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I. INTRODUCCION

Este trabajo tiene como obJeto presentar 1la relacidén que

existe entre el recurso mds importante para el hombre, su sa
lud y algunos elamentos del
recta & indirecta sobre las enfermedades.

Se ha realizado sobre uns base estadfetica porque repre_
senta el argumento mfa seguro y preciso para encauzar 1a re_
1lacién fntima dAe causd & efecto.

Los datos se han obtenido de .la Direccién de Estadfsticas
Vitales de la Secretarfa de Salubrided y Asistencia, Oficina
de CLlculo ClimatolSgico, de la Secrstaria de Recursos Hidrfu
licos y de la Oficina de Climatologfia de la Direccién General

de Geograffa y Meteoroclogia de la Secretaria de Agriculture y
Ganaderia.

Ia Bicestad{stica es el procedimienio ‘nis seguroc para

cuantificar el conocimiento de las defunciones por diversas
causas y su mansjo adecuado puede mostrar fendSmenos insospe_

chados del mayor interds para el gefgrafo.

Las estadfsiicas vitales enumeran las 150 causas de morta

1i4ad, mAarcando el nimero de defunciocnes para cada caso y deg

gloafndolo por grupos de edad.

Bo’-olo la adaptacién de los seres vivos a su medio geo_ -
grdfico logra la salud y su inadaptabilidad la enfermedad, si
ne que hay fenémenos que pueden provocar la discracia y adn -
1a muerte.

El problema de la salud no debe tratarse unicamente de ma

nera individual sino también colectiva. Por ellc la salubri_

clima que Influyen de manera Adi ’

e it



dad debe actuar sobre toda la poblacidén en conjunto.
Por lo tanto el presente estudio pretende contribuilr a la
s@&lubridad con el conocimiento de l1la influencia que tiene el

clima y otros factores geogrdficos en algunas causas de morta
lidad.

Es necesario reconocer que el estudio se debe realizar -

desde el punto de vista de enfermsdades y no de enfermos, Jdeg
de la-visidn colectiva y no individual.

Un geégrafo siempre requiere un amplio margen visual, en

donde la imagen no se concentre en un soclo d&ngulo, 8ino que -

tenga en cuenta a todos los elementos del medio.
La visidn médica individualizada de enfermedad no es vi_

1ida para los gefgrafos porque no representa adecuadamente su
egtudio de 1la piel para fuera, la importancia que pueden te_
ner los factores risicos sociales y geogriaficos en la forma_
c¢idén de virus y ambientes patSgenos al hombre. -

Por ello es necesario hiacer hincapié en el interds profun

do de la colectividad, y no en un individuo que nos transfor_

marfa de geSgrafoe a médicos, para el caso de lasa enfermeda_=
des, de gelgrafos a botdnicos para las plantas, de gebgrarfos
a geflogos en el caso de las rocas estc.

Asf que la importancia de los trabajos geogrédficos redun

da en que son dtiles, no al hombre como individuo aislado,
no a la humanidad.

oL
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XI. MEDIO GEO3IRAFICO

El medio geogrifico del estado de Morelos aes el siguien_
tet se eéncuentra comprendido entre los 18©22'06'' y los 19° -
07'10'* de latitud Norte y los 98037°'08'!' y los 99030'08'*' de
longitud Ceste. Tiens una extensidn territorial de 4,964 sz,
1o que representa un 0.25% de la superficie total del territo
rio nécional-

Limita al Norte con 8l Distrito Federal y el estado de HM§
xico, al Este con 8l estado de Puedla, al Oeste nuevamente -~
con el estado de México, y al Sur, Sureste y Suroesta con los
estados de Guerro y Puebla.,

En cuanto a su geologfa encontramoe abundantes rocas vol_
cdnicas procedentes del ajusco entre las que se encusntran -
grandes sxtensiones de brechas, conglomerados y tobas. BExis_-
ten tambidn afloramisntos de rocas calizas cretdcicas. Son -
por lo tanto rocas del cenozoico superior, en la mayor parte
del aestado, asf como tambidén reductoa del pleistoceno recien_
te, cenozoico medio, cenozxoico inferior y cretdcico superior.

Las sierras que limitan con el estado de Morelos sont al
Norte: Sierra Nevada, Sierra de Ocotldn, Sierra de San Gabrisl
Sierra de Cacahuamilpa, Sierra de Chalma, Sierra de Ocuitla,
Sierra del Ajuscoj; de ellas se desprenden estribaciones que -
se internan en el estado.

De la Sierra del Ajusco se desprende la Sierra de Hultzi__

lac, de Tepoztldn y Santo Domingo.
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Las aierras de Tepoztldn y Santo Domingo tienen direccién
Este~0Oeste y se une con la Sisrra de Tlayacapan.

La Sierra de Ocotlfn se une a la da Huautla, a la de TIal}
tizapdn y Miacatldn.

Se forman en el estado de Morelos, dos grandes valles, que
raeciben los nombres de valle de Cuermvaca ¥y valla Plan de A
Amilpas, en donde dastacan como poblaciones importantes, Cuerp
navaca y Cuautla respectivamente.

Lée arterias fluviales confluyen en el rfo Amacuzac que -
es el limite sur con Guerrero. Cruza esta corri nte de Oeste
a Este, y se une al rio Atoyac, para desambocar después en el
rfo Balsase.

Los afluentes del Amacuzac son el Tete cala que nace en el
estado de lidxico y también rezibe sl nombre de Chalma, con su
ariusnte el Tembembe; 8l Yautepec y su afluente el Jojutla y
el Apatlaco 5 Xochitepec, que es el méAs importante. )

El rfo Cuautla y sus afluentes riegan la parte este del -
estado y en su curaso bajo cambla de nombre por el de Chiname_
ca.

El rfo Jontetalco 6 amatzinac, riega también la parte es_
te y vierte sus aguas al Mexcapa, afluente del Atoyac, tribu__
tario del lLiezcala, llama do despuds Balsas.

Entre las lagunas sa encuentrans Tequesquitengo, Coatetel
co y EL Rodeo. También se localizan numerosos manantiales de
aguas termales y minero-medicinales.

Itespecto al clima y siguiendn la clasificacidén de KBeppen

encontramns en el estado tres zonas clindticas. La primera -



corresponde a la regidn Norte con clima Cwbg, templado con -
lluvias en el verano,de invierno seco no riguroso, durante el
mes mds lluvioso del verano,las lluvias son 10 veces & mds, -
de mayor altura que el mes mids seco y la temperatura del mes
mds cd1lido es inferior a los 22°C, presentdndose antes del -~
solsticio.

la regifn central presenta clima Cwag, templado con llu_
vias en el verano, de invierno seco no riguroso, duraﬁf,e el -
mes mds lluvioso del verano, las lluvias son 10 veces & més,
de mayor altura que el mes mfs seco y la temperatura del mes
mas c£1ido es superior a los 22°C, presentandose antes desl &
solesticio.

1a dltima regifin, que es la mds extensa, presenta un cli__
ma Awg, tropical lluvioso con lluvias en el verano, la tempe_
ratura de todos los meseés os superior a loe 18°C, la lluvia =
amxal es superios & los 750 mm. y la temperatura méixima se -~
presenta antes del solsticioc. (Ver mapa de Climmas con la cla
sificacidn de KBeppen)

En cuanto a los suelos ezzistenl chernozem, podzol, carfé
carfd rojizo, da estepa, da pradera y de calcificaeidn.

Le corresponde una vege tacidén de bosque de oyameles, boOs_
qQque de pino-encino y selva baja caducifolia. Siendo las Zo__ -
nas boscosa en las partes montafiosas y en las zonas bajas 1a
selva, que en algundas ocasiones se ha vieto mermada por la in
troducci dn de cultivos agricolase.

Por su fauna encontramos3 ocelote, gato montds, ardillas,

ratonas, zorrillos y otros mamfferos; aves: aguilillas, hal_
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cones, zoOpilotes y una infinidai de aves de bellns plumajes
reptiles: culebras, coralillo, cascabel, escorpiones etc.gs -
peces, en las regiones que corresponden a las lacgunas: bagre,
trucha y carpaj y una infinidad de insectos desde orugas hés_
ta mosquitos y abejas-.

En su poblacidn, y de acuerdo al censo de 1970, el total
de habitantes fue de 616,113, qQue correspondié al 1l.27% del -~
total del pafs con 306,986 hombres y 309,133 mujeres.

El incremento de p~blacidn en el perfddo 1960-1970 fue de
59.50%, ocupando el 50. lugar en la Republica ljexicana.

Su densidad de poblacidn fué de 124.7 hab./Km.2; la pobla
cidn econdmicamente activa (de 12 amos 6 mds)fud un total de
166,251 hebltantes, que corresponde al 43.72% del total de 1la
poblacidn; 1la poblacidn inactiva (12 asos & mfs) correspondis
al56.28% del total de 1la poblacifn es decir fueron 214,040 -~
habitantes.

Del tbtal de la poblacidn economicamente activa, el 43.05%
se dedica & actividades agropecuuriaug, el 12.52% a industrias
de tranaformacién y el 1l6.62% a servicios.

l.os alfabetos, mayores de 10 a¥os sols fueron, 308,985 ha
bitantes, analfabetos mayores de 10 a”oes, 105,084 habitantes
¥y menores <c 1Q a®os , 202,070 habitantes.

Los prdncipales centros de poblacidn: Cuernavaca con -
134,117 habitantes, Zacatepec, 16,839 habitsn-~ses, Cuautla, -
13,946 habltantes.

Sus principuales actividades econdmicas son las agropecua_
rias, mds irportante la agricultura, se presenta de temporal

y de riego, siendo sus principales productos: cafa de azidcar,
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arroz, Jjitomate, friJol, mafz y al;oddn; frutales tales como:
melén, sandfa, ajuacate, mango, limén, papaya, durazno, mamey
y otros productos como jicama cebolla, cacahuate y flores.

1.a gunaderfs ha alcanzado gran desarrollo en los dltimos
agos, gracia a la introduccién del cultiveo de plantaus forraje
ras y el estableciaients de centros de fomanto Zanaderoj las
principales especies snon bnvinos, percines, ovinos y equinos,
asf como también las aves de corial para la produccidn espe_
cialménte de hue vOo.

I'orelos se encuentra an proceso de industrializacidn a lo
que ha contribuido la crezacidfn de la Ciudad Industrial del Va
1le de Cuernavaca (CIVAiC). Las principales industriasrque se
han establecido son: automntriz, productos quimicos,papel y
celulosa, textils; existen otras industrias importantes cnmo
son: la del cemento en Jiutepec, curtidurfa y calzadc, en ==
Cyautla, aceites y Jabones en Jojutla, la industria azucarera
que cuentada con cuatro ingenios entre 1o0s que destaca el de Za
catepec, ¥ la industria del beneficio y empague de arroz. Se
ha iniciado el aprovechamniento del bagazo de 1la caxa en la @
laboracidn de forrajes para el ganado y fabricacidn de madera
sintética. ’

El turismo, es importante en la economia del estado ya =
que cuenta con atractivos naturales y culturales como lo son
l1ns balnearios, las lajunas, las ruinas arqueolégicas, 1la ar_
quitectura colonial y sitios de intersds histérico.

En su servicin de cnmunicacidn cuenta con: Ferrocaril: '
xico-2ulsas, que une an a6l estad~ a Zucrnavaca, zZacatepec y

Puente de Ixtlus; [ éxicn-luauntla-—-Puebla y Cusutla-Puente de
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Ixtla. Tres carreteras pavimentadas que comunican el estado
con el Digtrito Federal: carre tera de cuota Héxico-cuernavacg,
qQque continua hasta Iguala,Gro., la antigua carretera federal
Udxico-Acapulco que pasa por cuprnavaca ¥y la de México-Ameca_
meca, lédxico-Cuatla, Mor. Eh el kildmetro 71 de 1A carretera
de cuota hay un entronque a Cuautla. También hay carretera fe
deral de CdsrnavacguauCimutla e Izicar de Matamoros, Pue., 26
kildSmetros al sur de Cuernavaca entronca una cerretrera que -
comunica con liiacatldn, lazatepec y Tetecala en Y. relos, 8 —-=-
Ixtapan de la Sal y Toluca en el estado de Néxico.

Bxieten ouras carreteras pavimentadas y en construccidén,
que integran una extensa red interna que comunica mumerosas -
poblaciones y centras de turismo: Jojutla, Emiliano Zapata, =«
Tlayacapan, Tetela del Voledn, Tequesquitengo, Tepalcingo, -
Tlalquitenango, Xochicalco y otros més. i

liorelos carece de comunicacidn aérea comercial. Tiene & -
aarddromos, para avionetas, en Cuauntla, Xochitepec, Tequesqgui

tengo, Chiconcuac y Zacatepec.



IIXI. ARALISIS CLIMHATOLOGICO

El clima como resultado de los elemntos que 1o componesn,
se ve influenciado por los factorea fisicos como la 1atituaqa,
el relieve, la altitud, etce...

El relieve interviene en la distribucidén de la temperatura
Yy precipitaciéfn, de tal manera que el trazo de isotermas e 1_
soyetas pueden dar cilerta idea del mismo. (ver €8sta Altimé_
trica, Carta de Isoyetas y Carta de Isotermas, del estado de
Moreloa) . .

Las isotermas en el estado de lMorelos varfan de 827 a =
10°C, y las isoyetas de 728 mm. a 1325 mm. de lluvia amal.

Las zonas de mayor precipitacidén se localizan en las par_
tes altas del estado, mientrabAque las manos elevadas, reglsg
tran fndices de menor precipitacién, pero nunca inferiores s
log 700 mme. de lluvia anual.

Las temperaturas nis elevadasbse concentran en las regio
nes bajas, correspondi:ntes a 1la cuenca del AnAacuzac y las =
menos elevadas en las regiones de mayor altitude.

De acuerdo al cuadro de la siguiente pdgina, las tempera_
turas medias anuales, varfan de acurdo a las estaciones y su
localizacidn de 12.4° C, en Huitzilac, a 27.8°C en Tilzaéotla.
Existen 7 estaciones cuya terperatura media anual varfa de -
23.1 a 23.8°C y son Cuautl.., BEl Rodeo, Temilpa, Temixco, Te_
queaquitengo y Zacatepec.

Para las precipitaciones, la media anual varfa de 728.5
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Latitua Longitud Altitug TamparaturaiPrecipitacion Vientos
Estacion Marte Cente Metros ““",:’“‘" Mot Anuell peminentes
Attatiengscen “1afse! 98°54 ¢ 1606 20.0 1009.6] ~_s
Cunmuviie 18°49"' | 9gos58"° 1303 23.3 838 .1 "
Cuernavace 18°ss* | 99°156° 1529 21.3 1325.5, .
%! Redee 18°%46° | 99e21" 1200 23.5 945.4 e
Musiintelen 18036 | 99°25° 1049 24.8 896 .9 h
Hugutls 18925 999 02" —_— 23.8 8l2.2
Huitsjise 19°20° | 9g9°22" 1850 12.4 1123.1 sw
Temitpa 18°42°* | 99°06" 1000 23.3 800.1 bl
Tomizee 18°51' | 99°14° —_ 23.1 827 .0 .
Tepoteinge 18°36°' | 98°13L1 " 1200 22.1 802 .2 - w
Teauesavitanye 18°36' | 99°15° 970 23.6 728 . hd
Tieuma'n 18°46° | 99%07" — 22.6 809.7 <
Tiizsepertta 18°30*' | 99%16° 1200 27 .6 872.3 ¢
Tiscotensoc 18°%43' | 98°45" 1302 19-.5 S$85.2 .
YTiscwal et s l8°37: 98° 57 — 15.0 799.7 ——
Yeuteras 18°52' | 99°05° 1150 20.4 871.7 e
vesamixtie 18951 | 98952 1500 20.2 1088 .7 w
Tesstewce 18°39* |99°11" 1282 | 23.8 820.2 bl
Ffarfodo de Obearvacion 1982 - 1972 Fis. A
Datees ebtenidos de 18 Oficine de CAlguico Climate! jco Co B AN y de
ite Oficine de Ciimatotegrs de In Direccion Gensral de Geegratis v

Moeteeroileglias de s . A.GQG.
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a 1325.5 mn que corresponde a las estaciones Tecuesquitengo

¥ Cuernavaca respectivamente; existen 10 estB88ciones con més
de 800 mm. de precipitacidn media anual y sont Cuautla, Hua__

jintaldn, Huautla; Temilpa, Temixco, Tepalcingo,ricumén, Til_
zapotla, Yautepaec y Zacatepece.

Huitzilac es la estacién que se encuentra mfs al norte, -—
dentro de la zona montafiosa, y por lc tanto es lazque tegis__
tra las temperaturas mfs bajas, de 11.5° a 13.10C.

Las estaciocnes Huajintaldn y Tilzapotla corresponden a =
la zona tropical, ya que se emcuentran dentroc de la cuenca del
‘Brande iamacuzac, registramdo por ello temperaturas m&s altas
ae 23.8° a 2316°c Yy de 27410 a 28.7°C respectivamente, duran_
te el parfodo estudiado.

Tlacotepec tambidn presenta una de las temperaturas mnds
bajas de 19.1°0 a 20.50C, pues se localiza en las faldas del
Popocatépetl.

Cuernavac y Huitiilnc a8 presentan como las estaciones-
m&s lluviosas con precipitaciones que varfan de 1106.9 a
1717.7 y 536.0 a 1627.3,respectivamente, por situarse en las
faldas de una de las zonas montaffosas mds prominentes (estri_
baciones que pertenecen a la Sierra del Ajusco).

1A eatacién mAe seca corresponde a Tlacualera con preci_
pitaciones que varfan de 450.5 a 1187.0 mm., se localiza en el
l1ado ds sotavento de una =zona montafiosa al sur del eatado.

En esta zona montafiosa se encuentran los cerros de Cora_
les, Alicornioc, Presidente y del Diablo.

En cuanto a las relaciones de los vientos, no se conside_,

ra adecuado tomar en cuenta estos datos por la poca precisidén
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de ellos y por la ausencia de aéte reglstro en varias de las
estaciones 6 bien por encontrarse incompletos. No obstante se
pueden mencionar l1la presencia de vientos domiantes, como en
Cuautla vientos dominantes del Norte, en Huitzilac vientos dg
minantes del Suroceste; Yecapixtla vientos dominantes del Pes_
te ¥y estaciones centrales del estado que registran calma como
Ticumén, Tilzapotla y Yautepec.

llediante el uso de la ecuacidn de la recta , se llega al

conocimie nte de lo qQue se llama lfnea de tendencia, que es -~

una proyeccifn al futuro. La ecuacifn es: y= a +bx en -
donde %y" y "x'" son las variables que se sustituyen en la -
ecuacidn.

Asf, de acuerdo a las temperaturas y precipitaciones del
astado, mediante el uso de la ecuacifin de la recta, se tiene
que la temperatura se manifiesta grdficamente (Cap. Estadfs ti
cas y Grdficas, figuras 47 y 48) como una lfnea descendente,
con ligera pendiente, mientras que 1las precipitaciones, mues_
tran una linea ascendente (Cap. Estadisticas y Gré&ficas, figu
ras 49 y 50)3 deben entonces considerarse, en los préximos -
asos a las enfermedades gque tienen una posible influencia con
las lluvias, ya que tenderdn a aumentar en su nimero de defun
ciones. (Se usaron las estaciocones mds cdlida y mds fria y més
seca y mds lluviosa de las estudiadas eneste trabajo,‘;que -
corresponderfan a Tilzapotla, Huitzilac,Tlacualera y Cuernava,
ca, respectivamente.)

Jn relacidn a los vientos, se nota gque en 1la depresidn -
que forma la cuenca del amacuzac, se crea un centro de baja -

nresifn, que atrae los vientos de todos los puntos cardinales

'.
!
[
|
{
i
;




13

tal vez, por ello, no se puede formar un patrén general de
los vientos que sgoplan sobre el estado.

Es importante tambidn la influencia gue presentan las on
das del este, asi como el amxmento de las masas cicldénicas del
Pcffico y las convecciones locales mds frecuentes en el vera
no, ya que pueden ser la causa del aumento de precipitaciones
es todo el estado.

Los meses m&s frioas en el estad son: diciembre y enero,
los mds cdlidoe: abril y mayo, los mds lluviosos: agosto y =~
septiembre y los méds secos: diciembre, enero, febrero y mar_
‘Zo.

Finalmente de acuredo a la Clasificacién Climdtica de ng
ppen son tres los climas que se localizan en el essado de lio_
relos: Cwbgitemplado de invierno seco no riguroso, con llu_ -
vias perisdicas en el invierno, durante el mes m&s lluvioso -
del verano, las lluvias son 10 veces S mds,de mayor altura -
que el mes mis seco y la temperatura del mes mds c£lido es ma
por a 220C, presentindose amtes del solsticio.la tem. m&xima.

Cwags templado de invierno seco no riguroso, con lluvias
perifdicas en el invierno, durante el mes mas lluvioso del vg
rano, las lluvias son 10 veces & mds, de mayor altura gue el
mes m&s seco y la temperatura del mes mZs cdlido es mayor de
22°C, presentdndose la temperstura mdxima antes del solsticio

Awgs tropical lluvioso, la bemperatura de todos los meses
es superior a les 18°C, la lluvia anual es superior a 750mn.
existen lluvias perdddicas en el invierno y la temperaturs

mfxima se prs=sent: antes del solsticio.
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En reiacidén con lo Clasificacidn ClimdAtica de KBeppen mo_
dificade por Enriqueta Garcfa se sefialan pura el estad de O
relos los si;uientes climas: (Adc(wz2)(w)ig; templado subhiime_
do con tendencia a tropical, el mds himwedo ds los climas tem_
plados, con rédzinen de lluvias en verano y escaso norcentaje
de lluvia invernal, la oscilacidn arual de las tempe raturas -
medias mensuales es entre 0 y 5%c Y la temperatura del mes -
mds caluroeo se presenta antes del solsticio de verano ; este
clima'se localiza en la regidn septentrional del estado.

En la regidn central el clima est (A)C(wy")(w)ig; templa
do con tendencia a tropical, intermedio en cuanto a humedad
entre el Cwp y Cws, el rédgimen de lluvias es en verano con dos
mdximas de lluvia separadas nor una corta sagqufa intraesti_ =&
val (canfcula), escaso pocentaje de lluvia invernal, la osci_
lacidn anual de las temperaturas medias mensuales es entre O
¥y 5°c.

La zbna mds meridional tiene un clima: Aw (w)(i)g Que in_
dica:t cd41ido subhimedo, el menos himedn de loas climmas Aw, con
régimen de lluvias en verano y escaso porcentaje de lluvia in
vernal, la oscilacilién anual de las temperatdras medias mensus
les es entre O y 5°C y la temperatura del mea mé&s cdlido se
presenta anteg del solsticio de verano.

Existen dos pequefias entrantes, en la regién suroeéte a
las que les corresponde un clima: awp"(w)(i)g que indicas ca_
lido subhumedo intermedio en cuanto a humedad entre el Awg ¥y
awg, con régimen de lluvias en verano, con dos m&ximas separe
das por una corta sequfa intraestival y un escaso porcentsje

de lluvia invernal isotermal ¥ la terpe ratura del mes mas cd_
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lido se presenta antes del solsticio de verano.
Loa fndices de aridez nos nmuestran la distribucidn de 1la
pluviosidad y la humedad, lo que ratifica la clasificecidn -

climftica y algunas caracteristicas topogrdficas de la regidn.

FACTOR DE PLUVIOSIDAD DE LAXNG

PYara obtenerlo se utilizais Precipitacidn media armal mm.
Tenperatura media anmual ©C

¥ de acuerdo a la siguiente tabla de clasificacifn encontra_

noa?’ 0O « 20 Desisrto
21 <« 40 Arido
41 = 60 Humedo
61 -- 100 Muy hifmedo
100 Super humedo

E
1
Regifn Septentrionals Huitzil ¢ 90.5 rMuy hume do
Atlatlahuacén 50.9 H¥medo
Regidn Central 1 Taemixco 35.8 Arido
Cuautla 36 .2 Arido
Tlacotepec 50.5 Humedo
Regidn lLieridional: El1 Rodeo 40.2 Arido
Ticumén 35.8 Arido
Huautla 34.1 Arido
Tlacualera 53.3 Hume do

De acuerdo a este Indice de aridez, la regifn central y
meridional corresponden a uné& zona geca, que se encuentra aen
falacién con la clasificacidn climftica de KBeppen modificada
por E. Garcfa que indica, especialmente para la zona meridio_
nal clima Avg (w)(1i)g, cflido subhumedo, el menos hdm do de -
los climas Aw...; presentdndose como excepcidnes las estacio_

nes Tlacoiepec y Tlacualera por su l-calizzcidn en zonas mon__

.l Todas las estaciones fueron escogsldns al azar.
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tafiosas (ver mapas 142 y 6)

INDICE DE ARIDEZ DE MNMARTONMNE
Para obtem r este indice se utiliza:

Precipitacién media anual en mm.
Temperatura media anual en ©C 210 Y con

1a siguiente tabla de clasificacidén encontramos quet

O - 6 Desgierto
6 - 10 Bemidesdrtico
11 - 20 Estepa
21 = 40 Huimedo
41 - 60 tuy Hdre do
-2
Reglén Septentrionals Hulitzilac 50.1 Muy hdmedo
arlatlahuacén 33.6 Humedo
Regidén Central: Temixco 24.9 Himedo
Cuautila _ 25.3 Himedo
Tlacotepec 33.4 Himedo
Rezifn lleridional: El Rodeo 28.2 Hime do
Ticumdn 24.8 Hdme ao
Huautla 24.0 Himedo
TlAcualersa 31.9 HYmedo

Es decir, que 1los indices de aridez de ilartofine, so0lo nos
confirama que el estadoc de !'orelcs es una zona himeda y muy
himeda en las zonas montasfosas.

Sienpre ecta humedad es mis persistente en el verano -
cuando se preaesentun las lluvias, asi tamtidn debe aumentar
el nimero de muertes relaci-nadas con enfermedades en las -

que pueda tener influencia las precipitaciocnes y la humedad.

o : <
L Todas las estaciones Juernn e€sco it . & -l a8zOoTe
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Parece interesante ccpiar integsramente el capftulo IX =
referido al clima, de un libro intitulado apuntes para Ja &
Geograffa del Estado de Mpreloe del autor Francisco Plancar_
te y Navarrete, edita do en Cuernavaca en Junlo de 1909:

- CLILA

1. Siendo tan grende la diferencia de elevacisn sobre ol ni_
vel del mar de las diversas poblaciones del Estado, Zrande
debe ser también la diferencia de climas, que deade el casi
glacial en las altas mesetas del(AJusco Norte , va subiendo
de temperatura mientras se desciende mmcia el Sur, hasta el
casi tSrrido en las orillas del Amacuzac. Podemos por consi_
guiente dividir en cinco clases de temperatura y por 1o mis_
mo el clima de los lugares habitados. Temperatura Friaj tem_
plado £fiaj temperatura simplemente templada; temperature -
templada caliente; tamperatura caliente.

2. lugares de Tenperatura frfa: Hultzilac con Coajamulco y
Trea Yarfasj3 Tlanepantla, Ocoxaltepec, pueblo de Ocuituco, -
Tetela del Volc£n, Hueyapan, Metepec y Xochicalco. También -
pueblos de la municipalidad de Ocuituco.

3. Ingares de Temperatura templada frfa: Palpan, pueblos al__
tos de Cuernavaca, Tetelilla, Santa Narfa, Chamilpa, Ahuate_
pec y Ocotepec; Tepoztldn y sus pueblos altos, S.Juanico y -
Santo Domingoj; Tlayac&pan y sus pueblos altos; Totolapan y -
sus pueblosj; Ocuituco y sus pueblos Huecahuasco y Tlamimilu_
pane

4. Lugares de temperatura templada simpleicente: Cuernavaca y

sus pueblos bajos, San Atdn, Tlaltenango, Amatitldn y scapan
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cingo y Chapultepec: Santa Catarina y S.Andrdsa, pueblos de
Tepoztldnj aAtlatlahuacdn, Yecapixtla y sus pueblos Xochitlén
Yy Achichipico, Zacualpan y sus pueblos Popotldn y Tlacotepec
Temoac y Amimilcingo.

S5« Lugares de temperatura templada c=2liente: Xochitepec y =
todos sus pueblos; Jiutepec y Tejalpa; Yautepec y sus pue_ =
bloa Cocoyoc, Izamatitlén, Oacalco y Sta. Catarina; Oaxtepac
Cuautla y sus pueblos, Cuatlixco y Telelcingo; Ayala y sus -
puebios, Tlayacac y Jalostoc, Jonacatepec y su pueblo.Amacuil
tlapilcos Huazulco, pueblo de Zacualpani Jentetelco y sus -
pueblos Amayuca y Chalcacingo.

6. Temperatura caliente: Miacatldn y su puebio Coatetelcos -
Kazatepcc, Coatlan del Rfo, Tetecala y sus pueblos; Puente
de Ixtla y sus pueblos aAhuehuezingo y Xoxocotla; Amacuzac y
su pueblo Huajintaldn; Jojutla, Tehuixtla y sus pueblos; Ti__
cumén.y sus otros pueblosj Axichiapan y sus pueblos Teteli_
lla y Atlacahualoyas Tepalcingo; Tlaquiltenango y sus pue_ -
blos Ruattla y Tetelpa.

7. Las poblaciones de clima frfo, templado-frfo y templado,
gon sanas por lo general. Las de clima frfo estdn sujetas al
tifo que casi no se conoce en las demds y todas en geraral -
son m€se 6 menos visitadas por la terrible plaga de la virue_
1a, las neumonfas y enfermedades intestinales. En Bacualpan
se estd haciendo muy comin la tuberculosise.

8+ Las poblacicnes de clima templado-caliente y caliente, su
fren rmucho por las enfermedades paldidicas y la malaria. De -
aguf, las perniciosas, y todo género de fiebres perfodicas -

e intermitentes y afecciones mepdticas. A estas calamidades
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86 agregf en las poblaciones de clima caliente el repugnan_
te mal del pinto con todas sus variaclioneas de colores.

9. La atmSefera por lo general, es mds bien saca que hums da. H
Lae lluviag,abundantes en las partes frfas ¥ templado-ff£fas,

no escase@b en las demds. Las de clima templado-caliliente y -

caiiente, reciben las lluvias por lo general en las nochese.
Ias heladas frecuentes y temprams en las regiones frias, -

van atrasandose y dismimiyendc hasta hacerse desconocidas -

g
H
H
3
{

por completo en los lugares calientes y adn tempaldos. "
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Iv. ANALISIS DE LAS ENFERMEDADES CON
1'AYOR TASA DE KORTALIDAD

Ya de tiempo atrsfs se han estudiado las enf: rmedades en -
el estado de lLiorelos, mostrdndose como causas de mortalidad,
la gastroepteritis ¥ 1la neumonfa, las enfermedades propilas de
la primera infancia, los accidentes, las enfermedades del co_
razén.y los tumores malignos.

Para la realizacién de este trabajo, se tratardn las cau_
sas de mortalidad +totales del estado.

La relacién entre el climé, las enfermedades y causas de
mostalidad se establece en la mayorfa de los casos de manera
indirecta, ya que el clima, 6§ alzunos de los elementos, con_
dicionan al medio ambiente para la formacidn de sgentes pard_
sitos e infectables; pero existen tambidn, condiciones que fa
vorecen cambios bruscos que evitan que la aclimatacién del -
hombre se haga de manera inmediata, provocando la discracia.

Las diez principales causas de mortalidad, para este estu
dio y de acuerdo a las Estadfstlicas Vitales de la Secretarfa
de Salubridad y wsistencia, en un perfodo ¢ omprendide de 1961
a 1973 soni

Influenza y Neumonia

Enteritis y Enfermedades diarrelicas

accidentes

Enferme dades perinatales

Enferme dades del corazén

Tumores malignos
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Enfermedades cerebrovasculares
Homicidios
Cirrosis Hepd&tica

Tuberculosis

Antes de hacer el andlisis de las enfermedades,se enfa_
tiza la importancia que tienen las causas de mortalidad en -

dos notas bibliogrdficas: Geografia del Estado _de lorelocs,

de Juan Arroyo, editsado en 19242, y el Atlas Geogrdfico Gene

ral de Méxdéco, De Jorge L. Tamayo, editado por el Insituto
Lexicano de Investigaciones Econfmicas, M&xico 1962.

IL.a primera obra cita:

Causas de Mortalidad:

l. Gastroentaritis, axcepto diarrea en el recién nacido.

2. Neumonfa.

3« Enfermedades propias de la primsa Iinfancia.

4. Accldentea, envensnamientos y violencilase.

5. Enfermedades del corazéne.

6. Tumores malignos incluyendo linfdticos hematopoydticos.
7+ Bronquitis.

8+ Enfermedades del sistema nervioso, cirrosis, tuberculosis

y otros.

Los porcentajJes gque corresponden a cada causa sons
1. Gastroenteritils 12.5%
2. Neumnonfa 12.53
3. Enf. proplas de la Primera infancia 12.5%
4e Accldentes y otros 12.5%
5. Enfermedades del corazdn 6.0%
6. Tumoresgs malignos 3.5%
7. Bronguitis 3.0%
Enfermedades del sist. nervioso y otros 37 5%

Esta cita es importante porgue muastra la antlgiiedad de
ciertas enfermedades, prevalentes en la actualidad, como lo-
son la gastroenteritis, la neumonfa, las enfer: edades del cpo

razdn y los tumcres malignos asfi como la tuberculosis y 1la -
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cirrosis hepdtica.

Graficando loa porcentajes tenamos:

La segunda obra citada, enumera las enfermedades ¢con su

localizacidéns

1. Neumonfa. Cusrnavaca, Coatldn, ilacatld€n, Jiutepec, Cuau_
tla, E. Zapata, Janteteleco y Hultzilac.

Todas son localidades ubicadas en las faldas de la zona

montafosa, con mayores precipitaciones y en consecuencia nfs

hdme das.

2. Diarrea y Ulceracidn Intestinal. Cuernavaca, Cuautla y =
Jojusla.

Scn tres ¢a los poblados miAs grandes del estado, en dcn
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de se concentran los servicios médicos y como caraéterfatica
de l1os8 tres, la exlstencia de aguas de manantiales de las que
se podrfan obtener andliaesis para verificar su composicién -
quifmica (Probable causa).

3. sarampidén. Coatldn, Teteaala, Cuautha, Cuernavaca, Jonaca
tepec y Miacatlédn.

Se presenta en muy pocos casos gracias a las campafias de
vacummciébn, pero adin se considera dentro de las primeras cau
sas de mortalidad (En la actualidn&, es una enfermedad y cay
sa Qe mortalidad gque casi ha desaparecido).

4. Fiebre palddica. En todo el estado} pero principalmente -
en Axochiopdn, Ayala, Cuautla, Tetecala,
Miacatldn, Jojutla y Jantetelco.

Mediante las campafias sanitarias y la desecacidén de las
zonas pantanosas se ha lrgrado combatir y desterrar estas egn
farmedades .

S« Cirrosis hepdtica. Cuautla y Cuernavaca.

Todavia en la actualid:zd se considera como una de las 10
principales causas de mortalidad.

6., Ataques de animales ponznfMosos. Amacuzac, Axochiapan, Aya
la, Puents de Ixtla, Tetacala, Coatldn
Jiutepec, Jojutla, Jonacatepec, Maza_
tepac.

Todod son poblados que corresponden & la parte central -

del astado, Que o6s la mfs calurosa.

En la obra Ecologfa y Salud Humana de Carvallo y Plenco_

vich, Edi torial Intermédica,Buenocs aiires, 1973, se menciona

1o siguiente?’

¥ Todos los factorea climdticos considerados (temperatura, -

presidn, vientos y lluvia), influyen an fcraas Jdeesisiva en la
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vida de comunidades de plantas y animales. Por ello, tienen

un efecto indirecto sobre la salud del hombre al establecar

cambios en las disponibilidades de recursos y alimentos, no

80lo geograficos sino estacionales y perifsdicos. Pero tam_ -
bién tienen efectos directos, en 1o que podrfamos llamur en_
faermadades y patologfas climdticas. Desde fendmenos aislados
de tipo dramfLtico, como por sjemple la fulminacién por elec_
tricidad atmosférica (rayos), hasta dédbiles y prolongados ma
lestares, puede preasentarss toda una gama de fenfimenos pato_
18gicoe, reconociendo una etiologfa fisicoclimitica.

Los efectos de la temperatura sobre la salud pueden cla_
sificarse, segiin sea, por exceso 6 dafecto, por la intensi_-
dad 6 por el tiempo de exposiciédn. Loa procesocs mAs llamati_
voa por exceaso son la insolacidn, las quemaduras solares y -
el golpe de calor, mientras que por dAdficit podemos citar el
enfriamiento y la congelacidén.

La insolacifn se produce por la exposilcién a los rayos -
solares durante un tiempo prolongado, teniendo en cuenta 1la
intensidad de radiacién de 1los mismos. la exposicién puede -
ser variable sezin se realice en zonas templadas, cdlidas §
frfas y de acuerdo a la heliofanfa. Aparte de 1lns fendmenos
ffaicos pueds exisgtir un compromisos psfquico como secuela
de esta afeccibén. Sus grados pueden oscilar entre leve, con
cefalaglias, mareos y postracidn, hasta la grave, con pérdida
de conocimiento, obnubilacidén profunda y en algunos casos de
lirio y rwmerte.

Las quemaduras solares reconocen la misma etiologfa y -

tambidn varfan desde un eritema simple hasta guemaduras de -
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segundo grado con grandes flictemas y complicaciones ulcero_
necréticas.

E1l golpe de calor estf relacionado en forma directa con .
la temperatura a la que se expone el sujeto, sea 8sta solar
6 no. Puede producirse en forma brusca por influencia de con
diciones de microclimas intensos -mds de &0°C- & por una pro
longada exposicidn a temperaturas de mds de 45°CC. Algias, em
botamiento & hipersensibilidad, irritabilidad, nduseas, obnu
bilacifn, delirios, lipotimlas y 1a muerte en casos extremos
son loe sfntomas y signos mds llamativos. V

Estas afeccliones tienemn su contraparte en las producidas
por Addficit de temm ratura. Es sablido que por abajo de 108‘-
0°C zomienzan a Driginarae.fanémenos de entorpecimiento me_-
tabflico. Pero ailin con mayores temperaturas, alrededor de -
5°C, pueden provocar procesos patoldgicos sl no se compensa
con adsecuados procedimientos de calefaccidén 1nd1vidﬁal -ropa
6 colectivos. El enfriamiento supone una primera etapa de -
mayor actividad metabdlica para compensar la falta de equili
brio tdrmico superficial. Por 1» tanto, es un proceso dispen
sioso, caro de la economfa corporal. La prolongacién de la -
exposicifn va deacompensando los mecanismos reguladores y se
manifiestan fendmenos que pueden ser laves ~gensacidn molee_
ta de frfo, ligeras contracciones musculares involuntarilas,
estremecimientos, deszgano-~ hasta greves, caracterizados por
sopor, inconciencia, calambres y pardalisis cardiorespirato_
ria. Sste proceso,agudizado por la exposicién a temperaturas
inferiores a -2°C, produce el congeluniento. La muerte puede

sobrevenir por idénticos procesocs que el cuadro anterior, pg
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ro si no se desencadena, la lesidén tisular periférica de al_

gunas zonas expuestas (narfz, dedos, miembros en general) co

mo es de tipo necrdédtico puede traer apareada la amputacidn = -

por muerte de los tejidos. En est os fenfmenos interviene, no
solo la temperatura sino tambidn 1la humedad y la velncidad -
del aire. Las mediciones para eatablecer en cada caso loa 1f
mites de pelfgro, no se &factian con el termdmetro comin, -
sino con el catatermémetro. En sfntesis, la temperatura real
es un importante factor en los casoa extremos, pero en los -
intermedios adquiera especial atencidn, la temperatura efec_
tiva que pasa a ser un indicador de condiciones ambiea ntales
de salud mf€s que uno de conforte.

Las manifestacisnes patoldgicas de orden presural pueden
ser provocadas por exceso & defecto. Las primeras no se pre_
sentan en la naturaleza, puesto que los valores superiores a
760 mm. son de escaso margen de variacién, aunque &sto, si -
puede suceder en casoa de accidentes y especialmente en su_
maersiones profundasj§ la hemoglobina incorprra mds cantidad -
de oxfgeno y puede dar fenfmenos de embolia gaseosa cuando =
se retorna bruscamente a la presién atmosfdrica normal. E1 =
ascenso a grandes alturas sin aclimatacién 6§ 1la brusca in_. -
terrupcién de la presurizacifn de una carlings pudde provo_
car alteraciones agudas y atin la muerte. Las manifestacio_ =
nes inmediatas son agudos dolores cefdlidos y auriculares, -
hemorragias auditivas y nasales y sensacidn de sofocacidn.

la exposicidn permanente a graundes alturas, tiene meca_
nismos coimpensatorios para suplir el déficit de tensidn de -

oxfgeno, fundamentalmente la hipergiobulia, la taquipnea y -

R
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la taquicardia.

La humedad en sf misma, no es causa de alteraciones patgo
16gica.s,,pero puede influir como condicionante & prediaponen
te de afecciones. Aa::, el porcentaje de humsdad relativa muy
elevado predispone a las manifestaciones reapixrmtorias y —.
aiérgigas, mientras que loé porcentajes bajos crean una dis_
posicién hacia cilertas alteraciones epiddrmicas y mucosas.

Existe cierta correlacidén entre el clima y un determina_
do tipo de patologfas. Si bien la superposicién de las condi
cionss climfticas cdlidas y himedas con ciertas enfermedades
infecciosas y paraasltarias es evidente, quizas haya que con
siderar una pluralidad de factores y no solo aquellos Qque dg_
pendan de 1as condie'ione. meteorolégicas. Bl mecanismo es ip
directo: el clima de esaas carac terfisticas favorece un tipo -
de vegetacidén dasido a la vez, que esto condiciona un tipo -
particular de fauna. la presencia de hospederos y agentes, =
as la razfn fundamental de la praevalencia de esas enfermeda_
des. Asfmiamo, las caracteriasticas de un suelo de rapidas -
transformaciones, con una lluviaabundante que provoca ero_ -
#ién ¥y un lecho vegetal en descomposicidn sin posterior ni__
trificacifn, dAificulta sl desarrollo de las actividades agro
pecuarias. L& consecuencia es un nivel so8ial y econémico -
subdesarrollado gque contribuye a un circulo vicioso de po_ -

breza y enferme dad. #

La importancia de sste trabajo, radics en el hincapié -
que se haca en el clima como factor indirecto para 1. crea_

cifn de enferme daudes 6 bilen cnmo condicionador de nmedios am_



bilentesase.

Cabe aclarar gque se han tomado los puntos extremos da

temperatura, presifin, viento etc.; las etiologfas de las en_
fermedades pueden verse aumentadas & reducidas 6 inclusive -
complementadas cuando se trata exclusivamente de udaptarse a
los cagbios bruscos 6 leves, pero constantes, que se mani_ -
fiestan en el me dio ambiente. A estas modificacicnes el hom_
bre debe ajustarse de manera répida, ya qQue de otro modo pug
de contribuilr a adicionar & ilncrementar sus malest.res alecan
zando la defuncién.

4 continuacidédn se intenta hacer una relacidn entre 1la -

temperatura y la precipitacifin con las causas de mortalidad.
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ILFLUELZA Y KEULIONIA

El hecho de que 1a influenza y la neumonfa el primer lu_
Sar en las causas de mortalidad, nos indica el grado de aaesa
rrollo ecqndmico ds la regifn, ya q: e ase considera a 1la in_
fluenza como una enfermedad propia del subdesarrolloe.

se puede rslacionar con la tempe ratura, l1a precipitacién
y el viento, elementos meteorolfgicos que pueden propiciar -
condiciones favorables para el desarrollo de los virus con_
taminantes-

Se observa que: durante el afio de 1967, se preasentén el
menor mimero de casos (46¢) del pe rfodo estudiado, el m&ximo
parfodo de lluvias (192 024 mm.) y una temperatura media, que
varfa de acuerdo a las estaciones de 1ll.7°C a 27,2°C.

Durante el afio de 1970 se presenta el madximo de casms -
(685), mientras que el m rfndo de lluvias es mfmimo (13761l.2
mm.), Yy una temperatura media de 12.9°C a 27.5°C.

Esta correlacién entre mfximas y mfnimas pueds indicar -
que s la influenza y la neumonfa eatdn condicionadas de mane_
ra fntima con la cantidad de precipitaciones, ya que al dis_
minuir dstas, el ambiente se hace mds seco, 10 que propicia
que el viento acarre mayor cantidad de bacterias y virus que
ocasionan la enfermedad e infectan a uma nmayor cantidad de =
indivianose.

La saquedad contribuye a la infeccifin e inflamaciéfn de -

las mucosase.
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Por ello afirmamos que los elementos climf£ticos pueden
ser tan importantes que determinan la mortalidad maya'r 6 -
menor de l1a poblacién. .

Bl descenso brusco de la temperatura propicia la forma_
cién rdpida de virus, evitando al hombre crear defensas natu
rales para contrarestar el ataque, y si se aftade precipita_
cidn, la humsedad atmosférica puede crear un ambiente frfo y
h¥me do.

Las personas enfermas, presentan inflamacidn de s muco .
sas y al respirar el aire frfo y himedo ae pueden producir -
doleres de leves a intensos.

La presencla Qel viento es un determinante en el estado
de d&nimo del paciente, ya que aumenta la irritabilidad; es -
por ello qQque se debs evitar que el viento llegue a los en -
fermose.

Para una elevada temperatura y abundante humedad el cua_,
dro se prasenta diferente, ya que exita las rucosas a un ma__
yor flujo(en el moco)dificultando la respiracién. Posteriocr
a esta saxitacifn, se puede mejorar el malestar pa que descon
gestiona las vias respiratoriase.

Es naocesario notar que la humedad es un elemento negatil__
vo sumado a las bajas tomperaturas, Y un elemnto positivo -
cuando la temperatura es aelevada.

Respirar un aire demasiado seco, en condiciones discrdti
cas puede resecar las mucosas, que inflk madas producen una -~
sensacién de mayor nalestare.

ss pcr ello que estos ele:entos climiticos tun variables

- tin bruscos, en zortn tle.no, hi2cen que un individuo enfirp
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mo se puedan presentar crigis y adn, la jauerte.

» los enfermos de influenza y neumoniaz gse debe tratar de
mantenerlos en nicersclinas artificisles, con terperaturas y
humedades medias, de 15 a 200C y 50 a G073 , (sujeto & una
mayor investigacidn) evitdndose en todos los cascs 1los cam_
bios bruscos que puedad crear habitats i1deales para el rdpi__

Ao desarrollo de los virus infectantes.

ENTERITIS Y ENFERIEDADES. DIARREICAS

La enteritis y las enfermedades diarréicas también pue_
den tener intima relacidn con la temperatura, 1a humedad pro
piciada por la pFecipitacién y el viento.

Se presentd con mayor incidencia en el a®o de 1972, y se
mantuvo estable durante los afios 1969, 1t70 y 1971, (712 y -
589 casos respectivamente) ello coincide con la disminucidn
de las procipitacionss (de mfs de 18 000 iun. arnuales a un -
poco mfes de 13 000 1am. anuales) y de las tempe raturas (en -
cagi todas las estaciones desciende entre una ddcima y 3°);
asf la correlacidn entre midximas muertes y minimas temperatu_
ras nos lleva a concluir que a un aumento de sequia corres_
ponde una propagacidn del virus infectante.

ILa mfnima se presentdcs en el a“o de 1962 Y284 casos) con
bajas praecipnitacionss (1l4a878.7 mm.) y mdximnas temperaturas -

(entre 10.3° N 23.7“":), estas condiclenes nHroduce:in: Aiferen_

[T
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tes presicrnes y con ello presencia de viento, debido a las -
bajas precipitaci~nes la humedad atmosférica tanbién es baja
¥ por 1o tantn el viento sopla seco; afirmamos entonces que
uno de 1os tuctores mis importantes para la propagacidn de —
la enferumedad son los vientos secos produciocodos por elevadaa
temperaturas y bajas precipitacliones.

Se considera también a las enfermedades diarrédlcas como
una causa de la mortalidad en paises subdesarrollados. Zste
padeéimie nto causa & m&s alto fndice de mortalidad entre la
poblacidn infantil, que es la que se encuentra en contac:t;o -
mfs directo con algunos agentes transmisores tales como la -
tierra y los pocos hédbitos de limpieza. También ea B pobla_
cidén que sufre de mayor carencia alimenticia bdsica, que pus
@an proporcionar defensas mfnimas al organismo.

Es por lo tanto indudable que los aspectos geogrdficoas -
tienen Que ver de un modo indirecto eobre el aumento & Aiami
nicidn de muertes por estas enfermedades.

las enfermedades Aiarrdicas pueden convertirse en males
muy peligrosos por las consecuencias gque dejan a su paso. La
debililidad del aparato digestivo tiende a verse afectado de
manera radical con los cambiloa climiticoe y geogrificcs enr-—
que se encuentra el individuo. Hay que affadir la falte de -
aducaclifn sanitaria de las poblaciones, el consumo de alimen
tos infectadoa con virus y bacterias y probablemente el con_
sumo de ayua no tatalmente potahilizada.

El viento, al tera el sistema nervioso produciendo irrita
bilidad, esta corriente eléctrica se mueve & 10 largo del

organisemo llegando inclusive a las células nervinsas del apa
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rato digestivo, entonces se altera su funcionamie nto y puede

volver activas las bacterias patSgenas antes inertes. 3Se prg

duce la irritacidn de -n mucosa y con ello se aume nt el ma_

lestar estomacal.

Por lo tanto podemcs afir mar que el viento como elemento

climatoldéglico, no es benigno en los enfermos con enteritis y

otras enfermedades dAiarréicas.

las altas temperaturas que producen 1la sudoracidn y elil_
minacién de agua en el organismo se torna peligrosa porgque &
puede provocar deshidratacién en los pacientes; es por ello
recomendable que losl enfermos beban una cantidad superior a
lo normal de 1ifquidoa.

Las lluvias producen limpieza atmosférica y cada gota de
lluvia arrastra consigo alguna partfcula & virus qgue encuen_
tra a su paso flotando en el aire, y lo deposita en el sue_
lo, con ello el aire se purifica y en caso de nefermedades -
diarxréicas puede ser bBeneficioso ya que eleva la hume dad re_
lativa, limpia la atmésfera y dejJa una sensacifn de bilenes__
tar en el ambiente.

BEn la actualidad, las autoridades sanitarias se han dado
cuenta de 1la gravedad del caso y hacen publicaciones en los
medios de difusidn invitando a la poblacidn a mayores hdbi__
tos de limpieza, como lo es el dibujo de 1a p&gina siguiente

que se publica en los diarios durante los meses calurosos.
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GASTROENTERITIS YCALOR
CAMINAN JUNTOS

Una medida para evitar las enfermedades gastrointestinales,
mas graves y frecuentes en los meses calurosos,

es lavarse las manos

antes de comer y despues de ir al bafo.

&/
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ACCIDIDNTES

ILos accidentes constituyen la tercera causa de mortali_
dad no solo en el estado'sino en el pafs. Entre los acciden_
tes mds frecuentes se encuentran los de carreteras y los del
hogar, siendo éstos muy importantes porque afectah tanto a -
menores de edad coump a los adultoa.

Zn el hogar,los accidentes mfs trecuentes son las cafdas,
los cquemaduras, la ingerencia de kebidas peligrosas tales co
mo Acidos y otros y siendo los mds afectados nixos y ancia_
nos. Generalmente, este tipo de accidentes se Qebe a descuil__
aos.§ faltas de precaucidn.

Los accidentes en carreteras, scupan también un lugar im
portante dentro de las causas de nmortalidad. En el estado de
Morelos el fndice de accidentes el elevado, mostrando con =
allo la gran afluencia de turismo que circula por sus vias,
con fines de recreo en el propio estado & blen como zona de
trdnsito principalmente hacia el estado de Guerrero.

En su relacidn con temperatura y precipitacidén, sdlo se
puede observar que durante el afio, asf como diariamente, 1la
opacilacibn térmica puede producir formacidn de nieblas que -
evitan la total visibilidad, 1o que constituye un peligor pa
ra la circulacidn en lus carreteras. »

Ootro riesgo lo forma el tiempo de lluvias, en el verano,
ya qQue torna resbaladizos 1los pavimentos y peligroso el trdn

sito; aldn nds en la zona. montz=osa en donde l1la cafda de la -
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lluvia es en ocasiones tan abundante gque obstruye la visibi_
1idad.

BEn este capftulo de accidentes, las causae pueden ser mu

chas, pero no se pueden descartar las fallas mecanicas, la -
falta de precaucifn, la imprudencia de algunos manejadores y
e.ﬁ parte mfnima, la temperatura y 1la precipitacién, eleman_
tos que pueden ser peligrosos sl el conductos al maneJjar, y
encontrarse con algin fenfmenos meteorolégico, no toma las
medidas necesarias de precaucidn.

Zs importante mencionar, que a’in en los pafees desarrolls

dos econfmicamente, con caminos viales mds seguros, los acci

dentea sienprezsfiguran entre las S principales causas de mor
talidad.

Cabe también seffalar, que este rengldén, corta la vida de
michos hombres y mujeres j8venes, generalmente en accidentes

producidos por falta de culrdado y de precaucidne.

ENFERMEDADES PERINATALES

f‘aé enfermedades perinatales han sufrido una fuerte dis
minucién, gracias a 1los adelantos médicos, Yy a los mejores
cuidados que se ofrecen a madres e hijos.

Sa consideran enfernedades perinatales, todas aquellas
que se producen alredsdor del nacimiento y poeco desnHrudfs del

i..0 y pueden ser dusde peqguefias infecciones, hastz graves
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contazsios aqae produzc.air 1@ raerte.

Sa aabe gue un. de las causas Gue ccasionan nayor morta
lidad son las dec los aparatos digestivo y respira:t.orio- Las
condicionea atmnsfédricas pueden propicisr ambientes Aificiles
de aduptacién a los recié_n nacidos, especialmente las de na__
turaleza, hdimeda & seca, frfa & cflida-

Una de luas causas fundamentales para la digminucidn de -
estas enfermedades, vienen a ser las caumpams de vacunacisdn -
que se realizan en todo el pafs, princip=lmente en los peque
Hos (recién nacidos hasta 5 aos de edad). Esto ha hechp.que
disnimiyan totalemnte cortundo una linea ascendente, que se
presentaba en el estado de i'crelos, alcanzando hasta méds de
520 casops en el uSo de 1967. (cap. Zstadfsticas y Grificas,
fizuras 3, 7, 17).

ILa reduccidn se debe al esfuerzo conjunto de gobierno y
habitantes, a mayores servicios médicos, Qque permiten mayor
atencifn durante el perfodo prenatal, natal y postnatale.

De acuerdo a lu linea de tendencia de esta causa de nor__
talidad (fizura 17), en pnce tlempo tiande a desaparecer, 1lo
que es deseuble gue suceda, no solo de entre las 10 primeras
causas Jde nortalidad, sino como una causa de mortzalidad en -
sf, ya gue con ello podrfai:os zfirmar que se ha alcanzado -
una nmejor distribucidn del servicio médico y tal vez un me_
Jor desarrollo econdmico.

E1 recién nucido debe adaptarse de niznera rdpida al me_
dio en donde se desenvuelve, medio en el que se ofrecen cam
Lios uruscos, de los cuales el gdulto no se percata, pero qua

el neguemo recidn macido rots, y r.edsn for:i.ar en su cueipo.
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poequerfas discracias, que la pueden llevar . la muertes; entre

los cambios nis bruscos, se encuentruan lu temper.utura y las

prcipitaciornes, gue modifican el ambtiente, estas alteracio_

nes son captadas rdpidamente por 1lzss berminaciones nervio_ -

aas, que al enviar su censaje a los centros receptores puede

irritarlos, creuando pequefios refrfos y malestares estomaca_

les, que mal atendidos pueden convertirse en peligrosos.

Cuando egtos cambios son constantes y repentinos, muchas

waces no se logra el ajuste necesario.

En el estado de Morelos, existe un patrén de tempraturas

muy marcadasi mafanas frescas, mediodfas calurosos, tardes -

bochornosas y noches frfas. En la época de lluvias, estdn -

bidn marcadas en el verano y altos perfodos de humedad, pero

también hay dpocas de sequfa con presencia de vientos que

traen consigo tierra y polvo, y gran cantidad de bacterias
que pueden penetrar

fdcilmente en el organismo de los peque_
foe mSs indefensos.

Afortunadamente, el mayor cuidado, la mayor educa2cidn, -

las campa®as sanitarias, han ayudado a romper con las etapas

erfticas y se ha podido fornur ¥na tendenciz negativa en las

enfermed des perinatales.
PoadfAn haber tenido.una relacifn con las precipltaciones

ya que de 1962 & 1266 el mimero de casos no llegs a 500 y

4
lus precipitaciones varlaron :ie un poco mfs de 14000 mme. & un

poco m&s de 16000:isa. =2nuales, pero en 1267 el ndmero de cascs

superdé los 50Qy 1la precipitacién se ircrementéd a mis de

-

19000 rume anusles, para despugs iniciar su trarectoria des_

cendente .
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EI'FERIEDADES Disl. CORLLCH

asf como las enfermedades m rinuntales se abaten, las . -
muertes por causa del corazdn aceleran su ndimero de victimas
en una alarmant. tendsncia positiva (cap. Estadisticas y Gr4
ficas, figuras 3, 8, 18).

Se considera a las enf rmedades del corazfn como caracta
rfstica de los paises desarrollcdos; sin embargo se encuenct
tran dentro de 1l primeros lugares las enfermedades de los
Aaparat.os digestivo y respirastorio logue clasifica a la re_
gifén como una zona subdesarrollada. Esto-es una contradie_ -
céidn.

Las enfermedades del corazdén son rpovocadas por muchos -
factores, como mds adelante se seXala, pero también se pue_
den considerar, el mayor fndice de trsbajo, las mayores preg
cupaciones y el ritmo mis acelerzdo en k1 vida que produce -
un nayor truabajo cardiaco, consecuentere nte, su nds pronto -
debilitaniento y la muerte prematura, muchas veces.

La temperatura en el estado de ('_.relos, presenta grsSfica
mente una lfrnea negativa (cap. Estadfsticas y Gréficas, rigu.
ras 47 ¥y 43) mientras gue las precipitaciones y el ndmero de
defuiiciones a causa de enformedades del corazdn, tienen una
1fnea positiva ( figurus 18, 49 y 50, cap. Tstadfsticas y -
“r&ficas) 3 eéste hecho influye en el cunbin ds innizacidn del
sedin it diente aue puede influir en el acelerameinto & dis- i

nueidn de l= narecix: cardfsca, yus que tumbidn se mndificon -
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las condiciones presurales. 2qguf es importante considerar

los cambios diarios, mensuales y anuales que prasenta el es_

tado del tiempo.

Estudios recientes han demms trado Que los frentes frfios
aceleran el ritmo cardfaco y provocan un mayor mimero de dg
cesos, al crear condiciones favorables para la formaci fn de
trombos y codgulos capuaces de obstruir Ja corriente sanguinea
Yy crear el estado de shock.

Las cargas eléctricas frontales con las que se anuncian
1la mayorfa de los frentes frfos, son captadas por las mi_ -
croscopicas células receptoras de estfimulos del sistema ner_
vioso y llevan el mensaje al cerebro en donde 6 bien sale la
arden 6 se provoca un desorden en el acomodo de plaquetas y
elementos figurados en la sangre, gque aceleran el desarrollo
del trombo, que obstruye los mindsculos visos sanguineocs y -
provoca 1l1a disnea.

En 1v64 los cnsoa de muerte por enfermedades del cora_
z6n fueron bajas (128), 1la tehperatura tuvo variantes de -
12.40 a 28i1°C y la precipitacidn fue de 15541.4 mm. anuales
se mantiene aproximadamente estable en estas variantes, has_
ta 1967 en que la temperatura desciende entre 11.7° y 27.20C
y la precipitacién aumnenta hasta 18024.2 mm. snuales, y en
1968 la precipitacidn t=nbién es elevada (1834%.9 mm. anua_
les) y 1la temperatura se eleva entre 13.1 y 2?7 .5°C, inician_
dose en este a=©o un ascensd brusco er el ninero de cascs que
se incrementa hasta 381l para lleszr en 173 adv9 defunciones

Para estzhlecer relacinmnes de fendmercs netenrold=zicos y

el ni.. mn de d:s:funcinrnz=s es indiscutitle qgue no solo dos elg
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mentos deben ser estudiadeos, sino que hay que tomar en cuen
ta una mayor caniidad comno la ionizscidn y los c.ambios presu
rales, especialinerite pars &6l casn de defunciones por enferme
dades cardfacase.

Existe en el nedio ambiente un dimin.to organismo llama_

do Trypanosoma cruzi, que-al introducirse en el hombre, oca_
siona un cuadro clfnico semejante al producido por enfermeda
des cardfacas, esta enfermedad parasitaria quilzd se disfraza
¥ cobra unua gran cantidad de victimas a las que se les atri_
buye ruerte nor enfermedad del corazdén ya que su diagnGstico

es muy Aaificil.

TULIORES HALIGNOS

Se les conoce tanbidén como una enfermedad moderna, es de
cir una enfermedad propia del desarrollo.

Los tumores malignos 8 neoplasmas se pueden presentar en
cualqguier parte del cuerpo y su dlagndstico s diffcil; ello
es una de las causas del gran fndice de mortalidad que pre_
senta .

En el estado de lorelos aparecid una marcada tendencia -
positiva a partir de 1962 y llegando a su mfximo- en 1973 =
(cap. Estadfsticas y Grédficas, fijuras 3, 11 y 19). Se puede
mencicnar que para 1987 se presentd una temperatura entre -

11.7° y 274i2°C y una precipitz2cidn rmy elevada de 19024.2 mm .,

i
i
H
H
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Y un ligero descenso en la enfermedad (184 defunciones), pa_
ra volver a ganar terreno a partir de 1870 (153 defunciones)
en donde hay una disminucidn en la cuntidad de precipitacio_

nes (13761.3) y un aumento en las temperaturas (12.2 ° a
27.3°).

Estos aumentos y disminuciones son aparentes poraque
analizando las tendencias de las temperaturas y las precipi__
tacionea (cap. Estadfsticas y Grarficas, figuras 47-50) se
observa una tendencia negativa para las temperaturas y una -
tendencia positiva para las precipitacionese.

El diagnfstico tardfo de la enfermedad, no permite aumen
tar las poeibilidadegs de recuperacidn, haciendo que la cien_
cia médica se enfrente a un importante Aallema, y muchas ve_
ces,una vez digndsticado, es Aiffcil crear un proceso regre_
alvo y llegar a dstener su avance.

Bs muy popible gque los cambilos bruscogde temperatura, -
al favorecer los cambios presurales y slédctricos, puedan in_,
f£luir de mmanera positiva & negativa en este tipo de enferme_
dad, pero se debe considerar, la presgsencia de islas de inmu
nidad con relacién al c&ncer, regiones determinadas por carsz
terfsticas netamente geogridficas, como serfan el viento, la
tempeaeratura, la ionizacidn, la presencia de aguas subterrd_
neas y tal vez otrose.

La tendenclia ascendente acelerada de los tumores mallg
nos, pone sobre aviso, para que se puedan incrementar los eg
tudios sobre este tipo de enfermedad, a fin de lograr un -
tratamie nto eficaz y rdpido @e 1la destruccidn celular, asf -

come su etiolngla.

Muevamente esta enfermedad del desarrollo contradice el

ST
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nivel econdmico de la poblacidn.

ENFERMEDADES CEREBROVASCULARES

Nos encontramos con otro tipo de enfermedades proplas de
los pueblns desarroliadoe, lo que nos podrfa indicar que el
estado ha incrementado su economia marcando un acelerado au_
mento en el nivel Ae vida, ya gue eate tipo de enfermedades

es originado por la sobresstimulacidn del sistema nervioso;

cabrfa entonces el estudioc econfmico del sstado para compro_

bar que en su economia sa ha introducido otro rengldn impor_
tante que causa una mayor tensidén y provoca la muerte por en
faermedades cerebrovasculares, que por otra parte muestra una
tendaencia a aumentar (cap. Estadfsticas y Grdficas, figuras
3, 3, 20).

Es decilir gque el cambio de actividades primarias a secun_
darias sobrecarga los sistemas receptores de estimulos, lo -
qgque permite la incidencia de las enfermedades cerebrovascula
rea y por 1o tanto que dastas figuren entre las 10 principa_
las causas de mortalidad.

Puedelser poca la relacidn que existe con temperatura y
precipitacidén, elementos que en arbientes favorables incre__
mentan 6 dieminuyen los estfimulos 6 sobreestimulds.

El mayor & menor grado de calor, asf como la mayor & nme_

nor precipitacidn, establecen zonas secas 5§ himedas, que fa_

e £ G i T RS, B ok
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voerecen los cambios de personalidad y del dnimo humano.

HOLICIDIOS

Eas grave que este renglén figure entre las principales
causas de mortalidacd.

J.os hoaiciding rmuesatran una tendencia ascendsnte (cape.
Estadfsticas y Gréficas, figuras 3, @ y 21). Podemos consi_
derar gue existe una rclacidn entre el estades de dnimno y el
medio ambiente cambiante caracterizado principalmente por -
las condicioneé de la temperatura y 1la precipiltacidén, ya que
8s8tos aelementos influyen en las variaciones y presencia de -
ambientes himedos 5 secos, cdlidos & frfos, estimulantes §
depresivos, que a la vez afectan 1la personalidad del sexr hu_
mano.

Durante 1969 se presentd un fndice muy bajo de muertes -
por homicidaio (&62), ralacionado con una temperatura elevada
( de 13.1% a 27.59C) y una precipitaciédn también alta ( -
18349.9 mm. anmnuales). Durante 1970 se presenta una diaminu_
cién de temperatura (de 12.9° a 27.5°C) y de precipitacidn -
(13761.3 mm. anuales) c¢con un aume nto de muertes por homici_
dio (172), 1o que lleva a corroborar que la temperatura y 1la
precipitacidén influyen de manera indirecta sobre el sistem

nervinso del hombre.

Esta relacidn nos podrfa demostrar que, ambilientes frfios
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¥ secos, estimulan o) sistema nervioso, mientras gque ambien_ .
tes cdlido y luimedo crean una condicidén depresiva.

También se puede hacaer notar Que el incremento en el con
sumo de bebidas alcohflicas, puede ocasionar un mayor fndice
de muertaa por homicidio,‘ ¥ que son la temperatura y 1la I;umg_
dad factores deterrminantes en el mayor 6 menor consumo de -

bebldas.

CIRROSIS HEPATICA

La cirrosis hepdtica es una enfermedad causada por 1a in
gerencia y coneumo an gran escala de bebidas alcohSlicase.

Su relacién con temperatura y precipitacién nos conduce
nuevamente a pansar gque el medio facilita & inhibe el estado
nervioso del hombre, obligindolo a beber & dejar de hacaerlo.

Tambidn cabrfa investigzar a fondo, si el desarrollo eco_
némico incrementa esta causa de mortalidad, Que poar otro la_
do sigue mostrando una tendencia a subir, lo que podrfa ser
objete de preocupacidn por parte de Salud pPdblica.

Es interesabte observar sus graficas porque nos muestran
un constante aumento anual. (cape. Estadfstica: y Grdficas, -

flguras 3,12 y 22) .
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TUBERCULOSIS

Enffermedad eminentemente decadente, que tiende a desapa__
raecer como una causa de mortalidad.

Todas las enfermedades presentan una curva de desarrollo
que aparentemente no se aparta <e 1z realidad, es decir, al_
canzan un mixlno de desarrollo y despuds lentamente vuelve a
dascender para, tal vez, desaparecers; este es el caso de la
tuberculosis, una enfermedad que en su lfnea grdfica muestra
un descenao, aunque también su baja se debe a gque mddicamen_
te B® conoce la totaii~:ad de su etiologfa, asf como los cumi
nos para 'daterminar su avance y lograr su racuperacién, si -
no total, al menos con opcidn a evitar el peligro de muerte.

La tuberculosis se puede presentar en muchas partes del
cuerpo, siendo mds comin en los pulmones y afectando por tan
to el aparato respiratorio.

LAa temperatura y la hure dad proporcionada por la precipil
tacibén pueden favorecer el aumento S la disminucidn en el -
nimerc de casos de esta enfermedad; el medio ambiente puede
crear un exitacidn en las mucosas respiratorias y producir =
la expectoracidn constituyendose en un camino a los bacilos
para poder entrar en individuos sanos sinfectdir.dolos; pero -
también puede ser gque se forme un amblente idezl para la re_
cuperacidn pronta de los individuos enfernos.

La tuberculosis es unuy enfermedad estudiada desde hace -

auchos aXos. =n 3urnpz se conocfa su relacidn con el medio -
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ambiente, puesto que se tenfan para los tuberculoséa, verda_
deros hospitales de recuperacidn en las partes altas de las
montadas, en donde el ambiente era frio y hdmedo, ademss se
balanceaba su dieta y se creaban ejercicios ffsicos y respi_
ratorios que se sumaban a la influencia de la altura y el -
clima.

La tuBerculosis puede tener un rdpido desarrollo si en _
cuentra un factor adecuado como el de la dssnutricidn, el ha
cinamiento ¥ la falta 4de higiene.

8e presenta con mds frecuencia en el invierno con baja -
temperatura, poca precipltacidén y escasa humedad relativa, -
en donde generalmente hay presencia de vientos, que puedsn -
ser el vehfculo transmisor de los bacilos.

Agimismo el viento es un elemnto nagativo, ya que irrita
en todos los casos, el sistema nervioso.

Cuando el viento es seco ocasionar inclusive dificulta_
des respiratorias, mayor molestia y dQolor en las partes afegc
tadas gque se encuentran en contacto indirecto con e1 medio -
amblente.

Afortunadamente la enfermedad disminuye, gracias al desa
rrollo de la redicina, a los servicios médicos y asistencia_
les, & un diagndstico presto, que logra aislar los casos in_
fectados y evitar al contagio a otros seres, peroc tambidn a
un nivel de vida me jor que perfecciona 1o habitos de higiene

Yy trata de evitar el hacinamicnto.
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Ve REVISICN MEDICA DE LAS ENFERMEDADES
PREVALENTES

INFLUENZA Y NEUMOINIA
(GRIPE)
Enfermedad aguda, muy contagiosa, causada por un virus -
filtrable, y caracterizada por fiebre, postracidén, dolores -
musculares € inflamacién de las mucosas respiratoriaas.

Etiologfa y Epidemniologia

La influenza aguda curakle sin complicaciones, constituye
la variedad mds frecuante. Los virus que ceusan esta enferme_
dad se clasifican en A,B, ¥ C. la enfermedad puede producirse
tanto en el hombre como en los animales con virus aislados Ade
pacientes gripales. ¢

Con escasa frecuencia ge produce una infeccidn pulmonar =
rdpidamente mortal cowmo en la pandemia de 1918 y en menor ex_
teneidn en 1957.

La neumonfa bacteriana secundaria en la influenza, en la

mayorfa de los cewuos se dete al estreptococo hemolitico, esga

rilococo, neumococo, Klebsiella pneumoniniae y iHemophilusg -

influenzae.

La aenfermedad puade ser esporddica A eplddmica. las epildg
mias se producen cada amo & cada 4 afios, con rdpido deaarro_
110, ya que el perfodo de incubacién es de uno a 3 dfasa.

En la epidemia de 1918=1919, mds de 10 millones de perso_

nas en el munde, murieron de la enfermedad.
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Sintomatologfa y Complicaciones

E1l comienzo es gensralmente sdubito, en muchos casos se ca_
racteriza por escalofrfos y sensacién de frio y fiébre. Desta
can también los dolores musculares, cefalea, debilidad y ano_
rexia. Hay sensacién subjetiva de ansiedad. Los sfntomas raes_ .
plratorice son faringitis y tos seca. Se enrojece la garganta
sin presentar exudado a menos qQue haya infeccién bacteriapga -
secundariae.

La persis tencia de fiebre y tos y otros sintomas resplra_
torioas despuds de 5 dfas es sugestiva de neumonfa bacteriana
secundaria. Cuando la tos aumenta se produce esputoj en las
epidemias ae producen casos fulminantes con diesnsa, cianosis,
heﬁoptisis, edema pulmonar y muerte en un lapso da 48 horas.

Otras complicaciones son brongquitis, sinusitis, otitis me
dia y linfadinitis cervical.

Los enfermos con influenza deben aislarse sl ese posible,
ya que aungde la enfermedad no disminuys, se protage al enfer
mo de bacterias patdgenas de las vfas respiratorias.

No existen pruebas de Que las vacunas antigripales tengan
valor profildctico en ningdn otro tipo de infeccidn respiratp
ria. Los enfermos deben permanecer en cama durante el periocdo
agudo y de 24 a 48 horas. lLa dieta debe ser ligera, principal
mente a base de l1lfquidos. Se debe evitar la actividad hagta =
que la debilidad haya desaparecido, ya que de otro modo se -

pueden precipitar las recafdas.
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NEUMDNIA

Infeccién aguda de los espacios alveolares del pulméne.

Los microorganismos comunes qQue causan neumonia bacteria_
nAa gont neumococo, estreptococo hemolftico y estafilococo. Ia
neumonfa puede también ser causada, aungue rara vez, por o_ -~
tras bacterias patédgenas como virus, rikettsias y hongos.

Los factores predisponentes son i1 resfriado comin, alco_
holismo c¢rdnico, desnutricidn, debilidad, exposicidn a la in_
temperie, como, tumor bronquial, cuerpos extra’iose.

La neumonfa bactgriana gensralmente se produce de modo egs

porddico

NEUMONIA NEUMOCOCICA

Neumonfa causada por neumococos y dado por infeccidn; ge_

neralmente afecta a uno & mis l6bulos.

Anatomfa patoldgsica v Patogénesis

Los neumococos llegan & los pulmones a travds de las vfas
respiratorias alojdandose en los alveolos, gqquf proliferan y -
sus productos metabdlicos ponen 2n mmrcha un proceso inflama_

torio que se manifiesta en forma de l1liquido en los espacios -

alveolares que eirve de medio de cultivo a los neumococos y

les sirve de medio de transporte.

En la primra fase de 1la neumonfa (12 a 186 horas), log -
pulmones adquieren un aspecto rojizo debido a la dilatacidn -
de los vasos sanguineos pulmonaresjipoco después los leucoei_

tos penetran en los espacios alveolaraasj; posteriormente for_
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man la mayor parte de la masa pulmonar condensada.

Sintomatologfa

En muchos casos la neumonfa es precedidad por una infec__
cién de vfas respiratorias altas. ELlL comienzo de los sfntomas
pulmonares gensralmente es brusco, con escalofrfos, dolor agu
do en el torax, tos con esputo color de rosa, fiebre y dolor
de cabeza. Ea caracterfetico un peculiar quejido respiratorio.

La temperatura asciende rd€pidamente hasta alcanzar 38.3°C
8 40.6°C y el pulso se acelera hasta 100-130.

Se oye sobre el 4rea afectada estertores finos y aboli_ -
cidn del murmullo respiratorio. la tos es seca con axcepcidn
de 1los casos en gque ha 1do precedida a una bronquitis, en cun
yo caso tiene esputo. Los paroxismos de tos son extremadamen_
te dolorosos. El color del esputo cambia del color rosado & -
color herrumbroso.

Con frecuencia se observan sfntomas gastrointestinales, -
tales comp digtencidén abdominal, ictericla y diarrea. El do_
lor de la neumonfa sugiere a veces un diagndstico de enferme_
dad de vesfcula biliar, apendicitis y peritonitis.

De los enfermos tratadoas, el 95% sobrevive. Los pacientes
tratados durante 1los 3 primeros dfas tienden a recuperarse -
mis facilmente que los atendidos mds tarde. Siempre ea mds pe
ligroso en individuos mayores de 50 affos y en niffos menores -

de 4 ariose



7
]
1

ke b i

GASTROENTERITIS AGUDA (ENTERITIS AGUDA)

Inflamacidn aguda del revestimiento del estémago y del in
testino.

Etiologfa

lLa gastroenteritis puede ser causada por los excesos del
alechol, el virus de 1la "gripe intestinal™®, alergia a ciertos
ingredientes de alimentos y bebidas, intoxicacidén alimenticia
N otroﬁ. Puede producirse en muchas anfermedades infecciosas
espacialemnte en paratifofdea, disenterfa bacteriana, c6l§ra,
estados urdmicos y guemaduras intensas.

Sintdmatologia

El cardcter y la gravedad de los sfntomas dependen de 1A
naturaleza y doslis del agente irritante, danracién de accién,
resistencia del paciente y extensién de la complicacién del -
bracto gastrolntestinal.

El comienzo &s sibito con maleastar, anorexia, nduaea, vé_
mitos, cSlicos abdominales y diarrea. En los casos mds inten_
s08 las heces pueden contener sangre 6 moco. También es fre_
cuente la fiebre. Los vémitos persistentes y la diarrea pue_
den ocasiopar deshidratacidn grave y shock. Si ha sido excesi
va 1la pérdida de liquidos por vémito, se produce alcalisisj -
8i predomina la diarrea se puede originar acidosis. Puesde pre
sentarse también dolor de cabeza y sintomas de irritabilidad
mascular y nerviosa. Generalmente el abdomen eastd distandido.

En algunos casos sae produce diarrea crénica, debida a -
alergia alimenticia, sobre todo cuando el alérgeno es un com_

ponente de alimentos de wuso frecuente, como leche, trigo, cen
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teno & portefna de huevo.

La gastroenteritis la produce la infeccién por organis_
mos del grupo de las Salmonellas) las mis comunes son g.snte-—
ritis Typhiraurum y el s. paratyphi. En casos menos frecuen_

tea, 1lo0s brotes de deben a Esch.i. coli y pamcoli,sstreptoci_

coe hemolfticos y otros.
En algunos casos es tan grave el ataque, que produce la

muerte en el transcursaso de 24 horase.

ENFERMEDADES DEL CORAZON
CORONARIOPATIA

Estrechamiento U oclusidn de las arterias coronarias, ge_
relamente debido a awterioeascleroeis, con desequilibrio resul
tante entre el riego sangifneo y las necesidades del miocar_
dio, dando lugar a una lesifn.

Btiologia

la arteriocesclerosis es la causa comin de coronariopatias.
Se pueda asociar con frecuencia a hipertensidn, diabetes me_
3litus, hipotiroidismo, obesidad y edad avanzada.

Rara vez la causa de la coronariopatfa es una arteritis -
sifilftica & reumdtica, tambidn pueie tratarse de embolia 6
anomalfas cardiovasculares congénitase.

Esta eufermedad es 4 veces mfs frecuente en el hombre que
an la mujer. Ccurren en el L0 de los casts entre los 80 y 80

amos. Zs noeco frecuente en 1los niXns y se estd reconociends -
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con frecuencia cada vez mayor en personas nis Jjdvenes.
INIFARTO AL LTTIOCARDIC

Lesidén parcial del mdisculo cardfaco por isquemia, general
mente a causa de una oclusidén de una arteria coronaria. Se -
carecteriza por opresién subesternal intensa y a veces por -
shock, disfuncién cardfaca y muerte sitbita.

En ocasionas se usan como aindnimos los términos ocluasidn
coronaria y trombosis coronariae. ’

Etiologfa y Patogdnesis

El infarto de miocardio suele producirse por la oclusidn
troubdsica de una de las grandes ram as de las arteriaas coro_
narias. Lo mds comin es Qque el trombo se produzca en un vaso.
21 codgulo se forma gradualmente.

Otras causa&as son: hemorragia en el interior de la pared -

de un vaso coronario; embolias a partir de un trombo y -
otras.

En caso de muerte suibita por oclusidn coronaria no siem_
pre sBe encuentran alteraciones morfolSgicas en el miocardio.

La diafuncidén cardfaca con infarto y fibrosis microcardfa
cas pueden producirse siemprc que las necesidades nutriciona_
les del miocardio excedan a l1a capacidad de las coronarias al
proporcionar las sustancias nutritivas.

La lesidn miocardfaca reduce también 1la eficacia de 1la -
musculatura cardfaca, de aquf gue disminuya is fuerza del la_
tido cardfaco vy el volumen-minuto. .

Alzunas veces, el infarto al miocardio es total § relati_
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vamente asintimdtico. Los sfntomas pueden presenta rse cuando
el enfermo se encuentra en reposo, dormido, durante & después
del ejercicio. E1l signo mds tfpico es una intensa opresidén -
subesternal.is frecuente la disnea, algun?s veces se producen
nduseas, vémitos, hipo y distencidén abdominal.

El enfermo puede dar impresién de gravedad. Son comunes -
las arritmias y pueden aparecer signos de insuficiencia con_
gestiva.

Las compligaciones mds temidas, aparte de 1a insuficien_
cia congestiva y la arritmia aguda, es una embolia mortal a -
partir de trombo en el corazén 6 en las venas de piernas y e
pelvise.

o es raro que se produzca la muerte suibita en cualguiar
momento durante el primer mes. En germral el 80% de los ca_ -~
sos sobreviven el ataque inicial, 1la mayorfa vive da 2 a 5 -

affos, pero muchos mueren por infarto 6 insuficiencia cardfacae.

'

INSUFICIENCIA CARDIACA CCIIGESTIVA

Sfindrome causado por el desfallecimie nto del corazén, con
congestifin en la circulacidén pulmonar.

la mayorfa de los pacientes con enfermedad cardfaca acu_
san insuficiencia cardfaca congestiva, y el dAafecto bfsico ra
dica en el miocardio. El miocardio enfermo es incapaz de sa_
tosfacer las dewmandas circulatorias normalese.

»1l comenzar la insuficiencia, el corazén, en su contrac_
cidn sistélica deja de expulsar totalrniente la sangre y se ai_

lata, con 12 dlilatacidn se produce un aumento crmpnensador del
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impulso sistflico. Conforme la dilatacién aumenta, la presidn
de la sangre en el ventrflucuo distendido counienza a aunmentar
durante la didstole, produciendo el estado congestivo.

La insuficiencia congestiva puede ser resultado de facto_

reg, que de modo directo & indirecto rseduce la cavacidad fun_

cional del corazfn, 6 de factores que aumentan emxigencias del

corazén. Son factores intrfnsecos y factores extrinsecose.

Los factores intrfnsecos comprenden las enfermedades mio_
cdrdicas; entre los factores extrinsecos figuran la hiperten_
aidén arterial, embarazo, infecciones de las vfas respirato_ -

rias y otras.

El comienzo de la insuficiencia puede ger insidioso &6 su_
bito.

Hay otro tipo de enfermedades cardfacas que causan 1la -
muerte, pero existe un pequefio microorganismo que produce 1la
sintomatologfa de las enfermedades del corazdén.

S8e trata del tripanogoma cruzi, gque produce la llamada en

fermedad de Chagase

Se ha localizado en el esta do de Morelos, y debido a que
su diagnéstico es ruy diffiecil, generalmente se confunde con -

enfermedades cardfacas.

ZNFERVEDAD DE CHAGAS Agente etiologico:s
Trypanosona cruzi

Este pardsito se ha encontrado desde Camadd hasta el sur
de Argentina. Se calcula que hay siete millones de personas «
infectadas y unas cuarenta millones de personas expuestas & -

s
la infeccidn en el continente americano.
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La enfermedad de Chagas 8 poco conocida en nuestro pais,
debido a la falta de encuestas epidemiolégicas adecuadas, al
escago conocimiento de la enfermedad por parte del personal -
médico, y mfnina disponibilidad de recursos de diagndsticoe.

Es desde el sur del rfo Bravo hasta la Tierra del Fuego,
en donde esta parasitosis representa un grave problema. En K&
xico, se considera couo drea endémica probable todo el terri_
torio amajo de los 1,800 metroe sobre el nivel del mar. Se -
han observado casos con diagnéstico comprobado en los estados
de: Oaxaca, Michoacd&n, Guerrero, Yucatdn, Jalisco y otros;

Reservorios. Como la infeccién es principalmente una en_
zootia, actian como reservorioe, diversos animales silvestres,
peridomésticos y domésticos. En nuestro pafs ge han reportado
en ratas, armadillos, ratas de campo, tlacuaches y én al -
perro. .

Transmisores. 8Son los géneroas, en nuestro pais, Triatoma,
Rhodnius y Dipetalogasters Se conocen a estos ina&ctos con -
nombres variados, por ejemplot chinches hociconas, talaje, -
chinches de Compostela, chinches besuconas, pick (en maya), -
etc. Son de dimensiones variadas, pero en gemneral miden de -
1.5 a 3.5 cm. Algunas especies tienen marcados hdbitos inter

domiciliariose.

Iransmisidn. Esta parasitosis es transmitida por la conta

minacién fecal producida por 1la picadura del triatomineo al -

alimentares.

Patogenia. Cuando un triatomineo pica a un individuo sa_-

no, esucciona tal cantidad de sangre, que empuja el contenldo

intestinal y oblign &l animal & defecar durante la alimenta_
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cidén. Los tripomastigotes metacfclicos eaxpulsados, nadan en
las materlas fecales y penetran a la piel a través de 12 heri
da de la picadura. El tripomastigote llega a la sangre y lo -
transporta al corazén, pulmones etc., en donde penetra a f£i_
bras musculares y endote lios, pierde su flagelo y se redondea,
convirtiéndose en amastigote, el cudl se reproduce activamen_
te por figidn binaria y se convierte en epimastigote, para -
~transformarse en tripomastigote sanguineo, que se mueve acti_
vamente en B sangre, penetrando nuevamente a las cdlulma, pa
ra reiniciar el ciclo.

La fase del cfclo dura de 7 a 165 adfas. Los premastigotes

s0lo se oObgervan en medios de cultivo.

Localizacidn de los paréfsitos. Se localizan principalmen

e en las cédlulas musculares del miocardio, asf como en el -
sistena reticulo endotelial del pulmén, hfgado, bazo, intesti
no atec. , en donde se forman grandes "nidos de amastigotes",
principalmente en el miocardio, en donde se observan en mAyor
cantidad lag manifestaciones cifnicas de la enfermedad de Cha
g8a8.

Mecanismo de Agresifn. ILa destruccidén de las cdlulas del
aistema raeaticulo endotelial y de otros tejidos, por el creci_
miento y multiplicacién del pardsito en el interior de las =

mnismas, ademds de un mecanismo t6xico.

Lanifestaciones clfnicas. Fase aguda. Estd dad por las ~

manifestaciones de puarta de entrada del pardsito, es decir -
el signo de "Roraa" y el Charora de irnculacidn. E1 signo de

"Romata" se presenta comd un edsma bipalpebral, unilateral, -
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poco doloroso, de aspecto violsceo, con inflamacidn de l1a -
gldndula lacrimal y pardlisis de los misculms de la Srbita.
Resulta de 1la entrada, a travds de la mucosa conjuntiva, de -
tripomastigotes metacfclicos. Desaparece esncntaneamente &8 =
los 15 dias aproximadumente -

Otras manifestaciones generales son: fiebre elevada, ma_
cro y micropoliadenitis indolora, cardiomegalia, extrasfsto_
les e hipotensidn arterial; la fase aguda dura aproximadamen_
te de 7 a 30 dfas, y aproxinadumente el 10% de los pacientes
de enfermedad de Chagas, muere en esta fase.

Diagndstico.Los antecedentes epidenioldgicos son dtiles
en un casc probable de enfermnedad de Chagas, como lugar de -
procedencia del enfermo, tipo de habitacidn, infestacidn de -
la habitacidn, antecedente cle picadura etce. Tambidn son im_-

portantes las manifestaciones clfnicas.

Denostracidn del pardsito. Es fdcil. en la etapa aguda de
la enfermedad, pero Alificil en la crénica. Los medios de diag
néstico parasitolfgico son: observacidn directa de la sargre,
frotis sanguireo, hemocultivo, gota gruesa, inoculacidn en -

animales de laboratorio, xenodiagndstico, cortes histoléfgicos.

Tratamiento. Curacidn espontdnea, muchss veces la infec_.
cifn es autolimitsda y el pardelito desaparcce (gquiza en rela_
cidn del nivel de anticuerpos dd. paciente), pero cuando el -
enfermo no nuere en la fase aguda, evoluciona hacis la fase -
crénicae.

Para la fase a;;uda se recomienda ietrodinazol, Primaclina
¥ Tetraciclinas ¥ se cstd emplenando el Bayer £502.

Paru l. faose crdnica no existe tratamiento especffico, da
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do que la destruccién de neuronas eas irreversible, por lo gue

se concreta, al manejo de insuficiencia cardfaca.

TULORES O NEOPLASLIAS

Tumor laringeo. Generalmente se presenta en las cuerdas -
vocalas y pueden ser benignos & malignos. En amnbos casos el -
sfntona principal es la ronquera gir dolor. En 1individuos de
nds de 40 apios, debe considerarse con precaucidn. Para cono_
car su tipo debe raeaalizarse biocpsia. En muchos casos se reguie
re la extirpacidén quirurgica de la laringe, sl es maligno, &

del pélipo exclusivamente, si es beniznoe.

Tumores pulmonarea. Son més frecuentes y son responsa_ =
bles del 5% al 10% de todas las muertes por cdncers; es mis cpo
min en los hombres entre loa 40 y 70 afioa. Un 90% de los en_
fermos se queJa de tos. Existe dolor tordcico localizado pro_
fundamente en el hombro 6 en la espalda. Hay pérdida de peso,
fiebre y respiracidn silbante.

Dependiendo de su localizacidn puede presentar diversos -
efntonas.

El carcinoma generalmente produce estastasias dirundidaa
en los ganglios, pleura, hfigado etc.

81 se encuentra localizado en un lugar favorable para la
extirpacifn quirdrzgica, se puede log rar la recuperacifn perma

nente, pero es de vital importancia su descubrimliento nrecoz.
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La supervivencia media de enfermns con carcinoma bron_ =
quial no tratadn, es de © meses. Si se logre la extirpacidén -
quirdr;ica es de 5 a 10 afos.

Generalmente ge prctica 1= radidterapia, en los carcimo_
mas radiose.:sibles, aunque se puede recurrir a otrns trata_ -
mientos.

En los enfeirmos con carcinoma inoperable, se recurre a sg
dantes y narcdticos y en algunas ocasiones se han extirpado -
quirﬁfgicamente lesiones maetastdsicas solitarias con beme £i_
ecioc al enfermo. .

Siempre gue sea posible deben extirparse los tumores bve_
nignose.

Tumor Gastrointestinal. afectan sobretodo, & individuos

de mds de 40 afios. Las manifestaciones clfnicas dependen del

tamafio, localizacidn y caracterfsticas macroecépicas del tu_

mor. =Zn ocasiones avanza mis alld de to6da esperanza, antes de
causar sfintomas suficientes.

Esffago. Los sfntomas mds importantes es la disfagia, por
lo que sBe hace preciso obtener radiograffas del eséfago, y -
une sensacidn de dolor como una quemazdn transitoria.

Eastémago. Los sfntomas son molestias en la parte mperior
de abdomen, que generalmente empeore despuds de cormer, dolor,
pérdicda de pesoc, anemia y vémitos.

Intestino Delgado. Son raros pero pueden lleszar & presen_

tarse. .

Colon. Se puede manifestar como un caembio sdibito en los -

hidbitos de defecacidn, & bidn, la a2paricidn de suncvre 6 moco
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en las heces.

Ios sfintomas de cdncer suelen ser vagos e inespecfficos.
Adem€s de la exploracifn ffsica, son necesarios tambidn de_ -
tarminar la hemogleobina en la sangre y comprobar la presencia
macroscépica y oculta de sangre en las hecesi se pueden efec

tuar procedimientos radioldgicos cuando: a) la molestia es

persistente, b) hay pérdida de peso, c) existe una historia -

familiar de cédncer, 4d) cualgquier tipo de anemia, s) al dolor

ea tan intenso que impide el suefio, f) BExisten hemnorraglias -

ocultas S vieibles en las heces.

La intervencidn gquirdrgica es el Unico tratamiento defini

tivo del cédncer gastrointestinal. Si eas evidente la extensidn

metastdsica a otros 6Srganos como hfgado, pulmones y peritoneo
no estd indicada la intervencidn gquirdrgica, a no ser que pro
porcione alivio al enfermo.

Tumores cerebrales.

Los neoplasmas intracraneales se pug

den dividir en:t 1) Tumores de créneo, 2) Tumores de las menin

ges, 3) Tumores de los nervios cranealesg, 4) Tumores del teji

do de sostén, 5) Tumores de las glandulas endocrinas, 6) Tumo

res congénitos.

I1.a estructura celular de los nepoplasmas del cerebro es

may complicuada. Pueden producirse en cualquier edad, pero son

m%s frecuentes 2l principio de la vida adulta. lLa frecuencia

es aproximadsmente igual en los dos sexos.

Los sintomas pueden ser genrales y especiules. Los gene_

néuseas, vAitos (debido general_

mente al aumento de la presifn intercruneal),

rales sont dolor de cabeza,

se puedan procéu
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cir tambidn: ataque, somnolencia, letargia, entorpecimiento,
canbio de personalidad, disminucidn de las facultades menta_
les y episodios psicSticos. Se alteran: la teuperatura corpo_
ral, el pulso, la frecuencia respiratoria y la presién sanguf
neuae.

Los especiales, vacrfan segin la localizacidén del tumor y
se deben a la deatruccién 8 compresidén loealizada, del teJi__

do nerviosoe.

Los tumores malignos se pueden presentar en cualquier paxr
te del cuerpo, originando diversos sintomas, pero en todos los
casos se logra un mayor porcentaje de recuperacién cuando se

efectia el diagndstico precoz.

ENFERNMEDADSS CEREBROVASCULARES

APOPLEJIA CEREBRAL

Destruccifin de 1A sustancia cerebral, por hemorragia, L

trombosis & insufiqi.ncia de los vasos intracerebrales.

Hemorragia intracerebral., Es producida por la ruptura de

un vaso arterioesclerdtico, pudiendo tener otras causas. Las

hemorragias cerebrales pueden ser exiguas & difusas.

Trombosis cerebral. Se origina por la oclusidn de un vaso
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generalmente por arterioeasclerosis. Estas oclusiones pueden

ser secundarias a otras enfermedades.

Embolia cerebral. Depende de cardiopatfas, en las que los
fragmentos de un codgulo sangufneo 6 de vegetaciones bacteria
nag, desprendido de las paredea 6 vdlvulas del corazén, se -
alojan en ramas grandes &S pequefima del #&rbol arterial del ce_
rebro. '

En alguncs casos la ambolia puede ser ocasionad por gra_
saes, aire, tumores 6 codgulos sangufneos & bacterias por le_

siones en otras partes del cuerposO.

Insuficlencia cerebrovascular. 3e origina por la disminu_

cién sdbita de la presicdn sangufnea general.

Frecuencia. los accilidentes cerebrovaaculares, son las en_
fermedades del cerebro mfs comunes. 1A frecuencia es aproxima
damente igual en los dos sexos y pusde oceaeurrir en todas las -
edades, aungue es mfis frecuente después de los 50 arfos,espe_
cialmente la hemorragia cerebral y el trombo cerebral despuds
de los €60 afiosa~

La frecuencia de la embolia es igual entre los 20 y 70 =
afios, aungue con su m&ximo deapués de 1lres 40 afos.

La frecuencia relativa de los diversos tipos de acciden_
tes cerebrales es aproximadamente: trombosis cerebral 665, -
hemorragia cerebral 21%, emboliu cerebral 5%, hemorragia sub_
aracnoidea primaria 8%.

anatomfsa Patoldgica. Las slteracicnes que se producen con

las hemorragias intracerebrsles, son resultado de la acecidn -
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de la deatruccidén del parénquima por la sangre extravasada, -

la éudl ademds actda como sustancia extrama, produciendo efecgc

tos

en e

co ¥y la inflamci“‘n se extiends mds allfd de la pared wa scular,

semejantes a los de cualquier tuner cerebral.
Las trombosis 6 la embolia causan necrosis del pe rénquima

1 £rea regada por el vaso oclufdo. Si el €mbole es sépti_

el resultado puede ser encefalitis, abceso cerebral S meningi

tis-

Sintomatologfa. Los sfntomas premonitorios son infrecuen_

t<s y comprenden mareo, védrtigo, nduseas y parestesias & debi

1ida
func

" vuls

d transitoria unilateral. Los sintomas generales de Ais_
i6n cerebral son: dolor de cabeza, nduseaa, vénitos, con
iones y coma.

Frecuencia de Pocentaje de los afntomas generales de
los accidentes cerebrovasculares

SIntoma Hemorragia Trombosls Embolia
Cefalagla 63 [} 25
vémitos S1 6 25
Convulsiones 1s 7 =]
Coma 51 33 2s

res

del

Los sintomas especf{ficos de los accidentes cerebrovascula
eatdn relacionados con las zonas de las lesiones.
La hemorragia cerebral es mds frecuente en l1a profundidad

cerebro y va acompasada de hemiplejfa, hemianestesia.y -

transtornos del lenguaje-.

sons:

En las trombomis y en la embolia, los sfntomas comures -

heniplejfz, perdida de 1la sensibilidad y si el cerebro -

T b RN LN S
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~ queda lesionado puede presentar afaxia. y apraxia.

Los eighos de los accldentes cersbrovasculares aparecen
sibitamente y pueden alcanzar su maximo en pocos minmitos. Si
loa signos progresan por variaus horas indican una hemorragia
que se extiende 6 la prnpagacidn de una trombosis-.

En las enfermedades, pueds en como profundo, manifestarse
sclo como hemiplejfa y la falta de resistencia de brazo y -
pilerna cuando se aplica un estimulo vigoroso.

En enferme dad conciente, la tempera tura, el pulso y 1la -
&recuencia respiratoria pueden ser normales. En el paciente -~
comatoso suele haber fiebre, el pulso es rdpido y las respira
ciones son irregularese.

En caso de hemorragia y trombosis cerebral, son frecuen__
tes 1la hipertensidén diast6lica y sistdlica y la Ailatacidn -
del corazfn.

Datos de laboratorioc. 18 orina puede contener albimina y

azdcar, la cifra de glucemia puede ser elevsda. E1l 1lfquido =~
cefaloraqufdeo es sanguinolento e hipertenso en un 85% , en
los casos de henorragis y en casos de trombosls y embolias es
claro e incoloro.

Es rara la muerte sdibita. Una hemorragia extensa es gene_
ralmente fatal al cabo de 2 a 14 dfes; y durante el ataque ~
inicial de trombosls y emnuvoliazs es raroc que se produzca la =-
mierte, pero se puede presentar despuds de 10 dfas de compli_
caciones.

Bl coma peraistente y la flebre alta son signos desfavora
bless

Después de un accidente cerebrovascular, se puede produ__
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cir la curacidn completa, pero generalmente guedan ciertas sg
cuelas permanentes como marcha hemipléﬁica, transtérnos de 1la
voz y del hebla.

El grado de lesidn nerviosa permanente no es posible pre_
decirlo en las primmm s semanas, ya que puede estar originado
por un edema transitorio. Deben transcurrir por 1o menos & mg

sea antes de considerar méxima la me jorfa.

Profilaxis. Deben moderarse las actividadee fisicas y emo
cionales, abandonar el hdbito de fumar, y para reducir el ner
viosismo se deben aplicar sedantes y en los casos de trnmbo_
s8is y embolias se deben administrar tratamientos anticoagulan
tes.

La rehabilitacién, tanto ffsica como del lenguaje, pueden

durar aros en muchas ocasionese.

CIRROSIS HEPATICA

Enfermedad crénics, caracterizada por aumento dael tejido
consctivo Qque se extiende desde los espacios portales, defor__
mando la estructura del hfigado y alterando sus funciones.

La cirrosis se produce en los varones con mayor inciden_
cia y posiblemente 1= desnutricidn constituye wn factor atio_
16gico predisponente.

El hfigado presenta un aspecto nodular difuso, cicatrizal

y denso. La seccidén microacopica revela degeneracidén paren_ -
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quimatosa e infiltracidn celulare.

La cirroeis de grado moderado puede sar asintomdtica. EB1
comienzo de insuficiencia hepdtica es gradual, son frecuentes
los transtornos gastrointestinales, tales como nfuseas, vémi__
tos y dolor abdominal generalmente con pérdida de peso. En la
cirrosis avanzada se destaca fiebre ligera, mal aliento, icte
ricla y esplenomagalia.

Se puede producir hematemesis, 1lo que constituye un grave
signo, ya que aproximadamente el 60% de los enfermos mueren
en el plazo de un affo, trds el primer episodio. Puede existir
hemorragia intestinal que se manifiesta por la aparicidén brus
ca de taquicardia, deascenso de prealdn sangufinea, cslicos ab_
dominales & heces con color de alquitrén.

En los casos incipientea, el tratamie nto activo, mmuchas
veces retarda el proceso y puade llegar a curarlo, hay menos
posibilidades cuando se ha establecido una alteracidn de 1la
funcién hepdtica y alteracifn en la estructura del hfgado.

Durante la insuficlencia hepiftica, el enferno dsbe guar_
dar cama, suprimir totalmente el alcohol, y taner una dlata
rica en protefnas y moderada en hidratos de carbono y grasase.

En la insuficiancia hepdtica son por 1o menos dos mmges -
de terapdutica intensiva.

lLas complicaciones mids peligrosas son las homorragiase.
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TUBERCULOSIS

Enferme dad contagiosa, comin, aguda & crénica. Generalmen
te afecta al sistema respiratorio 6 a los sistemas gastrolin_
testinales 6 genitourinario, los huesos y las articulacioneas,
al gistema nervioeo, la pitel y los vasos linfdticose.

La tuberculosis puede ser causada por tres tipos de Myco

bacterium tuberculosis, de aspecto i1déntico: humano, bovino y

aviario. Estos microbios son aerobios y pueden vivir en refri
geracidn S en la nscuridad por largoas periodos. No sobreviven
@ la luz y son resistentes a la desccacidn.

Los bacilos tiberculosos humanos, bovino y aviario difie_
ren por sus caracteristicas de cultivo y por su virulencia.

El bacilo tubexrculoso puede oentrar en 8l cuerpo por lilnha_
lacién, ingestidn 8 inoculacidn firecta. La inhadk cién de los
bacilos dAifundidos por la tos, el eskornndo ¥ la expectora., =
cidn de enfermos tuberculosa con cavidades abiertas, eas la -
forma mdas comin de contagio. Los mlismos enfermos pueden de_ -
glutir microorganismos, procedentes del tracto, con lo que se
producen lesiones en el iledn, ciego y colon. La inoculacidn
directa en la piel constituye una rareza, pero se puede pro_
ducir entre las personas que trabajan material contamimmdn en
los laboratoriose.

La edad y sexo son factores importantes en la determina_ -
cidn del tipo y gravedad de la enfermedad. Los grupos de ra_
zas no blancas son mfés susceptibles a contraer la enfermedad.

Se ha observado una disminucidn en la mortalidad ocasiona

da pcocr la tuberculnrsis, debida en gran parte a log avances de
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la ciencia médica y a 1 8 me didas preventivas, ya que la mayo
rfa de las enferme dades presentan una curva descendente a 1o
largo de su trayecto.

El establecimie nto de 1la infeccidn tuberculosa depe nde -
del nimero y la virulencia de bacilos tiuberculosa inw sores
y del grado de inmunidad del huéspsd. La resistencla a la tu_
berculoeis puede ser natural 8§ adquirida.

La forma de tuberculosis mfs frecuente es la pulmonar, ¥y
puaede afectar al pardnquima pulmonar, 1los bronquios y la pleu
ra 8 los ganglios linfiAtico broncopulmonares.

De aste tipo de infeccidén, el pulmén es al Srgano en que
se depositan 1la mayorfa de los microorganismos.

En tod enfermo del que se sospeche que padeca tuberculo_
sis pulmonar, se dete investigar la presencia de bacilms tu_
berculosx: en 8l esputo.

Uno de los métodos curativos, es el reposo, en donde el

clima ejerce una importancia secundaria.
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VI. ESTADISTICAS Y GRAFICAS

En este capftulo se han reunido todas las estadfsticas
que se utilizaron asf como las grdficas elabeoradas con ese
material.

Sl uso de 1la linea de tendencia es resultado de la apli_
cacién de la ecuacién de 1la 1fnea recta y=a~+ bx y -
se debe a lo simple del proceso ¥ a los resultadod asombro_
808 & los Qque 86 puede llegar.

A través de la Direccidn de Biocestadfstica dependiente
de la Secretarfa de Salubridad y Asistencia se obtavieron -
las causas de moartalidad del perodo 1961-1973. Con este ma_
terial se elaboraron grdficas con el nimsro ds casos para ca
da afio y se aplicé la ecuacién de la 1fnea recta para cono_
cer la tendencia de cada enfermedad.

Las variables "x" y "y" corresponden al mimero de anos
¥ al nimero de casos,respectivamente, asf el asio O correspon
de a 196l1l,que es el primer amo del periode, y el awo 15 con_
cierne a 1976 de acuerdo a Jla mAtemdtica de la tendencia.

Por ejemplos Influenza y Neumonfa, para el asmio O (es de_
cir 1961) en minero de casos, de acurdo a la tendencia es de
528.1 defunciones, en la realidad fueron 577 defunciones; pa
ra el amo 15 (1976) el nimero de defunciones sera de 636.1,
ain cuando hay error, se encuengra dentro de un margen muy -—
aceptable, pero su valor primordial radica en que se puede -

conocer el probable mimero de defunciones para el futuro, y
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asf tomar las medl das necesarias para evitarlo, 6 sea que -
representa un trabajo dtil pAra las autoridades sanitariase.
Cuando la tendencia es descendente, como en el caso da

las enfermedades perinatales y la tuberculosis, estas enfer_

medades no son causa de gran preocupacién porgue cada vez -
ocasionan un menor nimero de defunciones, ya sea por causa
mtural § bien por mayores servicios médico a la poblacidn.

-Las figuras de 1la 4 a la 13 mustran el nimero de casos
realos para cada affoj} de la figura 14 a la 23 se encuentran
1a tendencias para cada enfermedad, dentro del perifodo estu_
diado y para un futuro.

La figura 2 es un cuadro en 6l que se mueastra 1la natali_
dad y 1a mortalidad, pn cifras abesovlutas y en cifras relati_
vas en el perfodo 1960-1973. En €1 observamos el aumento de
la poblacién de 386 264 habitantes para 1960 hasta 727 161 -
babftantes para 1973. Un aumento en el nidirero de nacido vi_
vos que casi alcanza a duplicarsey una disminucidpen las de_
funciones que es muy notable en las cifras relativas de 10.0
en 1960 a 7.9 en 1973, mientras qQque en la natalidad easta dig
minucidn va de S0.0 en 1960 & 49.7 en 1973.

De 1la Ofictna de Cdlculo 6limatoldgico de la Secretaria
de Rcuraose Hidrdulicoas, y de la Oficina de Climatologfa de -
la Dierccidn Ganetal de Geograrfa y liateorologfa de la Secre
tarfa de agricultura y Ganaderia, se obtuvieron los datos de
temperaturas y precipitaciones de las estaciones, y en algu_

nas de ellas también los datos del viento.

Solo se trabajaron las estaciones con mds de 10 ax%os de

pbsa2rvaciones.
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Los datos cue se estudiaron fueron: temperaturas medias
rnensuales,en un perfodo de 1582 a 1872 y precipitaciones wme_
dias mensuales; de ellas se obtuvierrn los promedios pura 1o
srar las medias anuales de cacda estaicidn,en cade ao, y la -
media del perinsdo estudia‘do rzeneral. Tambidn se lograrocon de
la mayoria de las estaciones 1los vientos doninantes.

En la figura 24, se recaban las medias anuales de cada
estacidn (temperatura y precipitacidn) y vientos dominmantes.

Sumando las precipitaciones de las 18 estaciones meteoro
loglcas ase obtuvo la fijura 46 (precipitaciones medias axiua_
les de cada estacifn) y con este dato general, se trabajaron
las posibles influencias en las causas de mortalidad. También
con las temperaturas medias anuales de la figura 24, fueron
la base de las influencias posibles de las causas de moxrtali
dad.

asf en la figura 46 se elabord un cuadro con la precipi_
tacifn anual del estado de lLorelos.

las fiuras 285 y 26 reunen las temperaturas nedias men_
suales y precipitzaciones medias mensuales del perfodo 1862-
1972. Y en la figura 27 se rounen ambas para formar los Cli_
mogrames correspondientes a cada estacidn meteoroldgica que
son las grificas que corresponden de la figura 28 a la 45.

En ellos se puede apreciar la temperatura media y 1a -
precisitacidn media de cada mes ¥ de ellos se obtuvieron los
ieses mds cdliidos y mis frios, mds lluviosos y mfs secos.

Las dltimas fijurus,de la 47 a 1la S0,corresponde a la 1_:_:
nea da tancencia de las estucinnes mis cdlida y mds £ofa, wis

lluviosa y nis seca, resohectivamente |
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Estas 1fneas nos :imuestran el ‘eje de las "“x" los axos y

el eje de las Yy" las temperaturas y las precipitaciones -

correspradientes; asi el afio O concierne a 1962, el primero
del perfodo estus3iado, y el =%o 15 +tnca a 1lu77. También es_
td sujeto a un error aceptable en la Bstadfstica.

Las temperaturas, estudiando la estacidn mfs cHlida (Til
zapotla) y mids fria (Huiltzilac), presentan.tendencias descen_

dentes, mientras gue las estaciones mids lluvinsa (Cuerni:va_

ca) y mds meca(Tlacualera) presentun lineas ascendentes.
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NATALIDAD Y MORTALIDAD

MORELOS

ane Poniscieon Citrea s otutas Citeras Relativaes

calcuinds R

30 e Jynie Nacides vivas Detuncienas totaied Meteslidad Mortalidad
1860 386 264 19 221 3 863 50.0 10.0
1861 400 767 20 069 4 091 50 .1 10.2
1962 414 944 21 199 4 051 51 .1 9.8
19673 429 622 21 626 4 408 50.3 10.3
1264 444 819 22 999 A 312 51 .7 9.7
1965 460 555 22 411 4 542 a8.7 9.9
1966 A76_ 846 24 460 4 265 51.3 8.9
1367 546 228 24 &70 4 566 45.2 3.4
1269 571 000 25 347 4 946 A4.4 8-7
1969 ©02 000 22 440 5 110 42.3 8.5
1970 ©24 010 26 751 5 267 42 .9 8-4
1971 660 027 30 275 3 137 45.9 T.8
1972 692 781 29 437 5 747 42 .5 8.3
1973 727 161 36 147 5 788 49.7 7.9

Becretaris 4o Balubrided y Asistenciae
Direcciesn de Blosstmd{isticas Depsrtamento ¢de Eatadidticas Vitelea.



RIEE

R p—

e L.

82

PRINCIPALES CAUSAS DE MORTALIDAD
MORELOS
Caunm c:,:.': 1qe) 192 196D | Vo4 | raen | 1ase 123 ) %D | 199 [ \Q30 1AL | 1912 | 1913
latlsuenza —ar
y Weumontn | awaiurtlsn | s [eaz | 507 | 532|462 1469 | 67 | 642 ¢85 | 524l 599 582
Entecitis y En_ oos .
termedsdes Diarrgj QO 61212841 504499 [ 476 | 459|436 {450 | 5985| 589|589) A3 | 652
E®mO0OO -
acciaantes | 200 13011304 1353 419 | ate | 39842 {562 | 17 | 519 | 481 | e08! 852
Enfetmedadas p, 780 —
finatsles - rTe® ADA4 142.0 | 478439 | 462 | 433 | 524 | 247 291 ] 211 200|252 | 198
Enfermoedadas dol 3 —
ottt 2r2 71210210 {150 | 129|154 | 186 | 1a1] 134 | 381} a1t | 611] c48] 539
TemeTe Mt a0 T A8 | 186 [k {193 | 193 [ 131 184 202 | 207 {193 | 181|231 305
Enfermedadeas Co alj)o —
e o s 91 3a | 9373 {140 1o |150) 10 | 115} 122|134 {211 J2sa
Hemiciaion 250 (s 192 {122 {14 [ 108 [1a {1221 1ea | b2 192 ] 138 ] 132181
Surrmete Meee b oany {3 33 1) el 84 {92 {95 |12 [ 100|115 ] 122 | 162 ] 194
Pyp—
Tuserautostis | ore 31 { 15| 80{ 14| 87| 9sf111| 93| 85 {94 |90 |93 |10
Fie-3

Secrataria da

Departamento de

Estsdiaticas

y Asistencia
Vitsles,

Olieccion de Wioestegiatica,
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Cirrosis Hepatica
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VIX. CONCLUSIONES Y RECOL'ZNDACICHES

Es indudable la relacidn que existe entre el clima y la

salud.
De acuerdo a 1la lfneas de tendencia, la temperatura mues_
tra un descenso y la precipitacidédr un ascenso como se mueg
tra en las figuras 47 a 50, gue corresponden a ‘laa esta_
ciones mfis cflida (Tilzapotla), més frfa (Huitzilac), mis
lluvioga (Cuernavaca) y mis seca (Tlacualera)e. .
La regifin norte del estado es mds RQureda y frfa que la re
gidén éentr&l Y sure., deooido en gran parte a su mayor al__
titud.

No bastan los elementos meteoroldzicos para deterninar rg
laciones con las causas de mortalidad, ya que existan 'o_
tros, como los hfbitos alimenticios que pueden ser inclu__

80 mds determinantes que la temperatura y la precipita__ &
cifén. '

Es recomendable que las autoridades presten mayor aten_
cifn, en 1a importuncia que tiene el m:yor conocimiento -
de los elementos me teoroldgicos, entre ellos la presidn -
atmosrérica, el viento y la humedad relativa; para que de
datos se obtenga una informacifn mis completa y UWtil que
sirva de base para establecer las Telaciones medio y sa_
lud.

Las diez principales cuusas de mortalidad son en orden dg

crecientes influenza y neumon:fa, enteritis y enfermedades

FOU




10.

1io8

diarrédicas, accidentes, enfermedades perinatales, enferme
dades del coiazdén, tumores maiignOS, enfermedades cerebro
vascularea, homicidios, cirrosis hepdtica y tuberculosise.

En las causas de mortalidad se mezclan, enfermedades pro_

pias de paises subdesarrocllados y enfermedades propilas de

paises desarrolladose. i

El trabajo a base de estadfsticas puede llagar a ser nis
claro y objetivo que cualquier otro tipo de anflisis. En
este estudio pone en clara observacién cuflas son las en_
fermedades que en el futuro, a largo & corto plazo, deben
ser atacadas con mayor Ilnsistencia.

Ds las 10 causas de mortalidad, todas presentan tenden_ -
cias ascendentes, excepto lus enfermedades perinatales y
la tuberculosis cuyas lf{neas son descendentes. la causa -
de que estas enfermedades desciendan se debe principalmen
te a la mayor atencidn médica que se presta a J.a-/po‘blacJ.Gn
¥ a los dign6sticos eficaces.

Las enfermedades perinatales tienden a desaparecer co
mo una causa de mortalidad. Hasta 1967 presentaban unsa_
larmante aumento de su incidencia, para después disminuit
de manera preciplitada.

1a tuberculnsis también es una enfermedad que tiende
a desaparecer comoO causa de mortalildad.

La influencia y la neumonfa scn 1a primera causa de mor_
talidad con mds de 500 defunciones en el perindo estudia_
do. Sufrié un incremento en 1S70 (685 defunciones) con
una fuerte dismin.cién de las precipltaciones (13220.1 mm)

fué ::fnima en 1287 coincidiendo con una s.éxi:z precipita_
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cifn de 19024.2 mnm. anuales. 3sta relacidn nos conduce a

concluir, gue en 1los periodos secos ausienta e stu causa

ds mortulidad por incrementarse los vientos portadores -
de gdérmenes infectantes.
La enteriltis y las enfermedades diarrficas tiene una re_
lacién indirecta con la temperatura, ya gque se crea @l -
habitat ideal para las formas infectuntes, ademdfs que el
viento se vuelve un gran conductor d= ellos.Asf en 1569
a una temperatura elevada (13.1°2 a 27.5°C) corresponde
un incremento en esta causga de mortulidad (585 dsefuncio_
nes) .
Los accl@entes ocupan el tercer lugar en causas de morta
1idad én el estado de !Morelos. Tienen poca relacién con
1a demperatura y la precipitaciédn, excaepto cunado se pra
sentan condiciones adversas en las carretaras, como abun
dante precipitacién & nieblas muy cerradas.
Las enfermedades del corazén aceleran su nimero de victi
mas (de 210 a 599 en el perfodo estudiado). EZn este caso
convendria estudiasr mds ampliamente 1los fendmenos de 1io_
nizacidn de la atmfsfera. De todos modos, durante 1&71 -
desciende la temperatura (entre 11l.5 y 27.1l), son abun_
dantes las lluvias (1322%.1 mm. anu:les’ y aumenta el nd
mero de casos (817 defunciocnes). Su l1fena de tendencia -
presenta una fuerte pendiente ascendente.

Hay que terer cuidadn con la enfermedad de Chagas,
enferiedad parasitaria, de Jdificil didgndstico y con sin

toma tologfa de enferie’ades cardfaca . .

I.0oe tu..ores malignos presentan una incidencia cauda vez -
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mayor; puede tener posible relacidén con una mayor inci_
dencia de lluvias, en los amios 1li68 (16879.2 m:. anua_

les) y 189 (1834T.T ru:e anuz=les) hay un zr.n ndimero de

maertes (202), nlentras que en 1863 descienden la s preci
pitaciones (158¢5.5 mm. anuales) y también el mimero de

rmertes por estu causa (166 defunciones)e.

Las enfermedandes cerebrovasculares presentan un ligero -
aumento. En 1982 las temperaturas varfan entre 12.8° y -
2é.7°C y el ndumero dc Jdecesos es bajo (74), en 1971 las
temperaturas medias descienden a 11.5° y 27.1°C y el :m.im_g_
ro de nucrtes aumenta (194).

ILos honmicidios también presentan una l1fnea de tendenci
ascendente. En 1969 en ndmero de homicidios fue de 62,
con temperaturas medias de 13.1%a 27.5°C y fuertes preci
pitaciones (18349.% rum. anusles), mientras que el 1971
1los homicidios aumentaron (138) y la temperatura descien
de (11.5° a 27.1°C) al ijual gue lus precipitaciones -
(13229.1 . aruszles). En 1970 se localiza el rayor ndng
ro de homicidios (172), con bajus precipitacilones ( -
13761.3 mm. aruasles) y tempe raturas que . varfan de 12.9°
a 27.5°C; elln nos confirma que ambientes secos y frfes
estimulan el sistena nervioso y pueden provocar de nane_
ra indirecta que el nudmero de horicidios se eleve; mien_
tras gque ambientes cdilidos y hdimedos deprimen el sistema
nervioso y el mimerc de homicidios descie nde como en -
1TED.

La cirrosis henativa estd tenienrndo un lizern ascenso.

Probablerente el anbiente crea condicicnes Tavorables pa
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ra aumentar el consumo de bedidus aleohflicus que produ_
cen ralestares hepfticos, asi en 198Z, en qgue las preci_
pltaciones son abunduntes (1834%.Y mm. anuales) el nume_
ro de muerios po esta causa dismiruye (100), mientras que
en 19272% la temperatura registra variantes de 12.3° a -
27.6°C, la precipitacidn disminuye (13316-2 mm. anuales)

y el minerp de descesos aumenta (162)

18. 1A ausencia de biblio:;raffa hace Adificil extender mis -
este trabajo.

19. Yo se pretende que todas las conclusiones sean correetas,
pero sf{, que el presente estudin, sea una nuestru clara
de que las condiciones geogrdficas ayudun a 1la salud, &
tréstornan su equilibrio produciendo la discracia.

20. Al mismo tiempo se quiere indicar qgue, el cumpor médico
estd abierto a los gedgrafos, sin mfs limitaciones, que
la aplicacidén del critario geo: rdfico.

2l. A los geSsr.fos nos corraspondz abrir nuevas etapss de
investigacidn y estudio, en este caso y en particular, a

1la Geopraffa lddica.

*Falta recistro de nrecipiticidn en des estzcirnes.(Teuwues_
. - T
guiten_o y Ticumin), por €lleo no se rexldtr. en la i ura
45 .
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