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Resumen

Apartir de 1993 secred un grupodetrabajointerna-
cional sobre epidemiologia molecular (IMETAF) y e
comité cientifico de Méxicoestabl ecié comoobjetivosla
evaluacion de los problemas de salud que pueden ser
mejorados por medio de la epidemiologiamolecular, €
andlisisde la posible interaccionentre epidemiologiay
biologia molecular a nivel nacional € desarrollo de
redesmultidisciplinarias de colaboracion, asf como el
establ ecimientode proyectosorientadosala prevencion
y control de enfermedades especificas. Como parte de
unaestrategiaparalograr cumplirlosobjetivosdescritos
e efectud la primera encuesta nacional sobre infra-
estructura de los centros de investigacion en biotec-
nologia avanzada y epidemiologia rnolecular. Dicha
encuesta recopil 6 datos por medio de un cuestionario
elaboradoexprofesso, A pesar de obtener unarespuesta
baja de los centros de investigaciondel pais, ofrece un
panorama general de la posibilidad de desarrollar la
epidemiologiamolecular en México. Masdel 50% ya se
encuentra trabajando sobre € tema enfocados a las
enfermedadesinfecciosasconequipo,material reactivos
y recursos humanos altamente capacitados.Tiene
necesidad imperantede iniciar con la transferenciade
tecnologia, € desarrollo de proyectosen colaboracion
y de cursos curriculares, simposia y congresos
nacionales. Se puede concluir que México esta en la
capacidad técnica, cientifica, administrativa y de
infraestructura para e desarrollo de la epidemiologia
molecular, faltando por conocer lo que sucede en la
poblaciénanimal, por lo que se pretendellevar a cabo
una encuesta en esta area.
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Summary

Anlinternational Molecular Epidemiology Task Force
group (IMETAF) was establisized in 1993, where the
Mexicangroupinclude astheir objectives: izeeval uation
of the main public health problems that could be
iinprovenrent through molecular epidemiology; tlze
analysis of the interaction berween molecular biology
and epidemiology; development of international nets of
collaboration and tize establishment of surveystoward
the preventionand control of some diseases. Aspart of
a general strategy the Mexican scientific committee
devel oped the first national infrastructure survey of the
centers of biotechnology and molecular epidemiology.
This survey obtained data trough a questionnaireof the
general characteristicsizdevelopment ofthemol ecular
epidemiology, the main tools of surveys, equipment,
material and reagents, the personnel trained in
biotecl znol ogy, epidemiol ogyandpubliciealth, theneeds
of training, the national and international nets, how to
develop molecular epidemiology and areas to be
considered. The results give a general idea of the
possibilities to develop thejield in Mexico. More than
50% arecurrently workinginthistheme. Themajority in
infectious diseases. The centers have the equipment,
material reagentsand human resources well trained fo
incor porate the molecular epidemiology in their usual
work. They reported the need of technology transfer to
develop collaborations and courses, symposia or
congresses. We concludethat Mexicohasthe capability
andtheinfrastructure todevel opmolecular epidemiology.
A survery is needed on animals.
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Introduccién

La epidemiologia molecular es una disciplina
cientifica que ha surgido hace poco tiempo de la
integracion de la biologia molecular dentro de la
investigacion epidemiolégica.’ Se enfoca princi-
palmenteal papelque desempefianlos factoresde
riesgo ambientales y genético-molecularesen la
etiologia,distribuciény prevencionde las enferme-
dades en los grupos humanosy animales.

Los objetivos de esta disciplinason: 1) evaluar
las interacciones huésped-ambiente en la enfer-
medadmedianteestudiosdescriptivosy analiticos;
2) desarrollarestrategias para el control de enfer-
medades bacterianas, virales y parasitarias me-
diante el diagnéstico molecular; 3) prevenir las
enfermedades no transmisiblesy las alteraciones
genéticasal evaluar riesgose identificarindividuos
susceptiblespor medio de mapas genéticos.s.

Con los conocimientos aportados hasta la fe-
cha, por ejemplo, es posiblepredecirconalto grado
de certezala probabilidad de que un individuo con
determinadaconstitucién genética, desarrolle en-
fermedades cronicas como enfermedad de
Alzheimer, diabetesmellitus o espondilitisanquilo-
sante, o mayor susceptibilidada trastornos psico-
sociales como la adiccién a drogas, o bien, a
enfermedadesinfecciosas.®"°

Por lo anterior, en 1993 se cre6 un Grupo de
Trabajo Internacionalde EpidemiologiaMolecular
(IMETAF) cuyo objetivo es el instrumentar la utili-
zaciondelaepidemiologiamolecularenlasolucion
de diversosproblemasde salud a nivel nacional e
internacional.!

La organizaciéndel IMETAF incluye el estable-
cimiento en cada pais participante de un Comité
CientificoNacional. El programa del Comité Cien-
tifico de Méxicoincluye: 1) evaluaciénde los pro-
blemas de salud que pueden ser mejorados gra-
cias a la epidemiologiamolecular, 2) andlisis de la
posible interaccién entre epidemiologiay biologia
moleculara nivel nacional, 3) desarrollode redes
multidisciplinariasde colaboraciény 4) estableci-
miento de proyectos orientados a la prevenciony
controldeenfermedadesespecificas,entre otros.™?
Para lograr parte de estos objetivos, el Comité
Cientificode Méxicodesarrolléla primeraencues-
ta nacionalsobre infraestructurade los centros de
investigaciénen biotecnologiaavanzaday epide-
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miologia molecular. Los resultados que hasta el
momento se tienen, se presentan en este docu-
mento.

Metodologia

La planificacion y desarrollo de la presente
encuestacontemplddiversosaspectos, entreellos
el contenido, el tipo, la distribuciény el anélisis
planificado,todo ello para obteneren formasenci-
lla y econémica los datos necesarios que nos
ayudarana conocer en formageneraly rapidalas
condicionesen que se encuentra el pais con res-
pecto al desarrollode la epidemiologiamolecular.

Conrelaciénal contenido, el grupo de IMETAF
Argentina' habia desarrolladoun cuestionarioso-
bre la infraestructurade los centros de investiga-
cién que estuvieraninvolucradosen epidemiologia
molecular. Dicha encuesta fue proporcionada a
nuestro pais, con el objeto de que los resultados
pudieranser comparativos.La encuestafue adap-
tadaalas condicionesde Méxicoy esta divididaen
10 capitulos. El primerode ellos hace referenciaa
los datos generales como nombre del centro o
unidad o departamentode investigaciénque con-
testa la encuesta, el nombre de la institucion, el
nombre y grado académico del responsable y
datos de ubicacién del centro en referencia. El
segundocapitulocontempladatosespecificospara
conocersiel centrohoy dia desarrollala epidemio-
logia molecular, si utilizan poblacionespara obte-
ner las unidades de observaciénen sus investiga-
ciones, el emplelo de las técnicas de muestreo
apropiadasy de estadisticay en caso de que no
desarrollenningunade estas actividadesseindagé
si estaban interesados en su desarrolloy en qué
linea de investigacion. El tercer capitulo se refiere
a las lineas y proyectos de investigaciéonque ac-
tualmentese desarrollanen el centrode referencia
indagando datos sobre el nombre del proyecto, el
areaen que estantrabajando, eltipo de proyectoy
de donde obtuvieron el financiamiento. El cuarto
capitulo hace referencia al equipo, material y
reactivos disponiblescon los que cuentan para el
desarrollode sus proyectos. El siguiente capitulo
indag6 sobre el equipo de cémputo que utilizan
para agilizar sus actividades. El sexto capitulo
indag6 sobre los recursos humanos con los que
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cuentan en cada uno de los centros investigados,
indicando si tienen formacién en biotecnologia
avanzada, epidemiologiaosalud puablica,asicomo
conocer si son becarios y/o docentes. El siguiente
capitulo se enfoc6 a conocer las necesidades de
entrenamiento en el curso de dos afios en epide-
miologfa molecular dando una prioridad al mismo.
Eloctavocapitulotratasobreeltrabajodel IMETAF
en el desarrollo de redes multidisciplinarias nacio-
nales e internacionales, solicitindoles entonces el
tipo de colaboracién entre personas y/o institucio-
nesquedebeniniciarseo profundizarsepara desa-
rrollar la infractructura necesaria con el objeto de
mantenerel programa nacional. El penultimo capi-
tulo se refiere al tipo de informacién que solicita
cada centro para el mejor desempefio de sus
actividades y el Gltimo capitulo solicitaa los infor-
mantes sobre cuales son las areas o actividades
gue consideran de mayor prioridad nacional.

Con respecto al tipo de la encuesta, ésta se
realizé por medio de un ejercicio “delphos" en
donde se desarrollé un cuestionario tanto con
preguntas cerradas como abiertas, enviandose
éstealosinformantes,dandounafechalimite para
su respuesta, en este caso la respuestase solicitd
en los préximos cuatro meses a la recepcién del
cuestionario.

Ladistribuciény los cuestionarios se enviaron a
las autoridades de salud de las 32 entidades
federativasque conforman el pais, solicitando a su
vez el apoyo paraque elloslos hicieran llegar alas
personas que consideraran adecuadas. Después
se obtuvoun listado de las facultades de medicina,
biomedicina, quimicay biologia del pais, aquienes
también se les envi6 el cuestionario.'2'3 El andlisis
planificado fue netamente descriptivo.

Resultados

El cuestionario fue enviado a 84 instituciones,
respondiendo Unicamente el 35% de ellos (32
centros). Estos estan distribuidos de la siguiente
manera: del norte del pais los estados que partici-
paron fueron: Baja California, Nuevo Ledn y
Tamaulipas. De los estados del centro fueron:
Hidalgo, Nayarit, Estado de México. El estado
participante del pacifico centro fue Jalisco y del
Atlantico centro fue Veracruz. Los estados del
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surestefueronCampechey Yucatan.Y los estados
participantes del sur del pais fueron Chiapas y
Oaxaca. El 60% de los centros esta involucrado
con biologiamolecular y el porcentaje restante en
actividades epidemiolégicas y de salud publica.

La mitad de los centros (57%) actualmente se
encuentran involucrados en la epidemiologia mo-
lecular. Las principales lineas de investigacion se
refieren a enfermedades infecciosas (48%) segui-
do de enfermedadesgenéticas(35%), endocrinold-
gicas y cancer (22% respectivamente), enferme-
dades parasitarias(17%), autoinmunes (9%}, car-
diovasculares (4%), hematoldgicas (1.3%) y otras
enfermedades(17%). Conrelaciénaltipo deinves-
tigacién el mismo porcentaje (44%) se refirié a
biotecnologia avanzada y epidemiologiay el 30%
asalud plblica. Encuanto al financiamientoel 44%
fue con presupuestopublico, el 9% privado y el 39%
menciono utilizar sus propios recursos financieros.
Conrespecto a la etapa en que se encuentransus
investigaciones el 40% estd en etapainicial, el 35%
en etapa de analisis y el 26% en etapa final.

Respecto al equipo con el que cuentan, mas de
la mitad de los centros encuestados (61%) utiliza
computadoras de gran capacidad, el 48%el gelde
electroforesis, el 44% de los centros las enzimas
derestricionylaproteinasak, el 39%lassondasde
oligonucléotidos, el 35% la Taq polimerasa, el 34%
el termociclador (PCR), unaterceraparte (30%) el
DNA polimerasay los primeros y s6lo el 17% el
secuenciador de DNA

Los recursos humanos con los que cuentan en
biotecnologia avanzada, epidemiologia y salud
publicay en otra actividad se muestran en el si-
guiente cuadro:

Total Promedio

por centro
Biotecnologia avanzada 87 3.8
Becarios 31 1.3
Docentes 51 Ll
Epidemiologia y Salud Publica 14 0.6
Becarios 2 0.08
Docentes 7 0.3
Otra actividad 56 2.4
Becarios 27 1.2
Docentes 11 0.5
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Las oportunidadesde entrenamiento en epide-
miologia molecular, el 43.5% refiere como necesi-
dadincluirsesionessobreepidemiologiaen cursos
de biologiamoleculary/o genética en donde el 35%
refiere que este tipo de sesiones son prioritariasy
factiblesen los préximos dos afios. Mas de la mitad
(57%) de los centros encuestadosmencionan que
se debenincluirsesiones sobre biologiamolecular
y genética enlos cursos de epidemiologia, refirién-
dolos como prioritariosy factiblesen el 48 y 39%
respectivamente. Con respecto a incluir simposia
sobre epidemiologiamolecular como parte de los
congresos nacionales, el 52% lo menciona como
unanecesidady s6loel 39%lo consideraprioritario
y factible. Por dltimoel 57% de los centros encues-
tados consideranque deben existir cursos curricu-
lares de posgrado en epidemiologiamolecular.

Con el objeto de mantenerel programanacional
de epidemiologiamolecularpor mediodeldesarro-
llo de redes multidisciplinariasnacionales e inter-
nacionales, los centros encuestados refieren en
mésdel75% que debenexistirtalleresinterdeparta-
mentales, interinstitucionalestransferenciadetec-
nologiaentrelas instituciones,intercambiode lite-
raturacientifica,becas, proyectosen colaboracion
y el desarrollo de un registro de investigadores
involucradosen el tema, llamando la atencién que
enmas del 96% desean el desarrollode proyectos
encolaboracién.Finalmentemencionanque el tipo
de informacién actualmente necesaria para sus
centros de investigacion es con referencia a las
técnicassobre el uso de equipo, metodologia, ma-
nejo de pacientes, prevencién de enfermedades,
los adelantos en salud publica, intercambio de
articulos y los resultados de investigaciones
mexicanas.

Discusion

Lapresenteencuestaes unade las primerasen
su género realizada en México, y como cualquier
encuesta nacional tiene sus limitaciones, una de
ellases latasa baja de respuestareportadapor lo
que se hace necesariorealizarun segundo esfuer-
zo que logre una tasa mayor paratener un panora-
ma mas realista sobre la situacion que prevalece
en nuestro pafs.
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Aun asi es importante mencionar que los cen-
tros gue respondieron son obviamente los que
desean participar de manera mas estrechaen el
intercambio cientificoy tecnolégicosobre todo en
materia de epidemiologiamolecular. En esta en-
cuesta no respondieronlos centros de investiga-
cion ubicados en las instituciones de ensefianza
més grandes de Méxicoy en la que suponemos
cuentan con la infraestructura necesaria para el
desarrollode investigacionesde alto nivel ennues-
tro pais. Si consideramoseste aspecto, es seguro
que las frecuencias reportadas serian mas altas.

Laencuestafue enfocada alas areasde medicina
y biomedicina de humanos, falta por conocer las
posibilidades del desarrollo de la epidemiologia
molecularen veterinariay serviciosforestales, que
por antecedentes de los investigadores son dos
grandesareasque actualmentese encuentraninvo-
lucradoseneldesarrollodelaepidemiologiamolecular.

Porlo anteriorconsideramos que los resultados
presentadosson parciales,por lo que llevaremosa
cabounasegundaetapaen lagueincluiremosalas
institucionesde ensefianzamas grandesdel pais,
asi como a los servicios de veterinariay depen-
diendo de los resultadosincluimosen unatercera
etapa a los servicios forestales.

Cuando fue creadoel IMETAF en 1993 partede
losintegrantesdel comitécientificoya se encontra-
ban involucrados de alguna manera en la epide-
miologia molecular, considerandose como una
necesidadsentiday en desarrollo. Dichasituacion
se confirmaal encontrar que mas de lamitadde los
centrosencuestadosyaseencuentraninvolucrados
en la epidemiologiamolecular observandose tam-
biénfrecuenciassimilares enlosproyectosrelacio-
nados a biologia molecular y los en-focados a
aspectos epidemiolégicos.

Méxicohoy en dia se encuentra ante el proceso
de transicion epidemiolégica en donde nuestra
poblacién mexicana continta enfermandose de
padecimientos infecciosos, pero las enfermeda-
descronico-degenerativassonlasquecontribuyen
principalmente a las tasas de mortalidad. Esta
situacionse vioreflejadaenlaslineasdeinvestiga-
cién que realizanlos centros encuestados, ya que
la mitad de los proyectosse refierena enfermeda-
des infecciosas y la otra mitad a enfermedades
crénico degenerativas.
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Conrespectoal equipamientoe infraestructura,
seobservaqueengenerallos centrosencuestados
tienenlainfraestructuranecesariapara el adecua-
do desarrollo de la epidemiologia molecular. No
sucediendoasi con los recursos humanos capaci-
tados, ya que existe una razén de 6.2 personas
entrenadas en biotecnologia avanzada por cada
epidemidlogo o salubrista.

La presente encuesta muestrala necesidad de
iniciarlos mecanismoadecuadospara, entre otras
cosas, llevar a cabo la transferencia de tecnologia
entrelasinstituciones, el registrodeinvestigadores
involucrados en el tema, mantener proyectos de
colaboracién inter e intra institucionales en forma
inmediata y en la bisqueda de financiamiento en
forma conjunta. Esto seguramenteno séloayudara
alaepidemiologiamolecular, sinotambiénal desa-
rrollo de la investigacion parael beneficiode nues-
tra poblacién mexicana.

Conclusiones

Hasta el momento, la encuesta nacional sobre
infraestructura de centros de investigacion en
biotecnologiaavanzaday epidemiologiamolecular
en México nos da una idea general de como se
encuentra nuestro pais para la incorporacion de
programasdeepidemiologiamolecularenainves-
tigacién cientifica de alta calidad, considerando
gue Méxicoestaen lacapacidadtécnica, cientifica,
administrativay de infraestructuraparael desarro-
llo de la epidemiologiamolecular. Sinembargo, es
necesario considerar la ampliacién de la encuesta
a las areas de veterinaria y zootecnia, asf como
forestales, mejorando la tasa de respuesta para
tenerunpanoramarepresentativoa nivel nacional.
Esto apoyara a las autoridades de salud y a los
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investigadores sobre eltemaparaelaborary desa-
rrollar programas interinstitucionales en pro de la
salud a beneficio de nuestra poblacién mexicana.
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