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Resumen

Las enfermedades cronico-degenerativas representan una de las principales
causas de muerte en todo el mundo. Dentro de estas enfermedades, resalta la
epidemia de la Diabetes Mellitus 2 (DM2) y se calcula que en todo el mundo
existen 180 millones de personas con este padecimiento y es probable que la cifra
aumente a mas del doble para el afio 2030. En México, la diabetes ocupa el primer
lugar dentro de las principales causas de mortalidad y presenta un incremento con
alrededor de 60 mil muertes y 400,000 casos nuevos al afio (Secretaria de Salud,
2008).

Para contrarrestar esta situacion se requieren politicas publicas de educacion para
la salud que permitan que las personas y las comunidades cuenten con
informacion sobre el cuidado de su salud. También, se necesita un decidido
liderazgo de las principales autoridades sanitarias e instituciones educativas con el
propésito de fortalecer la comunicacion de riesgos como eje central de una
estrategia integral.

Para formular una politica publica de educacién para la salud se requieren
elementos que permitan su creacion: el problema de la DM2 esta definido, el
diagnodstico presenta datos poco alentadores, y la propuesta de solucion apunta
hacia la educacién para la salud haciendo uso de las TIC. Para tal situacion se
disefia un indice cuantitativo para medir a nivel de cada municipio de México, el
potencial (o la falta) de las condiciones para usar las TIC como medio para
educacién para la salud. A partir de este indice cuantitativo, se formula un indice
nominal, usando datos estadisticos con el propdsito de caracterizar a los
municipios. Los principales resultados de la investigacion consisten un algoritmo
para calcular el indice y los valores calculados correspondientes para los
municipios, asi como una serie de acciones para prevencion de DM2
recomendadas por fuentes oficiales del sector salud, que pueden comunicarse a la

poblacion de los municipios, tomando en cuenta su indice.
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Abstract

Chronic-degenerative diseases represent one of the leading causes of death
worldwide. Among these diseases, the epidemic of Diabetes Mellitus 2 (DM2)
stands out and it is estimated that there are 180 million people worldwide with this
disease and it is likely that this number will more than double by 2030. In Mexico ,
diabetes ranks first among the leading causes of death and shows an upward
increase with about 60,000 deaths and 400,000 new cases a year (Secretaria de
Salud, 2008).

To counteract this situation, public health education policies are required to enable
people and communities to have information about their health care. There is also
a need for strong leadership from leading health authorities, educational institutions
and agencies in the field of telecommunications, with the aim of strengthening risk

communication as the central axis of a comprehensive strategy.

To formulate a public health education policy, elements that allow its creation are
required: the DM2 problem is defined, the diagnosis presents not very encouraging
data, and the proposed solution points towards health education using ICT . For
this situation, a quantitative index is designed to measure, at the level of each
municipality in Mexico, the potential (or lack thereof) of the conditions to use ICT as
a means of health education. From this quantitative index, a nominal index is
formulated, using statistical data with the purpose of characterizing the
municipalities. The main results of the research consist of an algorithm to calculate
the index and the corresponding calculated values for the municipalities, as well as
a series of actions for prevention of DM2 recommended by official sources of the
health sector, which can be communicated to the population of the municipalities,
taking into account your index.

Keywords: ICT, public policies, diabetes mellitus.
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INTRODUCCION

En México, la diabetes mellitus 2 (DM2) ocupa el primer lugar dentro de las
principales causas de mortalidad y presenta un comportamiento ascendente afo
con ano. Para reducir los casos de DM2 se tienen dos vertientes: primeramente,
los mecanismos de control y tratamiento de casos existentes; por otro lado, la
busqueda de medios para educar a las personas a inclinarse a una nueva cultura,

“‘la prevencion”.

Educar a las personas a inclinarse a la cultura de la prevencidén requiere de
multiples esfuerzos. La Comision Econdmica para América Latina y el Caribe
(CEPAL) afirma que se plantean importantes desafios a la formulacion de politicas
y estrategias de salud en las cuales no podran estar ausentes las decisiones
relativas a la incorporacion de las Tecnologias de la Informacion y Comunicacion
(TIC) debido al potencial que estas ofrecen en la reduccion de limitaciones de
acceso a la salud (Fernandez y Oviedo, 2010).

El propdsito de esta tesis es contribuir a la formulacion de politicas publicas que
incorporen a las TIC como medio de educacion para la salud en la reduccion de
los casos de DM2. La tesis esta organizada como se enumera a continuacion. El
capitulol hace el planteamiento del problema de investigacion. El capitulo 2
presenta el marco tedrico, considerando aspectos de salud publica, TIC, y politicas
publicas, todo ello desde una perspectiva de e-salud. El capitulo 3 presenta un
panorama internacional de las TIC en la educacion para la salud. El capitulo 4
comenta las perspectivas para el aprovechamiento de las TIC en la educacion
para la salud en México. El capitulo 5 explica la metodologia que guia la propuesta
y disefio de un indice cuantitativo compuesto para contribuir a la elaboracion de
politicas en esta materia. El capitulo 6 presenta y discute los resultados de esta
propuesta, incluyendo una serie de recomendaciones basadas en el uso del indice
disefiado. Finalmente, el capitulo 7 presenta las conclusiones y propone trabajo de

investigacion a futuro. Todo esto provee informacidén relevante que permite la



formulacion de politicas publicas de prevencion de la DM2 en México incorporando
alas TIC.

CAPITULO 1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En nuestro pais, la diabetes ocupa el primer lugar dentro de las principales causas
de mortalidad y presenta una tendencia ascendente con alrededor de 60 mil
muertes y 400,000 casos nuevos al aino” (Secretaria de Salud, 2008). Se estima
que podrian ser 80,000 muertes por afio, muchas de estas muertes, ademas de
ser prematuras, son precedidas por un periodo largo de discapacidad severa y
costosa. La diabetes es la primera causa de ceguera prevenible en el adulto en
edad productiva, la primera causa de insuficiencia renal terminal, la primera causa
de amputaciones no traumaticas y la principal causa de infartos al
miocardio.(INSP, 2017)

Lo anterior conlleva la generacion de gastos al gobierno. Los recursos que este
invierte en la atencion y control de este padecimiento son alarmantes. Tan solo en
2010, el Instituto Nacional de Salud Publica (INSP) indica que la cantidad ascendio
a 778 millones 427 mil 475 délares; unos 8 mil 835 millones de pesos, al tipo de
cambio vigente en enero del 2010(INSP, 2011).

Aunque la perspectiva de ésta investigacion es desde la disciplina del gobierno
electronico, en particular de la e-salud (e-health), antes de plantear concretamente
el problema de investigacidn es necesario abordar aspectos de: diagndstico de la
diabetes mellitus, su patogenia, su epidemiologia, el uso de las TIC en la salud, la
educacion para la salud mediante las TIC, y la presencia de las TIC en México.



