miel en las 30 muestras del estado de Jalisco
fueron los de las familias de neonicotinoides y organofosfo-
rados, siendo la imidacloprida, cumafés y el dimethoate los
mas frecuentes. La acetamiprida fue el otro neonicotinoide
detectado y el cuarto en frecuencia. Estos cuatro insectici-
das tienen accion neurotoxica (Legocki y Pollec, 2008). Cabe
destacar que el cumafds es un acaricida organofosforado
utilizado por los apicultores para el control de la varroa, por
lo tanto es probable un plaguicida introducido por la misma
actividad.

Al comparar las frecuencia de los plaguicidas entre la
zona Norte, caracterizada por contar con mayor superficie
de agricultura de temporal, contra la zona Sur, predominan-
temente con produccion agricola protegida e intensiva, se
observo que la frecuencia de los plaguicidas en |la zona Sur
fue significativamente mas alta que en la zona Norte (86% vs.
44%), con mayor mezcla de plaguicidas (13 de los 14 encontra-
dos), cuyas concentraciones de plaguicidas fueron de 0.5
a 5 veces mayores que en la zona Norte. Esto se debe muy
probablemente a que en la zona Sur hay campos de cultivos
de ambientes controladosy de huertos frutales donde se usan
mas plaguicidas que en ecosistemas agricolas de temporal.
Es decir, la exposicion a neonicotinoides y otros plaguici-
das en Jalisco obedece principalmente al uso de suelo de
ambientes agricolas tecnificados, cuya produccion continua
es de productos tendenciales hacia el consumo en mercado
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internacional y nacional, como lo es el aguacate, citricos y
berries (SIAP, 2019).

Peligro potencial de los neonicotinoides para la
salud humana

De los 14 plaguicidas detectados en las muestras de miel,
siete estan clasificados como plaguicidas altamente peligrosos,
ya sea por su toxicidad aguda o crdnica al humano segun
criterios de Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la Agencia
estadounidense de proteccion al ambiente (EPA, por sus siglas
en inglés) (PAN, 2015). Los estudios de sobre la imidacloprida,
sefalan que puede tener efectos reproductivos, mutagénicos,
teratogénicos y con afectacion en tiroides, es decir, altamente
peligrosa si nos apegamos a los criterios seguidos por PAN.

Los resultados no solo demostraron la presencia de
imidacloprida y acetamiprida, sino que ademas estos
compuestos se encontraron principalmente combinados con
varios plaguicidas organofosforados, situacion que pudiera
incrementar el riesgo de efectos adversos. Estudios recientes,
sefalan a estos dos compuestos como los neonicotinoides que
presentan los mayores efectos adversos de los 7 neonicotinoi-
des conocidos, principalmente por sus efectos genotoéxicos y
citotoxicos (Stocker et al, 2004. Citado en White, 2015). Ademas,
sehademostradoquelaimidaclopridaylaacetamipridapueden
causar efectos neurotoxicos y hepatotdoxicos en ratones y ratas
(Han et al, 2018), asi como efectos similares a los producidos
por la nicotina en células neonatales de ratas, sugiriendo ser
causantes de autismo, retraso mental y paralisis cerebral en
niNnos (Kimura-Kuroda et al,, 2012). La mayoria de los estudios
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concluyen con la necesidad de realizar mas estudios globales y
epidemiolodgicos, puesaun no hay estudios contundentesde las
afectaciones de los neonicotinoides en la salud humana, pues
hasta ahora las pruebas han sido en modelos de laboratorio
(como ratones)y pocos los de corte epidemioldgico (Taira, 2017).
La escases de este corte de estudios, no permite catalogarlos
como daninos (Tennekes et al,, 2013. Citado en White, 2015), por
lo que es probable que es por esto, en paises como Estados
Unidos, Canada y Nueva Zelandia, los neonicotinoides aun no
figuran como regulacion a los LMR de sus alimentos.

Los LMR son establecidos con la finalidad de proteger a la
poblacion, considerando a todos los grupos de consumidores
como bebés, ninos y vegetarianos, basado en la toxicidad del
plaguicida y vigilado por la Autoridad Europea en Seguridad
Alimenticia (CE, 2008). Las concentraciones de plaguicidas en
las muestras de nuestro estudio se encontraron por debajo del
limite de tolerancia, por lo que aparentemente no hay un riesgo
inminente a la salud humana por la sola ingesta de la miel.

Por otro lado, al revisar la informacion toxicologica
contenido en una Hoja de Seguridad de Materiales (HDS) de
un plaguicida que contiene imidacloprida realizada por una
empresa privada (Bayer, 2016), la descripcion de los danos
toxicoldgicos a la salud no coinciden con los resultados de las
investigaciones recientes, es decir, incluyen leyendas como
“la imidacloprida no es mutagénico, ni genotdxico, basado en
la evidencia global de una serie de pruebas in vivo e in vitro”.
En consecuencia, suponemos que quienes elaboran este tipo
de documentos desconocen las evidencias cientificas de los
estudios recientes o no les conviene reconocerlas por razones
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comerciales. En este mismo documento se observa nula
informacion en el apartado de “informacion ecoldgica” sobre
las toxicidades a las abejas, ademas de no proveer informacion
de la persistencia natural de la imidacloprida.

Esto genera desconocimiento por parte de los usuarios
sobre los impactos reales de estos compuestos, ocasionan-
do un uso negligente, lo cual incrementa la exposicion hacia
éstos, y si se convierte en una exposicion lo suficientemente
alta, pudiera generar un peligro quimico con la potencialidad
de causar un efecto adverso, convirtiéndose en un peligro
potencial para danar la salud de los humanos (Martin-Olmedo
et al, 2016).

Peligro potencial a la salud de las abejas meliferas

De los 14 plaguicidas detectados, seis de ellos (imidaclo-
prida, metamidofos, monocrotofos, dimethoate, omethoate
y acefate) estan clasificados como plaguicidas altamente
peligrosos, por ser muy toxicos a las abejas, segun clasificacion
de EPA,dondela DL, ,esmenora 2ug/abeja (PAN, 2015), es decir,
la DL., es menor a 2000 ng/abeja. La EPA deberd actualizar sus
criterios y regulaciones de toxicidad para ajustar DL, a dosis
nanomeétricas, puesto que la clothianidina, fipronil, imidaclo-
prida y thiametoxam, presetan DL. < 5 ng/g. En el catalogo de
plaguicidas de la Comision Federal de Proteccion de Riesgos
Sanitarios (COFEPRIS), cuatro de los plaguicidas detectados,
estan clasificados como altamente peligrosos para las abejas
(imidacloprida, monocrotofos, acefate, diurdn) y tres de ellos
como extremadamente peligroso en abejas (metamidofos,
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dimethoate y omethoate) (COFEPRIS, 2016).

Las concentraciones de imidacloprida encontradas
fueron lo suficientemente altas como para causar afectaciones
cronicas en la salud de las abejas de acuerdo con el estudio
realizado por Mitchell et al,, (2017). Tanto la zona Norte como la
Sur presentaron promediosde concentraciones porarribadelos
limites subletales para las abejas, lo cual demuestra un peligro
potencial dada la sensibilidad de las abejas, aunado a que la
mayoria de las muestras con este compuesto de neonicoti-
noides estuvo mezclado con organofosforados, fungicidas y
herbicidas.

Lo anterior sugiere que las abejas se encuentran expuestas
a varios compuestos quimicos en Jalisco, lo que puede ser un
riesgo para los sistemas de biodiversidad agricola y natural,
ademas de representar un peligro en rubros de seguridad
alimenticia, afectando indirectamente a la salud humana a
mediano plazo (Chagnon et al, 2015).

Este estudio es de gran aportacion para describir los
riesgos y amenazas a que la abeja y demas polinizadores estan
expuestos en el estado de Jalisco, pues al poder tener resultados
en concentraciones de ng/g permite identificar la presencia de
los neonicotinoides en el ambiente, y catalogarlos como uno de
los principales contribuyentes en la disminuciéon de los poliniza-
dores y abejas, tal cual sucede en diversas regiones del mundo
(Mitchell et al, 2017), siendo eminente el peligro potencial que
representa para los servicios ecosistémicos.
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Conclusiones

La presenteinvestigaciondetectodla presenciade plaguici-
das persistentes y sistémicos, (neonicotinoides, organofosofo-
rados, carbamatos, benzamidazolas, anilidos y compuestos de
urea) en la miel de abeja producida en el estado de Jalisco
y estimo la afectacion a la salud humana de manera directa
e indirecta a través de la afectacion a las abejas meliferas,
siendo la miel un buen medio para determinar presencia de
contaminantes en el ambiente.

A manera de sintesis, se presentan las siguientes
conclusiones:

e Se detectd la presencia de 2 compuestos de neonicotinoides,
imidacloprida y acetamiprida, asi como de otros 12 plaguicidas
(formetanate, metamidofos, cumafds, monocrotofos, dimethoa-
te, omethoate, acefate, propamocarb, carbendazim, boscalid,
fenhexamid y diurén) en concentraciones de ng/g en las muestras
de miel. Loanterior demuestra que es necesario medir la contamina-
cién en niveles de ppb o ng/g para poder realizar estimaciones de
impactos objetivos y sus afectaciones en la salud de los polinizado-
res en los ecosistemas y sus implicaciones en la salud humana.

e En el analisis comparativo por zonas, la zona Sur del estado de
Jalisco resultdé con mayor peligro potencial en comparacion con la
zona Norte. En concencuencia, lazona Surrepresenta mas riesgo por
contar con mayor cantidad, frecuenciay concentracion de plaguici-
das. Esto puede ser debido a que esta zona se caracteriza por contar
con mayor produccion de alimentos con cultivos tecnificados y
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controlados. En este sentido, se plantea que las practicas modernas
de agricultura incrementan los niveles de contaminantes.

e Las muestras de miel de abeja obtenidas para este estudio se
consideran aptas para consumo y sin peligro potencial para la
salud humana por su ingesta, pues la presencia de acetamiprida
e imidacloprida y otros 12 plaguicidas en la miel, no supera los LMR
establecidos en los estandares de la Unién Europea. No obstante,
si a través de investigaciones, se confirman danos a la salud
humana con bajas dosis y exposicion, los LMR establecidos hasta el
momento pudieran disminuir. Eso implicaria que las concentracio-
nes encontradas en este estudio pudieran representar un riesgo a
la salud humana.

» Este estudio da cuenta sobre el estresor quimico al que las
abejas se encuentran expuestas por la imidacloprida y otros cinco
plaguicidas considerados como altamente peligrosos para su salud,
representando un riesgo para la actividad apicola, lo cual explica
los problemas enfrentados en la produccién de miel como en las
colonias meliferas, para los servicios de polinizacién y a su vez, para
el mantenimiento del sistema agroalimentario y de la biodiversidad
del estado de Jalisco.

* Es necesario que sean aplicados y respetados los criterios de
toxicidad de los plaguicidas bajo la denominacion de “peligros para
los servicios ecosistémicos”, es decir, con base en la toxicidad en
abejas. Por lo tanto, los plaguicidas deben tener mayor regulaciony
restriccion en su uso, ademas de homologar y difundir informacion
sobre las afectaciones que ocasionan a la salud, con criterios desde
la perspectiva de “Una sola salud”.
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Resumen

La contaminacion del aire es una de las formas mas
comunes de deterioro de la salud, la exposicion a contaminan-
tes del aire afecta la salud respiratoria y cardiovascular,
ademas es una causa frecuente de complicaciones de algunas
enfermedades cronicas como el asma y alergias. A nivel de
infraestructura deteriora las edificaciones, es causante de la
niebla fotoquimica o smog lo cual afecta la visibilidad y por lo
tantoeltraficoaéreo;las plantas se ven dafnadas por exposicion
a los contaminantes del aire dificultando su capacidad
fotosintética y danando asi la salud foliar. Algunas especies
de aves y mamiferos son sensibles a los contaminantes del
airey las secuelas incluyen migracion de especies, cambios en
patronesdedistribucionydeteriorodesusfuncionesvitales. En
esta contribucion se analizara a nivel tedrico algunos aspectos
generales de la contaminacion del aire, algunas cifras y datos
recientes, de forma particular se abordara el impacto en salud
desde tres visiones distintas a partir de estudios de caso de un
espacio abierto en dos centros universitarios, dos en espacios
de interior, correspondientes a viviendas de una zona rural y
el otro al interior del transporte publico; finalmente a manera
de dialogo reflexivo se comentaran aspectos destacados
de la informacion presentada y se discutiran las visiones de
los estudios de caso, para pasar después a un analisis en el
contexto de la salud ambiental. En ese sentido se planea
contar con un documento de consulta para referir cifras y
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datos en contaminacion del aire, presentar aspectos ligados
a los métodos utilizados, los hallazgos y sus interpretaciones,
de manera que se vayan articulando las ideas, los resultados
y los principales retos a partir de las consultas y analisis de la
informacion.

Contaminacion del aire en dos centros
universitarios de la Universidad de Guadalajara

Introduccién

En México cada vez mas jovenes deciden continuar
su formacion superior, los cuales buscan adquirir nuevos
conocimientos y habilidades que les permitan en un futuro
insertarse en el mercado laboral y por tanto aspirar a una
buena calidad de vida. Por otra parte, su estancia en la universi-
dad no solo se limita a su formacion académica, sino que ven
a su centro universitario como un lugar para convivir con
sus companeros y realizar actividades artisticas y deportivas.
Por tanto, estas instituciones tienen la responsabilidad de
proveer a todos ellos las condiciones optimas que aseguren
su bienestar durante su estancia en este lugar.

Entre los factores del entorno mas importantes estan
las condiciones ambientales, ya que estas pueden incidir en
el desempeno académico, salud, confort y bienestar de los
estudiantes (Jurado et al., 2014, Merlin y de Almeida., 2014;
Stafford et al, 2015). Por lo tanto, es crucial evaluar estas
condiciones a fin de generar propuestas para prevenir y

137



de lo posible controlar agquellos agentes ambientales que
pueden afectar la salud de los estudiantes, uno de los cuales
es la contaminacion del aire, que, entre otros compuestos
guimicos, puede contener altas concentraciones de Material
Particulado (PM,g . ,), Ozono (O,), Mondxido de Carbono (CO),
Dioxido de nitrégeno (NO,) y Didxido de azufre (SO,). Mismos
gue tienen efectos perjudiciales en todos los sistemas del
cuerpo humano (Guarnieri y Balmes, 2014; Ji et al., 2015).

Teniendo en cuenta que los estudiantes pasan gran parte
del tiempo dentro de los salones de clases, se han realizado
diversas investigaciones que tienen como objetivo evaluar la
calidad del aire al interior de estos lugares (Jurado et al., 2014;
Stafford, 2015). No obstante, también pasan largos periodos
en el exterior, como en los jardines, principalmente mientras
esperan la hora de sus siguientes clases. Por ende, es durante
este periodo de tiempo cuando estan expuestos a las condicio-
nes ambientales exteriores.

En atencidon a lo anterior se disend este proyecto con el
objetivo principal de evaluar los niveles de contaminacion del
aire en el Centro Universitario de Ciencias Exactas e Ingenierias
(CUCELI) y el Centro Universitario de Ciencias Bioldgicas y
Agropecuarias (CUCBA) de la Universidad de Guadalajara.
Cabe destacar que ambos centros universitarios presentan
caracteristicas particulares que los hacen proclives a este
tipo de contaminacion. CUCEI limita con tres avenidas muy
transitadas, que son la Avenida revolucion, Calzada Olimpicay
el Boulevard General Marcelino Garcia Barragan, mientras que
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CUCBA se ubica cerca al Bosque de la Primavera, el cual por
varios anos ha presentado incendios forestales,y por ende este
centro universitario se puede ver afectado por contaminantes
atmosféricos generados por la combustion de la vegetacion.

Método

Recoleccion de datos e Instrumentos empleados: Teniendo
en cuenta que la contaminacion atmosférica en la Zona
Metropolitana de Guadalajara (ZMG) varia en funcion de los
patrones de precipitacion (Fonseca et al., 2018; Benitez et al,,
2014), se establecieron tres periodos de medicion en cada
centro universitario, que corresponden a las temporadas de
antes, durante y después de |la época de lluvias. En la tabla 1
se pueden revisar las fechas en las que se monitorearon los
contaminantes atmosféricos.

Tabla 1

Fechas de medicion de los contaminantes del aire en cada centro
universitario

Cent - tari
entro universitario Temporada 1 Temporada 2 Temporada 3
CUCEI
25/03/19 23/09/19 23/02/20
04/05/19 al 26/09/19 al 27/10/19 al
CUCBA
04/06/19 26/10/19 28/11/19

Fuente: Elaboracion propia
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El instrumento utilizado fue una estaciéon de monitoreo atmosférico
Aeroqual AQM 65, que mide en tiempo real las concentraciones de
PM O,, CO, NO, y SO, (Ver figura 1).

10,25, 1’

o |

AQM65

N )
l'_'_'_,_,.—'—"'_

——

Figural Instrumento empleado para la evaluacion de la calidad del aire

Manejo de los datos (Control de calidad): Para evaluar
el cumplimiento de las Normas Oficiales Mexicanas (NOMs)
y recomendaciones de la OMS inicialmente se verifico la
complecion de los datos, lo cual significa que se requiere
como minimo el 75% de datos para evaluar el lapso de tiempo
de interés. Es decir, para la concentracion promedio horaria se
necesita contar con al menos 45 minutos, para el promedio
mMovil de 8 horas se necesitan por lo menos las concentra-
ciones de 6 de ellas, para el promedio movil ponderado de 12
horas se requieren 9, mientras que para los promedios de 24
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horas se deben tener como minimo 18 horas. En este sentido
se verificd el cumplimiento de este criterio y a partir de los
datos que cumplieron con el mismo se realizaron los analisis
estadisticos correspondientes.

Analisis estadisticos

Se comparod la media de cada uno de los contaminantes del
aire por temporada utilizando ANOVA de un factor, en la que
la variable respuesta es la concentracion de particulas, y el
factor son las temporadas de medicion. Por otra parte,afin de
comparar la media de los contaminantes por centro universi-
tario, considerando las tres temporadas en conjunto, se utilizd
la prueba t de Student, en la que la variable dependiente fue
la concentracion de particulas y el factor los centros universi-
tarios. Se validd que no existen diferencias estadisticamen-
te significativas en las concentraciones de los contaminantes
del aire entre las tres temporadas.

Resultados

Mediante ANOVA de un factor se encontré que existen
diferencias estadisticamente significativas entre las
temporadas de medicion tanto en CUCBA, como en CUCEI
(P = 0.000). En el caso del PM, en ambos centros universita-
rios fue en la primera temporada cuando se registraron los
valores mas altos. En cuanto al CO en CUCEI fue la tercera
temporada cuando se presentd los niveles mas altos, seguida
de la primera. Mientras que en CUCBA la primeray temporada
estuvieron mas altas, y al igual que en CUCEI, la segunda fue
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la mas baja. EI NO, en CUCEI, estuvo mas alto en la primeray
tercera temporada, mientras en CUCBA, la tercera temporada
fue cuando se presentaron las mayores concentraciones. Con
respecto al SO, en CUCEI este contaminante exhibié mayor
concentracion en la tercera temporada, mientras que CUCBA
fue la primera temporada cuando su concentracion fue
superior. Cabe destacar que el O, no se pudo comparar por
temporadas de medicion, ya que solo se pudo evaluar en la
primera en ambos casos.

Las diferencias entre las temporadas se pueden deber
principalmente a las condiciones meteoroldgicas del tiempo
de medicion,ya que, en la ZMG el PM, CO,NO, y SO, aumentan
durante la temporada seca-fria, que es cuando no se presenta
mucha precipitacion y son comunes las inversiones térmicas
(Benitez et al., 2014; Fonseca et al., 2018; Garcia et al., 2012).

Por otra parte, utilizando la prueba t-student para
muestras independientes se encontrd que existen diferencias
estadisticamente significativas en las concentraciones medias
de los contaminantes por centro universitario (P = 0.000).
En todos los casos los contaminantes presentaron mayores
concentraciones en CUCEI, excepto por el O,, que estuvo mas
alto en CUCBA. En relacion al PM, CO, NO, y SO, las diferencias
se pueden explicar por la ubicacion de los mismos, ya que el
primero se localiza en un area urbana y donde se presenta un
alto flujo vehicular, teniendo cuenta que de acuerdo con el
Inventario de emisiones de contaminantes criterio del Estado
de Jalisco 2008 una de las principales fuentes emisoras en
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esta area geografica es el transporte (SEMADET, 2014).

Teniendo en cuenta que la formacion del O, se da por
reacciones fotoguimicas, la razén de que en CUCBA se
presentaron mayores concentraciones de este contaminante
se puede explicar por los meses en que se realizé la medicion,
dado que en este centro universitario se monitoreo durante el
mes de mayoy principios de junio, que es cuando se presentan
mayores niveles de radiaciéon solar en la ZMG (Ulloa et al., 2011).

Adicionalmenteseverificoelcumplimientodelas Normas
Oficiales Mexicanas (NOMs) y recomendaciones de la OMS y
se encontré que en la primera temporada de medicion en
CUCEI el O, super6 la NOM-020-SSA1-2014 para el promedio
de una hora (0.095 ppm), en 5 ocasionesy 15 veces el promedio
movil de 8 horas (0.070 ppm). Asimismo, rebasd 147 veces las
recomendaciones de la OMS (0.051 ppm) para el promedio
de 8 horas. En cuanto a CUCBA este mismo contaminan-
te estuvo por encima de la NOM para el promedio de una
hora en 12 ocasiones y 74 veces superd el promedio movil de
8 horas, ademas rebasd las recomendaciones de la OMS en
417 ocasiones, lo cual equivale al 54.7% del total del tiempo
de medicion (Ver figuras 3 y 4). Por otro lado, el PM,_.y PM,
superaron las recomendaciones de la OMS en una ocasion
durante la primera temporada de medicion de CUCBA. En
cuanto a los demas contaminantes, todos ellos se mantuvie-
ron en niveles inferiores a los limites de las NOMs correspon-
dientes y recomendaciones de la OMS.
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Figura 2. Promedio horario del O, en las primeras temporadas de
ambos centros universitarios

El O,es un contaminante preocupante en la ZMG, ya que,
en el estudio de Fonseca et al,, (2018) se encontro que de 1996 a
20716 en todos los anos se superd la NOM para el promedio movil
de 8 horas. Asimismo, de acuerdo con el Instituto Nacional de
Ecologia y Cambio Climatico (INECC, 2018, 2019) en 2017 en las
10 estaciones del Sistema de Monitoreo Atmosférico de Jalisco
(SIMAJ) que midieron este contaminante también se superaron
los limites de la NOM, ademas en 2018 a nivel de toda la ZMGC el
O, superd dichos limites el 33% de los dias del ano.
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Adicionalmente en el presente estudio se evaluaron los
indices de Calidad del Aire y Riesgos a la Salud de acuerdo
a la NOM-172-SEMARNAT-2019, la cual tiene como objetivo
comunicar a la poblacion de manera mas clara y continua el
estado de la calidad del aire, los probables dafos a la salud
que ocasionay las medidas que se pueden tomar para reducir
la exposicion (SEMARNAT, 2019). Mediante lo cual se hallé que,
en la primera temporada de medicion de ambos centros
universitarios, los valores de los promedios horarios del O,
estuvieron en su mayoria dentro de las categorias de Buena
y Aceptable calidad del aire. Sin embargo, en CUCEI 0.5% de
los mismos y en CUCBA el 1.56% estuvieron en la categoria de
calidad del aire mala. En cuanto a los promedios moaviles de
8 horas, en CUCEI el 1.53% y en CUCBA el 9.19% tuvieron una
calidad del aire malay el 0.52% de este Ultimo centro universi-
tario tuvo una calidad del aire muy mala.

En relacion al PM_,,
presentd concentraciones que se pueden considerar como

al igual que el O, en su mayoria

calidad del aire buena y aceptable, pero en CUCEI en la
primera temporada el 0.3% y el 0.1% presentaron una calidad
del aire mala y muy mala, respectivamente. Mientras que en
CUCBA el 1.63% de los valores estuvieron en la categoria de
mala calidad del aire y el 0.13 de ellos entran en la categoria
de muy mala. Por otra parte, en relacion al PM, en la primera
temporada de CUCEI el 0.91% y durante la tercera temporada
el 0.81% de los valores estuvieron en la categoria de calidad
del aire mala, muy mala e incluso extremadamente mala. En
cuanto a CUCBA durante la primera temporada el 3.26% vy el
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0.13% estuvieron en la categoria de calidad del aire malay muy
mala.

Cabe destacar que la NOM-172-SEMARNAT-2019 senala
guecuandose presentacalidaddelaire mala,existela probabili-
dad dedisminucion de la funcion pulmonar en personas sanas
y aparicion de sintomas respiratorios en personas sensibles,
dentro de las que se encuentran personas con deficien-
cias nutricionales, padecimientos cardiacos o respiratorios,
quienesrealizan actividades en exteriores, ciclistasy trabajado-
res. Cuando hay muy mala calidad del aire pueden aparecer
sintomas respiratorios en la poblacion general: agravamiento
de sintomas respiratorios en personas sensibles e incremen-
to de sintomas cardiovasculares en personas enfermas del
corazoén. Por otro lado, cuando se presenta una calidad del
aire extremadamente mala se incrementa la probabilidad de
sintomas severos respiratorios en poblacion general, serios
efectos respiratorios en personas sensibles y agravamiento de
sintomas cardiovasculares en personas enfermas del corazon.
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Conclusién

En esta investigacion se encontro que los niveles de O,
fueron superiores en CUCBA, mientras las de PM, CO, NO, y
SO, estuvieron mas altas en CUCEI. Ademas, en ambos centros
universitarios se encontraron concentraciones altas de PM y
O, que de acuerdo a la NOM-172-SEMARNAT-2019 representan
un riesgo a la salud tanto para personas susceptibles como
para personas sanas.

Es importante sefalar que los estudiantes pueden llegar
a pasar gran parte de su tiempo en los centros universitarios,
ya que no solo asisten al mismo para tomar clases y realizar
tareasacadémicas,sinoqueademasrealizandeporteyalgunas
actividades de tipo artistico, adicionalmente suelen descansar
y convivir con sus companeros en las areas exteriores. Por
esta razon las instituciones de educacion superior tienen el
compromiso de ser espacios sustentables que tengan las
condiciones ambientales adecuadas para incidir en el confort,
bienestar y salud de los estudiantes.

Aunque este tipo de contaminacion es dificil de controlar,
es imprescindible que se continue el monitoreo, a fin de que
los estudiantes estén al tanto de las condiciones ambientales
y de las posibles actividades que pueden realizar al aire libre,
asi como de algunas medidas que podrian tomar para evitar
su exposicion. Adicionalmente resulta importante realizar
proyectos de investigacion sobre la salud ambiental en los
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espacios educativos y de esta forma disenar intervenciones
gue permitan prevenir problemas de salud en la poblacion
estudiantil.

Calidad de aire de interior en viviendas y salud
en mujeres de Agua Caliente, Poncitlan, Jalisco
(2018)

Introduccién

Mas de dos mil millones de personas en los paises en vias
de desarrollo, especialmente en zonas rurales, satisfacen sus
necesidades energéticas a partir de fuentes tradicionales de
energia como la lefa, el carboén vegetal y el estiércol, carecien-
do de servicios energéticos modernos y eficientes (PNUD:
Programa de las naciones unidas para el desarrollo, 2000;
PNUD, 2007).

La inequidad en la distribucion de bienes y servicios
particularmente en mujeres rurales de México, constituye
una grave situacion, ya que estan en condiciones de pobreza
extrema; el apoyo al desarrollo rural, debe considerar el acceso
limpio, accesible y sustentable de energia como un factor
detonante del desarrollo econdmico y reductor de la pobreza.
Una de tantas caracteristicas que determinan la condicion de
pobreza extrema es el empleo de lefa como combustible para
cocinar, son muchas las mujeres de zonas rurales que cocinan
con lena, lo cual conlleva una problematica de salud, ademas
del tiempo invertido en la preparacion de alimentos (Zarza
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et al,, 2018). En las mujeres es tres veces mas probable sufrir
enfermedades pulmonares obstructivas, como la bronquitis
cronica y el enfisema de pulmon, lo cual a su vez, duplica el
riesgo de sufrir cancer de pulmon (Dehays y Schuschny, 2018).

Si nos situamos en Agua Caliente, Poncitlan, Jalisco, nos
encontramos con una comunidad en la que el uso de lena es
comun dada la disponibilidad de este material en la naturale-
za y la accesibilidad del mismo, puesto que no representa
gasto econémico alguno, asi mismo cuando se realizaron
las visitas a los hogares se observé que las mujeres son las
encargadas de llevar a cabo las actividades del hogar, dentro
de las cuales esta la labor de cocinar por lo cual se exponen a
los contaminantes del aire y otros riesgos asociados a dicho
trabajo a lo largo de toda su vida. Para el caso de la tematica
energéticay los derechos humanos de las mujeres, considera-
mos que el género condiciona el acceso, el uso y el consumo
de energia, lo que tiene consecuencias sobre la calidad de
vida y salud de las mujeres (Dehays y Schuschny, 2018).

Porloanterior,eneste proyectodeinvestigacionse planteod
como objetivo realizar un estudio de calidad del aire al interior
en las viviendas de la poblacion de Agua Caliente y analizar su
relacion con la salud de las mujeres de la comunidad.

Referencia teérica

La calidad del aire en espacios cerrados es multifactorial
dependiendo especialmente de los habitos de los moradores,
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de su nivel socioecondmico, del intercambio de aire con el
exterior y de la remocion de los contaminantes. En términos
de emision, los contaminantes pueden diferenciarse en
productos de la combustion (material particulado, humo
de tabaco, humo de lefa, entre otros), agentes bioldgicos
(microorganismos y alergenos); y miscelaneos: radén vy
compuestos organicos volatiles (Oyarzun G, 2010).

La exposicion a la contaminacion del aire interior en la
vivienda debida a la combustion de la lena que se utiliza en |la
preparaciondealimentosestadefinidaporvariablesque hacen
parte del ambiente interior proximo(micro-ambientales) a la
persona como lo son la localizacion de la cocina, caracteris-
ticas del hogar como ventilacion, ubicacion y dimension de
las habitaciones, ventilacion de la estufa, perfil de activida-
des o distribucion del tiempo de la persona expuesta, tipo
y cantidad de combustible utilizado y tipo de estufa y las
variables de influencia indirecta(macro-ambientales) como
la accesibilidad a diferentes fuentes de energia, ingresos,
condiciones climaticas, educacidn, genero, edad, habitos y
costumbres que se tienen al cocinar, tamano de la familia,
etnia y practicas culturales (Smith et al,, 2012). Finalmente se
debe considerar que cada una de las variables mencionadas
aporta en la exposicion de la poblacion e influye en una mayor
o menor vulnerabilidad de determinados grupos.

Al respecto Carazo et al. (2013) mencionan como principa-
les factores que afectan la calidad del aire interior la deficien-
cia en la ventilacion, la calidad del aire exterior y la presencia
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de fuentes contaminantes en el interior (contaminacion
quimica, bioldgica y fisica), en su estudio determinan que
los contaminantes presentes en el aire interior se han
relacionado con multiples enfermedades respiratorias, en
algunas con elevado nivel de evidencia —como en el caso
del asma, la EPOC, las infecciones respiratorias, la rinitis o
el Cancer Pulmonar— y en otras con menor evidencia pero
con datos que lo sugieren con cierta solidez —como la
tuberculosis pulmonar, la neumonitis por hipersensibilidad
u otras enfermedades pulmonares intersticiales difusas. Asi
mismo, Kwas, Rahmouni, Zendah y Ghédira (2017) atribuyen
a la contaminacion del aire interior durante las actividades
tradicionales como un factor de riesgo respiratorio para las
mujeres mayores de 30 anos que no fuman, pero que estan
expuestas al humo de biomasa causando sintomas respirato-
rios cronicos y ventilacion obstructiva persistente.

Método

El estudio se abordd desde un diseno descriptivo transver-
sal, la unidad de estudio fue la comunidad de Agua Caliente,
Poncitlan Jalisco, la unidad de observacion fueron las mujeres
qgue participaron de manera voluntaria en la investigacion,
por lo tanto, la seleccion de la muestra fue por conveniencia,
debido a que se dependia de la voluntad y disposicion de las
participantes.
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Se analizé la calidad del aire interior (material particulado,
monoxido y didxido de carbono) en 48 hogares y se consolida-
ron los resultados de 39 mujeres a través de la aplicacion
de entrevistas sobre su percepcion, valores, conocimiento,
habitos, costumbres y sintomas con relacién al uso de lena
y exposicion. Se hizo el reconocimiento y delimitacion de la
zona de estudio y se identificaron las mujeres que deseaban
participar voluntariamente en el proyecto, se caracterizaron
las viviendas, observando los materiales de construccion que
constituian las cocinas y con el instrumento denominado
videocontador de particulas VPC 300 de la marca EXTECH (ver
figura 4) se midio en el aire interior de las cocinas el numero
de particulas/ft® de particulas con didmetros 0.3 um, 0.5 um, 1
KM, 2.5 um, 5 um y 10 um emitidas por las estufas que utilizan
lena como combustible (20 con fogdn de lena tradicional y
28 con estufas de lefa ecoldgicas) y por ultimo se hicieron
recorridos para tomar la presion arterial y su saturacion de
oxigeno de las mujeres (nN=39).

Figura 4. Instrumento empleado para el monitoreo de material particulado
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En cuanto al tratamiento de los datos para analizar calidad
del aire interior, condiciones de salud y las caracteristicas
sociodemograficas se realizaron determinaciones de estadisti-
ca descriptiva, analisis de factores y analisis de varianza.

Principales resultados

De acuerdo a los resultados, se determina que al interior de
las viviendas persisten condiciones de calidad de aire interior
asociadas a niveles de material particulado que ponen en
riesgo la salud de las mujeres encargadas de la labor de
cocinar, para eltamano 2.5um se reportd un promedio de 9922
particulas por pie cubico considerado en el rango de peligro
segun los valores de referencia dados por el equipo videocon-
tador (ver figura 5).

El estudio muestra que tanto las estufas de leha ecoldgicas
como lasde fogon tradicional generan emisiones de particulas
perjudiciales para la salud, esto probablemente debido al
modo de uso, condiciones meteoroldgicas y caracteristicas
de las estufas y/o viviendas. Las mediciones de calidad de aire
llevadas a cabo en cada una de las viviendas que hicieron parte
de la muestra evidencian la necesidad de realizar analisis e
intervenciones a nivel comunitario para de esta manera poder
generar soluciones que realmente satisfagan las condiciones
requeridas para tener una adecuada salud ambiental.
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Figura 5. Diferencia de medias globales para cantidad de particulas con
relacion a los diferentes tamafios de particulas

Ademas del consumo de lefa se suma a esta problema-
tica de contaminacion del aire la quema de basura y el
encendido del fogdn con materiales como plastico, cartéon y
papel, también se identifico la influencia que tiene el material
de construccion de las viviendas, en donde la vivienda con
estructura mas compacta, construida con materiales como
ladrillo, cemento y bloques (vivienda tipo 4) presenta las
concentraciones de material particulado mas altas, 218372
particulas por pie cubico (ver figura 6).
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Figura 6. Diferencia de medias entre tipo de vivienda para cantidad de
namero de particulas

Con relacion a las mediciones de mondxido de carbono
(CO) y didxido de carbono (CO,) se identifica que los valores
al interior de los hogares para ambos parametros estan por
debajo de los valores considerados como riesgosos para la
salud, no obstante, cabe destacar que los mayores valores se
presentaron en viviendas en donde las estufas son de tipo
tradicional (Ver figura 7).
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Figura 7. Conteo de frecuencias para los valores de mondéxido de carbono

156



Esta investigacion arroja también que la mayoria de
mujeres (67%) no perciben la asociacion existente entre la
calidaddelairealinteriordelaviviendaporusodecombustibles
solidos y los efectos en la salud, razéon por la cual, no reportan
las molestias, sintomas y/o enfermedades asociadas a dicha
actividad, aunado a ellos gran porcentaje de las encuestadas
(47%), consideran que no desearian hacer un cambio de uso
de combustible, estas caracteristicas evidencian la necesidad
de sensibilizar a la comunidad acerca de la problematica para
asi poderle dar identidad y de esta manera generar cambios
que mejoren las condiciones actuales, sin embargo, cuando
se hizo una medicién para valorar la salud de las mujeres se
encontré que si hay repercusiones a largo plazo, dado que los
menores valores de saturacion de oxigeno (media=92.66%)
y los mayores valores de presion arterial (media SYS = 125.6
mMmMHQg) se presentan en mujeres mayores a 50 anos de edad,
mujeres que a su vez son las que tiene la mayor cantidad de
anos de exposicion.

Las condiciones sociales y culturales muestran una
estrecha incidencia sobre cuales son los grupos mas
vulnerables y expuestos a la contaminacion del aire interior
por guema de lena, en este caso, se confirmo que son los ninos
y las mujeres de la poblacion, ademas se lograron evidenciar
habitos como el encendido de la estufa con plastico, cartéon
y papel y la quema de basura que acrecientan el riesgo por
inhalacion de diversos compuestos quimicos perjudiciales
para la salud.
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Conclusién

El contexto de pobreza, marginacion y vulnerabilidad de
la comunidad de Agua Caliente suscitan el uso de alternativas
economicamente viables para poder solventar sus necesida-
des basicas, ante esta situacion el uso de lefa es la opcidn de
la que disponen lo que repercute de manera directa sobre
la calidad ambiental de sus hogares y la salud de cada una
de las personas especialmente de las mujeres quienes desde
la Nninez son las encargadas de la coccion de alimentos en el

hogar.

Es importante reconocer que la comunidad en su
conjunto tiene severas limitaciones en cuanto a la presencia
de espacio publicos, programas y proyectos que permitan
un desarrollo integral de sus integrantes, por lo que resulta
prioritario que se implementen y creen espacios, como
canchas, parques, centros culturales y deportivos, en los que
se ejecuten proyectos para el desarrollo integral de lainfanciay
delamujer. También resulta indispensable, que los programas
laborales permitan un crecimiento y progreso econdmico,
gue traiga como beneficios un mayor fortalecimiento de la

economia familiar y por lo tanto el progreso de la localidad.
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Caso: Calidad del aire de interior

en el transporte publico
Introduccién

La calidad del aire en las zonas urbanas es un aspecto
importante dentro de las investigaciones que se realizan en
el campo de la salud ambiental, los indices de contaminacion
estan relacionados con modelos de desarrollo econdmico. De
manera particular las emisiones del trafico vehicular resultan
preocupantes debido a la creciente e intensa movilidad diaria
de vehiculos, la cual influye directamente en la calidad del aire
y provoca efectos adversos a la salud de |la poblacion expuesta
(Chan et al. 2002, Vallero 2008). Del mismo modo esta
situacion, repercute en la calidad ambiental de microambien-
tes como viviendas, oficinas, escuelas, hospitales, comercios y
medios de transporte.

Enlaactualidad, estudios revelan que los microambientes
gue tienen que ver con los medios de transporte, representan
sitios donde hay mayor persistencia de contaminacion de
origen vehicular, se destacan las emisiones de material
particulado, oxidos de nitrogeno, oxido de azufre, mondxido
de carbono y didéxido de carbono, de igual forma se han
observado niveles de ruido mas altos que los permitidos.
(Gulliver y Briggs 2004, Wohrnschimmel, 2004, Knibbs et al.
2011).
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Por este motivo, es esencial conocer los sitios en los que
ocurren exposiciones significativas a contaminantes, es por
ello que los estudios realizados en microambientes, como los
medios de transporte publico, resultan de gran utilidad para
clarificar esta problematica (Adams et al. 2001, Knibbs et al.
2011).

La presente investigacion se emprendid con el propodsito
de evaluarlacalidad del aire interior en unidades de transporte
publico de lazona metropolitana de Guadalajara, en especifico
cuatro rutas de transporte que son utilizadas por estudiantes
de dos centros universitarios; en donde se midieron algunos
parametros que se consideran contaminantes, para fines
practicos de este trabajo, solo se abordara lo relacionado a
material particulado. El objetivo fue realizar un diagnostico de
la calidad del aire interior en unidades de transporte publico
empleando como parametro el material particulado.

Referencia Teodrica

En este trabajo se abordd la problematica de camiones
publicos desde un enfoque microambiental, donde se
evaluaron condiciones que pueden afectar de calidad del aire
interior de éstos sitios, tomando como referencia factores que
se generan por emisiones vehiculares.

Dentro de este enfoque diversos estudios indican que

las personas que viajan dentro de microambientes como los
medios de transporte pueden estar expuestas a niveles mas
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altos de contaminacion, lo cual comprende un porcenta-
je significativo de exposicion total diaria dentro de un corto
periodo de tiempo, y que estos niveles se elevan durante las
horas pico (Gulliver y Briggs 2004, Zuurbier et al. 2010).

Un contaminante importante que se genera a partir de
lasemisionesvehiculares es el material particulado,de manera
particular los vehiculos de motor son la principal fuente de
particulas finas y ultrafinas a lo largo de los corredores viales.
La mayoria de las particulas tienen un tamano que estan en el
intervalo de 0,02 a 0,13 um para los motores diésel (Morawska
et al. 1998) y 0,02-0,06 um para los motores de gasolina, los
vehiculos diésel son una de las mayores fuentes de particulas
(EPA 1990). Las particulas son un problema grave dentro de
salud publica; las altas concentraciones de éste contaminante,
sobre todo de las particulas finas (PM,,) tienen relacion con la
presencia de enfermedades respiratorias y cardiovasculares
(Gee and Raper1999). La exposicion de un individuo a nidmeros
de particulasultrafinasy PM, . puedevariar considerablemente
durante 24 h, dependiendo del microambiente del individuo y
las fuentes de las particulas que estén presentes (Dennekamp
et al. 2002).

Estudios realizados en medios de transporte han
demostrado la presencia de material particulado en diferentes
concentraciones, como los realizados por Geeu y Repers
(1999) ellos realizaron comparacion de material particulado en
especificode PM, endosmodosde transporte uno motorizado
y otro no (autobus y bicicleta), determinaron concentraciones
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mas elevadas en el autobus con rangos de 250 a 350 pg/m3*en
comparacion con las concentraciones en bicicleta con rangos
de 34 a 54 ug/m3. De igual forma Chan y colaboradores (2002)
determinaron concentraciones con un promedio de 147 pg/
m? en autobuses publicos sin aire acondicionado, en 2003
Fitz y colaboradores realizaron una evaluacion de exposicion
en autobuses escolares, determinando concentraciones en
numero de particulas con un promedio 10,000 particulas por
cm’.

Metodologia

La metodologia que se utilizdé en este estudio tomd como
base los diagndsticos que se utilizan para evaluar espacios de
interior,de igual forma se tomaron algunos aspectosrealizados
en otras investigaciones, de esta manera se realizaron las
modificaciones correspondientes al tratarse de un ambiente
de interior movil.

Se seleccionaron cuatro rutas de transporte publico, que
tienen sus recorridos por municipios que conforman el
area metropolitana de Guadalajara, particularmente en los
municipios de Guadalajara y Zapopan y que son utilizadas
por los estudiantes para los traslados hacia los centros
universitarios. Estas rutas corresponden a la 629, 170B, 45 y
605.

El criterio para la seleccion de los sitios de medicion de cada
una de las rutas consistid en: ubicacion de calles y avenidas
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congestionadas por trafico vehicular, ademas de presentar
diversidad y alta afluencia de vehiculos, en diferentes sectores
de la via y en diferentes horas del dia (Behrentz 2009). Para
la medicion de particulas se utilizd un video contador de
particulas marca Extech modelo VPC300 (figura 8), el cual
realiza conteo de particulas a través de un sonda isocinética y
diferencia seis canales de didametro de particula o tamano de
particula siendo éstos de 0.3,0.5,1.0,2.5,5.0 y 10 pm. Tiene una
velocidad de flujo de 2.83 L/min, y cuenta con una eficacia de
conteo del 50 % para 0.3 um y 100 % para particulas > 0.45 pum.
Para las mediciones el equipo se configurd para que realizara
registros en cinco ciclos, en donde cada ciclo constd de 1
Mminuto; de esta manera se obtuvieron 5 minutos de medicidn
para cada sitio correspondiente para cada ruta de transporte
(Onat y Stakeeva 2013).

Figura 8. Equipo empleado para las mediciones de particulas (Video conta-
dor de particulas)

Latomademedicionesserealizdal interior,ubicandoseen
la parte central de los camiones, ya que se considera que existe
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una distribucion mas representativa de los contaminantes.
También se tomaron aspectos como el nUmero de pasajeros, si
las ventanas estaban abiertas o cerradas durante la medicion.

Para tener una mayor representatividad de temperatura y
humedad relativa, factores que intervienen en la presencia
de particulas, se realizaron mediciones en diferentes periodos
dentro del 2015y 2016.

Los resultados se analizaron por medio de estadistica
descriptiva,tambiénserealizéo unanalisisdevarianza utilizando
la herramienta computacional STATGRAPHICS.

Resultados

Mediante el analisis ANOVA se obtuvieron algunos datos
interesantes respecto a los factores analizados, se determind
gue hubo factores que tuvieron un efecto simple y de
interaccion para la presencia de particulas dentro de las
unidades de transporte publico, ver tabla 2.
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Tabla 2. Andlisis de Varianza para factores de cantidad de particulas con

valores de P<0.05

Fuente Suma de Gl Cuadrado Valor-P
Cuadrados Medio
Efectos Simples
Ruta 1,08647E11| 3 | 3,62158E10 0,0000
Temporada 7,46372E9 2 3,73186E9 0,1064
Sitio 3,22766E9 3 1,07589E9 0,5852
Horario 2,3788E11 1 2,3788E11 0,0000
Vent. abiertas-cerradas 4,23153E10 1 4,23153E10 0,0000
Tamafio 6,75879E12| 5 |1,35176E12 0,0000
Efectos de Interaccion
Ruta/Temporada 8,33373E10| 6 | 1,38895E10 0,0000
Ruta/Sitio 3,77356E10 4,19284E9 0,0071
Ruta/Horario 1,87397E10 6,24656E9 0,0105
Ruta/Vent. abiertas-cerradas 3,3153E10 3 1,1051E10 0,0002
Ruta/Tamafio 1,81502E11( 15 | 1,21001E10 0,0000
Temporada/Tamafio 3,43184E10| 10 3,43184E9 0,0242
Horario/Tamafio 6,76058E11 1,35212E11 0,0000
Vent. Abiertas-cerradas/ 1,54375E11 3,0875E10 0,0000
Tamafio

Valores significativos en rojo, GI: grados de libertad n-1

Para el efecto simple, el anadlisis de varianza, reveld
diferencias estadisticamente significativas (P<0.05) en la
cantidad de numero particulas para los factores de: ruta, el
horario en que se realizaron las mediciones, ventanas abiertas
o cerradas en el momento de la medicién, asi como el tamano
del numero de particulas encontradas, es decir éstos aspectos
contribuyeron a una mayor presencia de particulas dentro de
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loscamiones. Latemporadaenqueserealizaronlos muestreos,
asi como el sitio a lo largo de la ruta, no presentaron efectos
estadisticamente significativos para la cantidad de particulas
encontradas (P<0.05). En cuanto a los efectos de interaccion
para la cantidad de particulas, el analisis propone diferencias
estadisticamente significativas para los siguientes factores
de interaccion como: ruta con temporada, ruta con sitio, ruta
con horario, ruta con ventanas abiertas o cerradas, ruta con
tamano de particulas, horario con tamano de particulas y por
dltimo ventanas abiertas o cerradas con tamano de particulas.

A fin de verificar la existencia de diferencias estadisticamen-
te significativas entre cada uno de los niveles para cada uno
de los factores analizados en el modelo, se corrid la prueba
de rangos multiples que con base a la F calculada de Fisher
agrupa niveles donde las diferencias estadisticamente
significativas son menores, o en otras palabras los valores
de las medias analizadas son muy semejantes, para fines
practicos solo se mostraran los factores mas significativos, los
cuales se observan en la figura 9.
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Pruebas de Mdltiple Rangos para Cantidad por Ruta

Ruta |Casos Media |[Sigma |Grupos
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Pruebas de Mualtiple Rangos para Cantidad por Horario
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Pruebas de Mdltiple Rangos para Cantidad por Ventanas: Abiertas/ Cerradas

Ventanas  |Casos|Media |Sigma |Grupos (X 1000,0) Medias y 95,0% de Fisher LSD
Abiertas/ LS LS Homogéneos 63 |
Cerradas
1 2864 [44899,5 976,456/x 50 |
2 401 |58125,6 (244799 X [ [
= 55
o L
=
47t
43 - ]
1 2
Ventanas
9c
Pruebas de Miiltiple Rangos para Cantidad por Tamaiio (X 10000,0) Medias v 95.0% de Fisher LSD
Tamaiio |Casos [Media LS|Sigma |Grupos 29 | i
LS Homogé ;
10 544 |-1018,42 (309449 |X 24
5 |544 -7439,26 |3094,49 |X I
2,5 [s44 [485,968 [3094,49 |X 19|
1 |544 9719,25 |3094,49 X 2 l4:-
0,5 [544  [57883,1 [3094.49 | X =
= i
|03 [545  [242749, [3470,13 X g o
4 '

-1}
03 05 1 25 5 10

Tamaiio

9d

Figura 9. Diferencia de medias globales para cantidad de particulas con
relacion a los factores a) ruta de camiones, b) horario, ¢) ventanas abiertas

o cerradas y d) tamafio de particulas.
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Conclusién

Dentro de este estudio se logré obtener informacion
importante en cuanto a la calidad del aire interior del
transporte publico, particularmente para cuatro rutas
que pretendieron ser representativas para este medio de
transporte, los datos obtenidos mostraron que existen diversos
factores que interaccionan o contribuyen con la presencia
de contaminantes en este caso material particulado, éstos
aspectos corresponden a las diferentes rutas analizadas, el
tamano de particula, siendo las que tuvieron mayor presencia
las de menor tamano y que representan mMas riesgo para
la poblacion expuesta, sobre todo para los conductores de
las unidades que tienen un mayor tiempo de exposicion,
de igual forma el horario de medicion, ya que las mayores
concentraciones se encontraron por la mafana, asimismo
la temporada de medicidon con mayor temperatura, mala
ventilacion y un mayor numero de pasajeros influyen en una
mala calidad del aire al interior de éste transporte. Se identifico
gue el numero de pasajeros a bordo de las unidades, juega un
papel muy importante en la calidad ambiental, se observa que
cuando hay mas de 55 pasajeros las concentraciones de CO,
tienden a incrementarse de forma significativa, aun con las
ventanas abiertas. Al parecer cuando hay mayor numero de
pasajeros la circulacion deairefresco eslimitada, situacion que
favorece la permanencia de los contaminantes al interior del
camion, ademas de contribuir al aumento de la temperatura.
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Siendo el transporte publico un elemento de movilidad
para los ciudadanos y que una gran mayoria de la poblacion
utiliza, es de suma importancia que en éstos espacios logren
condiciones que favorezcan a una mejor calidad del aire.
Sabemos de la influencia del aire exterior tiene sobre las
condiciones de espacios cerrados, por ello, es fundamental
una estrategia integral que apueste a la disminucién de
contaminantes. Para el caso de las emisiones vehiculares se
deberia de apostar por el uso de combustibles mas limpios,
reducir el nuUmero vehiculos particulares y ampliar la red de
transporte publico a fin de no saturar las unidades durante las
horas pico.

Para la salud ambiental la calidad del aire es un aspecto muy
importante ya que repercute en el medio ambiente, asi como
en la salud de la poblacion, por ello, han surgido diversas
investigaciones que han abordado diferentes aspectos de
contaminacion del aire, ya que solo conociendo doénde y
como ocurren estas dinamicas, se puede obtener mayor
informacion y compresion sobre esta problematica, también
es importante la divulgacion de este conocimiento hacia la
ciudadania y al gobierno con el fin crear posibles estrategias
gue tengan un impacto en la mitigacion de la contaminacion
del aire.

Analisis integrador

Siempre que se aborda la calidad del aire resulta
ineludible imaginar esa capa grisacea que cubre las ciudades,
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las chimeneas que emergen de grandes tubos en las
industrias, escapes automovilisticos y distintos eventos de
niebla fotoquimica; la formacion en salud ambiental es un eje
integrador de condiciones ambientales que van incorporan-
do eventos criticos y sus determinantes en la salud de las
personas, asi el aire se convierte en uno de los temas que mas
influye en lasalud delas personasy cuyasdimensionesaun son
inciertas, complejas y dificiles de abordar, sobre todo cuando
se trata de proponer alternativas y proyectar escenarios.

Estudiar la calidad del aire en dos centros universitarios
motiva el analisis comparativo y los datos que arroja la
caracterizacion ambiental, contrario a lo que se esperaba
pone de manifiesto situaciones complejas como la necesidad
de contar con estaciones que vigilen posibles eventos como
incendios forestales que aparte de deteriorar la biodiversidad,
afectanlasaluddelossuelosydananlosserviciosecosistémicos
del bosque. Otro aspecto a destacar en este estudio de
caso, son las elevadas concentraciones de Ozono y Material
particulado, por el riesgo latente a la salud de las personas, si
a esta situacion se le anade una poblacion joven expuesta la
vulnerabilidad se incrementa puesto que el tiempo que pasan
los estudiantes universitarios en su plantel escolar (CUCBA O
CUCEI, para este caso), aunado a situaciones como el estrés,
la mala alimentacion y algunas enfermedades preexistentes
representan riesgos que limitan su salud y bienestar.

El siguiente estudio de caso recupera evidencias de
como la calidad del aire de interior en viviendas afecta la salud
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de mujeres en una zona rural, pone en peligro tanto su salud
respiratoria como cardiovascular, la afectacion a las mucosas
oculares, lasituacion dedesigualdad, marginaciony pobrezase
hacen presentesy dificultan de manera drastica y significativa
su calidad de vida y bienestar. Hablar de salud en el interior
de viviendas de esta zona rural, es comprender también una
serie de limitantes como las vias de acceso y comunicacion
restringidas, la falta de oportunidades laborales, las limitadas
condiciones de acceso a escolaridad, recreo, descanso,
igualdad y progreso son una constante que aunada al humo
de lalena que se utiliza para preparar los alimentos a los que se
exponen de manera sistematica dia tras dia durante los 7 dias
de la semana va deteriorando su esperanza de vida saludable
y limitando sus expectativas de progreso y estabilidad fisica,
socioemocional y social. Ante este escenario las posibilidades
de incorporar politicas publicas que les auguren una mejor
condicion deben ser una aspiracion real y auténtica no solo
para el bienestar de las mujeres sino también de los ninosy de
la sociedad en su conjunto.

Finalmente el estudio que aborda la calidad ambiental al
interiordeltransporte publico,es otroreferente deimportancia
y trascendencia que se asocia a una situacion compleja, los
largos tiempos de traslado en una megaciudad, que alberga
espacios universitarios que recibe jovenes que pueden invertir
hasta 5 horas de transporte diario para acudir a estudiar
y que implica el invertir en el pago del pasaje de hasta 6
unidades de transporte publico, resistiendo una condiciéon
de temperatura, limitada ventilacion, saturacién de personas,
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presencia de malos olores, contaminantes que provienen
del exterior sumados al tiempo que pueden permanecer
esperando las unidades para sus traslados, resistiendo las
condiciones drasticas del intemperie, frio, calor, humedad,
lluvia, polvos, inseguridad y riesgo de sufrir accidentes, entre
otras condiciones, alternativas de atencidn hay muchas
desde pensar la opcidn de las residencias universitarias, con
opciones laborales, becas y apoyos escolares, hasta la vision
de un transporte universitario Unico para toda la metrépoli
gue permitiria una expectativa mucho mas favorable para la
salud de los jovenes universitarios y reduciria esas condiciones
de exposicion que merman su atencion, salud y rendimiento
escolar.

Los retos en salud ambiental y calidad del aire, estan en
la mejora de la calidad de los combustibles y la busqueda
de alternativas ecolodgicas, el rediseno de la ciudad, la
reorganizacion del transporte publico, la equidad e igualdad
de oportunidades cuando de mujeres en zonas rurales se trata
y cuya condicion de exposicion alhumo de lefa lesincrementa
el riesgo de enfermedades cardiovasculares y cancer de
pulmon. Hablar de mejorar el aire que se respira, también
implica areas verdes, movilidad no motorizada, desarrollo de
ciudades medias y pequenas, repensar las fuentes de empleo
la escolaridad a distancia para reducir traslados, entre otras
adecuaciones y e implementacion de politicas publicas para
la salud y el bienestar.
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Resumen

La contaminacion ambiental por fluoruros afecta a
diferentes organismosdebidoasutoxicidad,y puede alterar las
interrelaciones ecoldgicas entre plantasy animales. El agua es
el principal componente de los organismos, vehiculo de sales
Yy minerales esenciales para el desarrollo de estos. El agua de
origen hidrotermal representa la principal via de exposicion a
fluoruros. En este sentido, la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) recomienda una concentraciéon de 1.5 mg/L de fldor en
el agua para consumo humano, mientras que en México la
Secretariade Salud 0.7 mg/L.Sinembargo, en diferentes partes
del mundo la concentracion del fluor en aguas subterraneas
puede ir desde 0.5 hasta 48 mg/L. En México, se estima que 5
millones de personas estan expuestas a diferentes concentra-
ciones de fldor (1.5 - 18.5 mg/L). La toxicidad del flGor afecta
a tejidos blandos como el cerebro, modificando la fisiologia
cerebral y por ende la conducta de los sujetos. En este sentido,
la ingesta de fluor a dosis de 5y 10 ppm en ratas y ratones
durante el desarrollo genera alteraciones conductuales, como
la ansiedad o desesperanza experimental, que podrian estar
asociadas a la disminucion de la concentracion de serotonina
0 cambios en la expresion de sus receptores. Por lo tanto, el
presente capitulo describe el efecto del fluor sobre los estados
afectivos, asi como el mecanismo molecular sobre variables
conductualesrelacionadascon un estado depresivo, por efecto
del consumo crénico de agua fluorada desde la perspectiva
de la toxicologia ambiental a nivel experimental.
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Introduccion

La contaminacion del agua subterranea por fluoruros se
debe principalmente al contacto del agua con las rocas que
contienen minerales como la fluorita (CaF,), criolita (Na,AlF,)
y fluorapatita (Ca, (PO4),F). En México, las concentraciones de
fldorvarian segun laregion. Particularmente, en la region Altos
de Jalisco se han reportado valores de 5.6 hasta 18.58 ppm
(Fawell et al.,2006; Hurtado y Gardea-Torresdey, 2004, Ortiz, et
al.1998). Asi, la poblacién que habita regiones endémicas con
altas concentraciones de flUor corre el riesgo de desarrollar
algun padecimiento asociado a la presencia del fluor, siendo
la fluorosis dental y esquelética la forma mas evidente (Ghosh
y Ghosh. 2019). El fldor ingresa al organismo de forma directa
a través del agua potable, y de forma indirecta por productos
de higiene como las pastas dentales y fuentes primarias de
alimentacion (vegetales y animales) (Ranjan y Yasmin. 2015).

En el organismo, el fldor es absorbido en el intestino
y cierta cantidad de este se acumula en los tejidos duros y
blandos como el cerebro (Kalisinska et al., 2014). Las alteracio-
nes histopatoldgicas y funcionales ocasionadas por el fldor
se deben principalmente a la generacion de radicales libres,
disminucion de la actividad de enzimas antioxidantes y
alteraciones en la generacion de segundos mensajeros, asi
como en procesos funcionales que provocan dano y muerte
neuronal (Shashiy Kumar. 2016). Estos efectos pueden alterar
los procesos cognitivos, conductuales y afectivos (Lui et al,
2014; Li et al., 2019).
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Con todo lo antes expuesto, el presente capitulo aborda
generalidades del fluor y sus posibles efectos a nivel celular y
molecular, que podrian estar modulando variables conductua-
les indicadoras de un estado de desesperanza, lo cual podria
inferir un incremento del estado depresivo, desde una
perspectiva de la toxicologia ambiental a nivel experimental.

1. Contaminacion ambiental

Existen diferentes factores que inciden en la salud de
las comunidades que cohabitan un espacio, elementos
guimicos, fisicos, bioldégicos y socioecondmicos. A partir
de estos se determina el bienestar o la enfermedad de los
diversos elementos de la comunidad, plantas, microorga-
nismos, hongos, animales y humanos (Moeller, 2005). Para
cada elemento que interactua en el medioambiente, agua,
aire, suelo y alimentos; se reconocen diversos contaminantes
guimicos, fisicos y bioldgicos. En el aire podemos encontrar
compuestos organicos volatiles, materia particulada y esporas
fungicas. En el suelo se pueden encontrar fungicidas, metales
pesados, bacterias, parasitos, entre otros. Por lo tanto, los
alimentos pueden contener bacterias patdégenas, toxinas,
metales pesados y/o compuestos toxicos (Moeller, D., 2005).
Mientras que, en el agua se reporta la presencia varios de
los contaminantes antes mencionados, ademas de algunos
elementos quimicos que pueden ocasionar dano a la salud,
tales como el fluor (Gupta et al., 2005).
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2. Salud ambiental y calidad del agua

El agua es un componente fundamental del medio
ambiente funciona como vehiculo de minerales esenciales
para el desarrollo fisiolégico y, al mismo tiempo, de diversos
contaminantes fisicos, quimicos y microbiolégicos que
pueden desencadenar procesos patoldégicos en aquellos
individuos que la consumen. De esta manera, el control de |a
calidad y seguridad del agua es fundamental para el correcto
desarrollo de los seres vivos, aumentando los beneficios que
de ella se obtienen y disminuyen los estresores ambientales
gue puede desencadenar (WHO, 20T1).

Diversos estudios han demostrado el efecto nocivo de
metales pesadosen peces, por ejemplo,cromo (Cr), plomo (Pb),
zinc (Zn), niquel (Ni), entre otros; los cuales pueden provocar
alteraciones fisiologicas en diversos 6rganos como el higado,
el corazén y el rindn, entre otros, desencadenando diversas
patologias e incluso llevando a la muerte de los individuos.
Algunos de estos elementos también originan problemas de
reproduccion e infertilidad, coadyuvando a la extincion de las
especies (Afshan, S, Ali, S., Ameen, U.S,, Farid, M., Bharwana,
S.A, Hannan, F, et al,, 2014, Healey, N., 2009; Wang, J.Z., Peng,
S.C, Chen, T.H, Zhang, L., 2016).

De igual forma, los contaminantes presentes en el agua
pueden generar danos a las plantas y cultivos. Por ejemplo,
metales pesados como Zn y cadmio (Cd) presentes en el agua
de riego, originan un crecimiento menor, asi como oxidacion
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en diversos cultivos (Nagajyoti, P.C., Lee, K.D. y Sreekanth,
TV., 2010). El exceso en la concentracion de cobre (Cu) en el
suelo, genera estrés oxidativo y especies reactivas al oxigeno
(ROS, por sus siglas en ingles); por otro lado, altos niveles de
Pb inducen morfologia anormal en las plantas, mientras que
elevadas concentraciones de Ni alteran algunas funciones
de la membrana celular (Edelstein, y Ben-Hur, 2017). Estas
afectaciones pueden derivar en afectaciones econémicas por
pérdidas de cultivos, decremento del valor nutricional de las
plantas y alteraciones fisiolégicas en diversos érganos de los
consumidores, generando asi, un desbalance de la salud.

En humanos, la exposicion a diversos contaminan-
tes puede ser de forma directa o indirecta. Asi, la ingesta
de productos alimenticios o agua con presencia de algun
contaminante fisico, quimico o bioldgico puede alterar
procesos fisioldgicos esenciales para el mantenimiento de la
salud. En este sentido, la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) ha establecido lineamientos y recomendaciones para
el manejo de riesgos sanitarios que pueden comprometer
la seguridad del agua potable tanto en aspectos de calidad,
como de acceso y manejo de la misma (WHO, 201). En
estas recomendaciones se encuentran las concentraciones
maximas y limites permitidos para los diversos elementos
y contaminantes que pudieran encontrarse en el agua de
consumo humano.

186



3. Naturaleza y toxicidad del flaor

El fldor es un elemento esencial para el crecimiento y
desarrollo del ser humano, interviene en la mineralizacion
de los huesos y previenen la formacion de caries dental.
La ingesta diaria recomendada para llevar a cabo dichas
funciones, estd en el rango de 0.05 a 0.07 mg/Kg de peso, lo
que equivale a 2.5 - 3.5 mg/dia en una persona de 50 Kg de
peso (Buzalaf y Levy, 2011; O'Mullane, et al., 2016). La ingesta
total de flUor esta determinada principalmente por la cantidad
de agua consumida y la concentracion de fluor en ésta, en
menor proporcion por los alimentos y productos de higiene
bucal y en menor medida por inhalaciéon (Buzalaf, y Whitford,
2011). De acuerdo con estos parametros se han determina-
do las concentraciones o6ptimas de fldor en el agua de
consumo humano, siendo de 0.7 a 1.5 ppm las concentracio-
nes adecuadas para obtener los beneficios antes menciona-
dos (NOM-201-SSAl, 2015; WHO, 2011). En diversas regiones del
mundo, el agua de consumo presenta elevadas concentra-
ciones de fluor de hasta 48 ppm, derivadas de la actividad
volcanica de la region (Fawell et al., 2006; Jha, Mishra, Sharma,
y Damodaran, 2011). En México, diecisiete estados de |la zona
centro, noroeste y suroeste presentan contaminacion por
fluoruros en agua subterranea y su presencia se ha asociado
con rocas que presentan cuarzo, feldespatos, fluorita y apatita
(Ortega-Guerrero 2009). Las concentraciones reportadas de
este elemento oscilan desde 1.5 hasta 2.8 ppm en la mayor
parte de los estados, aunque se pueden encontrar valores de
5.6,7.8 y hasta 18.58 en la region de Los Altos de Jalisco (Fawell
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et al.,, 2006; Hurtado y Gardea-Torresdey, 2004; Ortiz, et al,
1998). Se ha reportado que poblaciones humanas expuesta a
dicho elemento, puede ocasionar efectos nocivos para la salud
(Choi et al., 2012; Zhang et al., 2015).

Los primeros signos de la ingesta cronica de fldor
se pueden observar en la dentadura, como la aparicion
de manchas, desde blanquecinas hasta marron obscuro,
resultado de la hipodesmineralizacion del esmalte dental
(Piazza, Barteik y Rubén, 2011). Estos cambios se presentan
durante el desarrollo dental, por lo que aquellos individuos en
dicha etapa son los mas susceptibles a desarrollar la fluorosis
dental. Si la ingesta de elevadas concentraciones de fldor
persiste, se puede desarrollar fluorosis esquelética, un estado
avanzado de fluorosis que se manifiesta con un incremento
en la masa y densidad dsea de diversas articulaciones (Jha et
al., 2011). Ademas de estos efectos, diversos drganos blandos
presentan morfologia celular anormal, dano de organelos
intracelulares, necrosis, inflamacion e inclusive alteraciones
funcionales derivadas de la exposicion cronica al fldor. Algunos
de estos efectos se han observado en higado, rinones, corazon,
pulmonesy el tracto gastrointestinal (Perumal et al., 2013).

Por otro lado, estudios clinicos han reportado que
poblacioninfantilexpuestaaelevadasconcentracionesdefldor
muestran un bajo coeficiente intelectual respecto a ninos que
habitan en zonas con bajo contenido de fluor (Choi et al., 2012;
Zhang et al., 2015). Estos resultados demuestran los efectos
adversos del fluor sobre el desarrollo neurolégico (Choi et al.,
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2015). Estudios preclinicos reportan que la exposicion cronica
a fluoruro de sodio (NaF 20 mg/L) durante 60 dias provoca
una disminucion en el peso cerebral, alteraciones morfologi-
cas, deterioro axonal y edema mitocrondrial. Ademas, induce
el incremento de diversos neurotransmisores, tales como:
noradrenalina, dopamina y serotonina (5-hidroxitriptamina,
5-HT) en diversas regiones cerebrales (Pereira et al., 2011). Estos
resultados muestran que la exposicion a elevadas concentra-
ciones de fluor provoca danos estructurales y funcionales del
sistema nervioso central, y puede alterar el neurodesarrollo
con efectos sobre el aprendizaje, la memoria y los estados
emocionales (Bartos et al., 2019).

4. Toxicidad del fluor sobre el metabolismo cerebral

Las neuronas utilizan glucosa como principal fuente de
energia para la funcion cerebral. Se sabe poco acerca de su
trasporte y metabolismmo a nivel cerebral. Se ha reportado
que ratas expuestas a 25, 50 y 100 ppm de fluor desde la
gestacion y edad adulta (60 dias), muestran alteraciones en el
metabolismo energético cerebral al disminuir la expresion del
trasportador a glucosa tipo 1 (GLUTI) en la corteza cerebral e
hipocampo (Jiang et al.,, 2014). Sin embargo, en ratas adultas
tras la exposicion al fldor durante 30 dias a concentraciones
de 10 0 50 ppm, la expresion de las proteinas transportadoras
a glucosa GLUT 1y GLUT 3 en la corteza frontal y el cuerpo
estriado no se modifican, mientras que la recaptura de glucosa
incrementa, probablemente como mecanismo compensato-
rio en la absorcion y utilizacion (Rogalska et al., 2017). Aunado
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a esto, la exposicion cronica al fldor altera los cofactores para
el metabolismo de lipidos (Jiang et al., 2014) y disminuye
proteinas totales y la fraccion de lipidos en el cerebro. En este
sentido, dichas modificaciones podrian inducir la progresion
de enfermedades neurodegenerativas (Guan et al., 1998).

Por otro lado, la exposicion al fluor durante la gestacion
y el desarrollo altera la actividad de las enzimas unidas a
la membrana neuronal, como la actividad del complejo
ATPasa-Na+/K+, lo cual modifica la excitabilidad neuronal,
la homeostasis, la senalizacion intracelular, la produccion
de ATP mitocondrial y el metabolismo energético (Waugh,
2019). Ademas, en ratas expuestas al flUor, enzimas como la
succinato deshidrogenasa, lactato deshidrogenasa, alanina
aminotransferasa, aspartato aminotransferasa, arginasa,
esterasa, isocitrato deshidrogenasa, fosfatasas y aconitasa y
creatina fosfoquinasa, disminuyen su actividad en el cerebro
(Vani y Reddy, 2000). En este sentido, el fldor tiene efectos
sobre el metabolismo de carbohidratos, lipidos y proteinas a
nivel cerebral, que puede afectar el metabolismo energético,
la excitabilidad neuronaly por ende la comunicacion neuronal.

5. Mecanismo celular y molecular del flaor en el
cerebro

El fldor puede alterar diversos procesos celularesy las vias
de senalizacion relacionadas con la expresion génica, el ciclo
celular, la proliferacion y migracion celular, el metabolismo, el
transporte de iones, necrosis, apoptosis y el estrés oxidativo
(Figura ).

190



ATPasa-NaK Trasportador a Ca++

wo®
METABOLISMO 1.1.3
i Exocitosis L ﬁ:@
1] ﬂdﬂ:i‘ﬂli.
E.mms G ESTRES OXIDATIVO R
-— Tirosina quinasa
— MAP guinasas
" Trasporiede Cass Fosfatasas
. SOD. CAT, GSHPx, NOX
°.t Apopces GRIGST, GSHIGSSG, AMP,
@, PR L — Flaor ROS, Ca2++ b
g, cl2y CYP450, ATP, PLA2, PKC, Miocondia

Reticulc _._.} Calm_odulma. Proteinitas G,
endoplasmatico Citosinas
Expresion génica
Respiracion celular
W Proliferacion %

MAPK_ Proteinas G Migracion celular Citoesquelets
AL Rho, Rac, Cdcd2

Figura 1. Principales vias de sefalizacion activadas por efecto del fliior en células de mamife-
ro. Abreviaturas: NOX: NADPH oxidasas, enzimas antioxidantes (SOD: superéxido dis-
mutasa, CAT: catalasa y Gpx: glutation peroxidasa), GSH/GSSG: glutation reducido/ glutation
oxidado, GLUT: trasportador a glucosa, PiP2: fosfatidilinositol bisfosfato, DAG: Diacilglicerol,
IP3: inositol 1,4,5-trifosfato, ATP: adenosin trifosfato, GLUT: traspordador de glucosa y Rho,
Rac y Cdc42: pequeiias GTPasas.

El efecto del fldor a nivel cerebral se le ha relaciona-
do principalmente al estrés oxidativo, neuroinflamacion y
alteraciones en la liberacion de diversos neurotransmisores
(Barbier et al., 2010). La exposicion al fldor induce in incremen-
to en ROS, lipoperoxidacion y disminucion de la capacidad
antioxidante en neuronas y células gliales (Pain, 2017; Zhang
et al.,, 2017). La activacion de las células gliales incrementa la
produccion de citocinas proinflamtorias (Dec et al., 2017, Yan
et al., 2016) que promueven el dano neuronal y neuroinfama-
cion. Ademas, el fldor altera la sintesis de diversos neurotrans-
misores, la actividad enzimatica, expresion de receptores
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y la plasticidad neuronal (Scheff et al, 2005; Chirumari et
al.,, 2007). Por otro lado, el dano y muerte neuronal por
exposicion al fllor ocurre por via apoptdtica mediante la
generacion de radicales libres y por excitotoxicidad; se reporta
un incremento en la produccion de ROS, disminucion en la
sintesis de glutation, incremento del ascorbato cerebral y
disminucion en la absorcion de glutamato (Shivarajashankara
et al, 2002; Inkielewicz y Krechniak, 2004). Se ha reportado
gue ratas hembra expuestas a 20 ppm de fldor durante 14 dias
inhiben enzimas mitocondriales responsables del transporte
de electrones durante la glucdlisis y el ciclo de Krebs (Dousset
et al.,1987; Vani y Reddy, 2000).

Asimismo,debidoasucapacidadreactiva, el fliortambién
puede formar complejos con otros iones, por ejemplo, el
complejo aluminio/flGor puede activar ciertas proteinas G, y
asi promover cascadas de senalizacion mediante la activacion
de diversos receptores a neurotransmisores, como la 5-HT,
dopamina, glucagdén, noradrenalina, acetilcolina y algunos
opioides. Dicha activacion puede conducir a la excitotoxi-
cidad y desencadenar la muerte neuronal y pérdida del
potencial sinaptico (Lan et al., 2001; Blaylock, 2004). En este
sentido, la exposicion a 0.5 ppm del complejo fldor/aluminio
a ratas macho adultas durante 52 semanas disminuye el
volumen de las zonas CAly CA4 del hipocampo por la pérdida
neuronal (Varner et al., 1998). Kinawy AA. (2019), reportd que la
administracién del complejo fldor/aluminio (floururo de sodio
150 mg/L y cloruro de aluminio 500 mg/L) en ratas macho del
sexto dia de gestacion hasta el destete, disminuye la actividad
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del complejo ATPasa-Na+ / K+ y superdxido dismutasa en el
hipotalamo e hipocampo, mientras que el NO (6xido nitrico) y
la peroxidacion lipidica incrementa.

Por otro lado, se ha observado un aumento en la actividad
de la COX-2 (ciclooxigenasa), asi como de la concentra-
cion de PGE2 (prostaglandinas) en la corteza prefrontal y el
hipocampo; este efecto derivado de la exposicion a lo largo
del tiempo al flor a concentraciones de 50 ppm a edades pre
y posnatal en ratas Wistar (Dec et al., 2019). Por tanto, el fldor
puede alterar el metabolismo cerebral, y generar deterioro
de las funciones normales del sistema nervioso y provocar
cambios en el estado afectivo del individuo (Liu et al., 2014b;
Li et al., 2019).

El fldor al tener la capacidad de atravesar la barrera
hematoencefalica mediante transporte activo (Yu-Huan
et al,, 1998) se acumula dentro de las neuronas y afecta sus
caracteristicas fisiolégicas y morfoldgicas; induciendo el
transporte de algunos iones (Dec et al, 2019; Shivarajasha-
nkara et al, 2017). Algunas de las alteraciones que se han
detectado por efecto de la exposicion al fldor en ratas son:
cromatdlisis en neuronas piramidales, aglutinacion de células
granulares y distorsion del neuropilo (Shashi et al., 2016). Muy
probablemente estas alteraciones se deban a que el fldor
activa la cascada de senalizacion de la via MAP quinasa, y con
ello incrementa la salida de iones de Cl- del espacio intracelu-
lar, lo que altera el metabolismoy la propagacion del impulso
nervioso neuronal (Mittal et al., 1996). Otro de los efectos del
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flhor reportado, es el incremento en el nUmero de neuronas
positivas para NADPH-d (nicotinamida adenin dinucleotido
fosfatasa reducida; las cuales son células capaces de producir
especies de reactivas de nitrégeno), aumento de ramificacio-
nes e intersecciones dendriticas en la amigdala y el putamen.
Fendmenos fisioldgicos que probablemente inducen la
muerte neuronal (Bhatnagar et al., 2011).

6. Neurobiologia de los trastornos depresivos

Los trastornos depresivos son un conjunto de alteracio-
nes psiquiatricas que generan una alta discapacidad en las
personas que los padecen, afectando aspectos personales,
laborales, la realizacion de actividades cotidianas y la
resolucion de problemas; por lo tanto, se ha reconocido como
un problema de salud publica (Molina-Jiménez et al., 2020;
Puga-Olguin et al., 2020). Dentro de los trastornos depresivos,
el trastorno de depresion mayor tiene una alta prevalen-
cia y se estima que afecta aproximadamente a mas de 300
millones de personas en todo el mundo (WHO, 2007); algunos
de sus sintomas principales son la tristeza, alteraciones del
sueno, baja movilidad, anhedonia (incapacidad de experimen-
tar placer), sentimientos de inutilidad o de culpa e ideacion
suicida; los cuales deben estar presentes durante un periodo
minimo de dos semanas, generando asi, un deterioro de la
calidad de vida.

La causa de la depresion mayor sigue sin entender-
se completamente, esta es de origen multifactorial, donde
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la predisposicion innata (genética) y factores externos son
determinantes (Nestler et al, 2002). El riesgo de padecer
depresion vinculado a aspectos genéticos es de aproxima-
damente 40% - 50%, donde algunos autores hablan de una
arquitectura genética compleja que abarcan diferentesviasde
neurotransmision y plasticidad sindptica (Howard et al., 2019);
sin embargo, aunque exista esta vulnerabilidad en algunas
personas, los factores no genéticos (estrés, infecciones virales,
entre otras) y medioambientales siempre son determinantes
en su desarrollo.

Por otro lado, la desregulacion del eje hipotalamico-hipo-
fisiario-adrenal (HHA) también se ha vinculado con el trastorno
depresivo mayor. Se ha reportado, que el estrés cronico altera
el funcionamiento de este eje, donde la hiperactividad del gje
HHA va acompanada de un incremento de la liberacion de
glucocorticoides, principalmente cortisol (Mayer, Lopez-Du-
ran, Sen, y Abelson, 2018). En este sentido, muchas estructuras
cerebrales relacionadas con las emociones y el componente
afectivo tienen una gran cantidad de receptores a glucocorti-
coides (cortisol, cortisona y corticosterona), donde una sobre
activacion del sistema genera alteraciones en el funciona-
miento de estructuras tales como el hipocampo, el nudcleo
paraventricular del hipotalamo, la corteza prefrontal y la
amigdala, principalmente, las cuales son regiones blanco para
las hormonas del estrés, donde estas alteraciones generan asi
cierta vulnerabilidad a desarrollar ansiedad y depresion como
su correlato, generalmente en personas que se encuentran
ante situaciones de estrés cronico (McEwen, 2005; Puga et al,,

2020).
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Loscircuitossubyacentesinvolucradosenladepresionson
dinamicos y es probable que muchas estructuras cerebrales
participen. Estudios de resonancia magnética funcional
han demostrado que alteraciones en el funcionamiento de
estructurascomo la corteza prefrontal, hipocampoyamigdala,
suelen aparecer en pacientes con depresion (Kraus, Castren,
Kasper, y Lanzenberger, 2017). El hipocampo y la corteza
prefrontal participan principalmente en la toma de decisiones
y aspectos cognitivos de la depresion; como deterioro de la
memoria, sentimientos de inutilidad, desesperanza, culpa
e ideacion suicida. Por otro lado, la amigdala, el nucleo
accumbens y el ndcleo septal lateral; son de importancia en
la memoria emocional, y su disfuncionalidad se relaciona con
estados de anhedonia, ansiedad y reduccién de la motivacion
(Nestler et al., 2002; Thomas, Burock, Knudsen, Deterding, y
Yadin, 2013); lo cual explicaria algunos sintomas de la depresion
como alteraciones del sueno, disminucion de la energia,
apetito y diminucion del deseo sexual (Nestler et al., 2002).

Por otro lado, se ha demostrado la participacion de
factores neurotroficos en la depresion mayor, afectando
procesos de neuroplasticidad cerebral y neurogénesis, donde
el factor de crecimiento nervioso y el factor neurotrofico
derivado del cerebro (NGFy BDNF, por sus siglasen inglés) son
los mas estudiados en investigacion preclinicay clinica; donde
la disfuncionalidad de plasticidad cerebral se ha relacionado
con alteraciones de estas neurotrofinas, las cuales juegan un
papel importante en la fisiopatologia de la depresion, asicomo
en las funciones emocionales y cognitivas (Kraus et al., 2017).
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En pacientes deprimidos y en animales sometidos a modelos
experimentales de depresion se ha observado una reduccion
de BDNF en el hipocampo, la corteza prefrontal y amigdala,
entre otras estructuras (Kraus et al.,, 2017; Liu et al., 2014a), las
cuales participan en laregulacion del estado de animo. En este
sentido, tomando en conjunto, podemos ver que el trastorno
de depresion mayor es un trastorno psiquiatrico complejo, en
el cual estan implicados multiples estructuras cerebrales y
factores subyacentes a la enfermedad.

Efecto del fluor sobre variables indicadoras de la
conducta depresiva

Parte de la neurobiologia que subyace a la depresion
ha sido identificada en animales expuestos a manipulacio-
nes que reproducen algunos sintomas de este trastorno
(Rodriguez-Landa et al, 2012). Existen diversas pruebas
especializadas al estudio de este comportamiento. Entre
las mayormente utilizadas se encuentra, la prueba de nado
forzado. La cual ha sido empleada para determinar si una
sustancia tiene la capacidad de modificar variables asociadas
a conductas tipo depresivas (Bartos et al., 2019; Liu et al 2014b).

Este modelo fue propuesto por Porsolt, Le Pichon y Jalfre en
1977. El cual consiste en colocar una rata o ratdon en un cilindro
con suficiente agua para que no pueda tocar el fondo con
sus patas traseras. Al colocar el animal en el estanque, este
manifiesta acciones sugerentes de busqueda de una salida,
se desplaza vigorosamente de un lado al otro del estanque,
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realizainmersiones, saltosytrata de escalar las paredes. Al cabo
de unos minutos adopta por lo menos dos tipos de actitudes.
En una de ellas, simplemente se mantienen a flote, con por lo
menos un tercio del lomo por fuera de la superficie del agua
en una actitud sugerente de conservacion de energia. En la
segunda, hacen los minimos movimientos para mantener la
nariz por fuera de la superficie del agua e incluso estiran las
extremidades posteriores o el rabo, manteniendo el cuerpo en
unanguloentre30y45grados (Figura2A).Enestesegundocaso
se asume que el animal ha encontrado una forma de resolver
el conflicto, mediante la adopciéon de la inmovilidad, pero que
ha abandonado la motivacion por escapar de la situacion de
apremio. Se trata de una prueba que no tiene solucion, por
ello se le ha considerado que remeda la desesperanza que
caracteriza uno de los sintomas de la depresion (Contreras et
al., 2003; Duman, 2010; Rodriguez-Landa et al., 2012).
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Figura 2. A) Estanque rectangular de vidrio (60 x 30 x 50 cm) utilizado para la prueba de nado
forzado. B) Caja de acrilico (44 x 33 x 20 cm) con el piso delineado en cuadros de 11 x 11cm
empleada para evaluar la actividad locomotora durante 5 minutos de prueba.

Algunas de las variables que se registran en esta prueba
son: latencia al primer periodo de inmovilidad, tiempo total
de inmovilidad y el numero total de inmovilidades, las cuales
permiten identificar el grado de desesperanza conductual
gue los sujetos experimentan (Contreras et al., 2001). La prueba
consiste en sesion pre-prueba con duracion de 15 min y al
siguiente dia una segunda sesion de prueba con duracion de
5 min, para evaluar el estado de desesperanza, dado que, ya se
produjeron todos los cambios neuroquimicos a nivel cerebral
(Porsolt et al., 1977).

Por otro lado, el empleo del modelo de nado forzado ha
demostrado que la ingesta cronica de agua fluorada (0.7, 1.5,
5y 10 ppm) durante la gestacion y edad posnatal modifica
las variables indicadoras de desesperanza conductual en la
rata macho adulta. Particularmente, ratas expuestas a 5 ppm
incrementan el tiempo total de inmovilidad en la prueba de
nado forzado (Tabla 1). Dicho incremento refleja un estado
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de desesperanza conductual en los sujetos experimenta-
les expuestos al consumo de agua fluorada, es decir el fldor
parece tener un efecto de tipo “depresivo”. Sin cambios en la
actividad locomotriz. Cabe mencionar que aunado a la prueba
de nado forzado se realiza una prueba de actividad locomotriz
(Figura 2B) para descartar cualquier tipo de efecto de sedacion
o cambio en la locomocidn de los animales descartando asi,
algun efecto que pueda interferir en los resultados (Hernandez
et al., 2017).

Tabla 1. Variables evaluadas en la prueba de nado forzado indicado-
ras de la conducta depresiva

Grupo Latencia Frecuencia Tiempo

Control 4.74+0.67 43.104£5.18 76.37£15.02
0.7 ppm 3.75+0.46 50.50+3.42 96.17+5.67
1.5 ppm 2.94+0.42 62.70+6.62 85.17+10.28
5 ppm 4.02+0.68 51.00+6.83 140.92+16.83 *
10 ppm 5.07+£0.64 49.30+4.35 88.18+18.85

[F (4, 45) = 2.068, p= [F (4, 45) = 1.706, p= [F (4, 42) = 2.696, p=
0.100] 0.165] 0.043] * vs control

*Datos analizados mediante analisis de varianza (ANOVA) de una via para muestras repetidas y repre-
sentan la media * desviacion estandar de cada variable. Diferencias significativas de p< 0.05; prueba
post hoc de Tukey.
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Conclusién

Elfldor presenteenelaguade consumo,esuncomponen-
te fundamental para la preservacion de la salud, sin embargo,
también es un elemento potencialmente toxico que, bajo
ciertas condiciones, altera la morfologia y fisiologia celular,
modifica el metabolismo y funciones de 6rganos blandos
como el cerebro, e induce conductas tipo depresivas.

El estrés oxidativo representa la patogénesis de las
alteraciones fisiolégicas y conductuales por efecto del fluor.
Lo anterior probablemente se debe a la activacion de células
de la microglia que incrementan las ROS y el estrés oxidativo
inducido por especies reactivas de nitrogeno, generando
procesos neuroinflamatoios. Estos hallazgos confirman que
estresores ambientales (fldor) influyen en la salud de los
individuos, especificamente por contaminantes presentes
en el agua de beber. Sin embargo, el efecto dependera de la
concentracion, tiempo de exposicion y edad de los sujetos.

Por lo tanto, la contaminacién del agua por fluoruros debe
de considerarse como un problema de salud publica debido a
su potente efecto toxico en diversos 6rganos y sistemas de los
organismos. Por lo cual, se debe regular el consumo crénico
de agua fluorada a concentraciones mayores de |o estableci-
do en las normas nacionales e internacionales.
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Los parques como un espacio de
oportunidades socio-culturales
para la salud y bienestar de las

personas en las ciudades
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Resumen

En los parques se mantienen procesos ecosistémicos
basicos para la vida. Cuando estos entornos son salubres y
seguros generan oportunidades de usoy actividades con altas
contribuciones para la salud. Sin embargo, los vinculos de la
experiencia con diferentes grupos de usuarios que integran
los procesos psicoldgicos basada en los espacios del parque y
sus atributos, rara vez se analizan para explicar los beneficios
en la salud y bienestar humano.

Se demuestran los servicios culturales relacionados
con las caracteristicas y atributos naturales de un parque
y la diversidad de actividades humanas que se expresan, y
su contribucion a la salud en forma holista -fisica, mental,
emocional, espiritual y colectiva a través de diferentes vias y
resultados.

Se evaluaron los servicios culturales y cinco componen-
tes del bienestar en un parque urbano >100 ha. en el Area
Metropolitana de Guadalajara, con metodologia mixta, se
aplicaron 100 encuestas y 33 entrevistas semiestructuradas a
usuarios del parque entre 15 y 59 anos de edad, distribuidos
equitativamente por edad y género.

Las personas realizaron actividades y generaron
beneficios para la salud individuales y en interaccion con
otros, que se relacionan con las caracteristicas y atributos del
parque y con diferentes beneficios terapeuticos y sociales. Se
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provee un sistema de enlaces entre la base fisica del parque
y beneficios en la salud, seguridad e buenas relaciones
sociales. Ademas, se propone una via interpretativa sobre
la contribucion en la salud del usuario por la experiencia en
el parque, que favorece la generacion de recursos como la
regulacion de emociones, mejora fisica y procesos cognitivos
atribuidos a comportamientos saludables que se desarrollan
en la infraestructura del parque. A partir de estos resultados,
las oportunidades socioculturales que ofrecen los parques
se pueden diferenciar por grupos de beneficiarios para
potenciar las contribuciones en la salud humana.

Introduccién

“En general todo, todo te ayuda, hasta pintar o estar
simplemente sentado, te da tranquilidad o paz. Entonces
creo que todo, todo aqui [en el parque] te da esa salud para ti”.

Juan, estudiante, 18 anos, secundaria, visita semanal, vive a 6
km del parque.

Desde el campo de la salud ambiental, la salud de las
personas esta intimamente relacionada con la calidad del
ambiente donde las personas viven, trabajan y se recrean
(MacArthur, 1999). Si los entornos son saludables, -esto es que
cuentan con indicadores de calidad del aire, agua, suelos,
areas verdes, servicios e infraestructura basicos, ofertas para
la recreacion y para el tiempo libre, y seguridad, por sefalar
solo algunos-, las personas gozaran de una mejor salud que
aquellos que viven en espacios con altos niveles de contamina-
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cidon ambiental, deterioro de su territorio, escasas areas verdes,
pérdida de biodiversidad y eliminados los servicios de los
ecosistemas.

El ser humano tiene un vinculo interdependiente con la
naturaleza, y ésta es fundamental para la vida, la salud y el
bienestar. Desde la hipdtesis de la Biofilia, se plantea que los
seres humanos han evolucionado en la naturaleza, y tienen
una necesidad de estar en contacto con ella. En este sentido
mantener la conexidn de las personas con la naturale-
za es primordial ya que satisface una serie de necesida-
des humanas. Sin embargo, esta interconexiéon no siempre
es evidente ni se comprende, y muchas veces se ignora.
De ahi que es necesario visibilizar esta interdependencia
humano-naturaleza, documentarla y tenerla presente al ser
los seres humanos parte de un ecosistema, para generar y
fortalecer entendimientos de ese vinculo en forma positiva y
bidireccional.

En las ciudades, los parques urbanos son muchas veces
los Unicos espacios en donde las personas pueden entrar en
contacto con el ambiente natural, por lo que se habria de
promover en beneficiarios potenciales pasar tiempo en ellos,
mejorar sus condiciones en cuanto a una mayor superficie
de area verde, biodiversidad, infraestructura, mantenimien-
to, seguridad y oferta y opciones para los usuarios, generando
con ello oportunidades para pasar mayor tiempo en contacto
con la naturaleza.
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La pregunta que guia este trabajo es ;como los beneficios
en el bienestar, incluida la salud se manifiestan a través de las
oportunidades socioculturales de los usuarios en relacién con
los sitios y atributos del parque?

Objetivo

El objetivo propuesto fue determinar las oportunidades
gue ofrece el pargue a sus usuarios, relacionar los atributos de
este, con los beneficios en el bienestar humano en los usuarios
del parque, y hallar diferencias entre los grupos beneficiados
por el parque.

Marco tedrico

Los parques urbanos, se agrupan en las areas verdes
o infraestructura verde dentro del perimetro urbano de las
ciudades. Estas areas se reconocen como estratégicas para
mantener y promover la salud, asi como para incrementar la
resiliencia de los habitantes de los asentamientos humanos
ante unadiversidad de peligros o amenazas paralasaluden un
entorno cambiante, con altos niveles de deterioro ambiental
y estilos de vida demandantes donde las personas presentan
altos niveles de estrés, el cual constituye un factor de riesgo de
pérdida de la salud.

Los parques son espacios de vida, donde habitan

diferentes especiesvegetales,animales,hongosy microbios, se
generan ciclos, funciones y procesos ecosistémicos y sociocul-
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turales, y exposiciones benéficas para la subsistencia, la salud
y el bienestar humano, relacionados con las caracteristicas del
ambiente fisico natural, la biodiversidad presente, las activida-
desy las experiencias que ahi se generan.

Los beneficios que brindan los ecosistemas son amplios.
De acuerdo con la Evaluacion de Ecosistemas del Milenio
(EM), los ecosistemas estan intimamente relacionados con
el bienestar humano, donde se incluye a la salud, a partir
de los servicios ecosistémicos que brindan, estos se pueden
agrupar en servicios de base, de regulacion, aprovisiona-
miento y culturales. Los parques brindan Servicios de base:
el ciclo del agua, ciclo de nutrientes, habitats, produccion
de oxigeno, fotosintesis, formacion de suelos, Servicios de
regulacion: control de la temperatura y humedad, captacion
de contaminantes, infiltracion de agua de lluvia, control de
erosion y degradacion, control de plagas y vectores, habitat
y reproduccion de especies, y prevencion de enfermedades,
Servicios de aprovisionamiento: agua, microbiomas, oxigeno,
paisaje, recursos genéticos, Servicios culturales: recreacion y
convivencia, inspiracion, espiritualidad, historia e identidad,
ecoturismo y educacion.

Por qué los parques son imprescindibles para la
salud y el bienestar humano

Hay una serie de vias a través de las cuales se explica que
los parquesy sus servicios ecosistémicos protejen, promueven,
restauran la salud, y generan beneficios con impacto en el
bienestar de las personas. Shanahan y cols. (2015) proponen
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la existencia de vias directas como el efecto en la salud por
la funcidn ecosistémica por ejemplo, la vegetacion y mejor
calidad delaire eindirectas por ejemplo, atravésde la oportuni-
dad de realizar actividad fisica en la naturaleza. Factores
fisicos, sociales, culturales y actividades humanas influyen en
los efectos en la salud y pueden ser claves para obtener un
beneficio. La psicologia positiva propone vias que explican
como la experiencia de emociones positivas contribuye a la
generacion de recursos personales en los espacios naturales
(Barragan y Morales, 2014). Segun el modelo de ampliacion
y construccion de emociones positivas se crea un espiral
ascendente que incluye repertorios de acciones y pensamien-
tos y resulta en la transformacion de la persona Reciente-
mente, vias psicoldgicas como la practica de la atencidn
plena (Mmindfulness) llamaron la atencién como concepto
prometedor para explicar los beneficios de la naturaleza
(Raymond y Raymond, 2019).

Existen cada vez mas estudios que prueban que la
existencia y exposicion a las areas verdes contribuye a la
salud y a una amplia gama de beneficios de tipo psicoldgico,
cognitivo, fisioldgico, social y mayor resiliencia de las personas
(Sandifer, Sutton-Gier y Ward, 2015). Estudios epidemioldgicos
comprobaron la importancia que estos espacios tienen para la
reduccion del calor (van den Bosch y Sang, 2017), y mantener
en zona de confort a sus visitantes, las altas temperatu-
ras por arriba de 36 grados, que son consideradas como
“temperatura de disparo” de hospitalizaciones (Estrella, 2017)
se consideran un detonante de cuadros criticos, agravamien-
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to de enfermedades y muertes en personas con padecimien-
tos cronicos, entre ellos las de tipo circulatorio (de acuerdo
a la Clasificacion Internacional de Enfermedades -CIE 10:
I00-199, se incluyen entre otras las muertes por enfermedades
cardiacas, isquémicas, cerebrovasculares, de vena y arterias).
El efecto terapéutico fue demostrado en los centros de terapia
forestal en Japodn. La practica de banos de bosque registra
importantes beneficios en las personas, como la reduccion
de la presion arterial, aumento de la relajacion, disminucion
de los niveles de estrés, mejoras en el sistema inmune y un
efecto tranquilizador (Miyazaki, 2018). Adicionalmente, se ha
reportado en algunos estudios que una exposicion semanal de
10 a 30 minutos a espacios verdes podria reducir la prevalen-
cia de casos de depresion e hipertension (Cox et al.,, 2017). Se
identificé que los arboles grandes, longevos y abundantes
generaban fitoncidas - aceites naturales antimicrobianos
qgue emiten los arboles para defenderse de los patdégenos- y
gue exponerse a ellos tenian un efecto positivo en el sistema
inmune, aumentando las células NK, que combaten las
células perjudiciales que causan enfermedades, como las
cancerigenas. Ademas, reportaron mejoras en la concentra-
cion, memoria, energia y sueno (Li, 2018). Recientemente,
vias sociales y econdmico-ecoldgicas fueron consideradas
como valores intangibles (Diaz et al.,, 2018). En los parques se
experimentan la tranquilidad, la paz, la felicidad (Cedillo-Ca-
marena, 2017); las cuales contribuyen a la salud de las
personas, y tienen un impacto social, al influir en la condicion
de bienestar subjetivo, y comunidades mas resilientes frente
al estrés cotidiano, las demandas de una vida apresurada y
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sobre estimulada, y ante los cambios y problemas sociales
(Garibay-Chavez, Curiel-Ballesteros y Cedillo-Camarena, 2018).

Los parques urbanos son una solucion basada en la
naturaleza considerada menos costosa para la atencion de
la salud publica (Frumkin, 2010). De acuerdo con la Unidén
Internacional para la Conservacion de la Naturaleza (UICN,
2020) las soluciones basadas en la naturaleza se sustentan
en los ecosistemas y los servicios ecosistémicos que estos
proveen, son parte de la historia de la humanidad.

Resulta, que hay una variedad de vias directas e indirectas
desde donde se generan los beneficios que van desde la
exposicion e interaccion con la naturaleza hasta los efectos
sobre el bienestar; sin embargo, los estudios apenas vinculan
estasviascon la experienciaen la naturalezaen lo que respecta
a conceptualizaciones psicoldgicas. Esbozar la naturaleza
de la experiencia de los usuarios del parque mediante una
integracion cruzada de conceptos de psicologia positiva con la
literatura sobre sostenibilidad y espacio contribuye a atender
esta brecha.

Los parques son areas de oportunidades
socio-culturales

La demanda y oferta de las experiencias en la naturale-
za depende de la existencia de una infraestructura verde
(Hegetschweiler et al., 2017). Los parques se convierten en
areas de oportunidad, por ejemplo, para la convivencia,
recreacion y actividad fisica. Asimismo, el contexto geografi-
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co y sociocultural se asocia con diferentes actividades fisicas
y sociales con respecto a la naturaleza (Fischer et al., 2018) y
consecuentemente con diferente demanda y oferta. Byrne y
Wolch (2009) senalan que los parques se establecen mas en
funcion de las caracteristicas del usuario, que en funcion del
espacio y su contexto histérico y sociocultural.

Algunas caracteristicas que hacen que un lugar contribu-
ya a la salud y al bienestar y que las personas quieran pasar
tiempoen élson,entre otras, la calidad ambiental, por ejemplo,
las instalaciones del parque para la recreacion y la socializa-
cion (Ribeiro y Cezar, 2016) y las comodidades del parque,
por ejemplo, su tamano, instalaciones y atractivo (Xu, Xin, Su,
Weng y Cai, 2017). Bullock, Joyce y Collier (2018) senalan que
las comodidades del lugar y los factores sociales, a menudo
se ven frenados por una provision inadecuada de infraestruc-
tura, y Krellenberg et al. (2014) refiere que las instalaciones, la
ubicaciéon y el entorno social influyen en el uso del parque. La
facilidad geografica y socioecondmica para el acceso (Garcia
y Strongin, 2011) y la percepcion de seguridad y calidad de los
espacios verdes estan moderando los beneficios para la salud
gue se relacionan positivamente con la historia cultural del
barrio (Weimann et al, 2017).

Las evidencias cientificas senalan diferencias en las
perspectivas de los grupos de usuarios de un parque. Por
ejemplo, los habitantes mas jovenes buscan mas interaccio-
nes sociales, mientras que los usuarios mayores del parque
aprecian lasexperienciasen la naturaleza (Riechers, Barkmann
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& Tscharntke, 2018). Se identifican también diferencias en
las preferencias de los usuarios: aquellos que son entusias-
tas del bosque y la naturaleza, los tradicionalistas, los
buscadores de recreacion y los multifuncionalistas (Schmidt,
Walz, Martin-Lopez y Sachse). Las caracteristicas del usuario
también estan asociadas con la extension de los lazos sociales
y la calidad del parque (Kazmierczak, 2013). Es mas probable
que los hombres realicen actividades fisicas intensas y visiten
los parques con mayor frecuencia que las mujeres (Cohen
et al, 2007). Kabisch et al., (2015) y Perevochtchikova et al,
(2019) senalan la existencia de un desequilibrio de los estudios
entre regiones y paises por lo que se requiere tener mayores
evidencias cientificas de naciones en desarrollo. AUn asi, dada
una realidad de inequidades sociales y diversidad cultural
de la cosmovision hacia las relaciones humano-naturaleza
en América Latina (Perevochtchikova et al,, 2019) se requiere
una mirada diferenciada de los grupos de beneficiarios y la
contextualizacion social de las experiencias obtenidas.

Con base a lo anterior, se identifica un amplio espectro
de beneficios que la exposicion a areas verdes tiene sobre
la salud y el bienestar, las desigualdades en la generacion
de conocimientos y su difusion a nivel global, asi como las
carencias de informacién aun existentes en este campo,
entre otros abordar los atributos particulares del parque y
los diferentes perfiles de usuarios que integran los procesos
psicoldégicos que rara vez se abordan de manera conjunta
para explicar los resultados en la salud y el bienestar.
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En este contexto, es necesario replantearse el valor no
solo natural sino social que tienen los parques en relacion
con la salud y el bienestar humano. Por lo que es de suma
relevancia establecer una politica publica en México que
reconozca los hallazgos sobre los diversos beneficios de
los parques e incluyan programas dirigidos a la poblacion y
profesionales, para sensibilizar y alfabetizar sobre el tema. Una
politica de proteccion de pargques desde la base de la salud
y el bienestar de la poblacién, consigue la proteccion de los
parques y mejora de las condiciones de salud fisica y mental
de las personas y su bienestar.

Métodos

El estudio realizado fue enmarcado en un paradigma
interpretativo, desde una metodologia mixta, donde se
aplicé una encuesta con 100 cuestionarios, y 33 entrevis-
tas semiestructuradas durante julio y agosto del ano 2018,
distribuidos equitativamente a usuarios jovenes de 15 a 29
anos y adultos de 30 a 59 anos, con una edad media de 29
anos, del parque Bosque Colomos (figura 1). Los participan-
tes del estudio fueron residentes con un minimo 6 meses en
uno de los municipios del Area Metropolitana de Guadalaja-
ra, y se consideraron beneficiarios potenciales por el radio de
influencia del parque de los municipios El Salto, Tlajomulco
de Zuniga, Tlaquepaque, Tonald, Zapopan y Guadalajara, y
turistas regionalesy nacionales en la encuesta cualitativa para
ampliar la perspectiva.
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Figura 1. Area de estudio parque Bosque Los Colomos, ubicada en el area metro-
politana de Guadalajara (AMG), México.

Los instrumentos fueron desarrollados ex profeso
para esta investigacion y probados en un estudio piloto. La
encuesta consistid en preguntas abiertas y cerradas (opcion
Multiple) para determinar los atributos y caracteristicas del
parquey las actividades desarrolladas en el mismo, la identifi-
cacion de los beneficios en el bienestar y la relacion entre
ambos. Se hizo mediante entrevistas semiestructuradas y
cuestionarios. Los indicadores se desarrollaron a partir de los
servicios ecosistémicos culturales y el referente tedrico del
bienestar de la Evaluacion de los Ecosistemas del Milenio y
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bienestar humano (Corvalan et al, 2005). La relacién entre
las caracteristicas de los sitios y beneficios en el bienestar fue
generada tras un analisis de contenido y frecuencias de las
respuestas siguiendo el método fenomenoldgico, el cual se
centra en el significado de las experiencias y realidades vividas
acerca de un fendmeno (Creswell y Creswell, 2017). Adicional-
mente, se realizaron pruebas estadisticas de inferencia
para analizar diferencias entre grupos de edad y género. Se
usaron fotografias y fragmentos narrativos para evidenciar y
relacionar los beneficios en el bienestar.

Resultados

Caracteristicas y atributos del parque

El parque ofrecido una amplia variedad de oportunida-
des socioculturales para sus usuarios, diferenciadas por las
actividades desarrolladas en los espacios del parque y las
caracteristicas de los sitios. Complementariamente se identifi-
caron oportunidades de uso deseables no reconocidas por los
usuarios.

Las caracteristicas que atrajeron a los usuarios fueron el
ambiente natural donde destacaron los arbolesy otras plantas,
animales, la calidad del aire, presencia de agua. Ademas el
entorno para la interaccion con la naturaleza y la biodiversi-
dad fueron apreciados por los encuestados. Otra categoria
encontrada fue la infraestructura para actividades recreati-
vas como la contemplacion, la convivencia social, el deporte,
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las actividades artisticas y educativas. Otros atractivos fueron
el ambiente calmado, de paz, y sonidos, que permiten el
descanso,yelestadode mantenimientoy cuidadodel parquey
sus comodidades. En menor medida se reportaron caracteris-
ticas de un ambiente familiar, su extension, su contraste con
la ciudad, el patrimonio cultural y natural, la diversidad y la
accesibilidad al parque (figura 2). Una visitante aprecio las
oportunidades del parque al sefalar lo siguiente:

[Existen en el parque]... “Bienes que te ayudan a convivir con
tu familia, [...] pintamos y convivimos ahi a la hora que estamos
pintando, a la hora de comer, jugamos un poquito con ellos [los
nifios]”. Maria, hogar y sector informal, 51 anos, secundaria,
visita mensual, vive a 4 km del parque.

Ambiente natural Infraestructura para Ambiente

(48.5%) actividades calmado
recreativas (14%)
(19.5%)

para la contemplacion del ambiente tfaﬂqllllo
silencio
armonia

genera paz

para la convivencia y relajante

interaccion
arboles y plantas animales sonidos

para actividades

deportivas

i Contraste de la
Ambiente ciudad

atendido, limpio
y comodo
(8.2°

i Extension
i (2.4%) iy
Wen e, comodo grande  mucho

Figura 2. Caracteristicas del parque que atraen a los usuarios, considerando las
menciones porcentuales
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Actividades que se realizan en el parque

Las actividades que se desarrollaron en el parque fueron
de distinto orden (figura 2), en primer lugar, convivir con
otros, mencionado por mas del 40 por ciento de las personas,
estas actividades no se remitieron a un solo sitio, sino a una
variedad de sitios atractivos del parque para tal fin. Le siguid
el deporte y actividad fisica, la contemplacion del paisaje -
con sus elementos naturalesy arquitectura - e interactuar con
animales. Destacd el desarrollo relativamente bajo de activida-
des educativas y artisticas. Este resultado se confirmo con las
propuestas que los usuarios hicieron de otras oportunidades
de uso del parque. El 62,8% propuso ofertas educativas como
recorridos e informacion, cursos y talleres de baile, musica,
manualidadesy de relajacion. EI 14% propuso ofertas artisticas;
teatro, conciertos y exposiciones. Ademas, un 14% fueron
relacionadas con la infraestructura deportiva y de aventura,
espacios para acampar y areas para mascotas. El resto de los
encuestados no hizo propuestas.
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Beneficios de SEC:

* Educacién De educacién (ambiental, fisica, excursiones, t
charlas...)
+ Creatividad; Practicas creativas/ expresion artistica -
Arte (pintura, fotografia...)
yon . Espirituales (meditar, ritos, conectar con
* Espiritualidad e ! . '
dios/es...
* Patrimonio; Conocer el patrimonio histérico -'- 2
Historia (monumentos, castillo...) h
. Visitar atractivos turisticos (jardin japonés
R — isi u (jardin japonés, ‘
recorridos en el parque...)
Interactuar con animales (montar caballo, ‘
. ver peces, ardillas, aves, tortugas...)
* Disfrutey
contemplacién Disfrutar/contemplar paisaje del bosque |
(arboles, espejos, arquitectura, jardines...) : h
* Actividad fisica;

z Hacer deporte/ actividad fisica (baile, u
Deporte . .
Bimnasia, correr, trotar...)

* Convivencia e Convivir en Brupo, con familiares, amigos,
interaccién pareja, vecinos...
per

mlm? m3 4 5 6 m7 mE Mo

Figura 3. Actividades que se realizan en el parque, en una secuencia del 1 al 10,
reportadas por los usuarios. La respuesta en color morado (1) fue seleccionada en
primer lugar, la respuesta en color azul en segundo lugar (2) y asi sucesivamente.
Las respuestas no seleccionadas estan en color gris (sin datos).

Beneficios del parque al bienestar de los usuarios

Los usuarios reportaron beneficios en la salud, las
buenas relaciones sociales y la seguridad relacionados
con el ambiente natural, los atractivos turisticos, la
infraestructura de convivenciay la tranquilidad del espacio,
entre otros atributos. En este apartado se presentan
fragmentos narrativos expresados por las personas que
evidencian los beneficios experimentados de su visita al
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parque, por ejemplo:

“La sana convivencia, el estar contigo mismo, el hacer
gjercicio, dormir bien, el desconectarte [de] la tecnhologia...
Es el unico lugar donde yo bajo mi teléfono [volumen]. Me
desconecto y ya no me importa el trabajo, los hijos, no

importan, yo me desconecto cuando entro al parque”.

Sebastian (de Uruguay), negocio propio, 47 anos, licenciatura,
visita diaria, vive a 5 km del parque.

Los beneficios en la salud percibidos por la visita del
parque fueron: salud fisica (31,3%), la salud afectiva (27,6%), el
bienestargeneral (7,1%) y beneficios cognitivos (3%). El 31% de
los encuestados mencionaron funciones ecosistémicas por
contar con un del entorno saludable en el parque respecto
a la calidad del aire (13%), y factores como la convivencia
y encuentros sociales (6%), el ambiente calmado (5,2%),
la interaccion con la naturaleza (4,5%), y la presencia de
banos, servicios médicos, la limpieza y seguridad que
influyen en el beneficio (2,2%). Los beneficios en las buenas
relaciones sociales se vincularon con beneficios en la salud,
por ejemplo, la regulacion emocional. La visita del parque
fue favorable para fortalecer relaciones, derivado de una
mejor comunicacion, comprensiony empatia. La valoracion
de la union familiar, la integracion y socializacion fueron
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otros beneficios percibidos. Se distinguieron beneficios
individuales como el desarrollo personal y beneficios al nivel
comunitario como la cohesion social. La tabla 1 resume las
categorias encontradas en la salud y las buenas relaciones
sociales. La autenticidady el desarrollo personal por ejemplo
se reportd de la siguiente manera:

“Cuando estas conviviendo en sociedad medio aparentas de ser
alguien [...] y en la naturaleza no, nadie te estd pidiendo como
debes de ser ni nada, la hoja es hoja, el pdjaro es pgjaro y tu
puedes ser como eres”. Alberto, empleado, 25 afos, preparatoria,

visita trimestral, vive a 5 km del parque.
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Tabla 1. Beneficios en las Buenas Relaciones Sociales (BRS) y en la Sa-

lud en el parque urbano Los Colomos.

Beneficios en las BRS

Beneficio directo en la salud

Regulacion emocional

- Calma, tranquilidad, pensar mejor

- Cambio de perspectiva

- Motivacién

- Disfrute, alegria

- Estabilidad emocional

Cohesion social

- Sentido de comunidad, cooperacion y ayuda
mutua

- Compartir intereses, espacio y tiempo
- Respeto mutuo

Establecer nuevas relaciones

- Amistades del parque y encuentros

- Salir del circulo familiar, apertura
Consolidar relaciones

- Fortalecer la comunicacion

- Comprension y empatia, conocerse
Valoracion de la unién familiar

- Convivencia familiar

- Unién familiar e inter-generacional

- Convivencia marital

Integracion y socializacion

- Integracion

- Socializaciéon

Salir de la rutina (experiencias nuevas)
- Salir de la rutina

Autenticidad y desarrollo personal

- Autenticidad

- Desatrrollo personal

- Aceptar criticas

Fisica

- Via respiratoria, asma

- Condicidn fisica

- Cardiovascular/ circulacion
- Reduccion de peso

- Activacion, vitalidad

- Rendimiento

- Estiramiento muscular

- Esquelética

- Estética

- Desintoxicacién
Afectiva

- Relajacion

- Desestres

- Tranquilidad

- Armonia/ Paz

- Control de estrés, ansiedad
- Felicidad

- Duermo mejor

- Sentirse mejor

- Establecer emociones
Salud/ bienestar general
- Salud mental/psicol6gica
- Salud/bienestar fisica

- Salud/bienestar
Coghnitiva

- Fluyen las ideas

- Buenos recuerdos

- Salir del estrés rutinario

Nota: Respuestas a preguntas abiertas de la encuesta categorizadas.
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El 57.5% de los encuestados respondieron que se sentian
muy seguros, el 38.5% dijeron que se sentian seguros y el 4%
personas mas o menos seguras. Ningun usuario respondid
haberse sentido inseguro en el parque. La concordancia
positiva sobre la sensacion de seguridad fue percibida por
la presencia de guardabosques (29%), la presencia de otras
personas de mantenimiento (18%) y la limpieza y cuidado de
instalaciones (16.9%). La iluminacion en pistas (12%), la canaliza-
cion del agua (6.5%), la seguridad de la colonia (6.1%), podas
de arboles e instalaciones para combate de incendios (5.8%),
entre otras.

Vinculos entre los sitios y atributos del parque y los
beneficios reportados

La contribucion en la salud del usuario consiste en un
circulo favorable que abarca las actividades desarrollados en
el parque (artisticas, deportivas, de relajacion y convivencia),
que favorece la generacion de recursos como la regulacion de
emociones,mejorafisicayprocesoscognitivos.Estoscomporta-
mientos saludables que se desarrollan en la infraestructu-
ra del parque estan relacionados con las caracteristicas que
atraen a los usuarios y fomentan los usos socioculturales del
parque (p.ej. la biodiversidad, el aire limpio, sonidos, olores,
infraestructura, etc.). La figura 4 muestra el circulo favorable
para la salud. Un ejemplo se expresa de la siguiente manera:

“La gente se vuelve muy agresiva con el calor y aqui al
menos hay sombra entonces estan un poco mas tranquilos”.
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Ani, hogar, 34 anos, posgrado, visita semestral, vive a 7 km del
parque.

buena alimentacién z
respirar aire limpio despejarse

contemplar paisaje

equilibrarse
desconeclarse
Desarrollo de ’

ver animales

C°mp‘|’mm'?ﬂ§°&- - Regulacién emocional relajarse
hacer deporte sa Uga.hﬂ’. 2 y estados de nimos o
S, cambio del chip
danzar I desestres
..
L e
convivir \ 7 tranquilidad
lud fisica
pintar felicidad
Uso dela . fisi
gy infraestructura del Mejoras fisicas y a paz
parque nivel cognitivo
armonia

caminas
concentracion

asadores \ ; [
bafios Atributos del parque condicion fisica

(ambiente calmado,

et BT oS . via respiratoria
paisajes estéticos atendido y seguro) P

aire fresco biodiversidad

3 a0 soni | agua
sombra olores declive sonido del ag

Figura 4. Relacion entre sitios, actividades y beneficios en la salud sefalados por
los usuarios del parque. Las palabras en colores se relacionan con los sitios, activ-
idades y usos y beneficios en la salud (representados en los circulos del centro).

La figura 4 presenta una sintesis de los resultados que
relacionan los sitios y atributos del parque y los beneficios
obtenidos por los usuarios. El parque contribuyo a la salud
través de la construccion de recursos personales y comunita-
rios en sitios con atributos naturales y la infraestructura
para la actividad fisica. La cohesion social y consolidacion de
relaciones sociales en el parque fueron percibidas benéficas
para las buenas relaciones sociales y se atribuyeron al
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ambiente natural, turistico, familiar y calmado. Por ultimo, la
alta percepcion de seguridad y el estado de tranquilidad de
los usuarios fueron asociados con el ambiente atendido del
parqgue y sus servicios de vigilancia.

Salud
- Regulacién emocional
- Actividad fisica
9 Procesos cognitivos

- Pasa tiempo (en un ambiente sano)
Convivencia e interaccion con otras personas
y con la naturaleza.

Buenas relaciones sociales
Regulacion emocional

- Cohesion social (intereses compartidos,
ayuda mutua, confianza y respeto, sentido de
comunidad)

- Establecer nuevas relaciones
Consolidar relaciones

- Valoracion de la union familiar

- Integracion y socializacion

- Salir de la rutina (nuevas experiencias)

- Autenticidad y desarrollo personal.

Infraestructura para la interaccion social (zona
familiar, area de picnic, menor riesgo para nifios)

I Seguridad
Sitios con privacidad (sin vigilancia, ausencia de Seguridad personal (estar tranquilo, sentirse
otras personas) : seguro)
Sitios cerrados __—" - Siendo supervisado
- Estarsolo

Figura 5. Sitios y atributos del parque vinculados con beneficios en salud, buenas
relaciones sociales y seguridad. El ancho de las lineas es proporcional a la impor-
tancia que los usuarios le asignaron a los componentes del bienestar.

Los fragmentos narrativos y las imagenes destacan los
beneficios en la salud, las buenas relaciones sociales y la
seguridad, a través de la regulacion emocional, actividad fisica
Yy procesos cognitivos, y la interrelacion entre ellos. Ademas se
sefalaron diferencias de los beneficios entre grupos.
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Salud afectiva y cognitiva.

“Y aqui [taller de pintura], también, he venido a relajarme,
la creatividad, no sé, te distraes, es como que [te], despejas
los fines de semana para venir a buscarte y a volver a
encontrar el equilibrio para otra vez empezar la rutina”
Laura, arquitecta, 36 anos, licenciatura, visita semanal, vive a
7 km del parque.
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Buenas relaciones sociales

Convivencia familiar

“A mi me gusta mucho el jardin. Llevarse los ninos y les decias
“iMira, este pez! iMira las ardillas, mira este animal, mira las
flores! iMira el agua!” Es algo que les gusta mucho, y a mi
también, jaja”. Alicia, musico, 25 anos, licenciatura, visita anual,
vive a 25 km del parque.
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Seguridad

Seguridad personal

“Practicamente, en todo el parque he sentido seguridad,
porque he visto muchos guardabosques dando vueltas como
debe de ser. Eso da pues mds confianza en uno mismo...
Me gusta mucho que den vueltas para que la gente esté
tranquila y conforme y disfrute, es el caso a que vienen, el
disfrutar”. Marc, negocio propio, 28 ahos, secundaria, primera
visita, vive a 15 km del parque.
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Diferencias entre los grupos de beneficiados del
parque

Respectoal géneroy la edad, se destacaron las diferencias
reportadas en el acceso al parque, la frecuencia de visitas y la
percepcion de seguridad, que pueden limitar los beneficios
en el bienestar de los grupos de beneficiarios. Los jovenes
permanecieron mas tiempo en el parque que los adultos (X? =
4.425 p = .035, w = .45). Las mujeres tuvieron en el Ultimo ano
un NUmero de visitas Mmas bajo con respecto a los hombres (X2
= 4709, p =.030, w = .47). Personas que vivieron mas cerca del
parque (r = .46™) y que duraron menos en el trayecto (r = .57*%),
tuvieron un mayor numero (en total) y frecuencia de visitas.
Ademas, se observd una relacidon inversa en hombres: entre
mMas visitas tuvieron, menos tiempo quedaron en el parque,
gue se explico por el grupo de deportistas con dominancia en
hombres, mientras que las mujeres fueron responsables del
cuidado de ninos. Se subraya con las palabras de una mujer
visita el parque desde joven en compania de su esposo y sus

familiares:

“Realmente, ya con nifnos no te puedes relajar tanto... ellos
vienen felices y salen felices siempre de aqui, pero no asi
como mama, sobre todo, si vienes con el estrés de cuidar a
los ninos...” Maria, hogar y sector informal, 51 anos, secundaria,

visita mensual, vive a 4 km del parque.
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Conclusién

Los parques urbanos brindan multiples oportunidades
para construir recursosy estrategias para el bienestar humano.
La calidad del parque, su cuidado y seguridad influyen en la
promocion del parque y son condicionantes para diversificar
sus servicios culturales y ampliar el bienestar de las personas
en las ciudades. Ademas del acceso libre al parque, un acceso
equitativo por la distribucion de areas verdes puede contribuir
a la inclusion de un amplio espectro de beneficiarios. En
futuras investigaciones, la seguridad percibida, entre otros
beneficios en el bienestar, deben ser distinguidos por grupos
de usuarios y por el contexto social del parque para formular
demandas especificas en la administracion y planificacion de
areas verdes urbanas.

Visitar los parques y realizar actividades en ellos genera
beneficios terapéuticos y mejora el bienestar de |la poblacion
en sus Mmultiples dimensiones, a partir de los resultados en
diversosindicadores,entreotros,conviviryfortalecerrelaciones
sociales, experimentar tranquilidad y reducir estrés, diversion
y tranquilidad en un espacio comodo y cuidado. Se sustenta
qgue la calidad ambiental y la seguridad en los parques se
vinculan con las oportunidades de uso y la provision de
servicios ecosistémicos, e incrementan las vias para proteger,
promover y recuperar la salud y el bienestar humano.
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Mas alla de los beneficios terapéuticos y sociales que el
parque urbano ofrece a escala local por sus caracteristicas y
atributos especificos a las personasy comunidades,yloque en
ellos se gesta, se encontraron vinculos entre las dimensiones
del bienestar humano y una clasificacion de sitios en base de
sus atributos y oportunidades de uso. Se requiere un mapeo
de los enlaces entre |los servicios ecosistémicos culturales y el
bienestar humano para otros parques urbanos con estudios
a diferentes escalas. Eso implica enfrentar el reto de esbozar
conceptos, nociones y formas de pensar transdisciplinarios,
desarrollar indicadores para complementar y priorizar el
catalogo de oportunidades socio-culturales en los parques.
La evidencia de la diversidad de usos y su vinculo con el
bienestar humano son base para la discusion y la gestion
publica, sobre cdmo las caracteristicas y atributos del parque
pueden responder a las necesidades de multiples grupos de
beneficiados.
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