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IX International Congress on Rehabilitation Research. Presentation

Josefina Gutiérrez-Martinez*

* Direccion de Investigacion.
Instituto Nacional de Rehabilitacién
Luis Guillermo Ibarra Ibarra,
Ciudad de México, México.

Correspondencia:

Josefina Gutiérrez-Martinez
E-mail: josefina_gutierrez@
hotmail.com

El IX Congreso Internacional de Investigacion en Rehabilitaciéon (CIIR 2022) que
se llevara a cabo en el Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra
Ibarra (INR LGII) se celebrard por primera vez en formato hibrido y después de
cinco anos desde su Ultima edicion en 2017. EI INR LGII ha sido uno de los prin-
cipales promotores de la investigacion en temas en rehabilitacion y discapacidad,
por lo que_nos congratula retomar este importante evento de difusion de la ciencia
y la tecnologia.

Su principal propdsito es dar a conocer los avances de actualidad como Neuro-
COVID-19, biologia regenerativa, tratamiento integral del paciente quemado y
reconstruccion articular. Igualmente, se abordan temas sociales que rodean al
paciente en rehabilitacion como la reinsercioén al trabajo y bases neuronales para
seguir el ritmo de la musica por mencionar algunos.

En este magno evento se contara con la participacion de cientificos reconoci-
dos de los paises de Espafia, Estados Unidos, Reino Unido, Colombia, México,
Portugal, Brasil, Alemania, Italia y Holanda. Asimismo, el INR LGII agradece la
colaboracién de 17 institutos nacionales y 14 internacionales de gran relevan-
cia como el St Joseph’s Health Centre; Vrije Universiteit Amsterdam, Holanda;
Rothman Orthopedic Institute; Universidad del Sinu, Colombia; Centro Hospitalar
Universitario do Porto EPE, Portugal; Universidad Federal de Santa Catarina,
Brasil; Institute of Applied Medical Engineering; RWTH, Alemania; University
of Michigan, EEUU; Center for Bionic Medicine; University of Padova, ltalia; y
nacionales como el Instituto de Inclusion de las Personas con Discapacidad en
la Ciudad de México; Instituto de Neurobiologia, Campus Juriquilla; Gastelum
INIAT; Universidad Iberoamericana, México; Hospital Central Militar; Asociacién
Mexicana para la Salud Sexual, A.C. (AMSSAC).

Se recibieron en total 199 trabajos, de los cuales, el Comité de Evaluacion
selecciond 106 distribuidos en las areas de investigacion clinica, basica, tec-
noldgica y, por primera vez, se incluyeron trabajos de medicina experimental y
enfermeria. Por lo antes mencionado, el CIIR 2022, sera un foro de intercambios
académicos y presentacion de importantes avances de investigacion relacionados
con la rehabilitacion que permita construir alianzas nacionales e internacionales,
conocer tendencias que amplien el panorama e innovacion para debatir, analizar,
proyectar y mejorar en beneficio de los pacientes.

Citar como: Gutiérrez-Martinez J. IX Congreso Internacional de Investigacién en Rehabilitacion. Presen-
tacion. Invest Discapacidad. 2022; 8 (s1): s5. https://dx.doi.org/10.35366/108179
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y suero de pacientes con EMD Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México
Presencial Metilacion en leucocitos de sangre periférica Dra. Dalila Rodriguez Judrez

en pacientes con retinopatfa diabética Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Presencial Andlisis de longitud relativa de telomeros en leucocitos ~ Dra. Alejandra Gonzélez De la Torre

derivados de pacientes con retinopatfa diabética Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

Presencial Lentes multifocales Dra. Verdnica Nieto
Hospital Central Militar, México
Presencial Lentes toricos y faquicos Dr. Gabriel Sierra Acevedo

Asociacién para evitar la ceguera en México, México

Virtual Falsa dicotomfa entre lo cualitativa y cuantitativo Dr. Jordi Pefia Casanova
de la evaluacion neuropsicolégica Facultad de Medicina de la Universidad
Auténoma de Barcelona, Espana

Presencial Trompa de Eustaquio: Detalles de Dr. Juan Carlos Cisneros Lesser
anatomia y funcionamiento normal Hospital Angeles Pedregal, México
Presencial Manejo de trompa de Eustaquio patulosa Dra. Ménica Rodriguez Valero

Otorrinolaringologfa y Cirugia de cabeza y
cuello del Centro Médico ABC, México
Presencial Manejo de disfuncion obstructiva Dr. Rafael Andraca de Granda
de la trompa de Eustaquio Hospital Angeles Pedregal, México
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Miércoles 23 de noviembre

Presencial

Presencial

Presencial

Estudio de los mecanismos basicos de la regeneracion Dr. Javier Vargas Sdnchez
neuronal en el sistema nervioso central Laboratorio de Regeneracién Neuronal del
Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

El control de la fibrosis aumenta los rasgos regenerativos ~ Dr. René Fernando Abarca Buis

durante la reparacién de la oreja del raton Laboratorio de Tejido Conjuntivo del Instituto
Nacional de Rehabilitacion LGlI, México

El papel de la sefializacién Hedgehog durante Dr. David Garciadiego Cézares

la regeneracion de la falange distal del rat6n Unidad de Ingenierfa de Tejidos del Instituto

Nacional de Rehabilitacion LGIl, México

12:00-12:15

12:15-12:30

12:30-12:45

12:45-13:00

13:00-13:15
13:15-13:30

13:30-13:45
13:45-14:00

Asimetria facial medida cuantitativamente y presencia de sindrome metabélico

en pacientes adultos con pardlisis facial periférica idiopdtica

Efecto del entrenamiento con ergémetro de Kayak en el control de tronco, la independencia
funcional y la condicion cardiovascular en pacientes con lesion medular

Cambios en las caracteristicas de la piel durante la pandemia de la COVID-19,
debido a la higiene de manos. ¢El jabon o el alcohol pueden afectar la piel?

El efecto antidiscinético de la administracion cronica de immepip esta relacionado con la
disminucién de la actividad de la via cértico-estriatal en ratas hemiparkinsonianas

El estado inflamatorio de un individuo condiciona la eficiencia de la cicatrizacion posquemadura

Apertura transcraneal de la barrera hematoencefdlica (BHE) con ultrasonido focalizado (FUS) en
modelos murinos con enfoque en el andlisis y cuantificacién del fenémeno de cavitacion actstica

Empleo de un modelo novedoso 3D para cultivar células de tumor de células gigantes de hueso
Entorno laboral y el cuidado perdido de enfermeria en servicios de ortopedia y rehabilitacién

Jueves 24 de noviembre

Presencial

Presencial

Introduccion y presentacion del simposio Dra. Jimena Quinzanos Fresnedo

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGlI, México
Sub-proyecto: complicaciones neuroldgicas Dra. Marlene Rodriguez Barragan
secundarias a SARS-CoV-2 en pacientes Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México

ambulatorios atendidos en el Instituto Nacional
de Rehabilitacion «Luis Guillermo Ibarra Ibarra»
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Jueves 24 de noviembre

s13

Presencial

Presencial

Presencial

Presencial

Presencial

Presencial

Complicaciones y secuelas en sistema nervioso central
Presentacion de casos y revision de la literatura
Sub-proyecto: Prevalencia de alteraciones en pruebas
electrofisiolégicas periféricas y autonémicas en
pacientes postinfeccion COVID-19, y su asociacion
con sfntomas neuromusculares crénicos
Complicaciones y secuelas en Sistema Nervioso Periférico.
Presentacion de casos y revision de la literatura
Prevalencia de estrés, dolor ansiedad, depresion

y condiciones médicas, en pacientes neuroldgicos
afectados por la pandemia COVID-19

Recuperacién de la fatiga post-COVID

a través del ejercicio

Preguntas y respuestas

Dra. Claudia Herndndez Arenas

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México
Dr. Julio Macias Gallardo

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

Dra. Marisela Carrillo Santos

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Psic. Gabriel David Valdez Roque

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

Dr. Francisco Figueroa Cavero

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Dra. Jimena Quinzafos Fresnedo

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

Presencial

Presencial

Presencial

Presencial

Presencial

Valoracién geriatrica del paciente hospitalizado

Rehabilitacion integral del paciente hospitalizado por
fractura

En hospitalizacién, deterioro cognitivo en el adulto
mayor

Programa de rehabilitacion en el adulto mayor con
fractura de cadera

Preguntas y respuestas

Dra. Ménica Gallegos Bouchan

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México
Dra. Mayra Moreno Lozano

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México
Dr. Froylan E. Calder6n Castaneda

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

Dr. Rafael Zepeda Mora

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México
Dra. Marfa de los Angeles Soria Bastida

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México

Presencial

Presencial

Presencial

Presencial

Rehabilitacion integral del paciente quemado
Evaluacion inicial en el paciente quemado

Sindrome de respuesta inflamatoria sistémica

Preguntas y respuestas

Dra. Karina Tolentino Bazan

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Dr. Mario Vélez Palafox

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Dr. Marco Antonio Garnica Escamilla

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

Dra. Mariana Morales Garcia
Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
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Jueves 24 de noviembre

Presencial Modelos experimentales de crisis epilépticas Dr. Joaquin Manjarrez Marmolejo
Instituto Nacional de Neurologfa y
Neurocirugia Manuel Velasco, México

Presencial La rata como modelos para la investigacién Dr. Luis Camilo Rios Castaneda

en Neurorrehabilitacion Universidad Auténoma Metropolitana, México
Presencial Modelos de enfermedades inducidas: Trastorno Dr. Antonio Bueno Nava

hipo e hiper-cinético en la enfermedad Instituto Nacional de Rehabilitacién LCII, México

de Parkinson utilizando roedores

Presencial Hipotermia y citosinas en paciente quemado Dra. Marfa Chacén Gémez

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Presencial Calidad en la atencion del paciente en dreas criticas Dra. Nancy Allin Canedo Castillo

Centro Médico Nacional La Raza, México
Presencial Burn evaluation and managment Dr. Guillermo Foncerrada

University of Texas Medical Branch
at Galveston, Estados Unidos

Presencial Anestesia en pacientes COVID-19 en el INR LGl Dr. Jorge Carlos Licea Martinez
Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Presencial Consideraciones farmacoldgicas y anestésicas del Dr. Miguel Angel Garcia Lara
paciente quemado Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Presencial Control del dolor en paciente con quemaduras Dra. Katia Alejandra Gémez Nava
Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Presencial Calidad en la unidad de cuidados post-anestésicos Dr. Jestis Macfas Pérez

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

10:30-10:45 Factores causales de discapacidad de sujetos sobrevivientes a siniestros de transitos ocurridos
en dos regiones del sur occidente colombiano durante el periodo 2018-2021
10:45-11:00 Controlador portdtil de estimulacion eléctrica funcional para asistencia de marcha en

pacientes con sindrome de pie caido por EVC. Caracterizacion y validacion practica

11:00-11:15 Propuesta de uso de una plataforma de estimulacion visual-motora para medir la velocidad
promedio de la ejecucion de la patada Pi-Chagi en tackwondoines de la CDMX

11:15-11:30 Desarrollo de un miojuego para el entrenamiento de sefiales SEMG
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Virtual Impacto del Consenso Internacional sobre infecciones
periprotésicas en el desenlace de los pacientes

Virtual Variantes de colonias pequenas de Staphylococcus
spp. en las infecciones periprotésicas

Virtual

Infecciones flingicas en hueso, ¢écémo
diagnosticarlas y tratarlas?

Dr. Camilo Restrepo

Rothman Orthopaedic Institute, Estados Unidos
Dra. Diana Ferndndez Rodriguez

Rothman Orthopaedic Institute, Estados Unidos
Dra. Dora Edith Corzo Ledn

Medical Research Council Centre for Medical
Mycology. Universidad de Exeter, Reino Unido

Presencial Efecto de la denervacion rotuliana sobre el
dolor anterior y funcion de la rodilla posterior a
artroplastia total de rodilla sin reemplazo patelar.
Revision sistemadtica

Presencial

Calidad de vida (KOOS-Ool)

Comparacién a 90 dias entre pacientes sometidos a
artroplastia total de rodilla primaria convencional (cTKA)
vs artroplastia de rodilla primaria asistida por robot (rTKA)
Ensayo de practica clinica habitual

con controles histéricos

Dr. Carlos Alberto Iturbide Medellin
Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

Dr. Francisco Javier Gomez Torres
Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

Presencial Valoracion funcional de las fracturas periprotésicas tratadas
con protesis de revision vs Osscon retencion de implante
Presencial Andlisis de marcha en pacientes postoperados

de artroplastia total de rodilla: ATR asistida
por robot vs ATR convencional

Dr. Carlos Santiago Reyes Diaz

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Dra. Alejandra Lépez Rubio

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México

Viernes 25 de noviembre

Presencial Perfil funcional y complicaciones en adultos mayores
con antecedente de infeccién por SARS-CoV-2
Presencial Beneficios de un programa de rehabilitacion geridtrica
en adultos mayores postinfeccién por SARS-CoV-2
Presencial Alteraciones cardiovasculares observadas
en condicion post-COVID-19
Presencial Amputaciones secundarias a infeccion por SARS-CoV-2

Invest Discapacidad. 2022; 8 (s1): s11-s19

Dra. Elizabeth Maria Morales Carifio

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México
Dra. Blanca Luz Jiménez Herrera

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México
Dra. Juana Zavala Ramirez

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México
Dra. Paulina Mufoz Velasco

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México
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Viernes 25 de noviembre

Presencial Claucoma neovascular Dra. Francisca Dominguez Duefas
Practica privada, México

Virtual Actualidades en el manejo quirdrgico Dr. Tomés Galvez Olortegui
Médico Investigador del Hospital Nacional
Guillermo Almenara y Académico de la
Universidad Nacional de Trujillo, Perd

Presencial Bases neuronales para seguir el ritmo de la musica Dr. Hugo Merchant Nancy
Laboratorio Neurofisiologfa de Sistemas, Instituto
de Neurobiologia, Campus Juriquilla, México

Presencial Generalidades de densitometria Dra. Andrea Olascoaga Gémez de Ledn
Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México
Presencial Evaluacién de DMO en la evaluacion de Dra. Deanna Cristina Quezada Lépez
salud ésea (columna, cadera, antebrazo) Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Presencial Determinacion de composicién corporal Dra. Nydia Cristina Centeno Morales
mediante DXA de cuerpo completo Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México
Presencial Concepto de sarcopenia Dr. Roberto Coronado Zarco

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México

Presencial Generalidades en la evaluacion muscular Dr. Roberto Coronado Zarco
Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México

Presencial Validez y fiabilidad de la medicién de masa Dr. Salvador Israel Macfas Hernandez
muscular, fuerza y ejecucion fisica Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Presencial Preguntas y respuestas Dra. Andrea Olascoaga Gémez de Ledn

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

Virtual Importancia de baremos de la CIF en la Dr. Miguel Javier Zugasti Moriones
09:30-10:00 valoracién del paciente con discapacidad Centro de Valoracién, Agencia de Autonomia
y Desarrollo de las Personas, Espafa
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10:00-10:15

10:15-10:30

10:30-10:45

10:45-11:00

Uso de electroestimulacién funcional combinada con interfaz cerebro computadora como opcidn terapéutica
para la recuperacion de la funcién motora de la extremidad superior en pacientes con secuelas de EVC
Andlisis del drea funcional relativa de los mésculos paraespinales y multifidos como predictores de

mejorfa clinica postquirdrgica en pacientes con diagndstico de conducto lumbar estrecho (CLE)

(-)-Epicatequina incrementa en musculo esquelético la expresion de microARNs implicados en la respuesta

al ejercicio

ACE and ACE2 gene variants are associated with severe outcomes of COVID-19 in men

Presencial

Presencial

Presencial

Virtual

Presencial

Presencial

Mano quemada

Cicatrices contréctiles, Gltimos avances
Reconstrucciones complejas en quemaduras
¢Qué es la Asociacion Mexicana de Quemaduras?
Reconstruccién facial

Cultivos de tejidos en quemaduras

Dr. Francisco Emilio Ferreria Aparicio

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Dr. Edgar Krétzsch Gomez

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

Dr. Mario Vélez Palafox

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGIl, México
Dr. Juan Bosco Ruiz Padilla

Asociacion Mexicana de Quemaduras, México
Dr. Erik Mérquez Gutiérrez

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México
Dr. Yaaziel Melgarejo Ramirez

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México

Presencial

Presencial

Presencial

Presencial

Marco legal de la rehabilitacién para el trabajo

Etapas de la rehabilitacion laboral

Funciones del consejero en rehabilitacién laboral

Inclusion de personas sordas

Invest Discapacidad. 2022; 8 (s1): s11-s19

Dra. Miriam Macarena Degollado Rodriguez
Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México
Dr. Javier Peralta Valverde

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México

Lic. Amalia Peldez Alvarez

Sistema Nacional Desarrollo Integral

de la Familia, México

Lic. Rocio Ramirez Barba

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
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Viernes 25 de noviembre

Virtual Modelo vida independiente Ing. Santiago Velazquez Duarte
Fundador de Vida independiente, México
Presencial Inclusion de personas con lesion medular Lic. en Terapia Ocupacional Myrna Arauz Cedillo

Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

Presencial Méxima funcionalidad en el deporte, Dr. Enrique Villalobos Cérdova
calidad de vida en el retiro Instituto Nacional de Rehabilitacion LGlI, México

Presencial Tendencias en el manejo de los pacientes Dr. Francisco Cruz Lopez
post-menisectomizados y sustitutos meniscales Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México

Presencial Sexualidad en personas con discapacidad Mtra. Martha Elvira Gonzélez Hernandez
Consejo Mexicano de Sexologia, México
Presencial Panorama epldemlologlco: el abuso Mitra. Olivia Guerrero Figueroa
sexual infantil en México Asociacion Mexicana para la Salud
Sexual, A.C. (AMSSAC), México
Presencial Acompariamiento progesal a victimas Lic. Jorge Marcos Ruiz Ojeda,
de abuso sexual infantil Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
Presencial Factores |nd|v1d.uales, farplllares y sociales B, laich Memdindez Conddlez
(eJUis (el €l LD & RIS adolescentes Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, México
de ser victimas de abuso sexual
Presencial Sexualidad en los adultos mayores Dra. Blanca Jiménez Herrera

Instituto Nacional de Rehabilitacién LGII, México

Por un asunto de responsabilidad, el Instituto Nacional de Rehabilitacién «Luis Guillermo Ibarra Ibarra» mantiene las medidas
de seguridad sanitaria para proteger a sus pacientes de posibles contagios de COVID-19, asi como al publico que eventual-
mente asiste a sus instalaciones.

Por lo anterior, la asistencia presencial estara limitada a un 50% de la capacidad de cada recinto del centro de convenciones
como se especifica a continuacion y se solicita el uso de cubrebocas dentro de sus instalaciones.
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Auditorio Nanahuatzin 500 250
Sala de Conferencias Tenacazpati 130 65
Salones Temazcal I'y Il 75 38
Salones Temazcal Il y IV 75 38

Prevea las actividades de su interés acudiendo con puntualidad y/o considere una participacion a distancia.
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Presentacion oral

RESUMENES

Resumenes del IX Congreso
Internacional de Investigacion

en Rehabilitacion, 2022*

Abstracts of the IX International Congress

on Rehabilitation Research, 2022

l NVESTIGACION en

%ISCAPACIDAD

Vol. 8, Supl. 1
Noviembre 2022
pp s20-s70

https://dx.doi.org/10.35366/108182

Presentacion oral

AREA CLINICA

01 Asimetria facial medida cuantitativamente y
presencia de sindrome metabdlico en pacientes
adultos con paralisis facial periférica idiopatica
Flores Mondragon Gabriela,* Castillo Herrera Margoth,
Hernandez Campos Norma Anggélica,* Carrillo Pacheco Edna,$
Zavala Ramirez Juana, Zavala Hernandez César, |
Pegueros Pérez Andrea*

* Farmacologia del Ejercicio, INR LGII. ¥ Servicio

de Electrodiagnostico, INR LGII. § Subdirecciénde
Otorrinolaringologia, INR LGII. T Rehabilitacion Cardiaca,
INR LGII. I Laboratoriode Patologia Clinica, INR LGII.

Introduccién: en 2016 en el INR se evalud la recuperacion de la
simetria facial por fotogrametria y el método de asimetria facial
total en 60 pacientes con paralisis facial periférica idiopatica (PFPI).
Este método permitid medir la recuperacion de la simetria de forma
objetiva, discriminando entre los pacientes con y sin recuperacion
después del tratamiento. El grupo sin recuperacioén tuvo promedios
elevados de triglicéridos, glucosa y colesterol total, en los expedien-
tes no habia datos validados para identificar el sindrome metabdlico
(SM). Objetivo: identificar la severidad de la asimetria facial y su
asociacion con el SM y cada uno de sus componentes. Material y
métodos: se efectud un estudio transversal analitico en 48 casos
que acudieron al INR LGII (enero de 2020 a diciembre de 2021).
Todos aceptaron participar bajo firma de consentimiento informado.
El tiempo de evolucion fue menor a tres meses. Se identifico la
asimetria facial por fotogrametria y el software COREL en las con-
diciones de reposo, sonriendo, levantando cejas y cerrando ojos. Se
solicitaron estudios de laboratorio a todos los pacientes, asi como
el registro de somatometria. El diagndstico de SM se baso en el
criterio del Adult Treatment Panel lll (ATP Ill). Posterior a un analisis
bivariado, para minimizar los sesgos por variables confusoras, se
aplicé un modelo multivariado a través de andlisis de varianza de tres
factores con comparaciones pareadas de Bonferroni. Los contrastes
se consideraron significativos si p eraigual o menor a 0.05. El estudio
fue aprobado por los comités de investigacion y de ética del INR

LGII. Resultados: edad promedio 49.5 + 14.2 (rango 21-76 afos);
54% sexo femenino. Prevalencia de SM 45.8% (IC95% 32.1-59.5),
mujeres 53.8%, hombres 36.4%. Diabetes mellitus 2 (DM2) 41.7%,
obesidad 59.6%. En las mujeres con DM2 la prevalencia de SM fue
de 73.3%,0R =7.3 (IC95% 1.2,42.2,p=0.01) y en ellas se observo
la mas elevada asimetria facial con 32.8 + 3.8 grados angulares;
en los hombres con DM2 la prevalencia de SM apenas fue de 20%
con OR = 0.35 (IC95% 0.03-3.9, p = 0.37) y tuvieron la mas baja
asimetria con 15.0 £ 12.7 grados (p = 0.0001); inversamente, en las
mujeres sin DM2, pero con SM, la asimetria fue muy baja con 12.6
+ 7.3 grados y muy alta con 29.8 + 4.4 grados en aquellas sin SM
(p = 0.05); en contraste, en los hombres sin DM2 la asimetria facial
con y sin SM fue alta con 28.0 + 4.8 versus 28.4 + 4.2 grados (p =
0.94). La interaccion sexo*DM2*SM resulté significativa (p = 0.02)
en relacion a la severidad de la asimetria con un comportamiento
inverso entre mujeres y hombres segun la presencia o no de DM2
y SM. Conclusiones: el analisis multivariado apoya parcialmente
nuestra hipétesis, ya que, en realidad, la mayor o menor asimetria
facial de estos pacientes dependen de la interaccién del SM con el
sexo y la presencia o no de DM2. Una limitacién importante es el
pequeiio tamario de la muestra para poder generalizar los resultados
a la poblacién de pacientes con PFPI.

02 Efecto del entrenamiento con ergémetro de
Kayak en el control de tronco, laindependencia
funcional y la condicién cardiovascular
en pacientes con lesién medular
Torres Serrano Wendy Maritza,*

Palomino Ramos Fabiola Monserrat,*

Barrera Ortiz Aida,* Bueyes Roiz Virginia,$

Quifiones Uridstegui Ivett,$ Anaya Campos Leonardo Eliu,$
Quinzafios Fresnedo Jimena*

* Division de Rehabilitacion Neuroldgica,

INR LGII. ¥ Subdireccion Médica, INR LGII.

§ Ingenieria Biomédica, INR LGII.

Introduccién: parte de las consecuencias de una lesién medular
(LM) son un deficiente control de tronco, que a su vez disminuye la

* El contenido y las opiniones expresados en los trabajos de investigacion son responsabilidad exclusiva de los autores.
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independencia, y, por otro lado, las alteraciones cardiovasculares.
El entrenamiento en un ergdbmetro de Kayak no ha sido lo suficiente-
mente estudiado y puede dar solucion a ambos problemas, de aqui
surge la siguiente pregunta de investigacion: ¢ Cual es el efecto del
entrenamiento en ergdmetro de Kayak en sujetos con LM en cuanto
al control de tronco, la independencia y la condicién cardiovascular?
Hipotesis de trabajo: el entrenamiento en ergémetro de Kayak tendra
un mejor efecto en el control de tronco, la independencia funcional
y la condicién cardiovascular en comparacién. Objetivo: evaluar
el efecto del entrenamiento en ergémetro de Kayak en sujetos
con lesion medular en el control de tronco, la independencia y la
condicion cardiovascular, mediante la comparacién con los resul-
tados en un grupo con manejo convencional enfocado al control de
tronco. Material y métodos: ensayo clinico, aleatorio, controlado.
Se incluyeron 16 sujetos con lesién medular de mas de seis meses
de evolucion, con nivel neurolégico debajo de C8. Se realiz6 la
aleatorizacion mediante sobres cerrados. Cada grupo recibié 30
sesiones de entrenamiento (ergémetro o Kayak) 30 minutos al dia,
cinco dias a la semana durante seis semanas, se evalud previo
y posterior al entrenamiento la escala de control de tronco, una
prueba de esfuerzo y las escalas Lisat-9 y SCIM-III. El evaluador
y la persona que realiz6 el andlisis estuvieron cegados al grupo.
Para determinar las diferencias entre los grupos, se realiz6 analisis
de covarianza. El estudio cuenta con aprobacién de los comités de
investigacion y ética del INR LGII. Resultados: se observé mejoria
estadisticamente significativa en el grupo de entrenamiento de
Kayak en la escala de control de tronco y los valores METs y VO,
finales en comparacion con el grupo de terapia convencional. Para el
LISAT-9 y SCIM-IIl se encontré una tendencia a mejores resultados
en el grupo de Kayak. Conclusiones: los pacientes que recibieron
entrenamiento en ergémetro de Kayak presentaron mayor mejoria
en el control de tronco y la condicién cardiovascular en comparacion
con el grupo control. Esta puede ser una estrategia para disminuir
las enfermedades cardiovasculares, que actualmente son la principal
causa de muerte en individuos con lesion medular.

03 Cambios en las caracteristicas de la piel durante la
pandemia de la COVID-19, debido a la higiene de
manos. ¢El jabon o el alcohol pueden afectar la piel?
Chopin Doroteo Mario, Krotzsch Gémez Fernando Edgar
Laboratorio de Tejido Conjuntivo, INR LGII.

Introduccion: la higiene de manos es una de las principales re-
comendaciones para prevenir la transmisién y propagacion de la
enfermedad COVID-19. Se ha observado que durante la pandemia
se incrementaron los casos de dermatitis asociada con la higiene
excesiva de manos, realizada con jabén o alcohol al 70%. Estos
productos pueden inactivar a los virus y alterar las caracteristicas
de la piel al interactuar con las proteinas y lipidos. Los cambios en
las caracteristicas de la piel como la resequedad y elasticidad con
frecuencia se miden de manera subjetiva. Debido a esto, la medicion
cuantitativa de estos parametros es indispensable para evaluar el
dafio que pueden llegar a causar la higiene de manos. Objetivos:
conocer los habitos de higiene de manos adquiridos durante la
pandemia de la COVID-19 y sus efectos en las caracteristicas de
la piel. Asi como evaluar los cambios en sus propiedades biofisicas
(elasticidad y humectacion), debido al uso y abuso del jabon, asi
como de productos a base de alcohol para la higiene de manos.
Material y métodos: para analizar los cambios en los habitos de
higiene en la poblacion por la pandemia de la COVID-19 y sus
efectos adversos en la piel, se disefid una encuesta estructurada,
la cual se distribuy6 por redes sociales para ser contestada de ma-
nera voluntaria y confidencial. Con los resultados de la encuesta se
disefid un protocolo, en el cual se evalud la elasticidad y humedad
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de la piel por cutometria y corneometria, con previo consentimiento
informado. Se designaron dos zonas de 2 cm? en cada antebrazo
de los voluntarios. Tres zonas se ocuparon para tratamiento con
los siguientes productos: 1) jabon, 2) alcohol al 70% y 3) alcohol
70% en gel. La cuarta zona se ocupd como control. Las mediciones
se realizaron antes de los tratamientos y después de la primera,
quinta y novena aplicacion de los productos, los cuales se realizaron
cada 30 min. Los resultados de la encuesta se analizaron utilizando
estadisticos descriptivos y Mann-Whitney. El andlisis de humedad
y elasticidad se realizé mediante analisis de varianza, pruebas de
comparacion multiple y correlacion. Resultados: a través de la en-
cuesta se recibieron 138 respuestas de una poblacion heterogénea.
El analisis mostré que antes de la pandemia, la gente realizaba la
higiene de manos 6.7 * 4.6 veces al dia, mientras que durante la
pandemia esta frecuencia se incrementé a 14.5 £ 10.3 veces al dia
(p < 0.005). Siendo el lugar de trabajo donde realizan con mayor
frecuencia este proceso, utilizando principalmente jabén o alcohol
gel. Estos habitos ocasionaron problemas dermatoldgicos en 70% de
los encuestados. La humectacion de la piel mostré una disminucion
gradual después de la primera, quinta y novena aplicacion de los
diferentes tratamientos. Sin embargo, Unicamente el jabén mostré
una reduccion significativa (p < 0.05) respecto a los valores basales.
Cambios significativos (p < 0.05) en la elasticidad se observaron
unicamente después de nueve lavados con jabdn. Se observo que
la elasticidad también tiende a disminuir con los tratamientos a base
de alcohol, por lo que probablemente al incrementar el nimero de
aplicaciones, se observaria una disminucion significativa de este
parametro. Conclusiones: la pandemia ocasioné incremento en
la frecuencia de la higiene de manos, lo cual puede desencadenar
problemas dermatoldgicos. El jabdn y los productos a base de al-
cohol pueden alterar gradualmente la elasticidad y humectacién de
la piel. Por lo que el uso excesivo de estos productos puede alterar
las caracteristicas y funciones de la piel.

AREA BASICA

04 El efecto antidiscinético de la administracion
cronica de immepip estarelacionado con la
disminucion de la actividad de la via cortico-
estriatal en ratas hemiparkinsonianas
Aguirre Pérez Alexander,*
Bueno Nava Antonio, Avila Luna Lauro Alberto,
Galvez Rosas Arturo,t Jiménez Jiménez Ricardo Mercurio,*
Garcia Segundo Rocio,* Jeronimo Pérez Miriam*
* Facultad de Ciencias, UNAM.
* Neurociencias basicas, INR LGII.

Introduccion: la enfermedad de Parkinson (EP) es ocasionada por
la degeneracion dopaminérgica de la sustancia negra parte compac-
ta (SNc) en los ganglios basales (GB). El déficit de dopamina (DA)
estriatal se contrarresta con el precursor de DA, levodopa (L-DOPA);
sin embargo, su administracion crénica conduce a las discinesias
(movimientos involuntarios, DSCs). En este estudio proponemos que
la coadministracion crénica de L-DOPA e immepip (agonista de los
receptores a histamina H3, RH3s), reducira las DSCs y los niveles
de GABA y glutamato en la corteza cerebral y en estriado. Efecto
asociado a la interaccion funcional entre los RH3s y los receptores
D1 de DA (RD1s) en ratas hemiparkinsonianas. Objetivo: deter-
minar el efecto antidiscinético del farmaco immepip y su relacién
con los niveles de GABA y glutamato cortico-estriatales en ratas
hemiparkinsonianas. Material y métodos: para el protocolo expe-
rimental se utilizaron ratas macho Wistar, manejadas en apego a la
NOM-062-Z00-1999, y asignadas aleatoriamente a cuatro grupos
(n =10, por grupo); vehiculo (solucién salina); L-DOPA sola (6.25
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mg/kg); L-DOPA + immepip (1 mg/kg); y L-DOPA + immepip (el im-
mepip se retir6 al dia 14). EI modelo hemiparkinsoniano comprendio
de cirugia estereotaxica para inyectar 6-hidroxidopamina (8 pg/pL)
sobre la SNc. Las DSCs fueron registradas durante 21 dias con una
escala de 0-4, donde 0 es sin DSCs y 4 son DSCs ininterrumpidas.
Los niveles de GABA y glutamato fueron analizados en corteza
cerebral y estriado, utilizando cromatografia de liquidos (HPLC).
Para las DSCs se aplicé la prueba de Kruskal-Wallis, seguida de
una U de Mann-Whitney. Mientras que para los niveles de GABA'y
glutamato se aplicé una ANOVA seguida de una prueba de Tukey,
ademas se utilizo el coeficiente de correlacion de Pearson. El nivel
de significancia utilizado fue menor a 0.05 (p < 0.05). Resultados:
el andlisis de las DSCs mostrd que la coadministracion crénica de
immepip + L-DOPA redujo significativamente (p < 0.001) las DSCs
desde el dia 1 hasta el dia 21 de tratamiento, comparado con el
grupo de L-DOPA sola, efecto que fue revertido con el retiro del
immepip al dia 14. El incrementé de los niveles de GABAYy glutamato
corticales del grupo L-DOPA fueron reducidos significativamente
(p < 0.01) con el immepip. En el estriado el incremento de GABA
del grupo de L-DOPA fue reducido con el immepip. Los niveles de
GABA y glutamato estriatales mostraron una correlacion positiva
en el grupo L-DOPA sola (r = 0.69; p = 0.012; 12 pares) y el grupo
de retiro de immepip (r = 0.76; p = 0.002; 13 pares). Conclusio-
nes: el aumento de las DSCs y de los niveles GABA y glutamato
corticales del grupo de L-DOPA fueron reducidos con el immepip
crénico, efecto reversible con el retiro del immepip. Efecto explicado
presumiblemente por una interaccién funcional entre los RD1s y
RH3s a nivel estriatal.

05 El estado inflamatorio de un individuo condiciona
la eficiencia de la cicatrizacion postquemadura
Krotzsch Gémez Fernando Edgar,*
Mandujano Tinoco Edna Ayerim,*
Gonzalez Garcia José Francisco,*
Salgado Curiel Rosa Maria,* Abarca Buis René Fernando,*
Arrellin Rosas Gerardo,* Olivera Rodriguez Victor Hugo$
* Laboratorio de Tejido Conjuntivo, INR LGII.
* Bioterio Universidad Auténoma del Estado de
Morelos. § Departamento de Patologia, INCan.

Introduccion: las quemaduras son una condicién critica porque
el dafio que se genera, independientemente del mecanismo de
la lesion, se extiende mas alla del sitio directamente involucrado,
expandiéndose asi alrededor de los tejidos involucrados y ampli-
ficando la inflamacion mas alla de lo esperado. Aparentemente
una respuesta inflamatoria mixta Th1/Th2 es la responsable de
la cicatrizacion deficiente observada después de una quemadura
de la piel. Sin embargo, también es posible considerar que una
respuesta Th2 temprana podria estar involucrada en las infeccio-
nes y el entorpecimiento de la cicatrizacion de tejidos quemados,
desde el principio del proceso hasta la formacién de la secuela
hipertréfica. Objetivo: evaluar la respuesta de cicatrizacion, asi
como la expresién bioquimica y molecular de citocinas represen-
tativas de los perfiles Th1 y Th2 durante la reparacion de heridas
por quemadura en ratones silvestres y polarizados a un perfil Th2,
de donde se hipotetiza que los animales polarizados presentan
un entorpecimiento en la reparacion. Material y métodos: se
realizaron quemaduras del 8% de superficie corporal total y de
segundo grado profundo en ratones BALB/c, hembra, jévenes y
bajo anestesia general. Los grupos de estudio estuvieron confor-
mados por animales silvestres y animales polarizados a un perfil
inmunoldgico Th2, el cual se consiguié por medio de sensibilizacion
quimica aguda con la administracion cutanea de toluen diisocianato.
Los ratones fueron evaluados clinica, histolégica, bioquimica y
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molecularmente, para evidenciar la morfologia del tejido en repa-
racion, asi como la expresion bioquimica (por inmunohistoquimica
en piel) y molecular (QRT-PCR en piel, ganglios inguinales, bazo
y sangre) de citocinas de los perfiles Th1 (IL-2, IFN-y y TNF-a) y
Th2 (IL-4,-10, -13) durante los 28 dias posteriores a la quemadura
(dpq). El trabajo conté con la autorizacion del CICUAL del INR
LGIl y se realizé bajo supervision veterinaria para garantizar el
trato humanitario a los animales. Resultados: en los ratones sil-
vestres la expresion de citocinas Th1 disminuy6 en la piel dafiada
después de un dia de la quemadura en comparacion con la piel
normal, mientras que las citocinas del perfil Th2 permanecieron
sin cambio a nivel de proteina, pero incrementados sus mRNAs.
Después de 28 dpq la respuesta Th1 cutanea fue opuesta a la
inicial y la Th2 permanecio sin cambios; los ganglios no mostraron
ninguna variacion. Los animales polarizados a Th2 y quemados
incrementaron la expresion de ambos grupos de citocinas después
de 1 dpq, consistente con los hallazgos en ganglios. Pero a los 28
dpq presentaron sobreexpresion de las citocinas Th1 en ambos
tejidos; a nivel de la sangre y bazo no hubo cambios en ningun
momento. Los animales polarizados y quemados disminuyeron
la presencia cutanea de neutrofilos, incrementaron macréfagos y
promovieron la epitelizacion y el recambio de la matriz extracelular
en la primera semana postquemadura, opuesto a lo observado en
los animales silvestres. Conclusiones: la polarizacion sistémica
Th2 previa a la quemadura, favorece la cicatrizacion a través de la
induccion temprana de la respuesta Th1 y la normalizacion de la
Th2 posteriormente. Lo anterior concuerda con los efectos y la tem-
poralidad de lainmunomodulacion en heridas agudas incisionales,
cuya reparacion es mas eficiente que la observada en quemados.

AREA DE MEDICINA EXPERIMENTAL

06 Aperturatranscraneal de la barrera hematoencefalica
(BHE) con ultrasonido focalizado (FUS) en
modelos murinos con enfoque en el analisis y
cuantificacion del fendomeno de cavitacion acustica
Rodriguez Ramirez Jorge Alberto,*
Gutiérrez Velasco Mario Ibrahin,* Leija Salas Lorenzo,$
Vera Hernandez Arturo$
* Medicina Experimental, CINVESTAV. ¥ CONACYT,
Instituto Nacional de Rehabilitacion, Subdireccion de
Investigacion Biotecnoldgica, DIIM. 8 Departamento de
Ingenieria Eléctrica/Bioelectrénica-CINVESTAV.

Introduccioén: las enfermedades neurodegenerativas representan
un problema en la poblacion por las complicaciones que conllevan
y cémo afecta la calidad de vida. Existe una barrera en el cerebro
que no permite el paso de sustancias, lo que complica la entrega
de medicamentos que ayuden a combatir dichas enfermedades.
Se han desarrollado técnicas capaces de abrir temporalmente
esta barrera permitiendo la correcta entrega del farmaco en donde
se desea. Algunas de estas técnicas son demasiado invasivas, ya
que se requiere remover parte del craneo para su funcionamiento.
Durante la exposicion del ultrasonido focalizado (FUS) ocurren
ciertos fendmenos acusticos que se han tratado de estudiar, lo que
permitira un control sobre él para su uso. Objetivo: proponer un
protocolo de riesgo bajo para la apertura transcraneal de la barrera
hematoencefalica (BHE) con ultrasonido focalizado en modelos mu-
rinos y analizar el efecto de cavitacion acustica resultante. Material
y métodos: este trabajo busca estudiar el fendmeno de cavitacion
acustica de manera controlada producido por transductores, emitien-
do un haz ultrasénico en phantoms para su aplicacion en la apertura
transcraneal de la BHE con FUS en modelos murinos. Lo realizado
consiste en la optimizacion de un protocolo propuesto dentro del
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LAREMUS para la apertura de la BHE con la técnica de craneoto-
mias. Las pruebas in vivo se realizaron bajo el protocolo #162-15
aprobado por el comité ético para procedimientos en animales. Se
busca eliminar dafios al tejido cercano al foco del FUS, producidos
por el incremento de temperatura de las ondas de ultrasonido y su
interaccion con el tejido. A la par, se realiz6 la caracterizacion de
transductores y phantoms para generar cavitacion. Con un mon-
taje experimental, se realizé la produccion de cavitacion acustica
analizando parametros como la intensidad producida, la duracién
del fenémeno, la probabilidad de aparicién y las frecuencias en las
que se presenta en las sefales detectadas con un espectrograma
de frecuencias. Resultados: los procedimientos en animales se
realizaron en ratas de la cepa Wistar. Se obtuvieron cortes de
cerebro mostrando la tincion de la Substantia nigra después de la
aplicacion de FUS, demostrando la funcionalidad del protocolo. El
protocolo obtenido consiste en la elaboracion de craneotomias para
la aplicaciéon de FUS y posicionarnos sobre la Substantia nigra con
una potencia eléctrica aplicada de 3W durante un tiempo de dos
minutos y 30 segundos. La reversibilidad de apertura se observé
seis horas después de la aplicacién de FUS. Sobre la generacion
y deteccion de cavitacion acustica, se realizé un analisis espec-
tral para la deteccion de eventos que se asociaron al fenémeno.
Por cada valor de potencia aplicada se obtuvieron espectros de
frecuencia de cada sefial. Se registrd el porcentaje de aparicion
con relacion a la aplicaciéon de potencia y se obtuvo un incremento
de la probabilidad con el aumento de potencia aplicada. También
se obtuvieron valores de intensidad acustica, el tiempo medio de
duracioén y el rango de frecuencias de aparicion. Conclusiones:
los trabajos realizados han permitido lograr una mejor eficiencia
en el protocolo para la apertura transcraneal de la BHE con FUS,
asi como el estudio de cavitacion acustica en phantoms empleando
diferentes transductores de ultrasonido. Estas investigaciones han
permitido dar un avance en la produccion controlada y deteccion
de cavitacion acustica.

07 Empleo de un modelo novedoso 3D para cultivar
células de tumor de células gigantes de hueso
Estrada Villasefior Eréndira G,*

Valdés Flores Margarita,t Meneses Garcia Abelardo,$
Bermudez Phaedra Silva,T Delgado Cedillo Ernesto,!!
Olivos Meza Anell,** Landa Solis CarlosT

* Servicio de Anatomia Patoldgica, INR LGII. ¥ Genética/
INR LGII. 8 INCAN. TUITYTC/INR. I Tumores Oseos/INR
LGII. ** Artroscopia y Ortopedia del Deporte/INR LGII.

Introduccién: el tumor de células gigantes de hueso (TCG) es
el tumor 6seo primario mas frecuente en el Instituto Nacional de
Rehabilitaciéon «Luis Guillermo Ibarra Ibarrax. El cultivo de células
derivadas de tumor de células gigantes se realiza generalmente en
monocapa (modelo 2D), con el inconveniente de la pérdida gradual
de las células gigantes multinucleadas en cada pase. Por otro lado,
se ha observado que en los cultivos 3D las células neoplasicas
muestran un comportamiento diferente al observado en cultivos
2D. Como ejemplo de los modelos 3D estan los andamios de poli-
caprolactona. Sin embargo, no existen trabajos previos en los que
se haya empleado un modelo 3D para el cultivo de células de TCG.
Objetivo: 1) explorar la posibilidad de cultivar células de TCG en
un andamio de PCL; 2) evaluar la viabilidad y la adherencia de las
células hasta el dia 14 de cultivo; 3) determinar si en este modelo se
observan todos los componentes histoldgicos del TCG; y 4) explorar
si se pueden emplear otras técnicas, como la inmunohistoquimica,
en este modelo. Material y métodos: el protocolo fue aprobado
por el Comité de Investigacion y Etica del INR (No. de registro
52/19). Los pacientes de los cuales se recabaron muestras, dieron
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su consentimiento informado y fueron pacientes con diagndstico
histopatoldgico por biopsia de TCG, sin tratamiento previo. Para el
cultivo celular se obtuvieron y homogeneizaron 5 mms3 de tumor para
posteriormente ser sembrados en los andamios de PCL, obteniendo
asi los constructos. Los constructos se colocaron en cajas de seis
pozos con medio DMEM, adicionado con suero fetal bovino al 10%
y penicilina/estreptomicina al 1%. Las cajas de cultivo se guarda-
ron en una incubadora a 37 °C con CO, al 5%. Para determinar la
viabilidad celular se utilizé calceina, para determinar la adherencia
de las células en el andamio se utiliz6 el Kit de Actina y Adhesion
de Merck. Para determinar si era posible observar todos los com-
ponentes histolégicos del TCG en este modelo se utilizaron cortes
histoldgicos y tincion de HE. La inmunohistoquimica empleada fue
RANKL, p63 y catepsina K. Resultados: 1) se observo positividad
para calceina en las células sembradas en los andamios de PCL;
2) las células cultivadas fueron positivas para vinculina y faloidina.
Con lo que se confirma la adherencia de las células a las fibras de
PCL, asi como también interacciones célula-célula y célula-matriz;
3) el analisis histologico demostro la presencia de todos los com-
ponentes histolégicos del TCG en los constructos. Se observaron
células estromales, monocitos, células gigantes multinucleadas y
capilares; 4) la inmunohistoquimica realizada en los constructos
utilizé marcadores de TCG y como controles positivos se utilizd
tejido de TCG de los archivos del servicio de anatomia patoldgica.
La inmunohistoquimica fue positiva para p63 y RANKL en las células
estromales y en las células gigantes multinucleadas fue positiva para
catepsina K. Conclusiones: esta es la primera publicacion que se
realiza sobre el cultivo tridimensional (3D) de células de tumor de
células gigantes en andamios de PCL y que demuestra la viabilidad,
adherencia a las fibras, morfologia y expresion por inmunohistoqui-
mica de marcadores propios de los TCG. Este modelo puede ser
utilizado en estudios subsecuentes sobre TCG.

AREA DE ENFERMERIA

08 Entorno laboral y el cuidado perdido de enfermeria
en servicios de ortopediay rehabilitacion
Hernandez Corral Sandra,*

Ramirez Aguilar Xéchitl,* Aguirre Sanchez Maribel,*
Moreno Alarcon Maria del Pilar Consuelo,*

Zarate Grajales Rosa Amarilis*

* Subdireccion de Enfermeria, INR. ¥ ENEO, UNAM.

Introduccion: el entorno laboral constituye una pieza clave para
garantizar la calidad de la atencion en salud y la seguridad del
paciente. En enfermeria se ha demostrado que los entornos labo-
rales adversos incrementan la pérdida o retraso en los cuidados
brindados a los usuarios de servicios de salud, y constituyen un
problema de calidad para las instituciones de salud. El estudio de
la relacion entre ambiente laboral y cuidado perdido es escasa en
paises de ingresos bajos, e inexistentes en México. Pregunta de
investigacion: ¢Cual es la relacion entre el ambiente laboral y el
cuidado perdido de enfermeria? Hipotetizamos que los entornos
laborales favorables reducen el cuidado perdido en los pacientes.
Objetivo: analizar la relacién entre el ambiente laboral y el cuidado
perdido de enfermeria en servicios de ortopedia y rehabilitacion.
Material y métodos: se trata de un estudio descriptivo y transversal.
El tamafio de la muestra se calculé con la formula para poblaciones
finitas con un nivel de confianza del 95%, un margen de error de
5%, siendo incluidas 116 profesionales de enfermeria que brindaban
habitualmente servicios clinicos y cuidado directo en las areas de
hospitalizacién, con al menos seis meses de experiencia, seleccio-
nados mediante muestreo aleatorio probabilistico y se excluyeron a
las enfermeras que realizaban funciones administrativas. Medimos
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el cuidado perdido de enfermeria y las razones que lo propician a
través de la encuesta MISSCARE vy el entorno laboral con el indice
PES-NWI (operacionalizado como ambiente de practica (desfa-
vorable, medio y favorable y adecuado). Después de describir los
principales atributos de la muestra del estudio de acuerdo con el
tipo de entorno laboral. Para el andlisis de la informacioén se utilizd
el programa SPSS V 23, para las variables cuantitativas se utilizaron
medidas de tendencia central y ANOVA para la comprobacion de
la hipotesis. Resultados: el puntaje global promedio fue 16% (IC
95%: 11.84-20.15%). De acuerdo con sus dimensiones, los puntajes
de cuidado perdido fueron: 14.66 necesidades individuales, 6.47
planificacién de alta y educacion del paciente, 19.48 cuidado basico
y 4.31 cuidados con evaluaciones continuas. Las estimaciones para
el indice del entorno laboral, la puntuacién global media fue del 64,
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la calidad del cuidado fue el componente que presentd la media mas
alta con 69, mientras que la puntuacion mas baja fue el liderazgo
(54.70). La puntuacion media del indice global de cuidado perdido
en el entorno de practica de enfermeria desfavorable fue de 24.54
(IC del 95%: 15.70-33.39), mientras que para el entorno favorable
fue: 8.77 (IC del 95%: 3.95-13.58). Con relacion a la percepcion
del entorno de la practica, se encontraron diferencias en el indice
de cuidado perdido (F = 5.7; gl = 2, p = 0.004). Conclusiones: el
entorno laboral determina en gran medida los indices de cuidado
perdido de enfermeria y sus dimensiones, por ello, es necesario
establecer estrategias a corto y mediano plazo que favorezcan los
entornos laborales positivos para mejorar las condiciones de trabajo
de los profesionales de enfermeria que impacte en una reduccion
de cuidado perdido.
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AREA CLINICA

09 Factores causales de discapacidad de sujetos
sobrevivientes a siniestros de transitos
ocurridos en dos regiones del sur occidente
colombiano durante el periodo 2018-2021
Sandoval Moreno Lina Marcela,* Castro Alzate Elvis Siprian,*
Fandifio Losada Carlos Andrés,§ Bustos Navarrete Claudio,
Garcia Marin Alberto Federico,!l Fernandez Osorio Adrian**
* Programa de Doctorado en Salud. ¥ Escuela de
Rehabilitacion Humana, Universidad del Valle. § Escuela
de Salud Publica, Universidad del Valle. " Departamento de
Psicologia, Universidad de Concepcion, Chile. I Fundacion
Valle del Lili, Departamento de Cirugia, Universidad del
Valle. ** Grupo Quirén Salud. Clinica Imbanaco, Colombia.

Introduccién: las lesiones por siniestros de transito son una causa
importante de morbimortalidad; pues generan consecuencias en
términos psicoldgicos, sociales y laborales, constituyéndose asi en
una de las principales causas de discapacidad de las personas en
edad productiva. A pesar de que existen estudios que han evaluado
la discapacidad en esta poblacién, estos han ignorado aspectos del
proceso de rehabilitacién para la explicacion de la discapacidad,
los cuales se consideran fundamentales; por lo que se busco res-
ponder a la siguiente pregunta ¢cudles son las vias causales de
discapacidad en la poblacion sobreviviente a siniestros de transito
ocurridos en dos regiones del sur occidente colombiano? Objetivo:
determinar las interrelaciones causales entre las caracteristicas so-
ciodemograficas, clinicas y de la lesion y el acceso a los servicios de
rehabilitacion que generan discapacidad en sujetos que sobreviven
a siniestros de transito ocurridos durante el periodo 2019-2020 en
dos regiones del sur occidente colombiano. Material y métodos:
estudio de cohortes; longitudinal, en el que se reclutaron 261 su-
jetos sobrevivientes a siniestros de transito ocurridos durante el
periodo 2018-2021 en dos regiones del Sur-Occidente colombiano;
se midieron variables sociodemograficas, clinicas de la lesion y de
acceso a servicios de rehabilitacion; la discapacidad fue medida
través de WHODAS 2.0. Durante la recoleccion de la informacion
se identificaron en las bases de datos institucionales los sujetos que
cumplieron con los criterios de inclusién, posteriormente se realizé
la captacion de la cohorte a través de consentimiento telefénico, se
realiz6 encuesta telefénica y revision de la historia clinica de aquellos
sujetos que decidieron participar. La medicion de seguimiento se
realizé seis meses después del primer contacto. Se hizo un analisis
de ecuaciones estructurales en Mplus, para éste se plantearon: el
constructo de discapacidad y dos variables observables: las clinicas
y de acceso a los servicios de rehabilitacion. Investigacion con aval
del Comité de Etica institucional. Resultados: se presentan los
resultados de la primera medicién. La mediana de discapacidad fue
de 14.93 (RIC: 3.84-97.61). La edad promedio de los participantes
era de 37.61 afios (DE = 14.36), 62.06% eran hombres. El modelo
SEM mostré un adecuado ajuste: CFl: 0.98, TLI: 0.96, RMSEA:
0.05. Las vias causales intermedias de discapacidad fueron (con p
< 0.05): 1) Injury Severity Score (ISS), predicho por no contar con
aseguramiento (Coef.: 1.99) y por haber alcanzado como mayor
nivel educativo la primaria (Coef.: 4.8); 2) tiempo de hospitalizacién
en UCI, predicho por el ISS (Coef: 0.17;) y por haber alcanzado
como mayor nivel educativo la primaria (Coef.: -6.51); 3) tiempo
de hospitalizacion total, predicho por tiempo de hospitalizacion en
UCI (Coef.: 0.77); y 4) recibir rehabilitacion, predicho por el tiempo
de lesién (Coef:-0.43) y por el tiempo de hospitalizacién en UCI
(Coef:-0.03). La discapacidad fue predicha directamente por el ISS
(Coef.: 0.05;), el tiempo de lesién (Coef.: 0.012,) y el requerimiento
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de un cuidador (Coef.: 13.75.) Conclusiones: el modelo causal
de discapacidad en la poblacion estudiada reveld la existencia de
condiciones relacionadas con el acceso a los servicios, como los son
el haber recibido el servicio de rehabilitacion y la permanencia en
servicio de rehabilitacion (duracién); factores que se resaltan sobre
los sociodemograficas, las condiciones clinicas y los relacionados
con la severidad de la lesion; comunmente descritos en la literatura.

AREA TECNOLOGICA

10 Controlador portatil de estimulacion eléctrica funcional
para asistencia de marcha en pacientes con sindrome de
pie caido por EVC. Caracterizacion y validacion practica
Mercado Gutiérrez Jorge Airy,*

Gonzalez Gutiérrez Emmanuel,* Medina Garcia Adriana,*
Yafiez Suarez Oscar,* Alessi Montero Aldo,$

Bueyes Roiz Virginia,$ Quifiones Uriostegui Ivett,$
Rodriguez Martinez Gerardo,T Gutiérrez Martinez Josefinall
* Division de Investigacion en Ingenieria Médica, INRLGII.

* Universidad Autonoma Metropolitana, Unidad Iztapalapa.

§ Laboratorio de Analisis de Movimiento e Ingenieria de
Rehabilitacion, INR LGII. T Subdireccion de Investigacion
Tecnoldgica, INR LGlII. Il Direccion de Investigacion, INR LGII.

Introduccion: el pie caido es una secuela comun en pacientes con
hemiplejia por enfermedad vascular cerebral (EVC), quienes pue-
den beneficiarse de técnicas como estimulacién eléctrica funcional
(FES) para entrenamiento de marcha. Dos claves para aplicar estos
sistemas en la clinica son: portabilidad y exactitud en los tiempos
de respuesta del sistema. Se presenta un sistema de control para
FES basado en lenguaje Python y un dispositivo portatil Raspberry
Pi; permite disefar secuencias de FES en dos canales (dorsiflexion
y flexion plantar), con patrones temporales adecuados a estos
pacientes. Se evalua la exactitud y precision de los patrones de esti-
mulacién y se prueba su aplicacién en un voluntario sano. Objetivo:
desarrollar un sistema de control que permita programar patrones
trapezoidales de FES para movimientos alternados de dorsiflexion
y flexién plantar del tobillo, evaluar la exactitud y precision de pa-
rametros temporales de los patrones de estimulacién y probar la
viabilidad practica del sistema para generar estos movimientos en un
voluntario sano. Material y métodos: el controlador se desarroll6 en
Python v3.9.10 y se ejecuté en una tarjeta Raspberry Pi 4B (sistema
operativo Raspberry Pi OS, basado en Linux). Permite configurar
parametros de estimulacion (frecuencia, ancho de pulso y amplitud) y
parametros temporales de las envolventes trapezoidales de amplitud
de dos canales del estimulador Rehastim 2. Se generaron cuatro
secuencias de FES a dos cadencias de marcha tipicas en EVC: 60
y 110 pasos por minuto (ppm), correspondientes a envolventes de
1,000y 545 ms de duracién. Se programé un ancho de pulso de 400
us, frecuencia de 40 Hz y amplitud de 10 mA. En un osciloscopio se
midio la duracién de las envolventes y la amplitud de cada canal. Se
aplicé una secuencia de FES (60 ppm) a un voluntario sano, para
generary grabar tres repeticiones del movimiento. En Kinovea 0.9.5
se ubicaron tres marcadores 6pticos para medir el angulo del tobillo
en dorsiflexion, flexion plantar y posicion neutra. Se calculé media,
desviacion estandary error porcentual de las envolventes (duracion
y amplitud) y angulo del tobillo. Resultados: para la secuencia de
FES a cadencia de 60 ppm se obtuvo en el canal 1, una duracién
de la envolvente de 963.5 + 50.80 ms (promedio + DE), con error
porcentual (EP) de 3.65%, amplitud 8.875 + 0.08 mA (EP: 11.15%).
Para el canal 2, se obtuvo duracién de 1,008 + 66.25 ms (EP: 0.8%),
amplitud 8.69 + 0.07 mA (EP: 13.02%). Para cadencia de 110 ppm,
en el canal 1 se obtuvo una duracién de 504.5 + 46.13 ms (EP:
7.43%), amplitud de 8.95 + 0.05 mA (EP: 10.50 %). En el canal 2 se
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obtuvo una duraciéon de 560.5 + 61.43 ms (EP: 2.84%), amplitud 8.6
+0.07 mA (EP: 14.00%). En las pruebas con el voluntario sano se
obtuvo un angulo del tobillo en la condicién de dorsiflexion de 87.45
+-0.11°, y de 123.92 + 0.25° en la flexién plantar, con un angulo de
112.99 £ 0.17° en la posicion de descanso. El tiempo entre el pico
del movimiento de dorsiflexién (minimo angulo) y el pico del movi-
miento de flexion plantar (maximo angulo) fue de 1,098 + 19.62 ms,
similar a la duracion de las trapezoidales en la cadencia de 60 ppm.
Conclusiones: el sistema tiene un alto potencial de aplicacion para
asistencia de la marcha en pacientes con pie caido, mostrando alta
exactitud (error < 3%) en los parametros temporales de las secuen-
cias de estimulacion en dos cadencias de marcha tipicas en EVC,
y alta repetibilidad (DE < 0.3°) de los movimientos del tobillo en la
prueba con el sujeto sano.

11 Propuestade uso de una plataforma de
estimulacién visual-motora para medir la
velocidad promedio de la ejecucién de la patada
Pi-Chagi en taekwondoines de la CDMX
Vega Martinez Gabriel,* Mirabent Amor Diego,*
Bueyes Roiz Virginia,* Anaya Campos Leonardo E,*
Velasco Acosta Paris J,* Quifiones Uriostegui Ivett,t
Franco Sanchez José Gilberto$
* Subdireccion de Medicina del Deporte, INR LGII. ¥ Laboratorio
deAnalisis de Movimiento e Ingenieria de Rehabilitacion, INR
LGII. § Subdireccion de Medicina del Deporte, INR LGII.

Introduccion: el Taekwondo (TKD) es un deporte de combate
en donde 80% de los movimientos que se realizan son saltos y
patadas. Para ganar un combate los atletas ejecutan patadas con
la mayor fuerza y velocidad posibles, siendo ejercicios de alta in-
tensidad que requieren movimientos potentes de las extremidades
inferiores. La velocidad de la patada es inversamente proporcional
al tiempo de ejecucion, siendo esta una habilidad. Su modificacién
sera consecuencia de cambios en la técnica deportiva y es evaluada
utilizando parametros cinematicos en un laboratorio de analisis de
movimiento. Objetivo: medir la velocidad promedio de la patada
Pi-Chagi, utilizando el tiempo de reaccién de la ejecucion del gesto
motor y proponiendo que la distancia que recorre el pie antes del
impacto es similar al recorrido medido como la longitud de un arco
de circunferencia. Material y métodos: estudio cuasi experimental
en el cual se midi6 el tiempo de ejecucion de la patada en 22 atletas
de TKD utilizando una plataforma de estimulacion visual-motora.
Los atletas ejecutaron seis patadas Pi-Chagi (tres por pierna). La
velocidad promedio de la patada se define como el cociente de la
distancia recorrida por el pie y el tiempo de ejecucion de la patada.
Se calcula la distancia como la longitud del arco (m) que describe
el pie del Taekwondoin para ejecutar la patada. La operacion es:
longitud del arco (m) = angulo (radianes) * radio del circulo (m).
El angulo en radianes se considera como un recorrido del pie de
165 grados. El radio del circulo sera la longitud de la pierna del
taekwondoin infiriendo que un extremo, el pie, es el que traza la
trayectoria circular en la patada. Posterior a un programa de ejercicio
multicomponente de 12 semanas, se realizé una nueva valoracion
de la velocidad promedio utilizando prueba de Wilcoxon para eva-
luar los cambios intragrupo. Se estableci6 un nivel de significancia
cuando p < 0.05. Resultados: se realiza el estudio colocando los
elementos de la plataforma de estimulacion visual motora en una
estructura metalica, la cual recibe el impacto de la patada, y se
registra el tiempo de ejecucién. Posterior al programa de ejercicio
multicomponente de 12 semanas, la velocidad promedio en la
pierna no dominante disminuye 2.2% (p = 0.6394), con un valor
medio de 4.23 m*s-1. En el lado dominante la velocidad promedio
incrementa 12.2% (p = 0.0336) con un valor medio de 4.58 m*s-1.
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Conclusiones: la velocidad promedio calculada es una alternativa
util cuando se realizan pruebas de campo. Los cambios en la veloci-
dad promedio podrian ser utilizados como indices de eficiencia del
gesto motor. Al anexar la posibilidad de medir la fuerza de impacto
de la patada (F) sera posible evaluar la potencia mecanica promedio
(Pm[WI]=F[N]*V[m*s-1]).

12 Desarrollo de un miojuego para el
entrenamiento de sefiales EMG
Gonzalez Mendoza Arturo, Quifiones Uridstegui Ivett,
Alessi Montero Aldo, Nufiez Carrera Lidia
Laboratorio de Analisis de Movimiento e
Ingenieria de Rehabilitacion, INR LGII.

Introduccion: los miojuegos (del inglés myogames) son videojuegos
que ayudan a las personas a entrenar y evaluar las habilidades de
miocontrol (el nivel de destreza que tiene una persona para controlar
las sefales de electromiografia de superficie (SEMG) que se utilizan
para una tarea o proposito). Se han desarrollado varios miojuegos,
pero su objetivo no es entrenar a un usuario a utilizar su sefal de
sEMG para una tarea especifica que se use como control de disposi-
tivos de asistencia, los cuales le permitiran completar las actividades
de la vida diaria. De acuerdo con la literatura, los miojuegos deben
ser divertidos, rentables y reportar el progreso del usuario. Objetivo:
desarrollar un sistema de miojuego de bajo costo para entrenar a
los pacientes a controlar la amplitud de su sefial de electromiografia
superficial, para que sea utilizada en el control de prétesis mioeléc-
tricas. Material y métodos: el sistema propuesto se integrara de
dos elementos: un sistema de Hardware y Software. A. El Hardware.
El médulo de Hardware permitira adquirir una sefial de sSEMG; para
adquirir la sefial se utilizara un sensor myoware que amplifica y filtra
analogicamente la sefial de SEMG. El sensor myoware se conecta a
un controlador ESP32, que muestrea los datos a una frecuencia de
200 Hz y los envia mediante bluetooth a una PC donde se ejecuta
el software. B. El Software. El juego esta programado en el lenguaje
de programacion C#. El sistema de software estd compuesto por
dos niveles de programacion. En el primer nivel de programacion
la sefial de sSEMG se rectifica, se calcula el valor RMS en ventanas
de 300 Ms de la sefal. El segundo nivel de programacion consiste
en la mecanica del juego donde el usuario controla a través de la
amplitud de sEMG la posicion de altura del avatar (A mayor valor
de RMS mayor altura del avatar). Si un avatar golpea, se resta un
punto al sistema de puntaje. Si el avatar evita con éxito una tuberia,
se suma un punto. Resultados: A. Sistema hardware. El sistema de
hardware propuesto, y que se explica en la seccion de metodologia,
se ha guardado dentro de una caja impresa en 3D para garantizar la
seguridad del usuario. El sistema de hardware cuenta con cintas de
velcro que permiten sujetar el sistema al usuario en una extremidad.
El sistema implementado permite el registro bipolar de una canal de
sEMG a través de electrodos de Ag-AgCl. B. El Juego. El juego se
compone principalmente de tres componentes principales. En primer
lugar, el sistema de puntuacion es un factor clave para el juego, ya
que proporciona una retroalimentacién al usuario y al terapista, que
refleja el nivel de control de la sefal de sEMG. El segundo compo-
nente es el avatar del juego, el cual es un pajaro cuya posicion de
altura esta conectada directamente a la sefial SEMG. El tercer y
ultimo componente son las tuberias utilizadas como obstaculos que
ayudan al usuario a mejorar su habilidad. La dificultad del juego au-
menta a medida que el usuario tenga una mayor puntuacion positiva.
Conclusiones: el sistema propuesto es de bajo costo y tiene como
objetivo ensefiar a un usuario la habilidad de controlar la amplitud de
la sefial SEMG y retroalimentar al profesional médico en la mejora
del paciente. En un futuro se pretende probar con sujetos sanos y
usuarios con amputacion.
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AREA CLINICA

13 Uso de electroestimulacion funcional combinada con
interfaz cerebro computadora como opcion terapéutica
para larecuperacion de la funcion motora de la
extremidad superior en pacientes con secuelas de EVC
Zarco Ordénez Karla,* Ramirez Nava Ana Guadalupe,*
Quinzafios Fresnedo Jimena,* Mercado Gutiérrez Jorge,*
Gutiérrez Martinez Josefina$
* Rehabilitacion Neuroldgica, INR LGII.

* Laboratorio de Neurorrehabilitacion, INR LGII.
§ Direccion de Investigacion, INR LGII.

Introduccion: los sistemas BCI permiten mejorar la calidad de vida
de pacientes con EVC. Varios estudios han demostrado efectos
favorables en la recuperacién sensoriomotora de la extremidad
superior inducida por BCI. Sin embargo, es poca la evidencia que
existe sobre combinar BCI con FES para la recuperacion de pacien-
tes con hemiparesia. Pregunta de investigacion: jcual es el efecto
neuromuscular de la terapia combinada BCI-FES en pacientes con
secuelas de EVC para la recuperacién motora de la extremidad
superior? Hipotesis: el uso de la terapia combinada BCI-FES mejo-
rara los puntajes de diferentes escalas que miden la funcionalidad
motora de la extremidad superior de pacientes con secuelas de
EVC. Objetivo: evaluar los efectos de la terapia combinada BCI-FES
para la recuperacion motora de la extremidad superior en pacien-
tes con secuelas de EVC. Describir las caracteristicas clinicas de
la poblacién estudiada. Medir y comparar los puntajes obtenidos
en las escalas ARAT, FIM, Fugl-Meyer, MAS antes y después
de la terapia combinada BCI-FES. Material y métodos: estudio
cuasi-experimental, longitudinal, prospectivo y autocontrolado. Se
estudiaron siete pacientes con secuelas de EVC, del servicio de
dafio cerebral adquirido del INR. Se obtuvieron variables sociode-
mograficas y clinicas al momento de la evaluacion. Se caracteriz6 en
cada paciente la funcionalidad de la extremidad superior mediante
la escala de ARAT, el grado de independencia funcional mediante
la escala de FIM, el grado de recuperacion motora posterior al EVC
mediante la escala de Fugl-Meyer, asi como el grado de espastici-
dad de cada paciente medido mediante la MAS. La aplicaciéon de
dichas escalas fue en dos momentos (valoracion inicial y posterior
a 20 sesiones de terapia). Los datos obtenidos se analizaron con
el programa SPSS versién 25. Se calcularon proporciones para las
variables cualitativas, media y desviacién estandar para las varia-
bles cuantitativas. La comparacion de las mediciones cuantitativas
se realizé mediante la prueba de t de Student para una muestra
y las cualitativas mediante la prueba de Wilcoxon. Resultados:
se incluyeron siete sujetos al grupo experimental, la mayoria son
hombres (71.4%). Edad promedio 49.9 afios (DE: 20.37). Tipo de
EVC: isquémico (57.1%), tipo mixto (28.6%) y de tipo hemorragico
(14.3%). Variables cuantitativas: se obtuvo un promedio inicial de
27.57 (DE: 9.65) en la escala de Fugl Meyer contra un promedio
de 33.5 (DE: 26.16) al final del programa (p < 0.001), respecto a la
funcionalidad de la extremidad superior evaluada mediante ARAT
se obtuvo un promedio inicial de 16.71 (DE: 11.53) que mejoré a
un promedio final de 23 (DE: 25.46) (p < 0.009) y respecto a la
independencia funcional se observé un promedio inicial de 110.57
(DE: 6.95) contra un promedio final de 116 (DE: 11.31) en FIM (p
< 0.001). Con relacioén a la espasticidad, no se encontré diferencia
estadisticamente significativa mediante la prueba de Wilcoxon;
frecuencia inicial de 42.9% para una calificacion de 1y de 57.1%
para una calificacion 1+ en MAS y de 50% para una calificacion de
0y 1, respectivamente, al finalizar la terapia combinada BCI-FES.
Conclusiones: se observan mejorias estadisticamente significati-
vas en todas las evaluaciones realizadas a este primer grupo de
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pacientes, excepto en la espasticidad; lo que demuestra que el uso
de terapia combinada BCI-FES resulta prometedor para instaurar
un programa de rehabilitacién que potencie la recuperacién motora
de la extremidad superior.

14 Anélisis del area funcional relativa de los masculos
paraespinales y multifidos como predictores de
mejoria clinica postquirdrgica en pacientes con
diagnodstico de conducto lumbar estrecho (CLE)
Zepeda Mora Rafael,*
Nava Bringas Tania Inés,* Giémez Ruiz Wendy Rosalin,*
Olascoaga Gémez de Ledn Andrea,t Alpizar Aguirre ArmandoS$
* Rehabilitacion Osteoarticular, INR LGII.
* Rehabilitacion de Columna Vertebral, INR LGII.
§ Cirugia de Columna Vertebral, INR LGII.

Introduccion: estudios previos sugieren que los musculos para-
espinales y multifidos son factores asociados a la mejoria postqui-
rurgica en CLE, pero la informacion es controversial. Los analisis
cuantitativos previos no consideraban el area muscular eliminando
la infiltracion por tejido adiposo ajustada al tamafio del cuerpo ver-
tebral o «area funcional relativa» (CSAfr), por lo que el presente
estudio se plantea ¢ es el CSAfr un buen predictor de mejoria clinica
en postoperados de CLE a un afio de seguimiento? La hipotesis es
que esta nueva medida proporciona una mayor precision pronostica
de mejoria clinica en CLE; ya que considera el area muscular real
ajustada al tamario del paciente. Objetivo: analizar la utilidad del
area funcional relativa de los musculos paraespinales y multifidos
como predictor de mejoria clinica (reduccion del dolor y mejoria
funcional) en pacientes con conducto lumbar estrecho, posterior a
un afio del tratamiento quirurgico. Material y métodos: estudio de
cohorte ambispectiva, aprobado por los comités de investigacion y
ética (R 01/19), en pacientes con CLE y antecedente de intervencién
quirurgica que aceptaron participar mediante consentimiento infor-
mado. Se recolectaron los datos basales y al afio de la cirugia sobre
dolor (EVA) y funcionalidad (Oswestry). Ademas, se analizaron ima-
genes de resonancia magnética mediante el Software ImageJ por
dos evaluadores cegados a la clinica para extraer valores del area
funcional relativa (CSAfr) y otras variables de interés (area muscular
total, area funcional, porcentaje de infiltracion grasa). Los pacientes
se categorizaron entre los que presentaron mejoria clinicamente
significativa y los que no, se buscé su asociacion con las variables
de interés a través de la prueba U de Mann-Whitney y se identificaron
puntos de corte (curvas ROC) del area muscular que predijeran la
mejoria clinica. También se realizaron pruebas de coeficiente de
correlacion intraclase para la confiabilidad intraobservador e inte-
robservador y para minimizar errores. Resultados: se incluyeron
28 pacientes con mediana de edad de 60 afios (RIC 55-68). Se en-
contré una asociacion positiva entre la mejoria funcional (Oswestry),
CSAfr paraespinal (0.69 vs 0.47, p = 0.002) y de multifidos (0.29
vs 0.11, p = 0.011). Otras variables significativas en paraespinales
incluyeron al area funcional (1042.5 vs 708.5 mm?, p = 0.009) y %
de infiltracion grasa (51.1 vs 72.33%, p = 0.025), y para multifidos
el area funcional (420.5 vs 168.5, p = 0.004) y % infiltracién grasa
(43.78 vs 74.21, p = 0.033). Se encontré una asociacion positiva
entre la reduccion del dolor (EVA) y el CSAfr paraespinal (0.67 vs
0.47, p 0.003) y de multifidos (0.29 vs 0.14, p = 0.005). El CSAfr de
multifidos fue el mejor predictor de mejoria funcional al afo de la
cirugia con un punto de corte de 0.2 (precision 85.7%, p = 0.001);
el punto de corte para el CSAfr paraespinal fue de 0.5 (precision
78.6%, p =0.02). La confiabilidad intraobservador e interobservador
para todos los parametros fue superior a 0.8 a excepcion del % de
infiltracion grasa de paraespinales (0.570). Conclusiones: el area
funcional relativa de los multifidos y paraespinales es un buen
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predictor de la reduccién del dolor y la mejoria funcional al afio de
la cirugia en pacientes con CLE. Este es el primer estudio que, a
nuestro entender, se ha realizado con esta medida en CLE para
analizar mejoria clinica postquirurgica.

AREA BASICA

15 (-)-Epicatequinaincrementa en masculo
esquelético la expresion de microARNs
implicados en la respuesta al ejercicio
Palma Flores Carlos,* Zarate Segura Paola Berenice,*
Hernandez Hernandez José Manuel,$
De los Santos Enriquez Sergio,T Cano Martinez Luis Javier,!
Canto Cetina Patricia lleana**
* Ingenieria de Tejidos, Trasplantes y Medicina Regenerativa.
* Laboratorio de Medicina Traslacional, Escuela
Superior de Medicina del Instituto Politécnico Nacional.
§ Departamento de Genética y Biologia Molecular, Centro
de Investigacion y Estudios Avanzados, CINVESTAV-
IPN. 1 Unidad de Investigacion en Obesidad, Facultad de
Medicina, Universidad Nacional Autonoma de México.
Il Seccion de Estudios de Postgrado e Investigacion,
Escuela Superior de Medicina, Instituto Politécnico
Nacional. ** Subdireccion de Enserianza e Investigacion,
Centro Médico Nacional 20 de Noviembre, ISSSTE.

Introduccioén: la epicatequina (EC) es una molécula que ha de-
mostrado tener efectos benéficos sobre la biologia del masculo
esquelético (ME). Se ha clasificado como un mimético del ejercicio
por inducir en ME, efectos similares a los que se obtienen en pro-
tocolos de entrenamiento. Por otro lado, se ha determinado que
los microARNSs, juegan un papel importante en los mecanismos
moleculares que regulan la adaptacion del ME durante el ejercicio.
No obstante, no existen reportes que hayan demostrado si EC
modifica la expresion de microARNs asociados con regeneracion
ylo cambios adaptativos en ME. Hipdtesis: Epicatequina modula
en ME la expresion de microARNs implicados en la adaptacién
al ejercicio fisico. Objetivo: evaluar la expresién de los miARNs
-133, -204, -206, -223, -486 y -491 en el musculo esquelético de
ratones tratados con (-)-Epicatequina. Material y métodos: en el
presente trabajo, se analizd6 mediante qRT-PCR la expresion de
los microARNs (miARNSs) -133, -204, -206, -223, -486 y -491 en
musculo esquelético (ME) de ratones sanos tratados durante 15
dias con (-)-Epicatequina. Adicionalmente, realizamos analisis
bioinformaticos para determinar la participacion de estos miARNs
en diferentes vias de transduccion de sefiales del ME. Analizamos
la expresion de los factores reguladores miogénicos (FRM), MyoD
y MyoG mediante ensayos de Western Blot, y medimos el area
transversal de las fibras musculares tefiidas con E&H. Resultados:
entre nuestros resultados, observamos que el tratamiento con
(-)-Epicatequina aumenta la expresion de miR -133, -204, -206,
-223 y -491. Interesantemente, este resultado se correlaciona con
el aumento de la expresion de los factores reguladores miogéni-
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cos, MyoD y MyoG, asi como con el aumento en el tamafio de
la fibra. Finalmente, el analisis bioinformatico reveldé que los miR
-133, -204, -206, -223 y -491 participan en vias de transduccion de
sefiales relacionadas con el desarrollo y la adaptacion muscular.
Conclusiones: con estos hallazgos, determinamos que el Flavonol
(-)-Epicatequina incrementa la expresion los miARNs que participan
en la adaptacion del musculo esquelético durante el ejercicio, induce
hipertrofia muscular y aumenta el nivel de las proteinas miogénicas
MyoD y MyoG.

16 ACE and ACE2 gene variants are associated
with severe outcomes of COVID-19 in men
Herrera Lopez Brigida,* Martinez Gémez Laura Edith,*
Ortega Pefa Silvestre,* Martinez Nava Gabriela Angélica,*
Magaria Aguirre Jonathan Javier,* Pineda Villasefior Carlos,*
Lépez Reyes Alberto Gabriel*
* Laboratorio Facilitador, INR LGII.
* Direccién General, INR LGII.

Introduction: severe acute respiratory syndrome coronavirus 2
(SARS-CoV-2) is responsible for the current coronavirus disease
2019 (COVID-19) pandemic, affecting more than 219 countries and
causing the death of more than 5 million people worldwide. The
genetic background represents a factor that predisposes the way
the host responds to SARS-CoV-2 infection. In this sense, genetic
variants of ACE and ACE2 could explain the observed interindividual
variability to COVID-19 outcomes. Objective: to determinate
the association of case fatality rate and genetic variants of ACE/
ACE polymorphism could represent a strategy to identify possible
SNPs as susceptibility and prognostic markers in the Mexican
population. Material and methods: we included a total of 481
individuals who showed clinical manifestations of COVID-19 and
were diagnosed by reverse transcription PCR (RT-PCR). Genomic
DNA was extracted from peripheral blood and saliva samples.
ACE insertion/deletion polymorphism was evaluated by the high-
resolution melting method; ACE single-nucleotide polymorphism
(SNP) (rs4344) and ACE2 SNPs (rs2285666 and rs2074192) were
genotyped using TagMan probes. We assessed the association of
ACE and ACE2 polymorphisms with disease severity using logistic
regression analysis adjusted by age, sex, hypertension, type 2
diabetes, and obesity. Result: the severity of the illness in our study
population was divided as 31% mild, 26% severe, and 43% critical
illness; additionally, 18% of individuals died, of whom 54% were
male. Our results showed in the codominant model a contribution
of ACE2 gene rs2285666 T/T genotype to critical outcome [odds
ratio (OR) = 1.83; 95% CI = 1.01-3.29; p = 0.04] and to require
oxygen supplementation (OR = 1.76; 95%CI = 1.01-3.04; p = 0.04),
in addition to a strong association of the T allele of this variant to
develop critical illness in male individuals (OR = 1.81; 95% CI =
1.10-2.98; p = 0.02). Conclusions: we suggest that the T allele of
rs2285666 represents a risk factor for severe and critical outcomes
of COVID-19, especially for men, regardless of age, hypertension,
obesity, and type 2 diabetes.
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AREA CLINICA

01 Alterations in the sleep pattern in patients with attention
deficit hyperactivity disorder during confinement due to
the COVID-19 pandemic sleep disorders and COVID-19
Zambrano Sanchez Elizabeth,* Martinez Cortez José A,*
Dehesa Moreno Minerva,$ Sanchez Cortés Norma,*

Del Rio Carlos Yolandal
* Division de Neurociencias INR LGII. ¥ Servicio de Neurologia
INR LGII. § Servicio de Psiquiatria INR LGII. T AMPI.

Introduction: the pandemic generated by COVID-19, forced the
governments of all the countries of the world to enter quarantine, the
coexistence between the families changed radically modifying the daily
coexistence between the members of the family. The child population
in general was affected in their daily activity and important changes
were observed in their behavior, sleep patterns, anxiety, depression,
aggressiveness, etc. Attention deficit hyperactivity disorder (ADHD) is
a neurodevelopmental disorder of a neurobiological nature originating
in childhood and affecting throughout life, characterized by the
presence of three typical symptoms: attention deficit, impulsivity,
motor hyperactivity. Objective: to compare the frequency of sleep
disorders (SD) in subjects with attention deficit hyperactivity disorder
(ADHD) and a control group, during confinement due to the COVID-19
pandemic. Material and methods: we studied 30 children with ADHD
with a mean age of 8.2 years and a control group with 40 subjects with
a mean age of 8.6 years. We used the pediatric sleep questionnaire
(PSQ) to evaluate the SD. The questionnaire was applied to the
parents of the study subjects, through video calls scheduled during
the months of August, September and October. Subjects with ADHD
had previously been diagnosed in the Neuroscience Laboratory of
the National Rehabilitation Institute, and they also regularly attended
cognitive behavioral therapy (CBT) for the control of inattention,
hyperactivity and impulsivity characteristic of ADHD. Ethical
aspects: his parents were contacted, the objective of the research
was explained to them and their participation was requested under
informed consent in accordance with the ethical standards in force
of the Secretary of Health, Mexico. Results: we observed a higher
frequency of SD in children with ADHD compared to controls. In the
control group, the same frequency of excessive daytime sleepiness
and decreased the total amount of sleep was observed as the subjects
with ADHD. We observed significant correlation values between the
frequency decrease in the total amount of sleep, inadequate sleep
hygiene, restless legs syndrome and periodic limb movement disorder
in children with combined ADHD. Excessive daytime sleepiness,
inadequate sleep hygiene in innate ADHD subjects, excessive daytime
sleepiness, Periodic limb movement disorder in hyperactive ADHD
subjects, and decreased total amount of sleep and excessive daytime
sleepiness in the control group. Conclusions: the results suggest
that during confinement by the COVID-19 pandemic, subjects with
ADHD present sleep problems, the most relevant being diminution
of the total amount of sleep, inadequate sleep hygiene, restless legs
syndrome, periodic movement disorder of limbs, excessive daytime
sleepiness, inadequate sleep hygiene, periodic limb movement disord.

02 Construccion de un instrumento para conocer el uso
y exposicion de la web en nifios de nivel primaria
en la pandemia por la COVID-19 (CEWENI)
Sanchez Cortés Norma Angélica,* Zambrano Sanchez Elizabeth,*
Martinez Cortez José Antonio,* Dehesa Moreno Minerva,$
Del Rio Carlos Yolanda, Villalpando Hernandez Jorgell
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* Division de Neurociencias INR LGII. ¥ Servicio de Neurologia
y Psiquiatria INR LGII. § Servicio de Paidopsiquiatria

INR LGII. T Asociacion Psiquiatrica Mexicana, A.C.

Il Hospital «Lic. Adolfo Lépez Mateos», ISSSTE.

Introduccion: debido a la pandemia por COVID -19, los avances
tecnoldgicos, los medios de comunicacion y trabajo on line facilitaron
el uso masivo de internet y de las redes sociales, influyendo en la
manera de relacionarnos socialmente. Esto ha generado nuevas
situaciones tanto positivas como negativas, que, en gran medida por
el desconocimiento de los usuarios sobre la Web, no conocen los ries-
gos inherentes de las redes sociales, riesgos que solo llegan a tener
importancia en el momento que los afectan negativamente. En este
sentido, es importante conocer, proteger y concienciar a cada usuario
sobre los pros y contras de las redes sociales y el uso apropiado de
la informacién que se suministra. Objetivo: construir y validar un
instrumento para conocer el uso y exposicion de la web en nifios de
nivel primaria de escuelas oficiales (CEWENI). Material y métodos:
el disefio de la presente investigacion corresponde a un estudio de
tipo no experimental, descriptivo, transversal, en el que se utilizara
la informacién recopilada mediante el aporte de especialistas en el
tema, el analisis tedrico y de investigaciones previas y el estandar de
oro. Crear un instrumento autoaplicable CEWENI, que incluya items
sobre las diferentes areas identificadas como relacionadas con el uso
y exposicion a la web que logre detectar y registrar factores de riesgo
en poblacién escolar mexicana. El instrumento se validé a través de
cuatro vias: validaciéon de apariencia, validez de contenido, validez de
criterio, validez de constructo. Criterios de inclusion de los participantes:
1) nifios y nifias inscritos en quinto y sexto de primaria de escuelas
oficiales de 10y 11 afios de edad; 2) firma de consentimiento informado
por parte de sus padres y autoridades de las escuelas. El instrumento
CEWENI, consta de 34 reactivos y cuatro areas: recreacion, socia-
lizacién, prevencion y exposicion al riesgo. El estandar de oro fue,
ERA-RSI de 29 items. Resultados: se procesaron los resultados con
base en los objetivos que fueron planteados con ayuda de programas
de computacion especializados, como el paquete estadistico SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences). El total de la muestra que
se pudo obtener fue de 250 nifias y nifios, de los cuales 140 eran del
sexo masculino y 110 del sexo femenino, todos con edades entre los
10y 11 afios, con una media y desviacion estandar de 10.3 + 0.564
el instrumento pudo ser validado con la muestra obtenida de forma
satisfactoria. Se analizd la confiabilidad por consistencia interna de
cada uno de los factores a través del coeficiente alfa Cronbach, se
calcularon los respectivos intervalos de confianza a 95%, aplicando el
procedimiento de Fisher, por ser el que ha demostrado tener la mejor
cobertura y menor sesgo. El alfa de Cronbach tuvo un valor de 0.84
con un total de 34 items. Esto integra la confiabilidad y correlacion de
cada item con respecto a los otros items de la escala total disenada. Se
presentan las correlaciones entre los diferentes rubros. Conclusiones:
las confiabilidades del instrumento son positivas y estadisticamente
significativas. Segun el andlisis estadistico se puede sefalar que en
general CEWENI, tiene una buena correlacion entre los diversos am-
bitos propuestos en relacion a la escala ERA-RSI, que se utilizd como
patrén de oro. El instrumento puede ser utilizado por profesionales.

03 Comportamiento del deterioro cognitivo
en pacientes con fibromialgia
Hernandez Gonzélez Leticia,* Pefia Ayala Angélica,*
Espinosa Morales Rolando,* Bernal Gonzalez Araceli,*
Lozano Hernandez Maribel,} Lozada Pérez Carlos,*
Martinez Nava Angélica Gabriela$
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* Psicologia de Rehabilitacion INR LGII.
* Division de Reumatologia INR LGII.
§ Laboratorio de Gerociencias INR LGlI.

Introduccioén: la fibromialgia (FM) se caracteriza por dolor crénico
diseminado, deterioro cognitivo y alteraciones del suefio. El deterioro
cognitivo se reporta en 50 a 80% de los pacientes, siendo la memoria
y concentracién los rubros mas afectados. Objetivo: determinar
las variables asociadas a un mayor deterioro cognitivo en pacien-
tes con fibromialgia. Material y métodos: estudio observacional,
descriptivo, casos y controles, captacion de informacién mediante
instrumentos estandarizados Cuestionario de depresién de Beck,
prueba analoga de dolor, mini-mental state examination (MMSE) y
evaluacion cognitiva de Montreal (MOCA) en pacientes con fibro-
mialgia (criterios ACR 2010) para obtener el grado de depresion,
dolor, y deterioro en las areas de identificacion, memoria, atencion,
lenguaje, abstraccién recuerdo diferido, orientacién temporal y es-
pacial. Estadistica descriptiva e inferencial univariada y bivariada.
Resultados: se estudiaron un total de 23 pacientes y 23 controles
pareados por edad y sexo. Edad 48.13 + 10.17 afos. Media de dolor
en EVA6 = 1.65 vs 4 + 1.86. Al evaluar la depresion, del grupo de
FM 13 pacientes con altibajos normales, tres leve perturbacion del
estado de animo, cinco depresion intermitente y dos con depresion
moderada, no hubo pacientes con depresion grave o extrema. Media
de 16.78 + 8.58 en el puntaje de Beck. Al evaluar el deterioro cogni-
tivo el puntaje total de MOCA fue de 24.29 + 3.46 (FM), vs 21.26 +
3.95 en los controles. No se documentd relacion entre el deterioro
cognitivo y la depresion o el dolor. Las areas mas afectadas son
atencion, identificacion y lenguaje. Pacientes FM controles total
deterioro cognitivo severo 16 (69.57), ocho (34.78), 24 (52.17), leve
a moderado siete (30.43), 15 (65.22), 22 (47.83). Conclusiones: el
deterioro cognitivo en las pacientes con fibromialgia de acuerdo con
las herramientas evaluadas puede ser catalogado como severo, a
diferencia de lo reportado en la literatura.

04 Sobrecargade cuidadores primarios en
enfermedades reumaticas. Estudio piloto
Pefa Ayala Angélica H,* Bernal Gonzalez Araceli,*
Lozano Hernandez Maribel,* Espinosa Morales Rolando,*
Pineda Hernandez Sarahid,* Lozada Pérez Carlos,*
Hernandez Gonzalez Leticia$
* Division de Reumatologia INR LGII. * Instituto Nacional de
Cancerologia. 8 Psicologia de Rehabilitacion INR LGlII.

Introduccioén: el sindrome de sobrecarga de cuidadores primarios
(SSCP) es un problema familiar cada vez mas prevalente en las
personas encargadas del cuidado de pacientes con enfermedades
musculo-esqueléticas cronicas (EMEC). Objetivo: identificar el nivel
de sobrecarga, en términos de calidad de vida, en los cuidadores
primarios de pacientes con diagndstico de artritis reumatoide, es-
pondilitis anquilosante y osteoartritis. Material y métodos: estudio
transversal. Criterios inclusion: > 18 afios mas de seis meses al
cuidado de un paciente con EMEC y que no pueda realizar ac-
tividades basicas de la vida diaria. Mediante cuestionario clinico
estructurado, aplicado a familiares (cuidador primario) de pacientes
con EMEC (AR, EAy OA), se recolect6 informacién demografica y
las siguientes escalas: a) Zarit (evalua SSCP); b) Hamilton (depre-
sion); y ¢) EuroQol (calidad de vida). Se realizé estudio descriptivo.
Resultados: se aplico el cuestionario a 38 cuidadores primarios de
enfermos cronicos. Hubo 63% mujeres de los cuidadores primarios,
edad promedio 50.03 anos. Esposa 31.6% e hija 36.8% parentescos
mas frecuentes. Tiempo de cuidador primario 8.56 afos. El 92.5%
de los cuidadores de los pacientes con AR no presenta sobrecarga
contra 87.5% de los cuidadores con osteoartritis, con un indice de
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depresion ligera de 25.9 y 37.5% respectivamente; mientras tanto
33.3% de los cuidadores con espondiloartritis refieren sobrecarga
intensa, con 66.6% de depresion ligera. Conclusiones: la mayoria
de los cuidadores primarios son mujeres, hijas y amas de casa.
Ser cuidador primario impacta en su salud fisica y mental. Es ne-
cesario incluir programas de apoyo a los cuidadores primarios. Se
necesita un estudio con mayor nimero de cuidadores, evaluados
longitudinalmente.

05 Depresiony funcién sexual entre mujeres
con artritis reumatoide y fibromialgia
Hernandez Gonzélez Leticia,* Pabello Torres Paulina,*
Rivera Hernandez Adela,$ Pefia Ayala Angélica,T
Espinosa Morales Rolando, Bernal Gonzalez Araceli,T
Lozano Hernandez Maribelf
* Servicio de Psicologia de rehabilitacion INR LGII.
* Fundacion Marie Stopes. § Departamento de Enfermeria
INR LGII. T Division de Reumatologia INR LGII.

Introduccién: la artritis reumatoide (AR) es una enfermedad
cronica, se caracteriza por presentar inflamacion poliarticular y
sistémica afectando en su mayoria a mujeres. La fibromialgia (FM)
afecta entre 2 y 4% de la poblacion en general, se caracteriza
por dolor muscular generalizado, crénico y fatiga extrema. La
depresion es un trastorno mental frecuente, se caracteriza por
la presencia de tristeza, pérdida de interés o placer, en su forma
mas grave puede conducir al suicidio. La funcién sexual expresa
las actividades propias o caracteristicas del sexo, reproduccion,
trascendencia, autoestima, seguridad personal, comunicacion,
persistencia de la pareja emocional, proteccion mutua y placer.
Objetivo: describir el grado de depresion y la funcion sexual
entre pacientes con artritis reumatoide y fibromialgia del Instituto
Nacional de Rehabilitacion y el Hospital General Regional No. 2
en Querétaro, Qro. Material y métodos: se realizé un estudio
descriptivo y transversal con una muestra de 20 pacientes con
diagnostico de AR y 21 con FM, se aplicaron los instrumentos
«inventario de depresion de Beck» con 21 items tipo Likert y una
confiabilidad de 0.72% y el «cuestionario evaluador de la funcién
sexual de la mujer (FSM)» con 13 items tipo Likert y una confiabi-
lidad de 0.78%; este cuestionario se divide en cuatro dominios. La
estadistica descriptiva se realiz6 en programa SPSS. Resultados:
edad AR 36-45 afos (45.0%) similar FM con 45.6% en el mismo
rango de edad; nivel educativo AR 40% nivel basico y FM 42.9%
en un nivel superior. AR 86.37% altibajos en estado de animo y
13.63% depresion de leve a moderada vs FM con un 60.70% y
39.30% respectivamente. La frecuencia de actividad sexual AR
es de 45.0% de una a dos veces por mes, 30.0% de tres a cuatro
veces por mes, 15.0% de nueve a 12 veces por mes 'y 15.0% mas
de 12 veces por mes; la frecuencia en las pacientes con FM es
de 80.0% de una a dos veces por mes, 10.0% de tres a cuatro
veces por mes, 5.0% de cinco a ocho veces por mes y por ultimo
5.0% de nueve a 12 veces por mes, 10% de mujeres con AR
presentan trastorno severo en el deseo sexual, a diferencia de
45% de las mujeres con FM; excitacion 5% de las mujeres con AR
trastorno severo y con mujeres de FM trastorno severo de 30%;
lubricacion AR trastorno severo 25% vs FM 60%; AR tienen 15%
trastorno severo para alcanzar un orgasmo, FM presentan 60%.
FM muestran 50% de trastorno severo en satisfaccion sexual vs
AR 5%. Conclusiones: el estudio refleja que las pacientes con
fibromialgia tienen un mayor grado de depresion y de trastornos
severos de la funcion sexual en comparaciéon con las pacientes
con AR, sirviendo de base para desarrollar estrategias para el
cuidado del aspecto psicolégico y sexual de las pacientes con
enfermedades reumaticas y mejorar su calidad de vida.
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06 Discapacidad fisica en sobrevivientes
de quemaduras graves
Séanchez Zlfiga Martin de JesuUs
Unidad de Agudos y Choque Adultos de CENIAQ, INR LGlI.

Introduccion: la discapacidad fisica y emocional es frecuente en los
pacientes que egresan de la unidad de cuidados intensivos. La enfer-
medad crénica de la UCl y el sindrome postraumatico son temas de
amplio estudio en la UCI convencionales; en las unidades de atencion
del paciente grave estos efectos suelen ser mas graves, a pesar de
esto, no se han estudiado ampliamente. Objetivo: se presentan las
principales causas de discapacidad al egreso de la Unidad de Que-
mados Graves, de un centro de tercer nivel de atencion de pacientes
quemados en la Ciudad de México. Material y métodos: analisis
retrospectivo de 68 pacientes quemados graves, que egresaron de la
Unidad de Agudos (Unidad de Cuidados Intensivos [UCI]) de un centro
de atencién de quemados entre los afios 2019-2021. Se dividieron
en dos grupos por quemadura por fuego y lesion por electricidad, se
obtuvieron variables demograficas como edad, sexo, escala de ABSI
(Abbreviated Burn Severity Index) al ingreso y se describieron las
causas mas frecuentes de discapacidad al egreso de la UCI. Resul-
tados: 68 pacientes, 10 mujeres y 58 hombres, promedio de edad
37 + 16.4 afos, tiempo de estancia promedio de 13.7 + 11.8 dias,
escala de ABSI promedio de 8.9 +2.13, 21 pacientes con diagnostico
de lesion por electricidad y 47 de quemadura por fuego. En el grupo
de lesion por electricidad la causa mas frecuente de la discapacidad
fue laimposibilidad de la marcha 33.3% (consecuente de amputacion
de alguna extremidad), mientras que en el grupo de quemaduras por
fuego la causa mas frecuente fue la restriccion de la movilidad de las
cuatro extremidades en 59.5%. El dolor fue el segundo sintoma mas
frecuente asociado a la discapacidad al egreso de la UCI, entre 76
y 87% en ambos grupos. Conclusiones: la discapacidad fisica en
los sobrevivientes de quemaduras graves tiene una alta incidencia,
y suele ser mas grave en aquellos que sufren lesion por electricidad
y con ABSI| mas elevados al ingreso.

07 Iniciativa educativa para la prevencién del
sindrome de caidas en personas mayores de un
centro gerontolégico de Cuernavaca, Morelos
Tepox Bruno Rodrigo,* Gonzéalez Arellano Maria Fernanda,*
Oropeza Talamantes José Luis,$
Vazquez Martinez Astrid,T Soto Morales Sarahi, |l
Polgovsky Ezcurra Natalia,* Lara Lopez Luz Mariall
* Maestria en Salud Publica con concentracion en
Ciencias Sociales y del Comportamiento, México.

* Nutricién.  Administracion en Salud. T Enfermedades
Infecciosas. | Salud Ambiental, Secretaria
Académica, Instituto Nacional de Salud Publica.

Introduccion: las caidas en personas mayores son consideradas un
sindrome geriatrico de naturaleza multifactorial con graves conse-
cuencias fisicas, psicologicas y sociales, producto de la interaccion de
factores intrinsecos, relacionados con cambios fisioldgicos propios del
envejecimiento, y factores extrinsecos, como el ambiente, el entorno
arquitectonico, el comportamiento y aspectos socioeconémicos. Una
estrategia adecuada para prevenir estos factores son los programas
de educacion para la salud, ya que buscan proporcionar conocimien-
tos a las personas para que puedan tomar mejores decisiones en
salud con base en lo que saben y hacen respecto a una problematica,
considerando también su contexto. Objetivo: aumentar el nivel de
conocimientos sobre prevencion del sindrome de caidas en personas
mayores de un centro gerontolégico de Cuernavaca, Morelos. Mate-
rial y métodos: se realizé un estudio cuasiexperimental con medicién
pre-post en personas mayores de un centro gerontoldgico de la ciudad
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de Cuernavaca. Para el disefio de la iniciativa se utilizé la metodo-
logia PRECEDE-PROCEDE, comenzando con el triple diagnéstico
basado en los saberes, haceres y contexto de la poblacion respecto
al problema de caidas; con la informacion obtenida se elaboraron
los cuestionarios pre y post que se aplicaron al inicio y al final de la
intervencion, y se implementaron cuatro sesiones de una hora que
abarcaron los temas de barreras arquitectonicas dentro y fuera del ho-
gar, polifarmacia y automedicacion, alimentacion saludable y ejercicio
fisico. Para la evaluacion de monitoreo se implementé una encuesta
de satisfaccion que buscé conocer la percepcion de las participantes
sobre las sesiones y poder realizar los cambios pertinentes. Una vez
finalizadas las cuatro sesiones, los datos obtenidos se vaciaron en
una tabla de Excel y se analizaron como variables categoricas utili-
zando medias con desviacion estandar y porcentajes. Resultados:
la poblacién de estudio estuvo conformada por 32 participantes, de
los cuales 28% (n = 9) respondieron tanto el pre como el postest,
con una media de edad de 69.9 + 7.6 afnos. De éstas, 56% (n = 5)
tenia entre 60-69 afos, 33% (n=5)de 70a 79y 11% (n = 1) de 80
a 89, todas pertenecientes al género femenino. Los resultados de
la evaluacion mostraron que 50% de las participantes aumentaron
su puntuacion en la prueba post, 33% disminuy6 y 17% sostuvo su
puntuacion inicial, identificando una diferencia de 10% (9 puntos)
entre la pre y postevaluacion total. Con respecto a los resultados de
la evaluacion de seguimiento, los rubros mejor calificados por las
asistentes fueron la calidad general de las sesiones y la compren-
sion del temario, seguidas del material utilizado y la explicacion del
equipo docente, mientras que las sesiones mejor calificadas fueron
barreras arquitectonicas dentro y fuera del hogar y ejercicio fisico para
la prevencion de caidas. Conclusiones: los resultados obtenidos
muestran que hubo un aumento en el nivel de conocimientos de las
muijeres acerca de como prevenir el sindrome de caidas, reflejado en
la puntuacion de la evaluacion post con respecto a la pre, mientras
que los resultados de seguimiento sugieren hacer mas énfasis en la
explicacion del equipo docente y del material utilizado.

08 Resultados de laimplementacién inicial de
una unidad coordinadora de fracturas durante
el primer afio de la pandemia. Experiencia de
un hospital de tercer nivel en México
Macias Hernandez Salvador Israel,* Diaz Gonzalez
Janete Sarahi, Olascoaga Gémez de Ledn Andrea,$
Nava Bringas Tania Inés,§ Coronado Zarco RobertoT
* Rehabilitacién en Ortopédica, INR LGII. * Educacion
en Salud, INR LGlII. § Clinica de Osteoporosis.
1 Subdireccion de Rehabilitacion INR LGII.

Introduccion: las unidades coordinadoras de fracturas (UCF) han
demostrado ser herramientas Utiles en la prevencion secundaria de
fracturas por fragilidad. Previamente este grupo de trabajo publicé
un estudio donde se evidencié la gran brecha de diagndstico y
tratamiento de osteoporosis (OP) en pacientes con fracturas por
fragilidad, por lo que se planed como estrategia la implementacién de
una UCF en el INRLGII, la cual se implemento previo a la pandemia,
aun asi, la implementacion se llevé a cabo. La hipotesis fue que, a
pesar de la emergencia sanitaria habria un incremento en la tasa
de diagnostico y tratamiento de OP durante el primer afio de la UCF
respecto a lo publicado previamente. Objetivo: describir los cam-
bios en la frecuencia del diagnédstico y tratamiento de osteoporosis
posterior a la implementacion de una UCF en el contexto del inicio
de la pandemia por SARS-CoV-2. Material y métodos: se llevo a
cabo un estudio descriptivo, mediante un analisis prospectivo de un
afio a partir de la implementacion de una unidad coordinadora de
fracturas en el INRLGII, incluyendo pacientes mayores de 50 afnos
con diagnéstico de una fractura aguda de baja energia en cadera,
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radio distal y himero proximal. Resultados: se incluyeron 368
pacientes. Su edad promedio fue de 78.35 + 11.58 afios. Del total
271 (73.6%) tuvieron una fractura de cadera, 66 (17.9%) de radio
distal y 29 de humero proximal (7.9%). De ellos 26 (7.1%) tenian
diagnéstico previo de osteoporosis y 147 pacientes (39.9%) recibie-
ron el diagnéstico durante su hospitalizacion, 274 (74.5%) recibieron
algun tipo de tratamiento farmacoldgico y la suplementacion fue
indicada a 96 pacientes (26.1%). En cuanto al manejo no farma-
cologico, dieta rica en calcio, ejercicio y prevencion de caidas fue
prescrito en 95 de los pacientes (25.8%). A un afio de seguimiento
88 (23.9%) pacientes continuaban con tratamiento farmacologico,
128 (34.8%) con suplementacion, 131 (35.7%) con tratamiento no
farmacologico. El diagndstico de osteoporosis durante la hospita-
lizacion al comprarlo con el estudio previo reportado previo a la
implementacién de la unidad, pas6 de 1% a casi 40%, y al afio de
1 a 24%. Hubo ademas un aumento significativo en el diagnostico
y tratamiento, el cual se mantuvo a los 12 meses. Conclusiones:
el presente estudio evidencia que la implementacién de una UCF
en el INRLGII logré incrementar significativamente la proporcion de
pacientes diagnosticados y tratados por OP, a pesar del contexto
de la pandemia. Sin embargo, el incremento no es suficiente para
cumplir con los estandares recomendados internacionalmente.

09 Habilidades linguisticas de alfabetizacion
emergente en preescolares con retraso del
lenguaje: desarrollo, relaciones y predictores
Cervantes Luna Anahi
Patologia de Lenguaje, INR LGII.

Introduccién: la alfabetizacion emergente (AE) se refiere a los
conocimientos, habilidades y actitudes que el nifio preescolar de-
sarrolla respecto al lenguaje escrito. Las habilidades linguisticas
orales (HLO) y escritas (HLE) se desarrollan simultaneamente. Las
HLO son predictoras de la alfabetizacion convencional. El retraso
del lenguaje oral (RL) afecta al desarrollo del lenguaje escrito.
Preguntas de investigacion: ;cuél es el nivel de desarrollo de las
HLO de AE de los nifios preescolares mexicanos con RL? ;,Qué
relacion existe entre el nivel de desarrollo de las HLO y las HLE
de AE? Objetivo: 1) describir el nivel de desarrollo de las HLO de
AE de los nifios preescolares con RL de tipo expresivo y mixto; 2)
determinar qué relacion existe entre el nivel de desarrollo de las HLO
y las HLE de AE de los nifios preescolares con RL; 3) determinar
si las HLO predicen el desarrollo de las HLE de AE de los nifios
preescolares con RL. Material y métodos: disefio: no experimental,
transeccional, correlacional. Muestreo: no probabilistico de sujetos
tipo. Participantes: 64 nifos preescolares (37-76 meses), inscritos en
escuelas oficiales de la zona metropolitana de la Ciudad de México,
provenientes de familias de nivel socioeconémico medio bajo (M
ingreso mensual = 5,945.31 pesos mexicanos, DE = 2,791.42), que
acudieron al Servicio de Patologia del Lenguaje del Instituto Nacional
de Rehabilitacion LGl (INR LGlI) de la Ciudad de México y fueron
diagnosticados con un RL. Instrumentos: para valorar las HLO de AE
se empled el instrumento para evaluar habilidades precurrentes para
la lectura (EPLE) disefiado y validado para nifios mexicanos. Para
evaluar las HLE de AE se empleo el instrumento de observacion
de los logros de la lectoescritura inicial. Aspectos éticos: se solicitd
y obtuvo el consentimiento y el asentimiento informado. Resulta-
dos: los nifios con RL de tipo expresivo y de tipo mixto mostraron
un bajo nivel de desarrollo de las HLO de conciencia fonoldgica y
de codificacién semantica. Mostraron un incremento gradual en el
desarrollo de las HLE conforme aumento la edad. Hubo correlacio-
nes estadisticamente significativas (0.576, p <0.01) entre las HLO
y las HLE de AE. Hubo diferencias estadisticamente significativas
(p < 0.05) en el desarrollo de las HLE de los nifios con retraso de
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tipo expresivo en comparacion con los que presentaron retraso de
tipo mixto. Conclusiones: existe relacion entre el desarrollo de las
HLO y las HLE de AE. Los nifios han desarrollado HLE de AE, con
diferencias en funcion del tipo de retraso de lenguaje. Las HLO
predicen el desarrollo de las HLE de alfabetizacion emergente.

10 Efecto del tabaquismo en pacientes con
osteoartritis: estudio preliminar
Martinez Flores Karina,* Montafio Armendariz Nathalie,*
Zamudio Cuevas Yessica,* Suarez Ahedo Carlos,$
llizaliturri Sanchez Victor,§ Martinez Nava Gabriela,T
Fernandez Torres Javier
* Laboratorio de Liquido Sinovial, INR LGII. ¥ Facultad de
Medicina de la Universidad Auténoma de Guadalajara.
§ Servicio de Reconstruccion Articular de Cadera y Rodilla,
INR LGII. 1 Laboratorio de Gerociencias, INR LGII.

Introduccion: la osteoartritis (OA) es una enfermedad cronica
degenerativa, que se caracteriza por la pérdida gradual del car-
tilago, cambios metabolicos en la matriz extracelular (MEC), y su
etiologia se debe a la interaccion de multiples factores, incluidos
los ambientales. Estudios epidemiolégicos y diversos metaanalisis
sefialan que la exposicion al humo del tabaco puede favorecer el
desarrollo de OA. Por lo tanto, es importante evaluar este factor de
riesgo para conocer su impacto en nuestra poblacion y establecer
medidas de prevencion. Objetivo: evidenciar que el tabaguismo
incrementa el dafio en el cartilago a través de la regulacion de molé-
culas oxidantes y antioxidantes. Material y métodos: se obtuvieron
muestras de sangre periférica, remanentes de cartilago articular y
liquido sinovial (LS) provenientes de pacientes de los servicios de
Reconstruccion Articular Cadera y Rodilla (casos) y de Ortopedia
del Deporte y Artroscopia del INRLGII (controles), las cuales fueron
estratificadas de acuerdo al habito tabaquico, los niveles de cotini-
na y OA. A partir del liquido sinovial y del plasma separado de las
muestras de sangre, se evaluaron los niveles de malondialdehido
(MDA), metilglioxal (MGO), glutation S transferasa (GST), productos
de oxidaciéon avanzada (POAP) y la actividad de mieloperoxidasa
(MPO), arginasa (ARG), y catalasa (CAT), empleando estuches
comerciales. Los remanentes de cartilago fueron fijados con parafor-
maldehido y subsecuentemente deshidratados en alcoholes etilicos
graduales (70, 96 y 100%). Posterior a la inclusion en parafina, se
hicieron cortes de 5 pm para realizar tinciones de safranina O y
azul de alciano para determinar la composicion en el cartilago de
proteoglicanos y glucosaminoglicanos. Resultados: se consideraron
pacientes no fumadores con lesiéon de ligamento cruzado (C); el
grupo de estudio con OA, incluyé no fumadores (NF), exfumadores
(ExF) y fumadores (F). Se observaron personas < 60 afios F con
OA, a diferencia de las NF, en las que la OA se present6 en > 60
afos (p <0.0001). La cotinina con 16.76 ng/mLen OAFyenC 1.3
ng/mL. El MDA increment6é en OA NF y F, contra el C. Los POAP
en OAF fueron mayores a diferencia de OA NF y ExF. La GST, con
menor concentracion en los grupos de OA; la CAT incrementé en
OA F con respecto a OA NF. La MPO increment6 su actividad en
OA F y ExF, con respecto a los OA NF. La ARG decreci6 su activi-
dad en los grupos de OA, en contraste al C. En LS, el MDA fue de
0.91 ymoles en F a diferencia de 0.66, 0.76 y 0.75 pmoles. La GST
disminuyé en OA F, a diferencia de los contrastes. La MPO y ARG
con menor actividad en OAF. La presencia de proteinas de la MEC
mostré una disminucién significativa en los OAF, con respecto a los
contrastes. El nivel de cotinina fue mayor en OAF. Conclusiones:
el tabaquismo puede favorecer el dafio en la MEC del cartilago, a
través de la generacion de estrés oxidante, asi como de ARG que
es esencial para la formacién de aminoacidos de la MEC.
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11 Marcadores hemostaticos y polimorfismos
en tres familias mexicanas con integrantes
con enfermedad de Legg-Calvé-Perthes
Hernandez Zamora Edgar,* Rodriguez Olivas Armando,*
Casas Avila Leonora,* Reyes Maldonado Elba,*
Zavala Hernandez Cesar,$ Valdés Flores Margarita,*
Redon Tavera Antoniol
* Medicina Gendémica INR. ¥ Morfologia, Escuela Nacionalde
Ciencias Biologicas IPN. § Laboratorio Central de Patologia
Clinica, INR LGlII. T Ortopedia Pediatrica, INR LGlI.

Introduccién: la Legg-Calvé-Perthes es una enfermedad rara
(ELCP), una osteonecrosis avascular provocada por una altera-
cion en la circulacion, con interrupcion efectiva en el suministro
de sangre en la cabeza femoral, uni o bilateral. Afecta a nifios de
cuatro a 10 afos (4 nifos:1 nifia). Su etiologia aun es desconocida,
la evidencia sugiere que los trastornos trombéticos e inflamatorios
hereditarios, alteraciones en colagena, factores ambientales, entre
otros, podrian estar implicados en su aparicion y progreso. Por
ello, planteamos como hipétesis: en casos familiares los factores
de riesgo de trombofilia, asi como polimorfismos trombéticos y
proinflamatorios podrian relacionarse con el desarrollo de la ELCP.
Objetivo: describir algunos factores de riesgo ambientales para
trombofilia, marcadores bioquimicos hemostaticos, polimorfismos
proinflamatorios y trombéticos, que podrian estar relacionados
con la etiologia y el desarrollo de la enfermedad, en tres familias
mexicanas con varios integrantes que padecen la enfermedad
de Legg-Calvé-Perthes. Material y métodos: estudio descriptivo
de tres familias con integrantes con diagnostico clinico de ELCP,
diagnosticados mediante radiografia e historia clinica familiar. Y
donadores sanos como grupo de control, emparejados por edad,
sexo y peso. Ambos grupos fueron reclutados en el INR-LGII. Se
tomo una muestra de sangre de cada participante y se determinaron
marcadores bioquimicos hemostaticos: biometria hematica, tiempos
de coagulacion, los factores I, I, V, VII, VIII, XI, X, XIl, factor von
Willebrand, proteinas C, S, antitrombina y homocisteina. Todas
las muestras hemolizadas o lipémicas fueron descartadas. Se
extrajo DNA y por gPCR se determinaron los polimorfismos: CBS
T833C (rs:115742905), MTHFR C677T (rs1801133), PT G20210A
(rs1799963), FVL (rs6025), FVIII (rs598706), FIX (rs6048), PAI-1
(rs1799889), eNOS (rs17899983, rs2070744), IL-23R (rs1569922,
rs154655686, rs7539625) y TNF-a (rs180062). Se realizaron prue-
bas estadisticas descriptivas y comparativas (t Student). Registro
de los comités de investigacion y ética del INR-LGII: 54/16. Re-
sultados: se incluyeron siete pacientes con diagnéstico clinico de
ELCP y 14 controles. Cuatro nifios y tres adultos, todos varones.
En cuanto a los factores de riesgo ambientales para trombofilia,
los adultos indicaron ser fumadores y todos los pacientes tuvieron
exposicion habitual a humo de lefia y/o tabaco. Se presentaron dos
casos bilaterales, fue frecuente encontrar pacientes con pie plano
y/o practicantes de deportes de alto impacto como el tackwondo. En
las determinaciones de los marcadores bioquimicos hemostaticos,
las concentraciones de hemoglobina, fibrinbgeno, homocisteina
y los porcentajes de actividad de los factores VIl y IX, mostraron
diferencias estadisticamente significativas de pacientes con respec-
to a controles (p < 0.05). En cuanto a las determinaciones de los
polimorfismos proinflamatorios y trombéticos, nuestros resultados
muestran que todos los pacientes de este estudio presentan al
menos un alelo mutado para los polimorfismos MTFHR (rs1801133)
e IL-23R (rs1569922), asi como casos aislados con otras variantes
genéticas. Conclusiones: los resultados apoyan la hipétesis, ya que
encontramos factores hemostaticos, polimorfismos proinflamatorios
y trombdticos, y ambientales como la exposicion al humo presentes
en los casos familiares. Los cual sugiere que los trastornos bioqui-

Invest Discapacidad. 2022; 8 (s1): s29-s41

s33

micos, hereditarios y ambientales, pueden estar implicados en la
etiologia y el desarrollo de la ELCP.

12 Caracterizacion de factores de riesgo cardiovascular
y antecedente de COVID-19 en corredores amateur
del medio y maratén de la Ciudad de México 2021
Fuentes Corona Zendy Faith,* Gonzalez Escobar Ariely,*
Valdepefia Jiménez José de Jesus,*
Carbajal Torales Leslie,§ Pegueros Pérez Andrea*
* Centro Nacional de Investigacion y Atencién en Medicina
del Deporte INR LGII. ¥ Hospital San Antonio Especialidades
Médicas. § Instituto del Deporte de la Ciudad de México.

Introduccion: el examen médico previo a la participacién en depor-
tes masivos se propone ante la necesidad de detectar patologias
de origen cardiovascular que predispongan a la muerte subita o
puedan agravarse ante la sobrecarga del aparato cardiovascular
generada con la practica de ejercicio intenso. En nuestro pais
aun no hay una regulacion respecto a quienes se les debe exigir
una evaluacion médica pre competencia que pueda detectar o
prevenir factores de riesgo cardiovascular (FRC); aunado a esto,
con la reciente pandemia de COVID-19, se han reportado casos
de miocarditis en deportistas, lo que podria agravar la patologia
cardiovascular e incluso se reconoce como una causa de muerte
subita. Objetivo: identificar los FRC mediante el cuestionario PAR-
Q+ y valoracion de la circunferencia de cintura, e indagar sobre el
antecedente de COVID-19 en corredores participantes del maratén
y medio maratén de la Ciudad de México durante 2021. Material y
meétodos: estudio transversal, descriptivo en el cual se entrevistaron
de forma aleatoria a corredores amateur del Maratén y del Medio
Maratén. Previa firma del consentimiento informado, se les invit6 a
responder el cuestionario PARQ+ (version en esparol) y se midié
la circunferencia de cintura para la identificacion de FRC; adicional-
mente se interrogod respecto a antecedentes de practica deportiva
y si habian padecido COVID-19. Se realiz6 estadistica descriptiva
para las variables cuantitativas empleando medidas de tendencia
central y dispersion, mientras que para las variables categoéricas se
realizé andlisis de frecuencia y porcentajes. Resultados: el total de
corredores encuestados fue 102, de los cuales la mayoria fueron
varones (70.6%). Respecto a la identificacion de FRC, 60.4% de los
corredores del maraton presentaron al menos un factor de riesgo,
mientras que 71.4% correspondio a quienes participaron en el medio
maratén. El factor de riesgo mas frecuente en ambos grupos fue
circunferencia de cintura elevada; la pérdida del equilibrio debida a
mareos se identifico como el segundo factor mas frecuente, seguida
de dolor en el pecho durante la actividad fisica, 28.4% de todos los
corredores padecieron la COVID-19. Conclusiones: los datos del
presente estudio indican la importancia de realizar una evaluacion
médica precompetencia en corredores de larga distancia debido a
que gran parte de ellos tiene algun factor de riesgo que los predispo-
ne a algun evento cardiovascular que puede ser detectado a tiempo.

13 Estudio de calidad del aire, ventilacion y ocupacion
en interiores del INR-LGII, a través de la medicién
de concentracion de dioxido de carbono
Garcia Lecona Dante Ali,* Pérez Sanpablo Alberto Isaac,*
Quinzafios Fresnedo Jimena,$ Cedefio Laurent José Guillermo,T
Arellano Saldafia Maria Elena,!l Del Villar Morales Ariadna,**
Coronado Zarco Roberto™*
* Medicina de Rehabilitacion INR LGII. * Laboratorio de
Andlisis y Movimiento INR LGII. 8 Rehabilitacion Neuroldgica
INR LGII. T Biociencias de Salud Ambiental y Poblacional.
Il Rehabilitacion Pediatrica INR LGII. ** Medicina del
Deporte INR LGII. ** Direccién Médica INR LGII.
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Introduccion: en ambientes interiores la ventilacion es determinante
en las concentraciones de contaminantes. En el caso de enfermeda-
des infecciosas que se trasmiten por aerosoles, como el COVID-19,
es importante asegurarse de proveer un minimo de aire libre de virus
por ocupante, a fin de disminuir el riesgo de contagio. Existe poca
informacién sobre concentraciones de calidad del aire interiores
(CAl) de areas de salud ventiladas naturalmente. La CAIl podria
variar en un hospital con ventilacién natural, presentando mala CAl
en varias areas. Este estudio pretende conocer la calidad del aire,
ventilacién y ocupacioén en areas del Instituto Nacional de Rehabili-
tacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra (INR-LGII). Objetivo: estimar la
ocupacion y CAl mediante el monitoreo de alta resolucion temporal y
la concentracion de CO, en areas del INR-LGII. Material y métodos:
estudio: observacional, transversal. El monitoreo de CO, se realizd
por tres meses por 2 horas por area empleando tres monitores de
CO, Aranet4 Home. Se calculé un tamafio de muestra de 84 areas.
Universo de trabajo se conformé por consultorios, areas de terapia,
hospitalizacion y oficinas administrativas. Criterio de inclusion: areas
con autorizacién por direccion. Criterio de eliminacion: no contar
con todas las variables. Criterios de exclusion: areas no ocupadas
o sin acceso. Se solicité acceso al encargado de area para colocar
un monitor de CO,,. El investigador registré en la bitacora por area
lo siguiente: el identificador, categoria, grupo, piso, dimensiones y
condicién de ventilacion del area; fecha, tiempo y sensor del registro.
El calculo de ventilacion fue mediante el modelo de Baterman. Se
realiz6 estadistica descriptiva con el software Matlab R2020a (Natik
USA). Se identificaron areas con CAl no aceptable (CO, > 800 ppm)
y/o hacinadas (ocupacion > 100%), asi como areas con valores atipi-
cos. Resultados: se evaluaron 85 areas distribuidas en tres niveles
del edificio de rehabilitacion, presentando caracteristicas variables
(ocupacion, CO,, ventilacion). Densidad de ocupacion promedio de
96%, rangos de 53-135%; un CO, promedio de 729 ppm, rangos de
852-949 ppm y una ventilacién media de 4 ACH, con rangos de 3-8
ACH. Para afianzar con seguridad la CAl es necesario conocer la
ventilacién. Valores inferiores a seis ACH estan contraindicados y
mas en areas de salud. Con base en esto y los resultados obtenidos
se aprecia que el tercer piso cumplié de forma satisfactoria con estos
criterios (19 £ 13 ACH). No obstante, la planta baja en su mayoria se
encuentra con una clasificacién no deseable para el sector salud (5
+ 6 ACH). Como consecuencia, se puede decir que los principales
sitios de riesgo identificados y por ende una CAl no aceptable, son
innegablemente los consultorios, remarcando a los servicios de
rehabilitacién de columna (~1,063 + 333 ppm), pediatrica (~1,071
+ 370 ppm [CO,]) y ortopédica (~953 + 148 ppm [CO2]) como los
mayormente afectados. Conclusiones: por nuestras mediciones y
variables en un hospital de tercer nivel enfocado a la rehabilitacion,
hacen del presente estudio una investigacion novedosa al no haber
algun otro reportado de caracteristicas similares. Logrando cumplir
laintencion al evidenciar su variabilidad en concentraciones de CO,
en las distintas areas laborales y su CAl.

14 Identificacion de nifios con trastorno del
desarrollo del lenguaje (TDL) utilizando sefiales
de electroencefalografia por medio de la técnica
de clasificacion de bosque aleatorio
Galicia Alvarado Marlene Alejandra,*
Ramirez Gomez Ali Fabiola,t Cantillo Negrete Jessica,$
Carifio Escobar Rubén Isaac$
* Neurociencias Clinicas INR LGII. ¥ ITESM CCM. § Division
de Investigacion en Ingenieria Médica INR LGII.

Introduccion: la deteccion oportuna de nifios con trastorno del

desarrollo del lenguaje (TDL) es una necesidad y desafio en el
ambito clinico debido a la heterogeneidad en la severidad y comor-
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bilidad con otros trastornos del neurodesarrollo. Hasta el momento,
el diagnostico clinico requiere del entrenamiento y observacion
detallada de signos de retraso en el lenguaje y la administracion
regular de pruebas psicométricas estandarizadas por parte de un
experto. A pesar de que existe evidencia de anormalidades elec-
troencefalograficas en nifios con TDL, actualmente no existe ningn
examen neurofisiologico o marcador clinico estandar que pueda
validar dichos criterios y coadyuvar en el diagnéstico diferencial.
Objetivo: caracterizar sefiales de electroencefalografia (EEG) ad-
quiridas durante estimulos auditivos linglisticos (monosilaba /ta/)
y no-lingtisticos (tono puro con frecuencia de 500 Hz) y, clasificar
entre nifos con TDL y desarrollo tipico en edades tempranas del
desarrollo por medio de la técnica de inteligencia artificial denomi-
nada bosque aleatorio (BA). Material y métodos: estudio piloto
observacional, prospectivo y transversal en una muestra de 21 nifios
con TDLy 21 nifios con desarrollo tipico pareados por edad (entre
5-7 afios) y género. Previo consentimiento y asentimiento informado,
se registré el EEG de cada participante usando 19 electrodos, en
condiciones de reposo y estimulacion auditiva. Durante la estimu-
lacién, se reprodujo una grabacion binaural compuesta por ocho
bloques de 30 repeticiones aleatorias del estimulo auditivo y no
auditivo, presentados a 70 dB con duracion de 500 ms e intervalo
entre estimulos de 1,500 ms. Usando el software MATLAB, el EEG
se acondicion6 con filtros de 1y 30 Hz y un filtro NOTCH de 59-61
Hz. Se eliminaron artefactos por inspeccion visual y analisis de
componentes independientes. Posteriormente, se calcularon cuatro
tipos de caracteristicas por estimulo auditivo: cambio de potencia
con respecto a la linea base antes del estimulo (ERD/ERS), poten-
ciales relacionados con eventos (ERP) de los 19 canales, complejo
P1-N1-P2, complejo T y potencia de campo media global (GMFP).
Resultados: se disefiaron clasificadores de tipo BA entrenados
con combinaciones de las caracteristicas extraidas del EEG. Para
validar el desempefio de estos clasificadores se aplicéd validacion
cruzada tipo leave-one-out. La mejor tasa de clasificacion correcta
de pacientes con TDL fue de 70% combinando las caracteristicas
de ERD/ERS promediadas en cinco sub-bandas de frecuencia y
ERP de los 19 canales durante el estimulo auditivo no linguistico.
También se logré identificar correctamente a los pacientes con
TDL con un 67% de exactitud usando ERP de los 19 canales, o los
complejos P1-N1-P2 y T del estimulo auditivo no linguistico. Con
las combinaciones de caracteristicas restantes, incluyendo todas las
derivadas del estimulo auditivo linglistico, no se obtuvieron tasas
de reconocimiento mayores al 55%. Por lo tanto, es posible que
un estimulo que requiera menos procesos cognitivos, como el no
linguiistico, evoque patrones diferenciables en el EEG de pacientes
con TDL. Conclusiones: las caracteristicas de ERD/ERS en com-
binacion con los ERP del estimulo auditivo no linguistico permitirian
identificar correctamente a cerca del 70% de los nifios con TDL. Se
demuestra el potencial del EEG combinado con inteligencia artificial
para el diagnostico de TDL, resaltando la importancia de estimulos
no linguisticos para estudios futuros.

AREA DE ENFERMERIA

15 Capacidad de afrontamiento y adaptacion en
pacientes con lesién medular en el Instituto Nacional
de Rehabilitacion «Luis Guillermo Ibarra Ibarra»
Aguirre Sanchez Maribel, Hernandez Corral Sandra
Subdireccion de Enfermeria INR LGlII.

Introduccioén: la lesion medular es una condiciéon neurolégica que
genera distintos grados de discapacidad de tipo sensorial, motor
y auténomo, lo que conlleva importantes cambios en el estilo y la
calidad de vida de la persona, originando en ella un proceso de
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afrontamiento y adaptacion a esta nueva condicién. Considerando lo
anterior, es necesario que la enfermera retome estos aspectos para
brindar cuidados centrados en el subsistema cognitivo. Objetivo:
analizar la capacidad de afrontamiento y adaptacion en pacientes
con lesion medular en el Instituto Nacional de Rehabilitacion «Luis
Guillermo Ibarra Ibarra». Material y métodos: estudio analitico y
comparativo con una muestra de 108 pacientes con lesion medular.
Se incluyeron pacientes con lesion medular que acudieron a la
consulta externa, mayores de edad, ambos sexos, que aceptaron
participar de manera libre, voluntaria e informada y que firmaron el
consentimiento informado. Para la recoleccion de datos se utilizd
la escala de afrontamiento y adaptacion (CAPS) desarrollada por
Roy, la cual esté conformada por cinco factores los cuales son uno
recursivo y centrado, dos reacciones fisicas, tres procesos de alerta,
cuatro procesamientos sistematicos y cinco conocer y relacionar,
validado por Gutiérrez en su version en espafiol, su coeficiente de
confiabilidad es de un alfa de Cronbach de 0.88 a 0.92. El anélisis
de resultados se realiz6 con el paquete estadistico SPSS V.22, se
obtuvieron medidas de tendencia central y dispersion para las varia-
bles cuantitativas y frecuencias y porcentajes para las cualitativas,
para la comprobacion de la hipotesis se utilizaron las pruebas no
paramétricas U de Mann-Whitney y Kruskal-Wallis. Resultados:
setenta y cinco por ciento fueron hombres, con edad promedio
de 40 afos, la escolaridad estuvo representada por el nivel medio
superior en 34% y secundaria con 23%, 32% estaba desempleado
y 47% soltero. Con relacion al tipo de lesion el mayor porcentaje
correspondi6 a los pacientes con una lesioén incompleta en 55%, el
nivel de lesion fue alta en 56% y respecto al tiempo de la lesion 51%
tenian de uno a tres afnos de evolucion. En cuanto a la capacidad
de afrontamiento y adaptacién las personas con lesién medular
presentaron alta capacidad en 58%, muy alta en 40% y mediana sélo
2%. Se encontraron diferencias estadisticamente significativas en el
factor dos, reacciones fisicas y enfocadas, y el nivel de lesion (32 =
8.570, gl = 3, p = 0.036), también se encontraron diferencias entre
la capacidad de afrontamiento y adaptacion y el nivel de lesion (z =
-2.214, p = 0.027). No se encontraron diferencias estadisticamente
significativas entre la capacidad de afrontamiento y adaptacion y el
tipo de lesion y el tiempo de evolucién. Conclusiones: las personas
con lesion medular reflejan un estilo de afrontamiento activo con
estrategias centradas en el problema tanto cognitivas como emo-
cionales, percibiendo la situacién como controlable.

16 Nivel de calidad de vida relacionado con
el grado de independencia funcional en un
grupo de personas con lesiéon medular
Castillo Hernandez Montserrath Guadalupe,
Hernandez Corral Sandra
Subdireccion de Enfermeria INR LGII.

Introduccién: la lesion de la médula espinal conlleva paralisis de
los miembros en forma de paraplejia o tetraplejia, con pérdida de la
sensibilidad, disfuncion vesical, intestinal y sexual, ademas secuelas
psicoldgicas, sociales y econdmicas. La calidad de vida de estas
personas es compleja, refleja la interaccion de la severidad de la
lesion, el nivel de independencia y los recursos disponibles. Obje-
tivo: describir el nivel de calidad de vida relacionado con el grado
de independencia funcional de un grupo de personas con lesion
medular. Material y métodos: estudio descriptivo, observacional y
transversal. Se estudiaron 101 personas con lesién medular egre-
sadas del programa de rehabilitacion integral hospitalaria. Se utilizé
el instrumento QLI SCI version I, compuesto por dos secciones
que evallan la satisfaccion e importancia para la persona de cada
aspecto de su vida. Ambas secciones se conforman por 37 items
agrupados en cuatro dominios (salud/funcionamiento, psicologico/
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espiritual, social/econémico y familia), el puntaje maximo es de 30.
Para medir el grado de independencia funcional se utiliz6 la escala
de independencia funcional, esta incluye 18 actividades de la vida
diaria que son medidas en una escala de siete niveles. El nivel 1
indica una dependencia completa (asistencia total) y el nivel 7 una
completa independencia. Para el analisis de la informacion se utilizé
el paquete estadistico SPSS V23. Se utiliz6 estadistica descripti-
va y para la comprobacion de la hipotesis se aplico la prueba de
correlacion de Spearman considerando las diferencias con valor
de p = 0.005. Resultados: setenta y nueve fueron hombres; edad
promedio 36 + 11.12 afos; 57.4% son solteros; tiempo de evolucion
de la lesion 4.8 + 5.03 afos; 53.5% padece lesion medular toracica
y el tipo mas frecuente es la completa (66.3%). La calidad de vida
fue de 20.29 + 4.86, el dominio con mayor puntaje fue el familiar
con 23.38 * 4.60, seguido del social/econémico con 21.95 + 5.74,
mientras que el psicologico/espiritual y salud/funcionamiento con
19.02 £ 5.57 y 18.94 £ 5.99 puntos respectivamente. En cuanto al
FIM, se observo que 17.8% de las personas tienen una dependen-
cia completa, 23.8% dependencia; acorde con los dominios que
integran el FIM, ambos registraron como representativo el grado
de independencia; funcién motora 49.5% y esfera cognitiva 100%.
Para la comprobacion de hipotesis se realizo la prueba estadistica
no paramétrica de correlacion de Spearman, los resultados mues-
tran que existe una relacion lineal estadisticamente significativa,
baja y directamente proporcional entre el nivel de CV y el grado de
independencia funcional (rs = 0.375, p = 0.000). Conclusiones: la
percepcion de la calidad de vida de las personas con lesién medular
se asocia con el grado de independencia funcional.

AREA MEDICINA EXPERIMENTAL

17 Incremento de la proliferacion de
preosteoblastos en andamios macroporosos
nanoestructurados a partir de quimica verde y
su uso potencial en medicina traslacional
Velasquillo Martinez Maria Cristina,*
Mota Morales Josué,* Munive Olarte Areli,$
Juéarez Moreno Karla,§ Hidalgo Moyle Joselinef
* Laboratorio de Biotecnologia INR LGII. * CFATA/UNAM.
§ Centro de Nanociencias y Nanotecnologia, UNAM.
7 Biotecnologia. Postgrado de Ciencias Biologicas, UNAM.

Introduccion: uno de los desafios para la obtencion de andamios
de sostén en medicina regenerativa es generar en ellos una matriz
porosa e interconectada capaz de proporcionar las propiedades
estructurales que permitan la difusion de nutrientes, la proliferacion
y diferenciacion celular con propésitos de restaurar defectos éseos.
Se espera que al fabricar estructuras 3D utilizando emulsiones
altamente concentradas se obtendran andamios en los cuales los
osteoblastos sean viables y conserven su fenotipo. Ademas, en los
procesos quimicos de fabricacion se reducira o eliminara el uso o
la generacion de sustancias peligrosas, lo que se conoce como
quimica verde. Objetivo: desarrollar un andamio macroporoso
mediante estructuras porosas de acrilatos nanoestructurados con
nanohidroxiapatita (NHA), a partir de quimica verde, asi como
evaluar su biocompatibilidad y proliferacién con preosteoblastos.
Material y métodos: se utilizaron tres monémeros: metil metacrilato
(MMA), lauril acrilato (LA) y estearil metacrilato (SMA). Se afadio
1% en peso de NHA para estabilizar las HIPE y formar PoliHIPE. La
morfologia de los PoliHIPE se estudié por microscopia electrénica
de barrido. La presencia de NHA en los poliHIPE se analiz6 por
difraccion de rayos X y micro-TC (tomografia computarizada). Se
midi6 el médulo de elasticidad de poli-MMA-NHA (PMMA-NHA. Se
evalué la viabilidad de preosteoblastos murinos MC3TE-E1 sobre los
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andamios de PMMAy PMMA-NHA. Se analizé la biocompatibilidad
por hemolisis y produccién de especies reactivas de oxigeno (ROS).
Por otro lado, se evalué la proliferacion de los MC3T3-E1. Asi como
la actividad de fosfatasa alcalina (ALP) como marcador de diferen-
ciacion osteogénica de los MC3T3-E1. Resultados: el proceso de
sintesis de los andamios fue mediante sintesis verde. Se obtuvieron
poliHIPE estables con una estructura porosa e interconectada con
un tamano promedio de poro < 15 * 4.6 um. El analisis por micro-
TC mostré que los poliHIPE PMMA-NHA tienen una porosidad
heterogénea y una distribucion homogénea de NHA. Se observé
que los poliHIPE resisten a la fuerza de compresién. Los poliHIPE
no son citotoxicos p < 0.0001 Tukey y colaboradores promueven la
proliferacion de fibroblastos humanos y de los MC3T3-E1 hasta 160
veces p < 0.001 ANOVA. No hubo produccion significativa de ROS
entre los poliHIPE con y sin NHA. Los preosteoblastos proliferaron
y se diferenciaron a osteoblastos. La actividad de ALP por las cé-
lulas MC3T3-E1 sobre los poliHIPE se incrementé comparado con
el control negativo p <0.001 ANOVA. Conclusiones: la estructura
de los poliHIPE influye sobre la proliferacion y viabilidad de los
fibroblastos, asi como de los MC3t:-E1, ademas de promover la
diferenciacion y proliferacion celular. La sintesis de andamios po-
rosos e interconectados y su funcionalizacion con NHA utilizando
HIPE como matriz es un método prometedor para la obtencion de
andamios con potencial para ser utilizados en medicina traslacional
y promover la reparacion de defectos dseos.

18 Dispositivo electromecanico para generar
osteoartritis (OA) de rodilla en ratas Wistar
mediante ejercicios de impacto
Arguelles Carlos Francisco,* Araujo Monsalvo Victor M,*
Donis Hernandez Oskar$
* Servicio de Farmacologia del Ejercicio/Medicina del Deporte,
INR LGII. * Laboratorio de Biomecanica/Investigacion
Tecnoldgica, INR LGII. 8 Unidad Profesional Interdisciplinaria
en Ingenieria y Tecnologias Avanzadas, UPIITA, IPN.

Introduccioén: la osteoartritis (OA) es una patologia cronica dege-
nerativa que mas de 80% de las personas mayores de 60 afos la
padecen, en al menos una articulacion. Los factores asociados al
desarrollo de la enfermedad son edad, sexo, obesidad, trauma, fac-
tores genéticos y mecanicos (sobre uso por ejercicio) relacionados
con la ocupacion del paciente. En México, la prevalencia de OA
de rodilla se reporta en 2.6% de la poblacion adulta. El tratamiento
conlleva el uso de medidas no farmacolégicas, farmacoldgicas
y tratamientos invasivos. La mayoria de los biomodelos que ac-
tualmente se manejan para estudiar OA se caracterizan por ser
invasivos (como la meniscectomia) o mediante la administracion de
farmacos. Objetivo: el presente proyecto busca generar la patologia
mediante un método no invasivo, al desarrollar un dispositivo que
realice ejercicios de impacto en las extremidades posteriores de
ratas Wistar, de forma automatizada. Material y métodos: TRIZ
es la metodologia para resolver problemas de inventiva (problema
especifico-problema genérico-solucién-genérica-solucion-solucién
especifica). Andlisis de problemas y requerimientos: someter al bio-
modelo a ejercicios de impacto en sus patas traseras para generar
OA, evitando el error humano y la manipulacién manual. Tareas:
toma del animal, elevacion a la altura deseada, sostener, liberar,
caida sobre patas traseras en la superficie de impacto. Repetir el
proceso. Identificacion de funciones para el disefio del dispositivo
(implementacion de interfaz grafica, proceso de ejercicios de impacto
automaticos, manejo de distintas alturas de ejercicio de impacto,
realice los ejercicios de forma rapida, precision al elevar al animal
de prueba previo al impacto, mayor area para la realizacion de
los ejercicios de impacto, area para colocar al animal de prueba,
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manejo de arnés para sujetar al animal, sujetar al animal de prueba
a la altura del cuello, superficies de impacto cambiables). Disefio
conceptual y manufactura de las partes. Resultados: considerando
el ejercicio de impacto a 60 cm como movimiento de caida libre y
el peso aproximado de una rata Wistar entre 180-200 gramos se
impacta a una velocidad inicial de 3.411 m/s, tras lo cual experi-
menta una velocidad media de amortiguamiento de 1.7155 m/s,
considerando que se trata de un movimiento rectilineo uniforme
cuya velocidad final es 0 m/s. Estimando una media de largo del
animal de 17-23 cm, se puede considerar una distancia aproximada
de 10 cm entre las patas extendidas y el abdomen al ser levantada,
distancia que tras el impacto inicial de las patas, la rata recorre
para concluir el impacto y llegar a un estado de reposo. Tiempo
de amortiguamiento, de 0.05829 s de la rata para llegar al reposo.
Aceleracion de amortiguamiento de 58.85 m/s?. Fuerza de impacto
y amortiguacion del cuerpo 10.579 N~11.77 N. Conociendo esta
fuerza se puede analizar el comportamiento del hueso de la tibia
de la rata, si se simula la fuerza sobre un modelo del hueso de la
tibia en un software de analisis de elemento finito. Conclusiones: la
aplicacion de ejercicios de impacto generados mediante la elevacion
y liberacion del biomodelo de prueba y usar la fuerza del impacto
como generador de estrés en el hueso, se estima que existira una
deformacion en el cartilago del hueso tras una repeticion constante
puede degradar el cartilago y empezar la patologia.

AREA BASICA

19 Toxicidad mediada por RNA en un modelo celular
glial de ataxia espinocerebelosa tipo 7
Hernandez Hernandez Oscar,* Avila Avilés Rodolfo Daniel,
Suarez Sanchez Rocio,* Hernandez Hernandez J Manuel*
* Laboratorio de Medicina Genémica-INR LGlII. ¥ Departamento
de Genética y Biologia Molecular-CINVESTAV.

Introduccién: la ataxia espinocerebelosa tipo 7 (SCA7) es causada
por la expansion del repetido CAG del gen ATXN7, lo cual provoca
un aumento de glutaminas en la ataxina-7. SCA7 es una enferme-
dad poliglutaminica (polyQ) con efectos deletéreos mediados por
ataxina-7 mutante. Si bien, la evidencia indica que transcritos con
expansiones CAG pueden provocar toxicidad en enfermedades
polyQ, esto ain no se ha estudiado en SCA7. Usando un modelo
glial, exploramos la posibilidad de la participacion del RNA mutante
de ATXN7 en la fisiopatogénesis de SCA7. Los resultados indican
que, el RNA mutante puede alterar funciones celulares, a través de la
formacién de agregados nucleares y defectos de splicing alternativo.
Objetivo: evaluar la presencia de marcadores de toxicidad mediada
por RNA, mediante la determinacion de la expresion del transcrito
mutante de ataxina-7, la evaluacién de la formacién de agregados
intranucleares de RNA mutante y la determinacion de alteraciones
de splicing alternativo en un modelo celular glial de SCA7. Material
y métodos: utilizamos células MIO-M1-Q10 y MIO-M1-Q64, que
expresan de forma inducible ataxina-7 portando 10 (control) o 64
(mutante) glutaminas, respectivamente. Las células se cultivaron
en DMEM con SFB 10%, penicilina y estreptomicina. La expresion
de ataxina-7 se indujo con doxiciclina (1 pg/mL). Mediante ensayos
de RT-gPCR con sondas TagMan y el método AACt se determi-
né la expresion del RNA. Mediante experimentos de hibridacion
in situ fluorescenete (FISH), con sondas especificas a la regién
CAG del RNA, evaluamos la presencia de agregados nucleares.
Las alteraciones de splicing se analizaron mediante RT-PCR con
oligonucleétidos especificos a genes candidatos (BNL1, MBNL2
y APP) dirigidos a regiones flanqueantes a los exones regulados.
Siguiendo un disefio experimental comparativo, los datos de las
células mutantes se contrastaron con los de las células control,
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y utilizando el software GraphPad Prism, se realizaron pruebas t
de Student no pareadas para determinar diferencias significativas
(p < 0.05) entre los dos grupos. Resultados: las células control y
mutante expresan en niveles comparables el RNA de ataxina-7 a
los tres dias de induccién con doxiciclina (p = 0.7884). Los expe-
rimentos de FISH revelaron la presencia de agregados nucleares
de RNA mutante exclusivamente en las células MIO-M1-Q64. A los
tres dias de induccion, 51% de las células fueron positivas a agre-
gados, de las cuales el 96% present6 un solo agregado y 2% dos
agregados. El numero de células positivas a agregados nucleares
incrementé con el tiempo de induccion con doxiciclina, siendo de
22% a las cuatro horas, de 43% a las 12 horas, de 79% a los seis
dias y de 98% a 12 dias. A partir de los seis dias de induccion, los
agregados se presentaron no soélo en el nicleo sino también en el
citoplasma. Los experimentos de RT-PCR indicaron un incremento
significativo en la incorporacién del exén 7 del gen MBNL2 (p =
0.0093) y una disminucion en la incorporacion del exén 8 del gen
APP (p =0.0044), en las células mutantes con respecto a las células
control. Conclusiones: se demostro la presencia de marcadores
moleculares de toxicidad por RNA en las células MIO-M1-Q64. La
presencia de agregados de RNAy alteraciones de splicing sugiere
que el RNA mutante de ataxina-7 tiene una contribucién potencial
en los mecanismos de patogénesis de la SCA7 tal como ocurre con
RNA de genes afectados en otras enfermedades polyQ.

20 Efecto de mutaciones patolégicas de
la Dp71 sobre sus funciones
Suéarez Sanchez Maria del Rocio,*
Rugerio Martinez Ivette,¥ Ramos Daniel,$
Segura Olvera Abel,$ Murillo Mireya,$ Tapia Yeesica,$
Arguello Garcia Raul,* Leyva Garcia Norberto,*
Hernandez Hernandez Oscar,* Cisnero Vega Bulmaro*
* Laboratorio de Medicina Genémica INR LGlII.
* CINVESTAV-IPN. § INR-UNAM.

Introduccién: la distrofia muscular de Duchenne (DMD) es una
enfermedad neuromuscular causada por mutaciones en el gen DMD
que llevan a la ausencia de distrofina. Mutaciones que afectan a
la isoforma principal en cerebro, la Dp71, se asocian con la pre-
sencia de alteraciones cognitivas en los pacientes. La Dp71 tiene
funciones estructurales y se ha descrito su posible asociacién con
los reguladores de genes neuronales BRAF35 e iBraf. La ausencia
de Dp71 altera la diferenciacién neuronal, pero se desconoce el
mecanismo implicado. En este trabajo nos planteamos estudiar el
efecto de mutaciones patoldgicas en la Dp71 sobre las funciones
de Dp71, incluyendo su efecto sobre las funciones de Braf35/iBraf.
Objetivo: estudiar el efecto de las mutaciones patolégicas C272Y
y E299del de la Dp71 sobre sus funciones estructurales y sobre las
funciones de las proteinas Braf35 e iBraf implicadas en la regulacion
de genes neuronales. Material y métodos: las mutantes C272Y y
E299del de la Dp71, descritas en pacientes DMD, fueron expresadas
transitoriamente en células N1E115 y SHSY5Y, y comparadas con
células transfectadas con el vector vacio, wtDp71 y sin transfectar.
Se usaron analisis bioinformaticos (I-Tasser, TM-align, Dynamut)
para predecir el impacto de las mutaciones en la estructura de la
Dp71. Usando inmunofluorescencia y microscopia confocal, se
evaluo el efecto de las mutaciones sobre la morfologia nuclear y la
localizacién subcelular de Dp71, B-Dg, lamina B1 y lamina A/C. Se
analiz6 el efecto sobre la marca epigenética de represion H3K9me2,
una marca de dominios asociados a lamina (LAD) asociada a Braf35.
Mediante inmunoprecipitacion, inmunofluorescencia y microscopia
confocal se determind la interaccion y localizaciéon subcelular de
Dp71-Braf35/iBraf. Mediante ensayos de RT-PCR en tiempo real
se analiz6 la expresion de un gen responsivo a Braf35/iBraf. Se
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realizaron 3 ensayos independientes y se determiné significancia
estadistica con pruebas de ANOVA o t-Student. Resultados: los
analisis bioinformaticos mostraron disminucién en la flexibilidad y
desaparicion de una a-hélice en presencia de C272Y y E299del,
respectivamente. Las proteinas mutantes Dp71-C272Y y -E299del
mantuvieron localizacién en nacleo y citoplasma, pero mas de 50%
de las células transfectadas formaron agregados de Dp71. La ex-
presion de las mutantes de Dp71 afecto el area del citoesqueleto,
el areay circularidad nuclear, asi como la localizacion subcelular de
B-Dg, lamina B1 y lamina A/C. La marca epigenética H3K9me2 se
relocaliz6 de la periferia nuclear hacia el nucleoplasma. Se confirmé
la interaccion Dp71-Braf35, se observé que Dp71 colocaliza con
Braf35 e iBraf en células no diferenciadas, y se relocaliza con Braf35
hacia el citoplasma en respuesta a la diferenciacién. Se observé que
Braf35 e iBraf se deslocalizan en presencia de las mutantes de Dp71.
Finalmente, se determiné que la presencia de las mutante C272Y
altera la expresion de sinapsina, un marcador neuronal regulado por
Braf35 e iBraf. Conclusiones: nuestros resultados muestran que
las mutaciones patologicas C272Y y E299del afectan las funciones
estructurales de la Dp71y las funciones asociadas a Braf35/iBRAF.
Lo anterior representa un paso en la comprension de la participacion
de la Dp71 en los mecanismos asociados a las alteraciones del
sistema nervioso observados en los pacientes con DMD.

21 Equivalencia crosmodal e invarianza
perceptual de estimulos auditivos y
visuales en un modelo animal primate
Cabrera Ruiz Elizabeth,* Mata Herrera Miguel Angel,*
Figueroa Vanegas Tonatiuh,* Pérez Orive Javier,*
Lemus Sandoval Luis*
* Neurociencia Basica INR LGII. ¥ IFC-UNAM.

Introduccion: en sujetos sanos los conceptos mentales se pueden
evocar mediante diferentes modalidades sensoriales: ver un perro
o escuchar su ladrido pueden llevar al mismo concepto (represen-
tacion crosmodal). Adicionalmente existe invarianza perceptual: la
tolerancia a cierta variabilidad en las caracteristicas fisicas de los
estimulos sensoriales, por ejemplo, para reconocer la misma palabra
emitida por distintas personas. No existen modelos animales prima-
tes que permitan el estudio de los sustratos neuronales de estas
representaciones crosmodales e invariantes, estudio que podria
permitir eventualmente sugerir nuevas posibilidades terapéuticas
para discapacidades del procesamiento auditivo central. Objetivo:
este trabajo tiene como objetivos responder a las siguientes dos pre-
guntas: 1) ¢ es posible que un modelo animal primate pueda apren-
der a asociar estimulos arbitrarios de dos modalidades sensoriales
distintas, auditiva y visual? 2) ;Pueden percibir como invariantes
distintos estimulos auditivos pertenecientes a la misma categoria
audiovisual? Material y métodos: se desarrollé un paradigma de
entrenamiento para ensefiar a dos monos rhesus (Macaca mulatta)
a asociar un estimulo auditivo con una imagen. Adicionalmente,
para evaluar la invarianza perceptual, probamos si los monos eran
capaces de categorizar correctamente vocalizaciones producidas
por distintos emisores. Realizamos pruebas pareadas de rangos
con signo de Wilcoxon (con valor de «p» corregido para mdltiples
comparaciones con la correccion Benjamini-Hochberg). Para reducir
errores y sesgos, se trabaj6 con n =2 monos, como se acostumbra
en estudios de modelos primates, para evitar el riesgo de que los
resultados sean particulares a un individuo. Asimismo, para evitar
el error de que los monos aprendieran de nuevo los estimulos de
sustitucién, se analizaron las primeras 15 sesiones en que estos
eran presentados. El protocolo fue aprobado por el CICUAL del
Instituto de Fisiologia Celular de la UNAM, con nimero de apro-
bacién, LLS80-16. Resultados: 1) encontramos que los monos si
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pueden formar categorias audiovisuales arbitrarias, y correctamente
distinguir una categoria de las otras. 2) Respecto a la invarianza
perceptual, desde las primeras 15 sesiones, encontramos que los
monos son capaces de reconocer correctamente la mayoria de los
estimulos de sustitucién. Conclusiones: por lo tanto, con el pre-
sente trabajo hemos demostrado que este modelo animal primate
puede aprender categorias audiovisuales arbitrarias que permitira
el estudio de las representaciones neuronales de la percepcion
crosmodal e invariante.

22 miR-31y su papel en la cicatrizacién de quemaduras
Mandujano Tinoco Edna Ayerim,*
Gonzalez Garcia Francisco,*
Sanchez Lopez José Manuel,* Edgar Krotzsch*
* Laboratorio de Tejido Conjuntivo INR LGII.
* Laboratorio de Epigenética del Cancer INMIEGEN.

Introduccién: las complicaciones clinicas de los pacientes con
guemaduras se asocian a una disfuncién inmune y alteraciones en
el proceso de cicatrizacion. Entre todos los mecanismos bioquimicos
y moleculares que modulan dicho proceso, los microRNA (miRNA)
contribuyen de forma determinante. Los miRNA son moléculas de
RNA no codificante que regulan de manera negativa la expresion
de los genes a nivel postranscripcional y/o durante el inicio de la
traduccion. Hasta ahora, se ha reportado que ciertos miRNA (miRs-
21,-155,-99,-100,-146,-143,-200b) inhiben o aceleran el proceso
de cicatrizacion in situ en modelos animales, algunos de ellos
modulando particularmente el proceso inflamatorio. Objetivo: en
el laboratorio de tejido conjuntivo estamos estudiando el potencial
de ciertos miRNA como moduladores de los linfocitos Th2 y su
efecto sobre el proceso de reparacién de quemaduras de segundo
grado profundo. Material y métodos: utilizamos un modelo murino
en donde polarizamos la respuesta linfocitaria Th2 con el irritante
toluendisocianato (TDI), y después generamos una quemadura
de espesor total. Obtuvimos muestras de piel de la zona dafiada
y realizamos extraccion de miRNA a los dias uno y 28 después
de la quemadura (dpq), y de piel sana y quemada sin polarizacién
como controles. Para seleccionar miRNA candidatos a evaluar en
nuestro modelo, realizamos un analisis in silico de enriquecimiento
de vias. En dicho analisis se utilizaron datos de expresion de miRNA
de pacientes quemados agudos (publicados) y las bases de datos
de miRbase y miRDB v6.0 para identificar nodos de regulacion
mediados por miRNA después de una quemadura. Seleccionamos
tres miRNA y analizamos su expresion mediante gRT-PCR en las
muestras de piel de raton. Posteriormente, realizamos busquedas
bioinformaticas de blancos putativos mediante miRTarget v4 que
utilizamos en un segundo analisis in silico para identificar vias de
sefalizacion con NetworkAnalyst 3.0. Resultados: el andlisis in
silico revel6 mas de 20 miRNA regulando la expresién de nodos
importantes de mRNA. Los miRNA con mayor nimero de molé-
culas asociadas fueron miR-21, miR-221 y miR-31. El analisis de
expresion mostré que miR-21 y miR-221 no cambian en ninguna
condicion experimental. Sin embargo, miR-31 incrementa en la
piel quemada de los animales polarizados con TDI (que muestran
mayor calidad de cicatrizacién) desde 1 dpg y se mantiene ele-
vado hasta los 28 dpq, cuando la herida ya se repard; mientras
que en los animales control incrementa hasta los 28 dpg. miR-31
tiene mas de 70 blancos putativos que cambian después de una
guemadura, de los que la cinasa Camk1d y el factor transcripcional
ETS1 estan asociados especificamente con la polarizacion del
perfil Th2. Con esta informacion actualmente estamos probando
la siguiente hipétesis: miR-31 disminuye la expresion de Camkid
permitiendo un incremento en la expresioén de ETS1, que es crucial
para que ocurra la transcripcion de IL-10, IL-5 e IL-13 y por tanto
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la polarizaciéon Th2 en ratéon. Conclusiones: nuestros resultados
sugieren que la sobreexpresion de miR-31 podria estar involucrada
en la polarizacién de la respuesta linfocitaria Th2 promoviendo asi
la cicatrizacion de la quemadura. Previamente hemos demostrado
que la polarizacion Th2 acelera la reepitelizacion y mejora la calidad
de la matriz extracelular en el modelo murino.

23 Identificacion de C. auris en aislados
levaduriformes del cepario de la Division de
infectologia recolectados entre 2012-2021
Colin Castro Claudia Adriana,

Cervantes Hernandez Mercedes Isabel,

Hernandez Duran Melissa, Lépez Jacome Luis Esad,
Cerén Gonzalez Guillermo

Divisién de Infectologia, INR LGII.

Introduccion: Candida auris fue aislada en 2009 de un canal au-
ditivo externo en el Metropolitan Geriatric Hospital (Tokio, Japon).
La especie se identifico mediante analisis gendémico del 26S e ITS
y con ensayos quimiotaxondmicos; esta especie tiene una estrecha
relacion filogenética con C. haemuloniiy C. ruelliae. La infeccion
invasiva y la colonizacién por esta levadura se ha detectado en
pacientes con larga estancia hospitalaria, debido a los perfiles de
resistencia a diferentes antifingicos, asi como la transmision dentro
del ambiente hospitalario es necesario contar con pruebas confiables
para la identificacion adecuada de esta especie de Candida. Obje-
tivo: identificar C. auris por medio de PCR en especies de Candida
que se han relacionado fenotipicamente y genotipicamente con
esta especie en aislados del cepario de la division de infectologia.
Material y métodos: se identificaron 65 aislados de especies de
levaduras relacionadas a C. auris, entre estas especies estan C.
lipolytica, C. guilliermondii, C. famata, C. lusitaniae, C. catenulata, C.
lusitaniae, C. haemulonii, C. pelliculosay C. zeylanoides. Se verificd
la viabilidad de cada aislado en agar Sabouraud con antibiético. Se
realiz6 extraccion de DNA usando trizol empleando cultivos frescos,
se cuantificé el DNA en NanoDrop y se realizé dilucion hasta una
concentracion de 20 ng/uL. Se amplificé la region Dominio 2 del
ITS con oligonucledtidos que reconocen solo la region de C. auris.
Se empled un gel de agarosa 1.5%, se utiliz6 SYBR Green como
agente intercalante. Se realizaron concentraciones minimas inhibi-
torias (MIC) de antifungicos a las levaduras evaluadas. Resultados:
en todos los aislados evaluados de Candida spp. no se obtuvo
amplificacion del Dominio 2 del ITS para C. auris. Los antifungicos
evaluados por MIC fueron: fluconozol, voriconazol, anfotericina,
itraconazol, micafungina, caspofungina y anidulafungina, 70% de
los aislados fue no susceptible a azoles, 35% a caspofunginay 10%
a anfotericina. Conclusiones: la PCR utilizada permite identificar
la especie de C. auris. Es necesario integrar esta PCR al algoritmo
de trabajo de forma rutinaria para la vigilancia de identificacion de
C. auris. La correcta identificacion de C. auris es esencial para el
tratamiento oportuno y adecuado, asi como favorece una medida
de control de infecciones.

24 El dafio oxidativo esta asociado con los
cambios en la respuesta noradrenérgicay de
las especies reactivas de oxigeno, después de
la lesion cerebral en ratas con déficit motor
Garcia Garcia Karla Itzel, Avila Luna Lauro Alberto,
Galvez Rosas Arturo, Cruz Castro Eduardo Rodrigo,
Bueno Nava Antonio
Neurociencias Basicas INR LGII.

Introduccioén: la enfermedad vascular cerebral (EVC) de tipo he-
morragico es una de las principales causas de mortalidad (85%) y
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discapacidad a nivel mundial. El puente y el cerebelo son estructuras
que estan interconectadas con la corteza cerebral a través de la via
cortico-ponto-cerebelo-talamo-cortical, y se ha demostrado que la
lesion cortical puede alterar dicha interconexion, contribuyendo a
las secuelas motoras discapacitantes. Desconocemos si la lesion
cortical produce cambios en los niveles de las especies reactivas
de oxigeno (ERO) y del sistema antioxidante, y su relacién con
el metabolismo noradrenérgico. Objetivo: determinar si la lesion
cortical en un modelo hemorragico produce cambios en los niveles
de ERO, glutation oxidado (GSSG) y reducido (GSH), y relacionar
estos cambios con los niveles noradrenérgicos cerebelares y pon-
tinos. Material y métodos: usamos ratas macho Wistar habituadas
en el laboratorio y en estricto apego a la NOM-062-ZO0-1999,
y distribuidas en un disefio de blogues para seis grupos (n = 5/
grupo): grupo sham (inyeccion de solucién vehiculo) de tres y 20
dias postlesion; grupo lesionado de tres y 20 dias con la inyeccién
intracortical de 50 y 120 uM de FeClI2. Con apoyo de la cirugia
estereotaxica lesionamos la corteza representativa de la pata
izquierda. EI déficit motor se evalud con una escalade 0 a 6 en la
viga elevada, donde 0 es sin déficit motor y 6 es la calificaciébn mas
alta. Para analizar los cambios de ERO y del sistema antioxidante
GSH/GSSG, se utiliz6 el método de ERO vy el indice de glutation,
respectivamente. Para analizar los cambios noradrenérgicos, se
utilizé HPLC con deteccion electroquimica. Para el analisis de
los resultados se utilizé una significancia p < 0.05. Resultados:
la lesion con hierro aumenté significativamente (80% maximo) el
déficit motor comparado con el grupo sham en los primeros 10 dias
postlesion, alcanzando su recuperacion a partir del dia 11. Las ERO
se encontraron aumentadas en ambos lados del puente a los 20
dias, mientras que, el cerebelo las mostr6 aumentadas en ambos
hemisferios, tanto a los tres como a los 20 dias postlesion. EI GSH
no mostré cambios, pero si el GSSG en ambos lados del puente
y cerebelo, a los tres y 20 dias postlesion. El indice GSH/GSSG
present6 un aumento significativo pontino ipsilateral a la lesion a los
tres y 20 dias postlesién, mientras que, el cerebelo present6 dicho
aumento en ambos lados a los tres y 20 dias postlesion. La lesiéon
con 50 pM de hierro aument6 los niveles de noradrenalina (NA)
cerebelar en ambos hemisferios, a los tres y 20 dias postlesion,
mientras que en la corteza se encontraron aumentados en el lado
contralateral a la lesion a los tres y 20 dias. En la lesion mas seve-
ra con 120 uM de hierro, la respuesta noradrenérgica se reduce.
Conclusiones: el déficit motor post lesion va acompafiada con el
aumento de las ERO y el indice GSH/GSSG cerebelar, ademas, la
respuesta noradrenérgica es inhibida con una lesion mas severa.
Estos resultados sugieren un dafo de la via cortico-ponto-cerebelo-
talamo-cortical, todavia observado en ratas recuperadas.

25 Caracterizacion fenotipica y genotipica de
aislados de Pseudomonas aeruginosa resistentes
a carbapenémicos del Instituto Nacional de
Rehabilitacion «Luis Guillermo Ibarra Ibarra»
Martinez Zavaleta Maria Guadalupe,*
Lépez Jacome Luis Esal,* Hernandez Duran Melissa,*
Castro Colin Claudia Adriana,* Franco Cendejas Rafael*
* Division de Infectologia, INR LGII.
* Subdireccion Investigacion, INR LGII.

Introduccion: Pseudomonas aeruginosa resistente a carbape-
némicos es un patdégeno nosocomial y oportunista causante de
diferentes tipos de infecciones asociadas a la atencion de la salud
que resultan dificiles de tratar, debido a la alta resistencia intrinseca
que presenta a diferentes grupos de antibiéticos, aunado a su gran
capacidad de desarrollar y adquirir distintos mecanismos que le
confieren esta caracteristica. Actualmente esta resistencia se ve
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mediada principalmente por la produccién de carbapenemasas de
diferentes clases (A o B), lo que ha generado gran preocupacion,
y que lo ha posicionado como prioridad critica para la bausqueda
de nuevos tratamientos, asociandolo a altas tasas de mortalidad.
Objetivo: realizar la caracterizacion fenotipica y genotipica de
carbapenemasas en aislados clinicos de Pseudomonas aeruginosa
resistentes a carbapenémicos. Material y métodos: se incluyeron
192 aislados clinicos de Pseudomonas aeruginosa resistentes a
carbapenémicos provenientes de muestras de alta importancia clini-
ca, abarcando un periodo de agosto-2011 a julio-2018, previamente
identificados por Vitek2, cuya sensibilidad se obtuvo del mismo y
se confirmoé por microdilucion en caldo de acuerdo a los puntos de
corte establecidos por el CLSI M100-2017. La deteccion genotipica
de carbapenemasas se realizé mediante PCR punto final, para los
genes KPC,GES,IMP,NDM,VIM,0XA-23,0XA-40 y OXA-48. Las
pruebas fenotipicas se realizaron con base en lo descrito en el M100
del CLSI para el mCIM empleando como controles a Enterobacter
cloacae BAA-ATCC-2468 (control positivo) y Escherichia coliATCC-
25922 (control negativo). Se llevaron a cabo tres modificaciones al
mCIM empleando métodos de liberacién enzimatica: sonicacion,
choque osmotico (NaCl) y buffer de lisis (TRIS-HCI), siguiendo el
protocolo e interpretacion descrita para el mCIM por el CLSI(M100).
Resultados: los 192 aislados presentaron resistencia a meropenem,
imipenem y doripenem. Genotipicamente 145 (76%) aislados fueron
negativos y 47 (24%) aislados positivos. En cuanto a las carbapene-
masas de clase A, 11 (24%) aislados fueron positivos para blaGES,
las de clase B, 26 (55%) fueron blaVIM, siete (15%) fueron blaIMP,
dos (4%) presentaron blalMP y blaNDM y uno (2%) presenté blaIMP
y blaOXA-23. Fenotipicamente por mCIM se detectaron 100% de
las carbapenemasas de clase Ay D, pero sélo se detectaron 86.5%
de las de clase B, de igual forma los aislados productores de dos
carbapenemasas fueron detectados, 13.5% no detectado fueron de
tipo VIM, siendo dos indeterminadas y tres negativas. Mediante el
sonicado, 100% de los aislados productores de carbapenemasas
fueron detectados, presentando en su mayoria una inactivacion
completa del carbapenémico, incluso en los aislados productores
de dos enzimas de la misma clase o de clase B y D, con excepcion
de dos aislados productores de GES. La sensibilidad de mCIM fue
de 96% y la de las tres modificaciones fue de 100%. Conclusiones:
los resultados obtenidos en este estudio revelan que la produccion
de carbapenemasas no es el principal mecanismo de resistencia
en Pseudomonas aeruginosa resistentes a carbapenémicos en el
INRLGII; sin embargo, revela datos que pueden ayudar a mejorar
la deteccion fenotipica y la pronta deteccion y prevencion de brotes
epidemioldgicos.

26 Participacion dopaminérgica estriatal via
receptores D1, en larecuperacion de las secuelas
motoras inducidas por la lesion cerebral
Cruz Castro Eduardo Rodrigo,

Galvez Rosas Arturo, Bueno Nava Antonio,
Garcia Garcia Karla ltzel, Santana Cruz Raquel,
Avila Luna Lauro Alberto

Neurociencia basica INR LGII.

Introduccioén: el traumatismo craneoencefalico (TCE) produce
trastornos en la conectividad de estructuras cerebrales que apa-
rentemente permanecen intactas a la lesion. La corteza motora
y el estriado estan interconectados por la via cortico-estriatal. El
estriado se asocia con movimientos voluntarios y el aprendizaje
motor, funciones criticamente moduladas por la dopamina (DA). Sin
embargo, aun no esta esclarecida la respuesta via receptores D1
(RD1s) del estriado después de TCE. En este estudio comprobamos
silos RD1s contribuyen en la reduccion del déficit motor y del tiempo
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de recuperacion funcional motora (RFM), ademas de esclarecer
la importancia de la neurotransmision y la integridad del estriado.
Objetivo: determinar si la estimulacion de los RD1s con farmacos
agonistas reduce el déficit motor y favorece la recuperacion funcional
motora después de la lesion cortical. Material y métodos: se utiliza-
ron ratas macho Wistar, asignadas aleatoriamente en cinco grupos:
1) sham; 2) lesion cortical; 3) lesion cortical + SKF-38393 (agonista
a los RD1s); 4) Lesion cortical + lesion estriatal; 5) lesion cortical
+ lesion estriatal + SKF-38393. Se utilizé cirugia estereotéxica, la
lesion cortical (LC) se realizé con un impactador electromagnético
que lesion6 de manera moderada la corteza motora primaria derecha
(M1). La lesion cortical + la lesion estriatal se logré con el protocolo
de LC, pero adicionalmente, se lesiond el estriado derecho admi-
nistrando FeCl2 (50 mM). Se evalué la funcién motora por 18 dias
consecutivos. Se determiné en el dia tres y 18 postlesion la concen-
tracién de dopamina, GABAYy glutamato (Glu) en el estriado. Para las
puntuaciones del déficit motor se aplico la prueba de Kruskal-Wallis,
seguida de una U de Mann-Whitney, mientras que para los niveles
de DA, GABA y Gilu, se aplico una ANOVA seguida de la prueba
de Tukey. Las diferencias observadas se consideraron estadistica-
mente significativas a p < 0.05. Resultados: el déficit motor en el
grupo de LC y el grupo de LC + SKF38393 fue significativamente
mayor en los primeros tres dias después de TCE, presentando una
RFM al dia ocho comparado con el grupo sham. Se observé que el
grupo con LC + SKF38393 no present6 diferencias significativas en
la reduccion del déficit motor y el tiempo de RFM comparado con el
grupo LC. Por otra parte, comparando todos los grupos, el grupo LC
+LE y el grupo con LC + LE + SKF38393 presentaron mayor déficit
motor los primeros siete dias después del TCE, alcanzando la RFM
al dia 15. De igual manera, el grupo con LC + LE + SKF38393 no
presento diferencias significativas en la reduccién del déficit motor
y el tiempo de RFM comparado con el grupo LC + LE. Al dia tres
postlesion, todos los grupos lesionados presentaron una reduccion
de DA, GABA y Glu respecto al sham en el lado ipsilateral a la
lesion. Al dia 18 postlesion, en estos grupos, los niveles de GABA
y glutamato se restablecieron a valores semejantes a los del grupo
sham. Conclusiones: la estimulacion de los RD1s con el agonista
no reduce el déficit motor y no favorece la RFM después del TCE. La
lesion cortical altera los sistemas de DA, GABAy Glu en el estriado
ipsilateral a la lesion al dia tres postlesion y son restablecidos al
dia 18. Se comprueba que la integridad del estriado es necesaria
para una mejor RFM.

AREA TECNOLOGICA

27 Metodologia de evaluacion y validacién de
desarrollos de prétesis robéticas destinadas a
personas amputadas de miembro superior
Colin Azucena Alejandra Lizbeth,*
Quifiones Uriostegui Ivett,* Velasco Acosta Paris J,*
Bueyes Roiz Virginia,* Mendieta Morales Emilio,*
Rodriguez Reyes Gerardo$
* Laboratorio de Analisis de Movimiento e Ingenieria de
Rehabilitacion INR LGII. * Laboratorio de Ortesis y Protesis INR
LGII. § Subdireccion de Investigacion Tecnologica INR LGlI.

Introduccién: de las amputaciones, 15% corresponde al miembro
superior, las cuales tienen un alto indice de discapacidad, principal-
mente en la pérdida de independencia para realizar actividades de la
vida diaria (AVD). Es necesario buscar alternativas apropiadas para
alcanzar la adaptacion de la protesis de manera segura comoda y
confiable. Existen prototipos que, aunque cumplen con caracteristi-
cas propias del disefio en el area de robdtica, no han sido probados
para ser usados en pacientes amputados, ya que no estan pensados
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en el usuario final, no cumplen estandares de calidad y seguridad,
no se adaptan correctamente a la unién mufidn-socket y no estan
orientados para realizar las AVD. Objetivo: desarrollar y aplicar
una metodologia de validacion para prétesis robéticas de mano,
que permita conocer los alcances y limitaciones de esos disefios,
en sujetos con amputacion transradial. Material y métodos: se
reclutaron siete manos roboticas, se realizaron analisis para deter-
minar su nivel de desarrollo y fueron sometidas a una evaluacion
tecnoldgica. Se reclutaron seis sujetos con amputacion transradial
(cinco hombres y una mujer) con un promedio de 43.3 (17.59)
afos. Los participantes fueron reclutados por parte del servicio de
rehabilitacién de amputados firmando voluntariamente un acuerdo
de confidencialidad. Se disefié la metodologia para la adaptacion
y armado de los sockets de prueba utilizados por cada paciente en
relacion con las diferentes manos robéticas. Se desarrollé una prue-
ba de funcionalidad que consiste en realizar las AVD, dicha prueba
consta de 37 items que son calificados con una puntuacion del 1 al
4 segun el desempenio y el tiempo en que el paciente las realiza,
dando un puntaje maximo de 148 puntos. Una vez protetizados los
sujetos, se aplicd la metodologia disefada junto con cuestionarios de
Usabilidad y una la escala de impacto psicosocial de ayudas técnicas
PIADS, por cada prueba de funcionalidad realizada. Resultados:
de acuerdo con el nivel de madurez tecnolégica se seleccionaron
5 manos para aplicar la metodologia desarrollada, se traté de ele-
mentos terminales con aspecto de mano anatémica de cinco dedos,
con elementos roboéticos controlados a través de la sefial de SEMG.
Por confidencialidad se les asign6 un cédigo (MR-identificador). Los
resultados de las pruebas de funcionalidad y usabilidad resp. son
las siguientes: MR-A 22.33 (12.58) ptos, 35 (27.78) ptos; MR-A2
41.66 (6.028) ptos., 39 (29.61) ptos; MR-B 88.66 (12.58) ptos., 58
(8.88) ptos; MR-C 94.66 (17.89) ptos., 50.66 (23.11) ptos; MR-C2
105.5 (0.70) ptos., 64.5 (6.36) ptos. Los resultados en PIADS para
las subescalas competencia, adaptabilidad, autoestima resp. son
los siguientes: MR-A -0.08 (2.02) ptos., 0.72 (1.75) ptos. y 0.25
(1.84) ptos; MR-A2 -0.08 (2.02) ptos., 0.72 (1.75) ptos. y 0.25 (1.84)
ptos; MR-B 1.44 (0.19) ptos., 2.38 (0.38) ptos. y 1.37 (0.12) ptos;
MR-C 1(1.67) ptos., 1.72 (1.93) ptos. y 0.75 (1.56) ptos; MR-C2
1.79 (1.35) ptos., 2.00 (1.41) ptos., 1.31 (0.79) ptos. Conclusiones:
un puntaje menor a 74 en la prueba de funcionalidad indica que la
mano es deficiente para realizar AVD, tres de las manos evaluadas
estuvieron por encima de ese umbral, mismas que obtuvieron un
alto indice de usabilidad y PIADS. La metodologia logré identificar
fortalezas y debilidades de cada mano, lo cual permitira mejorar
su proceso de disefo.

28 Disefio y caracterizacion de un sistema nanoacarreador
farmacolégico para el tratamiento de la ataxia
espinocerebelosa tipo 7 (SCA7) in vitro
Borbolla Jiménez Fabiola Vianet,*

Garcia Aguirre lan,* Del Prado Audelo Maria Luisa,$
Hernandez Hernandez Oscar,T Cisneros Vega Bulmaro, |l
Leyva Gomez Gerardo,** Magafia Aguirre Jonathan Javier"
* Laboratorio de Medicina Genémica-CENIAQ, INR

LGII. * Departamento de Genética y Biologia Molecular,
CINVESTAV. § Escuela de Ingenieria y Ciencias, Tecnologico
de Monterrey. T Laboratorio de Medicina Genémica INR LGII.

I Departamento de Genética y Biologia Molecular, CINVESTAV.
** Departamento de Farmacia. Facultad Quimica, UNAM.

Introduccidn: la ataxia espinocerebelosa tipo 7 (SCA7) es una en-
fermedad caracterizada por presentar ataxia cerebelosa progresiva
y degeneracion retinal. Presenta un patron de herencia autosémica
dominante y es causada por una mutacién dindmica que consiste
en una expansion anormal de los repetidos CAG en la regién
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codificante del gen ATXN7 que codifica para la proteina mutante
de ataxina-7, la cual forma agregados celulares dentro del nucleo
causando muerte celular. La SCA7 es una enfermedad huérfana
de tratamiento, en parte por la baja accesibilidad que tienen los
farmacos hacia el sistema nervioso central, por lo que una forma
farmacéutica novedosa podria superar dicha limitante. Objetivo:
generar y caracterizar un nanoacarreador farmacolégico eficaz
para el posible tratamiento de SCA7 en un modelo in vitro, con la
finalidad de activar mecanismos que pueden estar dirigidos a inhibir
la formacién o potenciar la degradacion de los agregados proteicos,
para retrasar o detener la progresion de la enfermedad. Material
y métodos: se elaboraron nanoparticulas (NP) poliméricas con
el polimero éacido poli-lactico co-glicélico (PLGA), estabilizadas
con alcohol polivinilico (PVA) y funcionalizadas con poloxamero
188 (PIx188), encapsulando rapamicina como farmaco modelo,
mediante el método de emulsion-difusion. El tamafio, indice de
polidispersion y potencial Z de las NP se evalué mediante disper-
sion dinamica de luz, asi como su estabilidad quimica por espec-
trometria de infrarrojo, calorimetria diferencial de barrido y termo-
gravimetria. Posteriormente, se evalué la liberacion del farmaco
modelo. Se probaron las NP en células de origen glial y neuronal
para descartar posible citotoxicidad mediante ensayos de MTT,
citometria de flujo e inmunodeteccion de caspasas. Finalmente,
se determiné la eficiencia terapéutica mediante la administracion
de la NP en un modelo celular inducible para SCA7, mediante la
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determinacion de la activacion de la autofagia y la eliminacién de
los agregados nucleares anormales mediante inmunofluorescencia
e inmunodeteccion en fase sélida. Resultados: las NP PIx188 y
PIx188/Rap presentaron un tamarfo de 212.73 + 4.87 nmy 211.86
+4.037 nm, respectivamente. El indce de polidispersion se reportd
en <0.053, indicando un tamafio homogéneo. El potencial Z obte-
nido fue de -17.66 + 0.40 mV y -18.53 + 0.288 mV. La eficiencia
de entrampamiento de la rapamicina en las NP fue de 43.64% y
su liberacion se ajust6 al modelo Korsmeyer-Peppas. Interesante-
mente, células de origen glial y neuronal no mostraron alteraciones
en viabilidad celular y citotoxicidad posterior a la administracion
del nanoacarreador. El tratamiento del modelo celular inducible
con las NP PIx188/Rap demostr6 un incremento de la autofagia
con un efecto claro en la disminucion de los agregados anormales
de ataxina-7, casi comparable al control sin mutacién. De manera
relevante, la administracion de 25 ug/mL de NP no causa estrés
celular como la administracion rapamicina sola, favorecido por
la liberaciéon controlada del farmaco. Ademas, se corroboro la
disminucion de apoptosis en células tratadas con las NP PIx188/
Rap. Conclusiones: las NP PLGA/Rap presentaron caracteristicas
FQ adecuadas para su potencial uso como nanoacarreadores.
Resultaron ser inocuas para las lineas celulares del SNC, con
alta capacidad de entregar el farmaco al modelo patolégico in
vitro de SCA7 sin causar toxicidad y disminuir eficientemente las
caracteristicas patologicas de la enfermedad.
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AREA CLINICA

29 Clinical results with facet infiltration in the
treatment of symptomatic lumbar diseases
Ayala Gardufio David Eduardo,
Garcia Ramos Carla, Martinez Mildred,
Sanchez Soto Alejandro, Rosales Olivares Luis Miguel,
Alpizar Aguirre Armando, Zarate Kalfopulos Barén
Departamento de Cirugia de Columna, INR LGII.

Introduction: chronic lumbar pain syndrome is a frequent and
disabling condition, of multiple etiology, it represents the leading
cause of work disability in people under 45 years of age. Lumbar
degenerative disease is within the etiology of lumbar pain syndrome
and is characterized by low back pain with or without irradiation to
lower limbs, accompanied or not by claudication. It has been shown
that the facet joints in patients with chronic low back pain activate
the nerves that conduct pain. The injection of local anesthetics (for
example lidocaine) directly into the joint reduce inflammation and pain
originating in the facet joints. It has shown significant improvement.
Objective: assess the clinical effectiveness of facet injection in
patients with a symptomatic lumbar degenerative disease without
improvement prior to conservative treatment. Material and methods:
this is an observational, longitudinal study of routine clinical practice.
The clinical scales (lumbar and radicular VAS, SF-36, Roland Moirris,
and Oswestry) of patients diagnosed with lumbar pain syndrome
were evaluated, before and three months after facet joint injection
accompanied by physical rehabilitation, with a reassessment of the
clinical scales previously mentioned and who had not once improved
with conservative treatment. Statistical analysis was performed with
Student\'s t for related samples and ¥2, a value of p < 0.05 was taken
as a significant difference. Being a study without risk following article
17 of the «general health law», only questionnaires and interviews
were used. Results: and a sample of 30 patients (21 men and 19
women) was obtained, the clinical assessment was reported by ODI
pre 45.92 + 17 vs post 35.52 + 4.56 (p = 0.008), MRl pre 12.76 + 1.05
vs post 10.72 + 1.18 (p = 0.137), SF-36 MCS pre 42.65 + 2.09 vs
post 40.42 (1.53) (p = 0.321), SF-36 PCS pre 32.7 +2.10 vs 31.19
1.37 (p = 0.541), lumbar VAS pre 6.62 + 0.29 vs post 4.23 £ 0.47 (p =
0.0001), root VAS pre 6.38 + 0.49 vs post 4.08 + 0.46 (p = 0.001). The
proportion of patients operated on at 24 months was 16.7% (5/30), and
the determining factors for surgery were the presence of radiculopathy
before (1.61) and post-infiltration (0.866) with a significant difference (p
=0.026, p = 0.024 respectively). Facet joint injection with rehabilitation
physical therapy showed improvement at a 3-month follow-up in
the clinical scales of patients diagnosed with chronic low back pain
syndrome who previously did not show improvement with conservative
treatment. Conclusions: facet joint injection with rehabilitation physical
therapy showed improvement at a 3-month follow-up in the clinical
scales of patients diagnosed with chronic low back pain syndrome
who previously did not show improvement with conservative treatment.

30 Efectividad de la intervencion fisioterapéutica en la
capacidad funcional del paciente post COVID-19
Rayas Soria Carlos Andrés,* Gonzalez Rios Orlando,*
Lara Maya Catalina,* Villareal Rios Enrique,$
Morales Hernandez Arely Guadalupe*

* Departamento de Medicina Fisica y Rehabilitacion
Universidad de Querétaro. ¥ Medicina Fisica y Rehabilitacion,
Universidad de Querétaro. § Unidad de Investigacion
Epidemiolégica en Servicio de Salud Querétaro.

Introduccion: el paciente post COVID-19 se puede definir como
aquel que después de afectaciones propias del COVID-19 y al
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ser hospitalizado puede presentar sintomas graves en vias areas
respiratorias, musculares, neurocognitivos y psicolégicos como lo
son la tos, un grado ligero de anosmia, disnea de esfuerzo, dolor
de pecho, a nivel muscular tenemos dolores difusos y cansancio
localizado, incluso llegando a afectar la calidad de suefio, insomnio,
deficiencia de atencién y pérdida de memoria. Por consiguiente,
la fisioterapia es considerada un area primordial para tratar esas
afecciones, surgiendo la necesidad de generar una estrategia de
evaluacioén y atencion para dichos pacientes. Objetivo: general:
evaluar la capacidad funcional fisica del paciente adulto (19-65
anos) post COVID-19 pre y postratamiento fisioterapéutico. Espe-
cificos: valorar la fuerza maxima de prension mediante el uso de
un dinamémetro, el estatus funcional post COVID-19, la disnea, el
equilibrio y la resistencia cardiorrespiratoria pre y postratamiento.
Material y métodos: disefio cuasiexperimental de tipo antes y des-
pués. Muestra no probabilistica de tipo intencional, bajo un mues-
treo por cuota donde se designo6 obtener 30 participantes, en una
muestra natural de entre 18 y 65 afios, derechohabientes IMSS,
que fueron hospitalizados por COVID-19 y enviados a rehabilitacién
en el periodo comprendido de febrero a abril de 2021. Se comparé
la evaluacion inicial de las diversas pruebas de capacidad funcional
a evaluar vs la final con la prueba t Student si los datos cumplen
con la normalidad, en casi contrario se compararon con la prueba
de signos de Wilcoxon. Las pruebas estadisticas se contemplaron
a un nivel de significancia de 5% (p < 0.05). Los instrumentos que
se usaron son: la escala de estatus funcional post COVID-19 en
su version espanol Latinoamérica, la escala modificada Medical
Research Council que evalua la disnea, la prueba de «equilibrio
estatico mono podal sin vision» de la bateria ANFISAL-INEFC, la
prueba 1 minute sit-to-stand up y el test de marcha de seis minutos.
Resultados: el estudio se realizé con una poblacion de 30 pacien-
tes que asistieron al Area de Rehabilitacién Fisica en el Hospital
General No. 1 del Instituto Mexicano del Seguro Social del estado
de Querétaro, donde 60% (18) de los pacientes corresponde al
sexo masculino y 40% (12) al sexo femenino, el rango de edad
fue entre 29 y 65 afios con una media de 48.6 + 10.4, con un IMC
promedio de 25.66 y una SatO, promedio de 93.5 a la evaluacion
inicial. Los resultados de las distintas pruebas realizadas fueron:
la fuerza maxima de dinamometria aumento de 20.5 a 25.9 kg (p
=0.000). La escala funcional post COVID-19 fue de 17.47 a 5.73
(p = 0.000). La disnea evaluada por la Medical Research Council
fue de 2.43 a 0.63 (p = 0.000). El test de marcha de seis minutos
fue de 188.87 metros caminados a 427.50 metros caminados (p
= 0.000). El equilibrio estatico presenté antes de la intervencién
fisioterapéutica una media 0.23 y posterior a la intervencién una
media de 0.50, por lo cual no representa una mejoria significativa
a la intervencion (p = 0.255). Conclusiones: la mejoria de la
mayoria de las variables analizadas en este estudio sugiere que
el tratamiento fisioterapéutico aplicado es efectivo en pacientes
post COVID-19, ya que mejora la capacidad funcional del paciente,
la fuerza muscular, la disnea y la funcion cardiorrespiratoria. Se
sugiere su revaloracion a largo plazo.

31 Implication of myddosome complex genetic variants
in outcome severity of COVID-19 patients
Martinez Gémez Laura Edith, Martinez Armenta Carlos,
Ortega Pefa Silvestre, Martinez Nava Gabriela Angélica,
Jiménez Gutiérrez Elizabeth, Pineda Villasefior Carlos,
Lépez Reyes Alberto
Laboratorio de Gerociencias, INR LGII.

Introduction: the SARS-CoV-2 virus has infected more than

533 million individuals and caused the death of 6.3 million who
have developed COVID-19. TLR7 is in the X-chromosome, and
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expressed on monocyte-macrophages and dendritic cells. Genetic
variants of TLR7 are associated with COVID-19 progression and
patient outcomes, suggesting a role for TLR7 in its pathogenesis
(11). A single nucleotide polymorphism (SNP) of the MyD88 gene
in the 3’ untranslated region (3'UTR) has been reported to be
associated with diverse pathologies. Some reports suggest its
participation. the participation of MyD88 in COVID-19 (9, 18).
Objective: determine to association of TLR7 and MyD88 gene
variants with COVID-19 outcomes. Material and methods:
we carried out a cross-sectional multicentric study from June
2020-March 2021 with a population of 618 SARS-CoV-2-positive
subjects and further classified based on severity: 22% were mild,
34% were severe, 26% were critical, and 18% were deceased.
TLR?7 single-nucleotide polymorphisms (rs3853839, rs179008,
rs179009, and rs2302267) and MyD88 (rs7744) were genotyped
using TagMan OpenArray. The association of TLR7 and MyD88
polymorphisms with disease outcomes was performed by logistic
regression analysis adjusted by age, sex, hypertension, type
2 diabetes, and obesity. Results: a significant association of
rs3853839 and rs7744 of the TLR7 and MyD88 genes, respectively,
was found with COVID-19 severity. The G/G genotype of the
rs3853839 TLR7 was associated with the critical outcome showing
an OR = 1.98 (95% IC = 1.04-3.77). The results highlighted an
association of the G allele of MyD88 gene with severe, critical and
deceased outcomes. Furthermore, in the dominant model (AG +
GG vs AA), we observed an OR = 1.70 (95% CI = 1.02-2.86) with
severe, OR = 1.82 (95% CI = 1.04-3.21) with critical, and OR =
2.44 (95% Cl = 1.21-4.9) with deceased outcomes, Conclusions:
our results suggest that the MyD88 rs7744 variant and rs3853839
are involved in COVID-19 progression. The rs3853839 of the TLR7
gene and rs7744 of the MyD88 gene play a role in COVID-19
disease progression and could represent a potential drug target
for respiratory failure.

32 Correlacion entre los parametros espaciotemporales
de lamarcha, y las alteraciones de la atencién dividida
en pacientes con traumatismo craneoencefalico
Pacheco Gallegos Maria del Refugio,*

Torres Vazquez Blanca Mildred,* Carrillo Mora Paul,*
Veldzquez Cardoso Julia,$ Quifiones Uriostegui Ivett,T
Quinzafios Fresnedo Jimenall

* Dafio Cerebral Adquirido, IMSS. ¥ Neurociencias Clinicas,
INR LGII. & Neuropsicologia, INR LGII. T Anélisis del
Movimiento, INR LGlII. I Rehabilitacién Neurolégica, INR LGII.

Introduccién: el trauma craneoencefalico (TCE) es la lesion
cerebral mas frecuente del mundo, representa la primera causa
de discapacidad en poblacion joven. Las secuelas mas frecuentes
del TCE: la combinacién de alteraciones motoras y cognitivas, la
mas frecuente el déficit de atencién. Se ha demostrado que la
marcha no es una funcién motora pura, requiere de la integracion
cognitiva. No existen estudios concluyentes sobre la relacion del
patron de marcha con alteraciones de la atencion (especificamente
atencion dividida) en pacientes con TCE, en esta investigacién se
valorara en qué medida influye una variable sobre la otra. ¢Cual
es la diferencia entre medias de las pbs. marcha y atencién en
TCE? Objetivo: existe relacion entre alteraciones de parametros
espaciotemporales de marcha y atencién dividida en pacientes
TCE comparandolo con grupo control, comparar las medias de
los parametros espaciotemporales de la marcha en pacientes
con TCE (moderado y grave al momento de diagndstico) y las
alteraciones de atencién (TBA y TMT-B) versus grupo control.
Material y métodos: estudio observacional, descriptivo, trans-
versal, comparativo, hombres y mujeres, TCE moderado y grave
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al momento del diagndstico, 16 a 55 afios, consulta externa de
Rehab. TCE, del INR LGII, se compararon contra grupo control,
aceptaron participar en el estudio previa firma consentimiento
informado conforme a la Ley General de Salud, se tomaron en
cuenta las pruebas: evaluacion de la atencién dividida con el test
breve de atencién (TBA) y Trail Making Test (TMT), posturografia
estatica para descartar alteraciones de equilibrio periférico, me-
dicion de los parametros espaciotemporales de la marcha con el
tapete instrumentado de GaitRite a cadencia libre (tres pruebas)
y con tarea cognitiva (tres pruebas), prueba de balance, registro
de historia clinica que incluya las variables sociodemograficas y
clinicas de TCE, tipo. Se utilizaron medidas tendencia central,
promedios y frecuencias. Medidas de dispersion para variables
cuantitativas (dev. ST). asociacion parametros espaciotemporales
y atencion pbs. Spearman y Pearson. Resultados: la mediay DE
del tiempo de TMT B fue de 75.5 + 49.05 en los controles y de
184.5 + 121.88 en el grupo de TCE (p < 0.0001). La comparacién
en percentiles TMT B en controles fue de 62.14 + 20.89 y con TCE
de 26.0 £ 21.68 (p < 0.0001). La fiabilidad del tiempo y el percentil
de TMTB fue 0.770 En cuanto a los valores del rendimiento de
ambulacion funcional (FAP) el cual es un sistema de puntuacién
que proporciona una evaluacion cuantitativa entre la longitud de
paso, la longitud de pierna, y el tiempo de paso, se encontr6é una
media de 96.43 en sanos y de 88.95 pacientes con TCE, lo que
sugiere una tendencia mas alta en el FAP de los sujetos sanos.
En cuanto a la comparacion con cadencia libre se observa que la
distancia y velocidad recorrida en el grupo control es significativa-
mente mayor que en los pacientes con respectivamente (p < 0.05).
En cambio, el tiempo de ambulacién se prolonga 25% mas en el
paciente con TCE que en el grupo control de forma significativa.
El resto de los indicadores no mostraron diferencias significativas.

33 Efecto de laintervencion neuropsicolégica para
rehabilitar amnesia postraumatica en paciente
joven con traumatismo craneoencefalico
Dotor Llerena Ana Lilia,* Robles Rojas Brenda,*
Pacheco Gallegos Maria del Refugio,$ Martinez Cortez
José Antonio,T Alfaro Gonzalez Lucia Marianelall
* Neurociencias Clinicas, INR LGII. ¥ Maestria
en Neuropsicologia, UNAM. § Dafio Cerebral
Adquirido, INR LGII. T Rehabilitacion Neuroldgica,

INR LGII. Il Facultad de Psicologia, UIC.

Introduccion: la lesién cerebral traumatica (TBI, por sus siglas
en inglés) es un dafio al cerebro debido a una fuerza mecanica
proveniente del medio ambiente. Estda demostrado que existe
un potencial incremento en la existencia temporal o permanente
de alteraciones cognitivas, fisicas, psicosociales, conductuales
y emocionales asociados al TBIl. Es una de las causas mas
frecuentes de morbilidad y mortalidad a nivel mundial, con un
impacto importante en la calidad de vida. Existe poca evidencia
de la intervencién en el funcionamiento ejecutivo para rehabilitar
la amnesia postraumatica en éste tipo de patologia. Objetivo:
describir la efectividad de un programa de RN en el perfil cogni-
tivo y en las actividades de la vida diaria en un adulto joven con
TBI que presenta secuelas neuropsicologicas/cronicas. Material
y métodos: se trata del caso clinico de un masculino de 25
afios que sufrid TBI severo, hospitalizado en terapia intensiva
bajo coma inducido por 30 dias, se llevé a cabo una craneoto-
mia para drenaje de hematoma epidural parietal izquierdo, con
diagndstico al egreso de amnesia postraumatica. Se llevé a cabo
la evaluacion NP: Shipley-2 que es una breve medicién del fun-
cionamiento cognitivo y la Bateria Neuropsicoldgica de funciones
ejecutivas y Iébulos frontales BANFE-2 que nos proporciona un
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panorama del acceso a la informacién mental/abstracta asi como
del sistema de planeacion, regulacién y control de los procesos
psicolégicos superiores. Posteriormente se aplicé un programa de
RN por seis meses, una sesion semanal de manera presencial y
finalmente se reevalu6 para medir la efectividad del programa de
RN. Resultados: el programa de RN produjo efectos positivos en
los niveles de memoria ( registro, almacenamiento y evocacion)
tanto verbal como gréfica, y la curva de aprendizaje mejor6 en
el numero de estimulos almacenados. Las quejas subjetivas de
memoria disminuyeron. Conclusiones: el Programa de Interven-
cion Neuropsicoldgica demostro la importancia de rehabilitar las
funciones cognitivas altamente sensibles a dominios superiores,
una vez rehabilitado el funcionamiento ejecutivo como la toma de
decisiones, el control inhibitorio, flexibilidad mental, generacién
de hipoétesis, planeacién y memoria de trabajo asi como la orga-
nizacion conductual en general, mejora notablemente el sistema
mnésico y por lo tanto la calidad de vida, permitiendo la insercién
segura, autbnoma e independiente a su entorno social.

34 Evaluacion de la satisfaccién del paciente
con la atencién en el servicio de terapia fisica
del Instituto Nacional de Rehabilitacion «Luis
Guillermo Ibarra Ibarra», medida a través

del cuestionario MedRisk y PSQ-E

Pescina Ocadiz Claudia Elizabeth,*

Rodriguez VegalLLiliana Patricia,* Moreno Lozano Mayra Carmina,*
Ojeda Torres Ana Patricia*

* Division de Terapias, INR LGII. * Rehabilitacion

Osteoarticular, INR LGII.

Introduccién: medir la satisfaccion ofrece un indicador de la es-
tructura, proceso y resultado de la atencion derivada de la opinion
del usuario. Es un constructo que tiende a altas calificaciones,
probablemente 80% de los usuarios se proclamaran satisfechos.
MedRisk y PSQ-E son instrumentos validados al idioma espafiol
utiles para evaluar la satisfaccion en TF. Consideramos al corto
plazo verificar su validez en nuestra poblacion y al mediano
plazo construir un instrumento que permita identificar factores
relacionados con menor satisfaccion y consolidar una fuente para
plantear estrategias de mejora continua. Objetivo: medirla ST del
usuario con respecto a la atencion recibida en el servicio de TF
de nuestro Instituto mediante los cuestionarios MedRisk [factores
externos (FE), internos (FI) y del personal de salud (PS)] y PSQ-E
[acceso(A), instalaciones(l), tratamiento (Tx) y satisfaccién global
(S@G)] e identificar factores relacionados con menor satisfaccion.
Material y métodos: estudio descriptivo, transversal, tipo encuesta
a usuarios mayores de 16 afios atendidos en TF de enero a junio de
2022. Se recabaron variables sociodemograficas, datos de la aten-
cién en rehabilitacién, en terapia fisica y del padecimiento tratado.
Se aplico el cuestionario MedRisk y PSQ-E, escala tipo Likert 1-5
y 0-4 (mayor insatisfaccion-mayor satisfaccion). Se realizé analisis
con estadistica no paramétrica por prueba de Shapiro-Wilk. Los
resultados se expresan en frecuencias, porcentajes, medianas y
rango intercuartilico. La satisfaccion se expresé como indice (%)
por dominio y diferencia de medianas entre grupos de interés. Se
reformularon preguntas que en el piloto resultaron confusas. En
el aviso de privacidad se asentd que los datos del usuario son
confidenciales y se solicita responder con la mayor honestidad
posible recalcando que su opinidon nos ayudara a mejorar la aten-
cién. Proyecto aprobado por el Comité de Investigacion (INRLGII
61/22), considerado «sin riesgo». Resultados: n =100, edad 55.5
(19) afios. Traslado al INR: 68% en trasporte publico, 88% entre 30
minutos y tres horas. Padecimiento: 58% entre 1-5 afios del diag-
néstico, percepcion de discapacidad (WHODAS) leve a moderada
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46.5%, region afectada mas frecuente: rodilla 25%. Dias entre la
prescripcion y atencion en TF 7 (9.75). ST MedRisk: FI 100%, FE
88%, PS 100%. ST PSQ-E: A75%, Tx 95%, |1 90.6%, TFG 100%.
Correlacion MedRisk y PSQ-E: 0.603. ST por grupos (MedRisk/
PSQ-E): Mujeres 66 (5.5) (p = 1.00)/48 (9.5) (p = 0.44); Dx <1 65.5
(6) (p = 1.00)/49 (9) (p = 0.34); traslado > 1 h 67 (4) (p = 0.16)/49
(8.5) (p = 1.00); gratuidad 66 (5) (p = 0.07)/48 (9) (p = 0.12); dolor
<465.5(4.25) (p = 0.48)/49 (11) (p = 0.32); WHODAS 66 (6.5) (p
=0.54)/48 (8.5) (p = 1.00); 12 vez 66 (6.25) (p = 1.00)/48.5 (10) (p
=0.61); individual 66 (5.25) (p = 1.00)/48 (10) (p = 1.00). Areas de
oportunidad (AO) PSQ-E (n = 36): tiempo de recepcion a terapia
12.5%, trato del personal 12.5%, condiciones del equipo: 21.8%,
limpieza y mantenimiento 9.3%, orientacién y acceso a las insta-
laciones 12.50%, factores inherentes al tratamiento TF 28.12%.
Conclusiones: se observan altos puntajes de ST, excepto el area
A en el PSQ-E. La diferencia en la ST del grupo con gratuidad
por MedRisk cierta tendencia a la significancia estadistica. EIl AO
detectada en las preguntas abiertas de PSQ-E fueron los factores
inherentes al tratamiento, lo cual no es reflejada en las preguntas
de TX de dicho instrumento.

35 Expectativas en la atencién y necesidades
educativas (Ned) de los pacientes de la Division
de Reumatologia del Instituto Nacional de
Rehabilitacion «Luis Guillermo Ibarra Ibarra»
Bernal Gonzalez Araceli,* Rodriguez Vega Liliana Patricia,*
Pefa Ayala Angélica Hayleen,* Lozano Hernandez Maribel,*
Hernandez Gonzalez Leticia*
* Division de Reumatologia, INR LGII.
* Rehabilitacion Osteoarticular, INR LGII.

Introduccioén: la educacién a los pacientes constituye parte funda-
mental de las recomendaciones establecidas para el manejo de las
enfermedades reumatolégicas (ER), incluye aspectos terapéuticos,
sanitarios y de promocién de la salud. Los pacientes con artropatia
inflamatoria tienen necesidad de recibir informaciéon practica, indi-
vidualizada, rentable, accesible y flexible para empoderarse sobre
su condicion y facilitar el autocuidado, convirtiéndose en agentes
activos en lugar de receptores pasivos, teniendo como metas con-
trolar el dolor, mejorar la funcion, limitar la progresién y lograr la
reincorporacion a sus actividades laborales, sociales y personales
cotidianas. Es pertinente cuestionar ;cuales son las expectativas
en la atencion y necesidades de educacion de nuestros pacientes?
Objetivo: conocer las expectativas de atenciéon, NED y su relacién
en los pacientes de la Division de Reumatologia del INR «LGlI».
Material y métodos: estudio descriptivo, transversal, a pacientes
> 18 afos, de la divisién de reumatologia. Se recabaron variables
sociodemograficas, datos de la atencion en reumatologia, reha-
bilitacion, diagnéstico (DX), comorbilidades (Co), expectativas de
la atencién, percepcion de discapacidad (Whodas). Cuestionario
SpENAT respuesta tipo Likert de 0-4 (no me importa nada-me
importa muchisimo) para las NED, con un total de 156 puntos.
Estadistica no paramétrica (Shapiro Wilk). Resultados expresados
en frecuencias, porcentajes para variables cualitativas, medianas
(Md) rango intercuartilico (IQR) para variables cuantitativas, U de
Mann-Whitney para diferencia absoluta (DA) de Md de NED entre
grupos. Se reformularon preguntas confusas. El médico o enfer-
mera invitd a los pacientes a responder la encuesta. Se realiz6 de
manera directa o autollenado, previa explicacion de los objetivos
e instrucciones, asi como mencién del aviso de privacidad para
el tratamiento de los datos. Se otorgd material y asistencia en el
momento que lo requirieron. Resultados: la poblacion de estudio
estuvo comprendida por 56 pacientes que acudieron a la consulta
de reumatologia, edad 55.7 (13.4) afios, 38 educacién basica (EB),
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31 desempleados. Percepcion de discapacidad (WHODAS) leve-
moderada 46.4%, grave 14.29%, dolor moderado-intenso 75%. En
rehabilitacion (RH) 53.5%. Dominios NED: dolor 91.7%, movilidad
92.5%, sentimientos 96.8%, enfermedad 85.7%, tratamiento (Tx)
82%, Tx no médico 83%, apoyo de terceros 81%. ER: artritis
reumatoide (AR) 22, osteoartritis (OA) 13, espondiloartritis (EA) 6,
fibromialgia (FM) 4, esclerodermia (ED) 1, artritis psoriasica (AP) 2,
lupus eritematoso sistémico (LES) 2. NED por ER: AP 95 (36), AR
117.5(40.7), EA81.5(54.7), FM 118.5 (48.5), Go 78.5 (27), LES 126
(76). Diferencia absoluta (DA) de NED entre grupos: subsecuentes
4 (p=1.00); > 50 afios DA 11 (p = 0.27); mujeres DA 30 (p = 0.084);
EB DA 8 (p = 0.43); trabajo DA 9 (p = 1.00), Comorbilidad DA 26 (p
=0.017); ER <10 afios DA6 (p = 0.53), WHODAS moderado-grave
DA 14 (p = 0.58): Actividad moderada-alta DA 20 (p = 0.25). Formato
educativo: 37% WA, 26.7% impreso, 17.8% YouTube, Pagina web
2%. Conclusiones: las NED en pacientes con ER son elevadas,
con predominancia en > 50 afios, mujeres, educacion basica, enfer-
medad < 10 afios dx y actividad moderada-alta de la enfermedad.
Significancia entre los que tienen por lo menos una comorbilidad.
Deben trabajarse estrategias destinadas a satisfacer cada uno de
los dominios que deriven en un mejor control de su padecimiento.

36 Patrones de afectacion a nervio periférico en
pacientes post COVID-19 en el HGR No. 180, IMSS
Plascencia Palacios Patricia,

Luna Bafiuelos Flor Ximena, Mejia Pulido Monica
Medicina de Rehabilitacién, Instituto
Mexicano del Seguro Social.

Introduccion: se han reportado neuropatias periféricas en pacientes
con COVID-19. Su origen puede ser multifactorial, articulos revi-
sados refieren afectacién secundaria a mecanismos inmunitarios
que pueden afectar la vasa nervorum, la irrigacion vascular de los
nervios y se puede producir infarto del nervio, esto puede comenzar
con afectacion de muchos nervios de forma bilateral, que puede
parecerse a la polineuropatia, otras afectaciones como sindromes
de Guillain-Barré, neuropatia de paciente en estado critico, neuro-
patias por compresion. De aqui surge la interrogante: ¢ cuales son
los patrones de afectacion a nervio periférico en pacientes post
COVID-19 en el HGR 180 IMSS? Objetivo: describir los patrones de
afectacion al nervio periférico posterior a la infeccion por COVID-19
en el Hospital General Regional No. 180, IMSS. Material y métodos:
se trata de un estudio transversal, descriptivo y observacional, en
pacientes con diagnéstico de SARS-CoV-2 de junio de 2021 a junio
de 2022 valorados en el Servicio de Rehabilitacion del HGR 180
IMSS. Se formula tamafio muestral. Previo consentimiento informa-
do, alos pacientes se les realizaron estudios de neuroconducciones
nerviosas y miografia con electrodo de aguja monopolar. Se valoran
resultados EMG por tres médicos, al menos dos revisiones de cada
estudio. Las frecuencias se compararon mediante la prueba de 2.
Con analisis estadistico por medio de Epi Info 7. Resultados: se
revisan 150 casos de pacientes con COVID, 62 reportaron pareste-
sias, se analizan 33 estudios de EMG. La edad de estos pacientes
oscilé entre 37-68 afos. El factor de riesgo preexistente para neu-
ropatia que se identifico fue diabetes en 65.63%. En los resultados
de las electromiografias encontramos: un paciente con resultado
normal, 16 pacientes con polineuropatia en su mayoria de tipo
desmielinizante-axonal mixta, dos pacientes presentaron afectacion
de plexo braquial clinico y EMG agregada a los datos polineuropatia.
Cinco pacientes presentaron polirradiculoneuropatia desmielinizante
axonal mixta. Tres pacientes presentaron afectacion tipo mononeu-
ropatia multiple. Tres neuropatias de nervio cubital, tres del nervio
mediano, uno nervio peroneo y uno con radiculopatia L5-S1 crénica.
Conclusiones: encontramos neuropatias periféricas en pacientes
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con COVID-19, originadas por un conjunto de factores de riesgo
detectados como coadyuvantes, como el grado de afectacion por
COVID-19, uso de oxigeno suplementario, comorbilidad previa como
diabetes, tiempo de hospitalizacion y estancias en la UCI.

37 Papel de los polimorfismos de un solo nucleétido
del inflamasoma NLRP3 en la susceptibilidad
a desarrollar gota en poblacién mexicana
Clavijo Cornejo Denise,* Lopez Reyes Alberto,*
Cruz Arenas Esteban,¥ Jacobo Jacobo Leonor,$
Pineda Carlos, Martinez Nava Gabriela,* Gutiérrez Marwin®
* Division de Reumatologia, INR LGII. * Laboratorio
de Gerociencias, INR LGII. § Laboratorio de Medicina
Gendmica, INR LGII. T Direccion General, INR LGII.

Introduccion: la gota es una enfermedad inflamatoria caracterizada
por el depdsito de cristales de urato monosaddico en las articulacio-
nes y tejidos blandos. La respuesta inflamatoria es inducida por la
activacion de NLRP (NOD-like receptor pyrin domain containing)
que se relaciona con la formacién del inflamasoma vy la liberacién
de la IL-1beta. Actualmente pocos reportes relacionan los polimor-
fismos de un solo nucleétido (SNP, siglas en ingles) de los genes
de la via de sefalizacién del NLRP3 con el riesgo de desarrollar
enfermedades inflamatorias en las articulaciones y en particular
en la poblacion mexicana estos estudios son escasos. Objetivo:
determinar la asociacion que hay entre la gota y los polimorfismos de
un solo nucleétido de los genes del inflamasoma NLRP3. Material
y métodos: el estudio de casos y controles incluyé 220 pacientes
diagnosticados con gota que cumplieron los criterios de clasificacion
del Colegio Americano de Reumatologia y la Liga Europea Contra
el Reumatismo (ACR/EULAR) y 243 individuos sanos, todos de
una poblacion mexicana. Se realizo el andlisis de la frecuencia y la
distribucion alélica de ocho SNP de siete genes diferentes de la via
de sefalizacién del inflamasoma NLRP3 que incluy6 a los genes
TLR4, CD14, NLRP3, CARDS, IL-1b, P2RX7 y PPARGC1B y once
marcadores de ancestria. La discriminacion alélica y la ancestria
se analizé con los programas StepOne v2.3 y STRUCTURE1.2.1
respectivamente. El analisis de la asociacion con la gota fue ajus-
tado con el sexo, edad, indice de masa corporal y la ancestria. El
valor de p fue calculado por regresion logistica, usando un modelo
dominante y un modelo aditivo&. MAF, alelo de menor frecuencia;
RM, razén de momios; IC, intervalo de confianza. Resultados: los
datos muestran que el SNP rs45520937 de PPARGC1B aumenta el
riesgo de gota el modelo dominante [razén de momios (95% Cl) =
2.30(1.09-4.86), p = 0.030] y se sugiere ademas que el polimorfismo
rs2569190 de la molécula adaptadora CD14 podria estar asociado
con la proteccion a la enfermedad [razon de momios (95% Cl) =
0.41 (0.16-1.05), p = 0.064] en el modelo aditivo. No se encontré
asociacion de los otros SNP. Conclusiones: nuestros hallazgos
sugieren que los SNP rs45520937 del gen PPARGC1B y rs2569190
del gen CD14 estan asociados con el riesgo a desarrollar gota en
la poblacién mexicana.

38 Descripcién de valores de latencia'y amplitud
del potencial miogénico vestibular cervical
(cVEMP) en poblacién de 18 a 50 afios de edad
Ramos Maldonado Daniel,* Pérez Chirino Emma Génesis,*
Diaz Leines Sergio,* Gomez Coello Annel§
* Servicio de Otoneurologia, INR LGII. * Patologia
de Lenguaje, INR LGlII. § Foniatria, INR LGII.

Introduccion: el potencial vestibular miogénico evocado cervical

(cVEMP) es la respuesta a un potencial de relajacion medido a
partir de la contraccion ipsilateral del musculo esternocleidomastoi-
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deo originado por la despolarizacién en el saculo, generando una
respuesta aferente que es enviada a través del nervio vestibular
inferior hacia el nucleo vestibular lateral en el tronco encefalico. El
analisis se realiza en funcién de: amplitud, latencia, umbral, sien-
do una herramienta fundamental para el diagnostico del sistema
vestibular. Su alteracion nos indica la presencia o ausencia de
alguna patologia es muy importante que cada laboratorio determine
sus rangos normales y patoldgicos para cada prueba. Objetivo:
describir los valores de latencia y amplitud del potencial miogénico
vestibular evocado cervical en la poblacién de 18 a 50 afios de edad
sin patologia vestibular documentada. Material y métodos: tipo
de estudio: estudio transversal y descriptivo. Universo de trabajo:
poblacion de ambos sexos de 18 a 50 afios. Se evaluaron 158
oidos sin patologia vestibular, a los que se realizaron cVEMP con
unaintensidad de 110 dB en 500 Hz 'y 126 oidos en 1,000 Hz con la
plataforma Eclipse de la marca Interacoustics, mediante la técnica
de contraccion activa del esternocleidomastoideo y observando el
cambio en el potencial en donde se obtuvieron las ondas P1, N1,
intervalo P1-N1 y la amplitud de P1-N1 y se analizaron los datos
mediante SPSS 21, determinando la normalidad de los datos y
realizando andlisis percentilares. Resultados: en 500 Hz se obtuvo
una media de 15.10 +1.80 ms para la latencia de onda P1, latencia
N1 de 24.62 £2.42 ms, latencia N1-P1 de 9.68 + 2.42 ms y ampli-
tud de 138.27 + 107.92 mV. En 1,000 Hz se obtuvo latencia para
la onda P1 de 13.92 = 1.45 ms, latencia N1 de 22.51 £ 2.36 ms,
latencia N1-P1 de 8.59 + 1.67 ms, amplitud de 154.762 + 112.45
mV. Se realizaron percentiles para los valores de latencia de la
onda P1, N1, N1-P1y amplitud en 500 y 1,000 Hz. Conclusiones:
es importante que cada laboratorio obtenga datos de normalidad
para cada prueba con la finalidad de poder identificar alteraciones
en el VEMP. La realizacion de valores percentilares nos permitira
en el futuro obtener puntos de cortes especificos por patologia.

39 Aplicacion de la lista de verificacion de
movimientos generales en etapa pretérmino y
término en una muestra de nifos atendidos en
el Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII
Vifals Labafino Carlos Publio,*
Arenas Sordo Maria de La Luz,* Alvarado Solorio Elsa,*
Balderas Campos Marcela Melissa*
* Direccion Médica, INR LGII. * Servicio de Genética, INR LGlI.

Introduccién: la evaluacién de los movimientos generales de Pre-
chtl (GMA), permite la identificacién temprana de los lactantes que
se encuentran en mayor riesgo de paralisis cerebral (PC), déficits
neuroloégicos menores, alteraciones o deficiencias cognitivas. La
lista de verificacion de los movimientos generales (CLGM) se publi-
c6 con la finalidad de guiar a principiantes no certificados en GMA
en un intento de extender el método evaluativo a paises de bajos
ingresos. Objetivo: evaluar los resultados de la aplicacion de la
lista de verificacion de movimientos generales en etapa pretérmino
y término (CLGM) y compararlos con la puntuacién motora éptima
de los movimientos generales (GMOS). Material y métodos: se
realiz6 un estudio prospectivo, transversal, descriptivo y analitico,
basado en la observacién de 42 videos de bebés en etapa pre-
término y término y se realiz6 la evaluacion de los movimientos
generales (GMA), de los cuales 20 bebés fueron grabados en etapa
pretérmino < 37 semanas de edad postmenstrual y 22 en etapa a
término > 37 semanas hasta la semana cinco de edad postérmino.
Participaron dos observadores (A 'y B), el observador A con expe-
riencia mayor a cinco afos en el uso de la herramienta de GMA
con cinco certificaciones de curso basico y avanzado, quien realizd
la evaluacion del GMOS y el observador B con menor experiencia
en el uso de la herramienta y solamente con una certificacion en
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ambos cursos (basico y avanzado) realizé la evaluacion de los
movimientos utilizando la Lista de verificacion de la evaluacion
de los movimientos generales, basandose en las especificaciones
de un manual el cual se elaboré de forma detallada en cada una
de las 26 preguntas de la lista tanto para movimientos normales
como para los anormales. Resultados: una muestra total de 42
registros de videos de bebés en edad pretérmino, 24 (57%) del
sexo masculino. De acuerdo a la evaluacion por el observador A
los rangos de puntuacién en el GMOS en la muestra de los 42
pacientes fue de 11-37 con una mediana de 21.5; cada uno de
los videos analizados fueron clasificados en las categorias de los
movimientos generales, con lo que se pudo realizar una asociacion
de los resultados cualitativos obtenidos en la lista de verificacion
y la puntuacion motora 6ptima de los movimientos generales
(GMOS). La concordancia entre ambas evaluaciones fue de 100%.
Se obtuvo una media de 12.73 y una mediana de 12.5 con puntua-
ciones correspondientes al percentil 25 de 10 puntos y percentil
75 con una puntuacién de 15 puntos. Un total de cinco registros
de video (12%) se catalogaron como normales, 29 (69%) como
pobre repertorio y ocho (19%) como rigido sincronizado (CS). En
la categoria de normal la mediana fue de 22 con un percentil 25 de
20 pacientes y un percentil 75 de 22 pacientes. Conclusiones: la
muestra incorporada al estudio estuvo representada por 57% de
los bebés del sexo masculino. Los valores de mediana obtenidos
en el estudio fueron de 22 puntos para los nifios categorizados
como normal, 13 para los de pobre repertorio y cinco para los de
rigidos sincronizados. Las categorias cualitativas establecidas
en la lista de verificacion fueron similares a las alcanzadas con la
Puntuacién motora 6ptima de los movimientos generales. La lista
de verificacion para la evaluacion de los movimientos generales
en etapa pretérmino y término constituye un instrumento de gran
utilidad para el uso en personal no entrenado en la evaluacién de
los movimientos generales de Prechtl.

40 Asociacion entre la disminucion de la circunferencia
de cinturay la presencia de sindrome
metabolico en mujeres mayores de 40 afios
Salas Romero Rebeca, Pegueros Pérez Andrea
Centro Nacional de Investigacion y Atencion en
Medicina del Deporte (CENIAMED), Instituto Nacional
de Rehabilitacion «Luis Guillermo Ibarra Ibarra».

Introduccioén: la circunferencia de cintura (CC) es el recurso mas
utilizado para medir la distribucion de grasa corporal por su correla-
cién con la obesidad abdominal (OA). Se asocia con el riesgo para
enfermedad cardiovascular y accidente cerebrovascular y es uno
de los criterios diagndsticos para el sindrome metabdlico (SM). En
México 88.4% y 52.7% de las mujeres presentan OA'y SM respec-
tivamente. Un porcentaje muy bajo de mujeres logra disminuir la
CC por lo que nos planteamos la pregunta: en mujeres mayores
de 40 afios que asisten al servicio de Nutricion del CENIAMED
¢ existe asociacion entre la disminucion de la CC y la presencia de
SM en comparacién con quienes no disminuyen dicha circunferen-
cia? Objetivo: determinar la asociacion entre la disminucion de la
circunferencia de cintura y la presencia de sindrome metabdlico en
mujeres mayores de 40 afios de edad. Material y métodos: estudio
transversal analitico. Se revisaron expedientes de mujeres de 40-69
afos, sedentarias, con indice de masa corporal (IMC) > 25.0 kg/
mZ2, que hubiesen recibido intervencion nutricional en el CENIAMED
durante seis meses que consistiera en un plan de alimentacion hi-
pocaldrico con distribucion de 50% carbohidratos, 20% proteinas y
30% lipidos. Se excluyeron pacientes con tratamiento farmacoldgico
y/o datos de patologias que influyeran en la pérdida o ganancia
de peso. Se recab¢ la edad, talla, peso, circunferencia de cintura,
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asi como datos de indicadores biolégicos (glucosa, triglicéridos,
colesterol de alta densidad) e hipertension arterial. Se determiné
el porcentaje de pacientes que cumplieran con el diagnéstico de
sindrome metabdlico. Se empleé estadistica descriptiva e inferencial
para el andlisis de asociacion (prueba de ¥?) y se calculd la razén
de momios (STATA v. 16.1). Resultados: se tomaron en cuenta
105 expedientes que cumplieron con los criterios de inclusion. El
promedio de edad fue de 55.2 + 8.4 afios, el peso de 73.5 £ 11.6
kg, IMC de 31.4 + 4.8 kg/m?, la circunferencia de cintura de 102.3
+ 10.2 cm, 55.2% de las pacientes cumplieron con el diagnéstico
de sindrome metabdlico, mientras que 87.5% registraron una CC
mayor a 88 cm (de acuerdo al NCEP-ATP IIl). Después de seis
meses de intervencion nutricional hubo una disminucién de 2.87 +
5.0 cm (3.3%) en la CC. El punto de corte para la pérdida de CC se
establecio en 3.0 cm de acuerdo al percentil 50 de la poblacion. Se
determind la asociacién entre la disminucién de la circunferencia de
cintura y el sindrome metabolico (¥ = 5.70, p = 0.017), obteniéndose
una OR de 2.74 (IC 95% 1.19-6.29). Conclusiones: se encontro
asociacioén entre la disminucion de la circunferencia de cintura y la
presencia de sindrome metabdlico en una muestra de 105 mujeres
mayores de 40 afios. Las mujeres que pierden menos de 3 cm de cin-
tura tienen 2.7 veces la probabilidad de tener sindrome metabdlico.

41 Ultrasound may detect subclinical interstitial
lung disease in systemic sclerosis
Gutiérrez Riveros Marwin,* Gémez Quiroz Luis E,*
Bertolazzi Chiara,* Cruz Arenas Esteban,* Salaffi Fausto,$
Clavijo Cornejo Denise,* Matucci Cerinic MarcoT
* Division of Rheumatology, Instituto Nacional de
Rehabilitacion, Mexico City, Mexico. ¥ Epidemiology Unit,
Instituto Nacional de Rehabilitacion, Mexico City, Mexico.
§ Clinica Reumatoldgica, Universita Politecnica delle Marche,
Jesi, Ancona, Italy. T Department of Experimental and
Clinical Medicine, Division of Rheumatology AOUC, School
of Medicine, University of Florence, Florence, Italy.

Introduction: interstitial lung disease (ILD) is common in systemic
sclerosis (SSc) patients and despite recent advances in the
treatment represents still the major cause of death. It may be
established within the first four years of SSc and frequently is
subclinical. To evaluate the presence of ILD, there are different
imaging methods but only the chest computer tomography (CT)
remains the mainstay for the diagnosis of SSc-ILD. Recently it
has been proposed that ultrasound (US) may have a potential
role for the assessment of ILD in patients with SSc. Despite the
evidence, there are no established data regarding its potential role
in detecting ILD in subclinical stages and on the follow-up of SSc
patients. Objective: to investigate the validity of US in detecting
subclinical ILD in SSc and to determine its potential in the follow-
up of these patients. Material and methods: 133 patients without
respiratory symptoms and 133 healthy controls were included. Borg
scale dyspnea index, Rodnan skin score (RSS) and pulmonary
auscultation were performed. X-ray and respiratory function tests
(RFT) were performed the same day. An expert rheumatologist
blinded to clinical assessment performed the US. To determine
the concurrent validity CT scans was performed. CT findings were
scored according to Warrick score whereas US findings were
classified according the previously proposed scale. A follow-up,
including US, RFT and Borg scale was done every three months
for 12 months. Results: a total of 54 of 133 SSc patients (40.6%)
showed US signs of ILD in contrast to healthy controls (4.8%) (p =
0.0001). The clinical and laboratory variables associated with ILD
were anti-centromere antibodies (p = 0.005) and RSS (p = 0.004).
A positive correlation was demonstrated between the US and CT

Invest Discapacidad. 2022; 8 (s1): s42-s54

s47

findings (p = 0.001). Sensitivity and specificity of US in detecting
subclinical ILD was 91.2% and 88.6% respectively. In the follow-up,
a total of 30 patients (22.6%) that demonstrated US signs of ILD
at baseline showed US worsening. Nine patients (30%) developed
symptoms of ILD. Conclusions: US is valid to detect subclinical
ILD-SSc. Despite encouraging data, it seems still controversial its
role in monitoring the ILD progression in SSc.

42 Efecto de un programa de terapia vibratoria sobre
los niveles de oxigeno transcutaneo del pie en
pacientes con diabetes tipo 2. Ensayo clinico
Rodriguez Reyes Gerardo,* Garcia Ulloa Ana Cristina,*
Hernandez Jiménez Sergio,* Alessi Montero Aldo,*
Nufiez Carrera Lidia,* Rojas Torres Francis*

* Subdireccion de Investigacién Tecnolégica,
INR LGII. ¥ INCMNSZ-CAIPADI.

Introduccion: la diabetes tipo 2 (DT2) es una enfermedad crénica
que puede generar afecciones en el pie como las Ulceras plantares
que se asocian a la falta de sensibilidad, a la presion sostenida y a
la circulacion alterada. La presion parcial de oxigeno transcutaneo
(TcPO2) valora la micro y macro circulacion sanguinea y tiene
un valor pronéstico para la resolucién de Ulceras. La vibracion de
cuerpo completo (WBV) ha probado tener efectos benéficos para
la circulacién de la extremidad inferior. Un incremento en la TcPO2
del pie inducido mediante la WBV puede sugerir su utilidad para
la prevencién de afecciones del pie asociadas a la alteracion de la
circulacion periférica en personas con DT2. Objetivo: determinar el
efecto que la WBV tiene sobre los niveles de TcPO2 del pie en un
grupo de pacientes con DT2. Material y métodos: ensayo clinico
controlado abierto. Se conformaron dos grupos: 1) control-manejo
y vigilancia médica de la DT2 por parte de CAIPADI del INCMNSZ;
2) experimental-manejo y vigilancia médica de la DT2 por parte
de CAIPADI y adicionalmente WBV administrada a través de un
programa de ejercicios con duracion de 12 semanas (tres veces
por semana, duracion en tiempo e intensidad de estimulacion pro-
gresiva) en instalaciones del INRLGII. La TcPO2 medido en el pie
de los voluntarios constituy6 la variable de desenlace principal. Se
calculd un tamario de muestra de 40 pies por grupo y se considerd
una pérdida de 20% en el seguimiento. Se utilizaron pruebas t de
Student para datos independientes y para muestras pareadas, asi
como pruebas de chi cuadrada (y?). Se realizé analisis multivariado
para el control de variables confusoras mediante regresion lineal
y analisis de covarianza de dos vias. El nivel de significancia que
se asumio fue p < 0.05. Resultados: se incluyeron 41 voluntarios
(grupo control: 21, WVB: 20). En las variables de control glucémico
(glucosa, HbA1c), perfil lipidico, funcién sudomotora, peso, IMC o
composicion corporal, y prueba de caminata de 6 min no se observa-
ron diferencias significativas entre grupos (p > 0.05). Se detectaron
diferencias entre grupos en variables relativas a la ingesta calérica
(p=0.014), en el porcentaje de hidratos de carbono (p =0.018) y de
grasas (p = 0.26). Al final de la intervencion, el nivel medio de TcPO2
observado de 47.7 £ 6.1 mm Hg fue significativamente superior (p
= 0.028) en el grupo expuesto a la WBV, en comparacioén con la
media de 44.4 + 7.5 observada en los controles. Conclusiones: la
WBYV puede ayudar a mantener o incluso incrementar la TcPO2 del
pie de pacientes con DT2 dentro de las metas de control metabdlico
de la enfermedad. Estos hallazgos refuerzan el hecho de que la
WBV puede contribuir a mejorar aspectos asociados a procesos
circulatorios con alteracién en la extremidad inferior. La relevancia
de este trabajo radica en que esta intervencién no farmacolégica
podria contribuir a disminuir la morbilidad del pie diabético inci-
diendo sobre algunas condiciones que se asocien a la perfusion
sanguinea alterada.
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43 Manifest anxiety and quality of life in
schoolchildren with ADHD during confinement
due to the COVID-19 pandemic
Zambrano Sanchez Elizabeth,* Martinez Cortez José A}
Dehesa Moreno Minerva,$ Villalpando Hernandez Jorge,T
Del Rio Carlos Yolanda,!l Sanchez Cortés Norma*
* Neurociencias Clinicas, INR LGII. * Servicio de Neurologia,
INR LGII. § Servicio de Psiquiatria, INR LGII. T Medicina interna
del Hospital Adolfo Lépez Mateos. Il Paidopsiquiatria de AMPI.

Introduction: during the pandemic of the coronavirus 2019 (CO-
VID-19) disease, boys and girls with neurodevelopmental diseases
were observed to be affected in their behavior, emotional factors,
anxiety, depression and sleep alterations. The confinement, social
distancing, frequent hand washing, and the use of a mask generated
an increase in the behavioral problems in this children. The child po-
pulation with developmental disorders exhibits greater affectation in
emotional, behavioral, and cognitive areas. In this investigation, our
objective was to evaluate the effects of confinement due to the CO-
VID-19 pandemic in children with attention deficit hyperactivity disorder
(ADHD) and a control group. Objective: evaluate manifest anxiety and
quality of life in schoolchildren with ADHD during confinement due to
the COVID-19 pandemic. Material and methods: non-experimental
comparative cross-sectional study of 105 schoolchildren with ADHD
and 80 without ADHD evaluated with the manifest anxiety scale in
children-revised (CMAS-R)\«What | think and feel\». In addition, the
quality of life with the questionnaire (AUQUEI) with images that support
the evaluation of the child\'s behavior in their contexts. The schoolchil-
dren diagnosed with ADHD at the Mexico City-based Neurosciences
Laboratory of the National Institute of Rehabilitation, and they were
attending to receive cognitive behavioral therapy (CBT) to control their
behavioral symptoms, before the Pandemic and invited through their
parents to participate in this research. Results: similarly, significant
differences were observed in the CMAS-R questionnaire (F = 0.986,
gl 3,p=0.05and F =0.87, gl 3, p=0.05) under the heading of phy-
siological anxiety. The post-hoc analysis demonstrated differences
between the ADHD-C and SADH groups. The internal consistency was
investigated of the questionnaire (CMAS-R) with the alpha-Cronbach
reliability coefficient for the 27 items that made up the instrument, ob-
taining 37 items that make up the instrument, obtaining (o: 0.85), and
the Spearman correlation coefficient test-retest, obtaining (r = 0.84).
In relation to the factors comprising the AUQUEI questionnaire inclu-
ding Family life, Idleness, Separation, and Performance, a difference
was observed between subjects in the control group and subjects
with ADHD in separation (F = 1.32, gl 3, p = 0.05), performance (F =
2.29, gl 3, p = 0.05), and total quality of life (F = 1.16, gl 3, p = 0.05).
The Tukey post-hoc analyses showed differences among the groups
control group and ADHD-C, ADHD-HI. Conclusions: the pandemic
has created serious concerns about the mental health of children and
their families during confinement. According to our results, there is
an increase in the indicators of anxiety in the group of subjects with
ADHD on comparing them with the control group. Similarly, there is
a diminution in the quality of life of subjects with ADHD.

AREA DE ENFERMERIA

44 Efecto térmico a corto plazo del ultrasonido
continuo a 3MHz vs placebo, aplicado al musculo
gastrocnemio a través de termografia
Martinez Aguilar Violeta, Chavez Gonzalez Teresa Montserrat,
Morales Hernandez Arely Guadalupe,
Cruz Albarran Irving Armando
Facultad de Enfermeria, Universidad
Auténoma de Querétaro, México.
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Introduccion: el ultrasonido continuo (USC) es una herramienta
utilizada en fisioterapia para tratar lesiones musculoesqueléticas.
Actualmente existe controversia sobre su eficacia ya que, se han
descrito efectos similares al efecto placebo. Los termdmetros intra-
musculares median dicho efecto y tenian un alto riesgo de lesion
en el paciente. Es por eso, que este estudio busco determinar si
existe diferencia del efecto térmico a corto plazo del USC a 3 MHz vs
Placebo aplicado al musculo gastrocnemio, a través de termografia,
en individuos sanos; implementando una herramienta de medicion
térmica no invasiva. Contribuyendo al desarrollo de la fisioterapia
basada en evidencia y al razonamiento clinico. Objetivo: deter-
minar el efecto térmico a corto plazo del USC a 3MHz vs placebo,
aplicado al musculo gastrocnemio a través de termografia. Material
y métodos: estudio cuasiexperimental del tipo antes y después,
longitudinal y prospectivo. Con un muestreo por cuotas, no proba-
bilistico por conveniencia. Se considera el codigo de Nuremberg
(apartados 1-10); la Declaracién de Helsinki (principios I, .1 1.12 'y
I1); y la Ley General de Salud (Art. 13°, 14°, 17°y 100°). Con una
prueba piloto n = 5 previa. Se aplicé a 60 voluntarios sanos (19-24
anos), divididos en tres grupos equitativos. Desarrollado en una
sesion con las siguientes dosificaciones: 3 MHz 1 W/cm2 por cinco
minutos G1; 3 MHz 0.5 W/cm? por 10 minutos G2; y, ultrasonido
placebo por cinco minutos G3. El registro de la temperatura fue a
través de cinco fotografias: antes y después de la aplicacion, cinco,
10 y 15 minutos posteriores; divididos en cinco etapas analizadas
con un software de interpretacion. Se realizo la prueba de Shapiro-
Wilk para el tipo de distribucion de datos; prueba t de Student para
muestras emparejadas e independientes; y, tamafio del efecto (TE)
para cuantificar la magnitud de diferencias entre dos mediciones.
Resultados: el comportamiento térmico en los tres grupos muestra
un decremento significativo de temperatura, posterior a la aplicacién
del USC (etapa 2). En esta etapa, el decremento de temperatura
es mayor en G3 (p < 0.05) respecto a G1y G2. Dichos decremen-
tos fueron 4.10, 4.27 y 5.28 °C, respectivamente. El aumento de
temperatura se da en las etapas siguientes, siendo mayor en los
primeros cinco minutos (etapa 3). No se encontraron diferencias
de temperatura significativas para la etapa 1. Sin embargo, en las
etapas restantes G1 y G3 si la tienen (p < 0.05). De esta forma,
G1 fue el Gnico grupo que generd efectos térmicos significativos,
con un aumento de la temperatura total de 3.05 °C. Mientras que
G2 y G3 no tuvieron significancia estadistica entre ellos, demos-
trando que la dosificacion de 0.5 W/cm? no supera los efectos
térmicos producidos por el efecto placebo. Dando como resultado
que intensidades mayores o iguales a 1 W/cm? generen el efecto
térmico deseado y significativo tras la aplicacion del USC. Con-
clusiones: existe diferencia significativa entre el USC vs el efecto
placebo. Obteniendo dicho resultado con intensidades > a 1 W/cm?
y con pautas de dosificacion especificas, una correcta aplicacion
y la adecuada cuantificacioén de gel para ultrasonido. Ademas, se
destaca la Tl como una nueva herramienta en la fisioterapia, sin
riesgo para el paciente.

AREA MEDICINA EXPERIMENTAL

45 Evaluacion de la ensefianza microquirdrgica para
los médicos residentes del Instituto Nacional de
Rehabilitacion «Luis Guillermo Ibarra Ibarra»

De La Fuente Sanchez Jorge Arturo,*

Lecona Butron Hugo,* Banegas Ruiz Rodrigo*
* Bioterio y Cirugia Experimental, INR LGII.

* Servicio de Traumatologia, INR LGlII.

Introduccioén: la microcirugia es una rama en la cirugia que re-
quiere aprender un método especifico, se aplica en cirugia de la
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mano, cirugia de columna, cirugia plastica. La preparacion de los
meédicos se realiza a través de cursos de alta especialidad para
su capacitacion, se dividen en basicos, intermedios y avanzados.
En el Instituto Nacional de Rehabilitacion se brindan los cursos
en el area del bioterio y cirugia experimental como parte de la
rotacion de los médicos residentes de distintas especialidades.
Actualmente pretendemos evaluar el conocimiento y el avance
en su curva de aprendizaje, evaluando objetivamente la habilidad
desarrollada mediante una escala de puntuacion que permite califi-
carlos. Objetivo: ¢ el curso tiene las practicas adecuadas para que
los médicos adquieran las habilidades para realizar anastomosis
microvasculares? Demostrar a través de la evaluacion que se
les aplica a los médicos residentes que, al concluir las practicas
del curso de microcirugia, adquieren la capacidad para realizar
anastomosis. Material y métodos: a los médicos residentes se les
realiza una evaluacion inicial de sus habilidades microquirurgicas
(valor basal). Los médicos realizan las practicas siguientes: 1.
Practica con cigarro. 2. Practica con gasa. 3. Practica de sutura
en lamina de latex. 4. Practica de anastomosis en tubo de silastic.
5. Practica de anastomosis término terminal y término lateral de
arteria y vena de muslo y ala de pollo. Al concluir, se les realiza
una nueva evaluacion para conocer las siguientes habilidades:
postura correcta del cirujano, manejo correcto del microscopio y
del campo microquirargico, control de la motricidad fina, manejo
adecuado de instrumental microquirurgico, manejo delicado de
tejidos microvasculares, elaboracion del numero de anastomosis
y su permeabilidad dandoles una puntuacién de uno a cuatro. 1.
Deficiente y debera repetir el curso. 2. Suficiente y debera repetir
el curso. 3. Satisfactorio y debera repetir algunas practicas. 4. Muy
satisfactorio y sera aprobado. Para un total de 92 puntos. Resul-
tados: de los 12 médicos evaluados en el curso, 80% presentd
puntajes iniciales entre 30 y 52 considerados no aprobatorios y
20% obtuvo puntuacién menor a 30. Al término del curso 90% de
los médicos obtuvo una puntuacion entre 80 a 92 considerandose
muy satisfactorios con calificacion aprobatoria. No aprobaron el
curso 10% por no obtener puntuaciones mayores de 69 y se les
recomendo repetir el curso. Conclusiones: existe diferencia sig-
nificativa entre la evaluacion basal y final que demuestra que las
habilidades adquiridas por los médicos son las adecuadas para
realizar microanastomosis vasculares. El curso de microcirugia del
bioterio y cirugia experimental brinda una curva de aprendizaje
positiva para los médicos residentes afines a la microcirugia.

46 Disefio in silico de un posible tratamiento para
osteoartritis utilizando como blanco terapéutico al
receptor de LDL-oxidado 1 tipo lectina (LOX-1)
Rodriguez Bandala Cindy,* llizaliturri Flores lan,*
Alfaro Rodriguez Alfonso*

* Neurociencias Basicas, INR-LGII. ¥ UPIIH-IPN.

Introduccion: la obesidad y la hipercolesterolemia son factores
de riesgo para osteartritis, ya que incrementan la expresion de
LOX-1, el cual una vez activo aumenta la expresién de proteinas
de dafio articular como las metaloproteasas y los inductores de
angiogénesis como el receptor 2 del factor de crecimiento de
endotelio vascular (VEGFR2). Actualmente, el tratamiento esta
orientado a la pérdida de peso, al manejo del dolor y a la recupe-
racion de la movilidad articular con procedimientos quirdrgicos.
Sin embargo, no existe un medicamento que confiera proteccion
a los pacientes que tienen mecanismos moleculares activos de
dafio, como lo es la via de LOX-1. Objetivo: disefiar y modelar in
silico péptidos que puedan inhibir a LOX-1 como posibles candi-
datos para el tratamiento de osteoartritis. Material y métodos: se
realiz6 una refinacién con dinamica molecular (DM) al PDB 1YXJ
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que contiene el dominio CTLD de la proteina LOX-1. Para esto
se predijo la secuencia del aminoacido 143-271 de la secuencia
nativa con I-TASSER, posteriormente la estructura resultante fue
solvatada y se le adicionaron iones mediante el software VMD 1.9.
Posteriormente, se realizé una minimizacion y una DM de 10ns
utilizando el software NAMD 2.14 empleando el campo de fuerzas
CHARMM 27 un cut-off de 10A, a una temperatura de 310K en
condiciones de borde periédico. Al finalizar la DM, la estructura
fue sometida al servidor EvoDesign utilizado para el disefio de
mondémeros acoplados a proteina y también para la interaccion
proteina-proteina. Con el servidor Accluster se realizé la predic-
cién de los sitios de unién a la proteina, dando como entrada al
servidor el dominio CTLD refinado, dando una prediccion de tres
sitios. Se analizaron mediante VMD, los sitios de acoplamiento de
los tres monémeros seleccionados. Cada software lleva a cabo su
prediccion estadistica. Resultados: se obtuvieron 10 secuencias
de complejos monoméricos de las cuales se eligieron tres mono-
meros con acoplamiento de mas baja energia basado en los re-
sultados entregados por el servidor (-76, -75.3, -74.1). En relaciéon
con el andlisis de la unién y afinidad a LOX-1, se seleccionaron
a los péptidos 1 (secuencia IKELKEKIAE, estructura hélice) y 3
(secuencia ALDDNKTLQ, no estructurado) como ligandos extra-
celulares para la proteina LOX-1. Se modelé la proteina LOX-1 en
su estructura tridimensional y se acoplaron los sitios de unién de
los posibles inhibidores que se predijeron. Conclusiones: en esta
investigacion, obtuvimos como resultado de la dindmica molecular,
dos péptidos candidatos para ser inhibidores de LOX-1 con una
posible aplicacion para el tratamiento de osteoartritis.

AREA BASICA

47 Efecto del levetiracetam sobre la expresion génica
de los receptores 5-HT1A y 5-HT7 en el talamo de
ratas sometidas a un modelo de dolor persistente
Cortés Altamirano José Luis,*

Morraz Varela Abril,* Reyes Long Samuel,*
Bonilla Jaime Herlinda,* Herrera Lépez Elizabeth$
* Neurociencias Basicas, INR LGII. * Universidad
Auténoma Metropolitana, Iztapalapa. § Universidad
Estatal del Valle de Ecatepec.

Introduccion: el levetiracetam (LEV) es un farmaco utilizado
ampliamente para el tratamiento de la epilepsia, por otra parte,
debido a su farmacodinamica, se han generado nuevas lineas de
investigacion donde se postula al LEV como farmaco antinocicepti-
Vvo; sin embargo, los resultados de dichas investigaciones han sido
controversiales. Por tal motivo, nos preguntamos si el LEV es
capaz de modular la respuesta nociceptiva mediante la expresion
de receptores serotoninérgicos localizados en el talamo de ratas
sometidas a un modelos de dolor persistente? la hipétesis es que
la administracion de LEV modifica la expresion de receptores se-
rotoninérgicos en el talamo de ratas sometidas a dolor persistente.
Objetivo: evaluar el efecto de la administracion intragastrica del
LEV en ratas sometidas a la prueba de formalina sobre la nocicep-
cién y la expresion de los receptores a serotonina 5-HT1Ay 5-HT7
localizados en talamo. Material y métodos: el estudio fue dividido
en tres fases experimentales, en todas las fases se utilizaron ratas
de la cepa Wistar. En la primera fase y con el objetivo de evaluar
el efecto antinociceptivo del LEV, los animales se sometieron a la
prueba de formalina, se les administraron 50 uL de formalina al 1%
via subcutanea en la parte dorsal de la pata. En la segunda fase
de experimentacion y con el objetivo de evaluar el efecto dosis
respuesta del LEV, se les administré LEV intragastrica (i.g.) a dosis
crecientes (50, 100, 200 y 300 mg/kg), 40 min después se les realizé
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la prueba de formalina. En la tercera fase experimental y con el
objetivo de evaluar la expresion de receptores 5-HT1Ay 5-HT7 en
el tAllamo, se administré una dosis unica de 50 mg/kg y 300 mg/kg
de LEV i.g.y se les realizé la prueba de formalina e inmediatamente
después se realizo la diseccion del talamo para su posterior analisis
por RT-PCR tiempo real. Resultados: en las pruebas conductuales
LEV exhibié un efecto antinociceptivo en el grupo LEV de 300 mg/
kg (p < 0.05) y un efecto pronociceptivo en el grupo LEV de 100
mg/kg (p < 0.05) y en el grupo LEV de 50 mg/kg (p < 0.001). Por
otra parte, los resultados obtenidos por la técnica de PCR tiempo
real, confirma la expresion de los receptores 5-HT1Ay 5-HT7 en el
talamo, el receptor 5-HT1A aument6 significativamente en el grupo
formalina y grupo LEV300 con formalina (p < 0.05). El receptor
5-HT7 solamente se sobre expresa a dosis de 300 mg/kg de LEV
con formalina (p < 0.05). Conclusiones: el efecto antinociceptivo y
pronociceptivo de LEV en un modelo de dolor persistente es dosis
dependiente, y a su vez, mencionar que los receptores 5-HT1A 'y
5-HT7 talamicos son capases de modular la respuesta nociceptiva
y se ven modificados con la administracién de LEV en presencia
del estimulo doloroso.

48 Montaje y validacion de un modelo murino de
polarizacién a respuesta inmune Th1 y Th2
Gonzalez Garcia José Francisco,
Mandujano Tinoco Edna Ayerim, Krotzsch Gémez Edgar,
Salgado Curiel Rosa Maria
Laboratorio de Tejido Conjuntivo, Instituto Nacional
de Rehabilitacion «Luis Guillermo Ibarra Ibarra».

Introduccion: el uso de modelos animales con respuestas inmunes
polarizadas es de gran ayuda para demostrar como la inmunidad
innata y adaptativa pueden jugar un papel relevante en diferentes
condiciones. En la dermatitis atopica, existe desbalance inmunolégi-
co predominando las células Th2 reactivas quienes desencadenan
la inflamacion ante estimulos minimos, con elevados niveles de
IL-4, -5, -12, -13, eotaxina y RANTES. La cicatrizacion de heridas
dispara la respuesta Th1 que después es regulada por la Th2 para
permitir la remodelacion del tejido de transicion y dejar una secuela
de reparacioén. En las quemaduras el fenédmeno es aparentemente
mixto, con elevacion temprana de citocinas de ambos perfiles Th.
Objetivo: por lo que es importante establecer un modelo que per-
mita evaluar el efecto de las vias inmunoldgicas Th1y Th2 en la
cicatrizacion. Material y métodos: con autorizacién del CICUAL
INRLGII y supervision veterinaria a ratones Balb/c hembra jovenes
se les anestesid y rasuré el abdomen, fueron depilados y desprovis-
tos de la capa coérnea por remocion con cinta adhesiva y estimula-
dos con 50 pL de adyuvante completo de Freund. Posteriormente
se aplicaron en la piel abdominal 100 pL de dinitroclorobenceno
(DNCB) al 0.5% o toluendiisocianato (TDI) al 5% por cuatro dias
continuos para activar las vias Th1y Th2 respectivamente; el grupo
control se traté con vehiculos. Diez dias después se aplicaron 10
uL de DNCB o TDI en cara externa e interna en la oreja derecha
de cada animal. Se cuantificé la inflamacion de la oreja tratada y se
considero sensibilizado al animal cuando presenté mas del 20% de
hinchazon tras 48 horas. Se obtuvo piel, bazo y ganglios linfaticos
en animales silvestres y polarizados a Th1y Th2 para su analisis de
expresion bioguimica (inmunohistoquimica) y molecular (QRT-PCR)
de IL-2, INF-yy TNF-a (Th1) e IL-4, IL-10 e IL-13 (Th2). Resultados:
ninguno de los animales irritados con el objeto de producir un perfil
inmunologico Th1y Th2 present6 cambios clinicos significativos, ni
caracteristicas de estrés que pudieran indicar un posible sesgo en
el estudio. El analisis bioquimico y molecular se realiz6é después de
la sensibilizacion y del reto, los ratones exhibieron niveles elevados
para mensajeros de citocinas de tipo Th2, tanto en el tejido de la piel
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como ganglios inguinales, mientras aquellos animales estimulados
para Th1 solo presentaron un ligero incremento en piel y ganglio
de TNF-a e IL-2 respectivamente sin diferencia significativa. En
cuanto a la presencia de citocinas en el grupo polarizado a Th2
se encontraron niveles elevados de citocinas tipo Th2, tanto en la
posterior a la sensibilizacion como al reto, sin cambio en niveles de
citocinas del perfil Th1. En los animales estimulados para expresar
la respuesta Th1 no se encontraron diferencias estadisticamente
significativas de ninguno de los dos tipos de respuesta inmune.
Conclusiones: la presencia de niveles altos de citocinas en piel
y ganglios de animales tratados con irritantes para inducir a una
respuesta Th2 fue efectiva, no asi para el perfil Th1. Nuestros datos
confirman la informacion del modelo reportado de sensibilizacién
con TDI y demuestran que el uso de DNCB no polariza como se
ha sugerido.

49 SapS lafosfatasa extracelular de fosfotirosina
purificada de Staphylococcus aureus (S. aureus)
causante de osteomielitis crénica induce la expresién
de IL-6 en cultivos primarios de osteoblastos
Martinez Canseco Carlos Jorge,* Gonzalez Huerta
Norma Celia,* Franco Bourland Rebecca Elizabeth,*
Paredes Espinosa Marco Antonio,§ Giono Cerezo Silvia,T
Paniagua Pérez Rogelio,* Miranda Duarte Antonio*

* Servicio de Bioquimica, INR-LGII. * Servicio de Genética,
INR LGII. § Bioterio y Cirugia Experimental, INR LGII.
T Laboratorio de Bacteriologia Médica, ENCB-IPN.

Introduccion: la osteomielitis crénica (OMC) causada por S. au-
reus esta asociada a un proceso inflamatorio y destruccion ésea,
se desconocen todos los factores de virulencia (FV) involucrados.
Identificamos el gen sap$S en un grupo de S. aureus causantes de
OMC, SapS es una fosfatasa proteina-fosfotirosina de bajo peso
molecular (LMW-PTPs) extracelular por su alta afinidad por fosfo-
tirosina, en el metabolismo de S. aureus le permite obtener fosfato
inorganico. Las LMW-PTPs son FV en varios tipos de infecciones
bacterianas. Proponemos que la SapS pudiera estar vinculado al
proceso inflamatorio de la OMC, en particular la induccion de la
expresion de citocinas proinflamatorias como la IL-6. Objetivo:
investigar el efecto de la SapS nativa purificada de S. aureus
76-IQM causante de OMC sobre la expresion génica de la IL-6
en cultivos primarios de osteoblastos (OBS) de calvaria de rata
neonata. Material y métodos: SapS se purificd del sobrenadante
de un cultivo aerdbico de 24 horas de la cepa clinica de S. aureus
76- 1QM, se esteriliz6 por filtracion, se concentrd por ultrafiltracion
y se purificd por cromatografia en una columna de Sephacryl
S200 y se cuantificd la actividad enzimatica especifica de SapS.
Aislamos OBS de calvarias de rata neonata y se distribuyeron en
tres grupos para conocer su respuesta a SapS en comparacion
con lipopolisacaridos (LPS) de Escherichia coli: sin tratamiento,
un grupo tratado con 100 ng de LPS de E. coli 055:B5, y otro con
8.3 Unidades SapS, se incubaron durante una y seis horas. Luego
a cada cultivo se les extrajo el ARN total (TRIzol) para cuantificar
los niveles de expresion génica de IL-6 y del gen constitutivo hi-
poxantina-guanina fosforribosilo transferasa (HPRT) por RT-qPCR.
Los datos se normalizaron y analizaron entre los grupos de OBS
mediante el método AACt. Resultados: el analisis de las curvas
de amplificacion y disociacion de los amplicones IL-6 y HPRT en
los tres grupos de OBS, mostro el efecto del tratamiento con SapS
y LPS sobre la expresion génica relativa del ARNm de IL-6, que
aqui reportamos en términos del nimero de veces del cambio (Fold
Change, FC). Se aprecia que SapS induce la expresién génica del
ARNm de IL-6 desde la primera hora de exposicion a la enzima,
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muy cercano al efecto de los LPS de E. coli. apreciandose un FC
relativo de 1.15/1.94, respectivamente. Sin embargo, en fraccio-
nes incubadas por seis horas, el efecto inductor de SapS es tres
veces mayor que el de los LPS de E. coli observandose un FC de
3.39/1.58, respectivamente. Conclusiones: la SapS extracelular
que hemos identificado en cepas de S. aureus causantes de OMC
es capaz de inducir la expresion del ARNm de la IL-6 en OBS de
rata en cultivo, es mas rapida y eficiente que los LPS, un estimulante
proinflamatorio de OBS. Esta propiedad sugiere que SapS puede
formar parte de la red de factores de virulencia activos en la OMC.

50 Effects of pulsed-electric fields in the
treatment of glioblastoma multiforme: a
comparative study on electroporation-based
therapies evaluated in 3D scaffolds
Vera Tizatl Adriana Leticia,*
Vera Hernandez Arturo,* Leija Salas Lorenzo,*
Davalos Rafael V,* Claudia Elizabeth Vera Tizatl*
* Ingenieria Eléctrica, CINVESTAV-IPN. * Virginia Tech.

Introduction: glioblastoma multiforme (GBM) is the most com-
mon and aggressive malignant brain tumor, exhibiting a highly
infiltrative nature, and demonstrating a 5-year survival rate of
only 5.6%. Electroporation refers to the disturbance of the cell
membrane through the application of pulsed-electric fields (PEFs)
and has demonstrated to effective in the treatment of cutaneous
malignancies. It is hypothesized that electroporation modalities,
may it be reversible (RE), irreversible (IRE), or high-frequency
irreversible electroporation (H-FIRE), are promising in the ablation
of GBM. Objective: our group seeks the incorporation of EP-based
therapies as alternative cancer treatments in Mexico. Hence, the
objective is to evaluate RE, IRE, and H-FIRE on GBM mimics
through microscopy techniques, by utilizing 3D scaffolds seeded
with U251 cells, which alleviate concerns regarding ethics about
the application of these techniques in vivo. Material y methods:
RE is combined with chemotherapeutic drugs to potentiate local
cytotoxicity in tumors. IRE causes cell death due to the application
of intense electric pulses. Unlike them, H-FIRE is based on bipolar-
pulse bursts for tumor ablation, eliminating muscle contractions
experienced in IRE. A comparison among RE, IRE and H-FIRE in
U251 (glioma cell line) collagen-I (5 mg/mL) hydrogels (1 x 106
cells/mL), mimicking tumor microenvironments is presented. The
EP protocols consisted of: 8 pulses (p), 100 ps pulse width (pw),
1 Hz repetition frequency (rf), 350 V and 450 V; 100 p, 100 ys pw,
1 Hz rf, 400 V and 600 V; 100 bursts, 20 p, 5 us pw, 1 Hz rf, 800 V
and 1200V, for RE, IRE and H-FIRE respectively. The experiments
were replicated 3 times. Untreated hydrogels served as control
conditions. After treatment, hydrogels were stained with: propidium
iodide (PIl) to corroborate cell death and permeabilization; and
calcein acetomethoxy (CAM) to verify cell viability. Finally, hydro-
gels were scanned with confocal microscopy. Results: RE: red
fluorescent Pl indicated the permeabilized regions in the hydrogel,
showing no significant difference for both pulse amplitudes 3 h after
treatment. 48 h later, CAM fluoresced in the complete hydrogel,
while P1 did not. This corroborated the temporary permeabilization
of the cell membrane and the conservation of its integrity after
RE. In IRE and H-FIRE, both dyes were monitored 3, 24 and 48
hours after treatment. RE: fluorescence of both dyes resulted to
be well differentiated, i.e., marked ablation regions (red ellipsis)
as well as regions containing viable cells (green regions) unchan-
ged during the 3 timepoints. The ablation area was slightly larger
for the highest pulse amplitude (600 V) compared to the lowest
voltage (400 V). H-FIRE exhibited well differentiated ablation and
viable zones significantly dependent on the pulse amplitude, i.e.,

Invest Discapacidad. 2022; 8 (s1): s42-s54

s51

the ablation area for 1200 V is significantly larger compared to
800 V. However, the ablation area seemed to decrease in time,
indicating a possible repopulation of the hydrogel. Conclusions:
temporal permeabilization of the cell membrane due to RE was
demonstrated. Combination with chemotherapeutic agents may
ensure the local target ablation. Ablation of malignant brain cells
by IRE was ensured to be preserved in time, successful ablation
of glioma cells with H-FIRE may require higher voltage to avoid
repopulation in the target tissue.

51 Evaluacion del NG-Test CARBA 5® en
Enterobacteriaceae y P. aeruginosa
de aislamientos clinicos
Méndez Sotelo Braulio Josué,* Hernandez Duran Melissa,*
Colin Castro Claudia,* Martinez Zavaleta Guadalupe,*
Franco Cendejas Rafael*
* Departamento de Infectologia, INR LGII. ¥ Subdireccion
de Investigacion Biomédica, INR LGII.

Introduccion: la identificacion de Enterobacteriaceae y P. aeru-
ginosa productoras de carbapenemasas es importante para el
tratamiento y el control de infecciones hospitalarias. Los métodos
recomendados para su identificacion requieren mayor tiempo de
espera, los métodos moleculares demandan recursos y adiestra-
miento técnico. Los inmunoensayos de flujo lateral como NG-Test
CARBA 5® superan estas necesidades. Objetivo: en México no
existe una evaluacién con cepas clinicas del NG-Test CARBA 5®.
Es importante definir su precision diagnéstica frente a los métodos
fenotipicos y moleculares como una alternativa de identificacion.
Material y métodos: se recolectaron 103 cepas de aislamientos
clinicos de Enterobacteriaceae y P. aeruginosa reportadas resis-
tentes a carbapenémicos, periodo 2019-2020 de los hospitales:
Instituto Nacional de Rehabilitacion (INR), Instituto Nacional de
Cancerologia, Hospital General «Dr. Manuel Gea Gonzalez» y Hos-
pital Civil de Guadalajara Fray Antonio Alcalde. Se analizaron en
el laboratorio de microbiologia de INR, se corroboré la resistencia
a carbapenémicos con método de dilucién en caldo utilizando los
puntos de corte de acuerdo con el CLSI 2020. Posteriormente se
demostro la presencia de carbapenemasas mediante los métodos
fenotipicos: método de inactivacion de carbapenémicos modifica-
do/EDTAYy Carba-NP/EDTA, luego se realiz6 PCR punto final para
genes codificantes: NDM, KPC, GES, VIM, IMP y OXA-48-like.
El ensayd NG-Test CARBA-5 se realizé en todas las cepas. Se
realiz6 secuenciacion de aquellas cepas que dieron positivo por
PCR. Al final se analiz¢ el coeficiente de concordancia de NG-Test
CARBA 5® contra PCR punto final. Resultados: se descartaron
siete cepas y 96 entraron al analisis: enterobacterales (73%),
P. aeruginosa (27%). Las principales carbapenemasas fueron
de clase B, 30% en enterobacterales y 90% en P. aeruginosa.
CARBA 5® para enterobacterales demostré sensibilidad 96.4%,
especificidad 100%, VPP 100%, VPN 88.2%. El coeficiente de
Kappa para enterobacterales fue de 0.92. La secuenciacion de
enterobacterales positivas a carbapenemasas detecto: GES-1
(1), KPC-2(6), KPC-82(1), NDM-1(19), NDM-5(1), OXA-181(3),
OXA-232(16), OXA-48(2), VIM-2(1), VIM-67(1). CARBA 5® en P.
aeruginosa: sensibilidad 82.6%, especificidad 100%, VPP 100%,
VPN 42.9%, Coeficiente de Kappa de 0.59. La secuenciacion de
P. aeruginosa positivas a carbapenemasas detecto: IMP-15(1),
IMP-62(3), IMP-75(5), VIM-2(13). Conclusiones: NG-Test CARBA
5® demostro alta concordancia para enterobacterales, la consi-
deramos como herramienta de deteccion rapida y facil de usar.
En P. aeruginosa a pesar de los resultados sin evidencia solida,
recomendamos complementar la prueba con otros ensayos de
identificacion fenotipica.
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52 Recuperacion de la via aérea en un
modelo ovino de traqueomalacia adquirida
mediante el desarrollo de una férula traqueal
extraluminal con células troncales
Melgarejo Ramirez Yaaziel,* Ceballos Cantd Juan C,*
Montes Olave Eric de J,* Rojas Figueroa Victor,*
Ramirez Arroyo Gabriela,¥ Lecona Butrén Hugo,$
Beltran Rodriguez-Cabo Olga E*
* Laboratorio de Biotecnologia, INR LGII.
* Subdireccion de Otorrinolaringologia, INR LGII.
§ Bioterio y Cirugia Experimental, INR LGII.

Introduccién: la traqueomalacia es una enfermedad caracteri-
zada por el debilitamiento y colapso de la traquea. Su incidencia
es 4-23% de la poblacion, pero ante la actual pandemia, se
estima que hasta 20% de las personas intubadas por compli-
caciones relacionadas a COVID-19 desarrollen problemas de la
via aérea central. No existen métodos efectivos de tratamiento,
siendo la reseccion traqueal el método mas utilizado. La feru-
lizacion extraluminal busca dar sostén, disminuir rechazo y la
necesidad de cirugias subsecuentes en sujetos en quienes no
es posible una reseccion traqueal. Objetivo: producir una férula
traqueal extraluminal biocompatible con células troncales dife-
renciadas a condrocitos para evitar el colapso de la via aérea
en un modelo ovino con traqueomalacia adquirida. Material y
métodos: estudio preclinico, experimental, prospectivo rea-
lizado de 2015 a 2020. En 18 borregas raza Sufolk de 10-18
meses, se aislaron células troncales mesenquimales (oMSC)
de tejido adiposo y se diferenciaron a linaje condrogénico con
factor de crecimiento transformante beta 1 (TGF-b1). Se evalué
proliferacion por Ki67, viabilidad por calceina y expresion de
marcadores troncales CD44+ y CD45- por citometria de flujo.
Segmentos de traquea alogénica se descelularizaron con méto-
do detergente-enzimatico y se tifieron con DAPI para identificar
ADN. Se estandarizé un modelo de induccién de traqueomalacia
adquirida por reseccion parcial sin vulnerar mucosa. El colapso
se confirmé por traqueoscopia flexible. Los condrocitos se sem-
braron en un hidrogel de fibrina y la férula traqueal extraluminal
se implant6 en el modelo animal. Se dio seguimiento por ocho,
12, 16 semanas y hasta un afio postimplante para evaluar la
recuperacion de la via aérea. Resultados: la viabilidad de oMSC
fue 95.7%, proliferacion de 7.5% en cultivo primario y fenotipo
92.53% CD44+ y 2.7% CD45- sustentando su troncalidad. La
diferenciacion condrogénica indujo formacién de agregados
positivos a COLIl y GAGs tipicos de cartilago. Se confirmo
ausencia de ADN en segmentos traqueales descelularizados.
La biocompatibilidad de condrocitos con hidrogeles fue 94.7%.
El colapso de la via aérea en el modelo ovino se confirmé 15
dias posterior a la lesién. Tras la insercién de la férula extra-
luminal, el colapso persistié después de ocho semanas. A 12
semanas, el colapso disminuyd, no hubo zonas con metaplasia
y bajo infiltrado inflamatorio. A 16 semanas, el colapso no era
perceptible y la zona implantada presento resistencia mecanica
a la compresiéon manual. La férula extraluminal favorecié la
supervivencia durante un afo. El colapso no se detecto y el
diametro traqueal fue similar al de sujetos sanos con una ligera
estenosis que no comprometio la respiracién. La férula promovié
regeneracion de tejido zona malacica. Conclusiones: la férula
extraluminal brindd soporte biomecanico y evito el colapso de
la via aérea un afo posterior a su implante sin comprometer la
exposicion de la via aérea interna con el exterior. Este aborda-
je cuenta con potencial para tratamiento de traqueomalacia y
complicaciones de la via aérea bajo un enfoque basico, clinico
y de medicina traslacional.
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53 Calculo de parametros espacio- temporales
de la marcha a través de datos de aceleracion
obtenidoscon sensores inerciales
Anaya Campos Leonardo,* Gonzalez Mendoza Arturo,
Quifiones Uriostegui Ivett,* Bueyes Roiz Virginia,*
Velasco Acosta Paris,* Medina Morales Emmanuel*
* Departamento Andlisis de Movimiento e Ingenieria
de Rehabilitacion INR LGII. ¥ UNAM.

*

Introduccién: muchas enfermedades neurolégicas, asi como
algunas enfermedades musculo-esquléticas, afectan al ciclo de
la marcha, el cual es considerado un dato biométrico, ya que a
través de diferentes parametros espacio-temporales, se puede
identificar entre personas sanas y aquellas que sufren de una
enfermedad. Comunmente para realizar un analisis de marcha
se lleva a cabo en ambientes controlados utilizando sistemas
de fotogrametria, los cuales tienen costos elevados y su uso
en exteriores se dificulta. Hoy en dia un sensor portable y de
bajo costo que permite el analisis de marcha son los sensores
inerciales, cuyos algoritmos permitiran el correcto analisis de
marcha a través sensores inerciales. Objetivo: desarrollo y
validacion de un algoritmo que obtenga parametros espacio-
temporales de la marcha a través de los valores obtenidos por
los sensores inerciales de aceleracion traslacional y acelera-
cion angular. Material y métodos: se solicitd a dos sujetos
aparentemente sanos de 29 y 27 afios de edad, caminar sin
calzado en linea recta una distancia de siete metros durante
cinco repeticiones, sobre un tapete de marcha marca Gaitrite
(CIR Systems Inc, Havertown, PA, USA), al mismo tiempo se
les colocaran marcadores reflectivos en configuraciéon del mo-
delo Lower Body Plug in Gait para capturar el movimiento con
el sistema de fotogrametria marca Vicon (Vicon Motion, Inc.
Oxford UK), y dos sensores inerciales marca Xsens (Xsens Te-
chnologies B.V. Enschede, Paises Bajos) colocados en los pies.
Se identifico el choque de talén y despegue de los dedos del
mismo pie con el sistema Vicon, posteriormente se exportaron
las sefiales de aceleracion traslacional y angular a Matlab
(MathWorks LTD, MA USA). Las sefiales obtenidas por los
sensores inerciales, se remuestrearon a una frecuencia de 59.6
Hz a 100 Hz, y se sincronizaron con las sefiales del sistema
Vicon. Las sefiales sincronizadas se derivan en dos ocasiones
y se identificaron parametros espaciotemporales de la marcha.
Resultados: se obtuvieron las sefiales de aceleracién trasla-
cional y angular de los sistemas de fotogrametria y sensores
inerciales, en ambas sefiales se pudieron identificar las etapas
de aceleracién y desaceleracion de la marcha, aunque al com-
pararlas difieren en amplitud. Con las sefiales de aceleracién
lineal y angular se pudieron identificar los eventos de choque de
talon y despegue del pie, utilizando los maximos y minimos de
las componentes de la primera y segunda derivada. Asimismo,
se obtuvieron los valores de los parametros espacio-temporales
como tiempo de paso, tiempo de zancada, largo de paso, largo de
zancada, porcentaje de apoyo y balanceo, porcentaje de apoyo
simble y apoyo doble, todos los datos obtenidos con los sensores
inerciales fueron comparados contra los obtenidos por el tapete
de marcha y el sistema de fotogrametria, las cuales dieron un
error menor a 10%. Conclusiones: se concluye que es posible
identificar parametros espacio-temporales de la marcha a través
de los valores de aceleracion traslacional y angular utilizando
sensores inerciales. Asimismo, se identificd que los eventos de
choque de talén y despegue del pie son facilmente identificables
a través de una sefial de acelerometria del sensor inercial.
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54 Diseno de un sistema de evaluacion de la funcién motriz
para pacientes con afectacion del miembro superior
Velasco Acosta Paris Joaquin,*

Anaya Campos Leonardo Elid,* Quifiones Uridstegui Ivett,*
Gonzalez Martinez Arturo,* Bueyes Roiz Virginia,*

Quijano Gonzalez Yannick,* Chong Quero Jesus Enriquet
* Laboratorio de Andlisis de Movimiento e Ingenieria de
Rehabilitacion, INR LGII. ¥ Escuela de Ingenieria y Ciencias.
Tecnolégico de Monterrey, Campus Estado de México.

Introduccién: el uso de escalas o métricas de evaluacion clinica por
los médicos es la principal herramienta para el diagnéstico de discapa-
cidades motrices y para la preparacion de un plan de rehabilitacion. Los
meédicos calificados para diagnosticar, rehabilitar y tratar a pacientes
con afectacién motriz dependen en su totalidad de la pericia y entrena-
miento del uso de dichas escalas, lo que hace que el desarrollo de un
instrumento de ayuda para el médico sea relevante en este ambito. Es
importante desarrollar sistemas de registro y valoracion objetivos que
permitan medir la progresién del paciente y poner en uso las nuevas
tecnologias con las que se cuenta hoy en dia. Objetivo: disefiar, validar
e implementar un sistema que permita registrar y evaluar movimientos
del miembro superior de sujetos con afectaciéon motriz utilizando como
base técnica el dispositivo Sorting Block Box (SBB) para obtener una
medida cuantitativa del grado de afectaciéon motriz. Material y méto-
dos: se disefié una prueba de medicién utilizando el SBB, un sensor
inercial (IMU, Shimmer3) de 9 grados de libertad y un programa de
adquisicién, elaborado con LabView (National Instruments), para la
recoleccion, sincronizacion y deteccion de diferentes movimientos del
miembro superior. La prueba consistio en realizar 3 repeticiones de
16 tareas (llenado y vaciado del SBB), utilizando ambas manos. Para
realizar las pruebas de validacion del sistema de registro de afectacion
motriz, se recluté un grupo de 16 sujetos sanos (ocho hombres y ocho
mujeres) con un promedio de 30.75 (10.96) afios de edad y un segundo
grupo de 12 sujetos (10 hombres y dos mujeres) con alteraciones del
sistema nervioso central, con un promedio de 34.25 (15.43) afios de
edad. Los cuales realizaron las pruebas del sistema. Los datos obteni-
dos de las pruebas se usaron para implementar 3 diferentes métodos
de agrupamientos: ANOVA (A), K-Means (B), Fuzzy C-Means (C). Los
cuales se usaron para identificar los intervalos de las clases del nivel
de la funcion motriz propuestos. Resultados: la prueba disefiada dio
como resultado los parametros de: aceleracién, velocidad angular,
perfil de aceleracion, perfil de velocidad, aceleracion angular en los
ejes X, Y y Z, que se emplearon para calcular la suavidad de los
movimientos, utilizando la métrica de suavidad Spectral Arc Length
Metric (SALM). Se obtuvieron 2,688 datos de SALM de las pruebas
de validacion realizadas, estos resultados se usaron como base para
generar el método de clasificacion, escala SSULF (Smoothness-based
Scale for the Upper Limb Function). Los intervalos resultados de la
implementacién de los tres algoritmos de agrupamiento fueron: (A) 1:
[0, 3.13], 2: [3.14, 5.26], 3: [6.27, 7.12], 4: [7.13, 9.76], 5: [9.77, Max];
(B) 1: [0, 2.19], 2: [2.20, 3.14], 3: [3.15, 4.71], 4: [4.72, 7.62], 5: [7.63,
Max]; (C) 1: [0, 2.10], 2: (2.1, 2.95], 3: (2.96, 4.37], 4: (4.38, 7.02], 5:
(7.03, max]. Conclusiones: la metodologia implementada con uso del
SBB y el IMU proporcioné datos Utiles para la validacion del sistema
de evaluacién de la funcién motriz propuesto, haciendo uso de los
diferentes algoritmos de agrupacion logramos definir cinco niveles de
la funcion motriz del miembro superior.

55 Determinacion de las caracteristicas biomecanicas de
las patadas dolliochagui y pichagui del Taekwondo
Bueyes Roiz Virginia,*

Quifiones Uridstegui Ivett,* Velasco Acosta Paris Joaquin,*
Anaya Campos Leonardo Eliu,* Vega Martinez Gabriel,*
Mirabent Amor Diego,* Franco Sanchez Gilberto*
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* Laboratorio Analisis de Movimiento, INR LGII.
* Medicina del Deporte, INR LGII.

Introduccion: el taekwondo (TKD) es un deporte de combate el cual
utiliza en su mayoria patadas al tronco o a la cabeza con el objetivo
de obtener mayor puntaje que el contrincante y eventualmente ganar.
Debido a lo anterior las patadas deben ser lo mas rapido y mas fuerte
que el deportista pueda realizar, esto genera una alta demanda en
la mayoria de los musculos de la pierna. Las patadas que mas se
utilizan en competencia son la dolliochagui y la pichagui. Por lo que
es importante determinar si existen diferencias importantes entre la-
teralidad del sujeto y altura de la patada, para poder plantear posibles
variables de interés para mejorar la técnica o resultado de la patada.
Objetivo: determinar las caracteristicas biomecanicas (goniometria,
trayectorias, potencia, velocidad y activacién muscular) de las pata-
das dolliochagui y pichagui en taekwondoines elite de la Ciudad de
México. Material y métodos: se reclutaron cinco taekwondoines elite
de la CDMX. Posterior a firmar cartas de consentimiento informado, a
los sujetos se le colocaron marcadores reflectivos siguiendo el modelo
Plug-in Gait Full Body, se colocaron sensores de EMG (Trigno, Del-
sys) de superficie (SEMG) en la pierna siguiendo las recomendaciones
del SENIAM. Ademas, se utilizaron plataformas de fuerza (Optima,
AMTI) y una celda de carga (Punch Sensor). Todos los datos fueron
adquiridos en el programa Nexus (Vicon, EEUU) con una fm = 200
Hz, el programa realiza las interpolaciones necesarias de los datos
periféricos. Se realiz6 una prueba isométrica maxima voluntaria (MVC)
en cada musculo de interés con el objetivo de normalizar la activacion
muscular, posteriormente realizaron las patadas con ambas piernas
tres veces a dos alturas diferentes. Los datos fueron procesados en
Nexus y posteriormente en Visual3D (C-Motion, EEUU), los resultados
de las plataformas fueron normalizados al peso del sujeto. La potencia
fue calculada siguiendo la ecuacion: P[w]= F[N]/V[m/s]. Resultados:
los sujetos reclutados fueron tres hombres y dos mujeres con una
edad de 18.42 + 1.19 afios con una altura promedio de 1.72 + 0.06
m y un peso promedio de 61.88 + 7.98 kg. Se pudo observar que
sin importar la pierna con la que efectua la patada, la goniometria
(RoM) es similar (RoM de la rodilla = 99.06 + 5.17°; RoM de la cadera
=40.66 + 3.18° RoM del tobillo = 76.58 + 7.15°). La fuerza maxima
normalizada previa a dar la patada fue de 2.45 + 0.15, mientras que
la fuerza normalizada recibida en el PunchSensor fue de 2.97 +
0.17. Para la activaciéon muscular se encontraron diferencias entre
ambos lados, por ejemplo, para el biceps femoral del lado derecho
fue de 43 + 7% mientras que el izquierdo fue de 176 + 15%. La
potencia normalizada a la altura de la cabeza fue de 1.38, mientras
que para el torso fue de 1.64, finalmente, la velocidad normalizada
al momento de contacto en la pierna derecha fue de 0.62, mientras
que en la izquierda fue de 0.54. Conclusiones: se identificaron las
caracteristicas biomecanicas de ambas patadas. Las asimetrias
que existen entre la activacién muscular de ambas piernas pueden
explicar las diferencias en las fuerzas recibidas por las plataformas
y la velocidad de la pierna al momento de realizar la patada, dichas
asimetrias hacen propensos a los atletas a sufrir lesiones.

56 Focalizacion virtual de ondas no lineales
para el estudio de propiedades acusticas
en un amplio rango de frecuencias
Garay Gonzalo, Abraham Yamil,
Benech Nicolas, Negreira Carlos
Laboratorio de Acustica Ultrasonora, Instituto de Fisica,
Facultad de Ciencias, UDELAR. Montevideo, Uruguay.

Introduccion: existe un interés por conocer las propiedades acus-
ticas de tejidos bioldgicos para su aplicacion en imagenologia por
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ultrasonido o aplicaciones terapéuticas. Propiedades como la ate-
nuacién debido a scattering o absorcién dependen fuertemente de
la frecuencia del ultrasonido. Por esta razén, es necesario conocer
las propiedades ultrasénicas en un amplio rango de frecuencias. En
este contexto surge la importancia de estudiar la propagacion de
ondas acusticas de alta amplitud que, debido a efectos no lineales,
generan armonicos de la frecuencia central de trabajo. Por lo tanto,
el rango de frecuencias se amplia surgiendo la posibilidad de estudiar
propiedades ultrasonicas en un rango de frecuencias mayor. Para
emplear ondas no lineales con estos fines, es necesario que los
armonicos generados se propaguen de forma independiente unos de
otros. Objetivo: en este trabajo, nos preguntamos en qué condicio-
nes esto sucede y estudiamos experimentalmente la posibilidad de
realizar un «test» basado en una técnica conocida como inversion
temporal virtual. Material y métodos: el estudio consiste en medir
el campo acustico de una onda no lineal que atraviesa un medio
sumergido en agua donde ocurren multiples eventos de scattering.
Este medio consiste en un conjunto de cilindros paralelos distribuidos
aleatoriamente, de tamafio y material conocidos. Esta construccion
permite tener total control del espesor del medio y de la densidad
de cilindros. El campo acustico es generado con un transductor de
frecuencia central de 1 MHz, excitado con una sefial de corta dura-
cién (cinco ciclos). La medida se realiza con un hidréfono luego de
que la onda atraviesa el medio de multiple scattering. El resultado
es una onda de larga duracion respecto a la sefal con la que el
transductor fue excitado. Con el campo acustico medido en distintas
posiciones, se procede a realizar la inversion temporal virtual, que
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consiste en calcular la correlacion cruzada de las sefiales medidas.
El resultado es un campo acustico virtualmente focalizado donde es
posible determinar el tamafio focal en cada una de las frecuencias
involucradas. Finalmente, se comparan los resultados obtenidos
en régimen no lineal y se compara con los resultados esperados en
régimen lineal. Resultados: se observan tres importantes resultados.
Primero, el tamafio focal obtenido mediante la inversién temporal
virtual es menor cuando se emplean ondas no lineales. Esto se
debe a que el incremento en las componentes frecuenciales propicia
una mejor calidad focal cuando se utiliza este método. Segundo, el
tamario focal disminuye cuando mas espeso es el medio de multiple
scattering. Este resultado es conocido en régimen lineal y se debe
a que un medio mas espeso permite redirigir hacia el punto focal
componentes de la onda que de otra forma se perderian hacia los
lados. Tercero, al estudiar las componentes espectrales se encuen-
tra que el tamafio focal disminuye cuanto mayor es la frecuencia y,
para cada frecuencia, el tamafo focal es menor cuanto mayor es el
espesor del medio de multiple scattering. Esto tltimo es de especial
importancia para este trabajo, dado que el resultado es esperado
en régimen lineal y se ha logrado verificar que también sucede en
régimen no lineal. Conclusion: los resultados obtenidos son con-
sistentes con la ausencia de interaccion entre arménicos y sugiere
la posibilidad de usar la inversion temporal virtual como test para
verificar que los arménicos se propagan independientemente unos
de otros. Ademas, surge la posibilidad de estudiar el uso de ondas
no lineales para mejorar la calidad focal o el uso Unicamente del
segundo armonico para una calidad focal aun mejor.
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AREA CLINICA

57 Evaluacion de los efectos de la
estimulacién eléctrica transespinal
sobre la funcién autonémicay calidad
de vida en pacientes con lesiéon medular
cronica: estudio exploratorio
Almada Parra Ana Karen, Cuellar Ramos Carlos Alberto,
Figueroa Jimena, Ledn Félix
Centro de Investigacién en Ciencias de la Salud, Escuela
de Ciencias del Deporte, Universidad Anahuac México.

Introduccion: actualmente no existe algun tratamiento que
pueda revertir la pérdida de las funciones motoras, sensoriales
o0 autondémicas afectadas después de la lesién traumatica de
médula espinal (LME). La estimulacién eléctrica transespinal
(EET) consiste en la aplicacion de corriente eléctrica por debajo
del nivel de lesion espinal mediante electrodos de superficie
que se colocan entre los espacios intervertebrales. Su uso ha
mostrado beneficios en el movimiento y postura en los pacientes
con LME, y de manera anecdoética se han reportado mejorias
en la funcién autonémica y sensorial en estudios transversales
y en un numero reducido de sujetos. Objetivo: evaluar los
efectos de la tSCS en la funcién autonémica, calidad de vida
e independencia en individuos con LME. Material y métodos:
estudio piloto, exploratorio y longitudinal, el cual evalué los be-
neficios de la EET sobre la funcién autonémica y calidad de vida
e independencia en dos sujetos. Se reclutaron dos pacientes,
uno con lesién completa (sujeto 1, masculino, 54 afios, lesion
en C6, AIS-ASIA-A) y uno con lesién incompleta (sujeto 2, fe-
menino, 29 afios, lesion en T11-12, AIS-ASIA-B). En el sujeto
1 se aplico EET tres veces a la semana y en el caso sujeto 2
se realizd una vez por semana, en ambos casos por un mes.
Se colocaron dos electrodos circulares (2.5 cm diametro) como
catodos entre T12 y T11 y dos electrodos rectangulares como
anodos sobre las crestas iliacas. Se aplicaron pulsos monofa-
sicos cuadrados a 15 Hz durante al menos 20 minutos en casa
sesion. Las variables dependientes se evaluaron por medio
de los instrumentos Autonomic Standards Assessment Form,
cuestionario de evaluacion de vejiga neurogénica (4 dominios)
y el indice de calidad de vida version para lesiones. La aplica-
cion de los cuestionarios se realizé al inicio (TO) y al mes del
tratamiento. Resultados: en el sujeto 1, los puntajes del cues-
tionario de vejiga neurogénica fueron (TO vs T1): incontinencia:
15 vs 14; almacenamiento y vaciado 8 vs 6; consecuencias de
la vejiga neurogénica 8 vs 6; calidad de vida 4 vs 4. En el indice
de calidad de vida los puntajes fueron (TO vs T1): total indice
de calidad de vida, 145 vs 155, salud y funcionalidad, 60 vs 65
social y econémico, 33 vs 35; psicoldgico/espiritualidad: 39 vs
39; familia, 17 vs 19. El sujeto 2, los valores del cuestionario de
vejiga neurogénica fueron (TO vs T1): incontinencia: 14 vs 6 pts;
almacenamiento y vaciado 7 vs 7; consecuencias de la vejiga
neurogénica 7 vs 5; calidad de vida 1 vs 1. El sujeto 2 reporté
mejoria en continencia vesical y por lo tanto disminucién de in-
fecciones urinarias. En el indice de calidad de vida los puntajes
fueron (TO vs T1): Total indice de calidad de vida, 148 vs 155;
salud y funcionalidad: 63 vs 68; social y econémico, 33 puntos
vs 68; psicoldgico/espiritualidad, 37 puntos vs 35 y familia, 15
vs 17. Conclusiones: la EET mostré beneficios en la funcién
autonémica y calidad de vida en sujetos con lesion medular
cronica, incluso después de mas de 36 afnos de la lesion en el
caso del sujeto 1. Este estudio piloto es unico en México. Por
primera vez se aplica EET en un sujeto con infarto medular,
observando resultados preliminares favorables.
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58 Distrofia muscular de Emery-Dreifuss: reporte
de caso en paciente femenino con mutacién en
el gen EMD asociado a herencia ligada al X
Marin Rios Dhamar Nykteja, Mendoza Hernandez
Iris Araceli,Ramos Calleja Esperanza Teresa,
Miranda Duarte Antonio
Departamento de Medicina Genémica, INR LGII.

Introduccion: la distrofia muscular de Emery-Dreifuss ligada al X
(EDMD1) es una enfermedad neuromuscular que afecta aproxima-
damente a 1/100,000 varones. Se caracteriza por la triada clinica
de contracturas musculares, debilidad muscular humeroperoneal
y alteraciones de la conduccion cardiaca. Aunque las mujeres
portadoras de EDMD1 suelen ser asintomaticas, en ocasiones
presentan arritmias cardiacas; sin embargo, hasta el momento no
se encuentran reportes en la literatura de otra sintomatologia en
mujeres portadoras. Esta distrofia es causada por mutaciones en
el gen EMD que codifica para la proteina transmembrana emerina,
situada en la superficie interna de la membrana nuclear. Objeti-
vo: desarrollar la descripcion clinica y genética en una paciente
femenino con diagnéstico de EDMD1 ligada al X y variante pato-
génica en el gen emerina (EMD). Material y métodos: paciente
femenino de 28 afios de edad, enviada al Servicio de Genética por
presentar debilidad muscular progresiva de inicio a los tres afios,
agregandose dificultad para la marcha, contracturas articulares,
neumopatia restrictiva y alteraciones de la conduccion cardiaca. Se
realiz6 valoracion clinica e interrogatorio dirigido a antecedentes
familiares, encontrando dos hermanos con manifestaciones clini-
cas compatibles, por lo que se indica panel genético por técnicas
de secuenciacion de nueva generacion. Resultados: paciente
con antecedente de debilidad muscular progresiva de inicio en la
infancia, actualmente presenta contracturas articulares y afeccion
cardiopulmonar. Historia familiar de hermano de 33 afios que
presenta debilidad muscular y contracturas articulares desde los
15 afios y hermano de 27 afios con debilidad muscular, contrac-
turas articulares y cardiopatia. A la exploracion fisica, se observa
marcha basculante en puntas, limitacién generalizada en arcos
de movimiento, soplo diastélico I/VI en foco pulmonar, limitacion
a la amplexion y amplexacion, contracturas en biceps braquial,
isquiotibiales y aquileos bilaterales, columna con desviacion dex-
trotoracica y levolumbar, debilidad muscular de predominio proxi-
mal en miembros superiores e inferiores, reflejos osteotendinosos
no evocables. Se detectd variante del gen EMD c.643_653dup
(p.GIn219Leufs*22) en heterocigosis. Se realizé busqueda de la
variante en base de datos ClinVar y en predictor de genes Varso-
me, reportandose como patogénica. Conclusiones: de acuerdo
con antecedentes heredofamiliares, manifestaciones clinicas y
la presencia de la variante patogénica en ella y en su hermano,
se concluye que la paciente cursa con EMD ligada al X, esto
probablemente debido a inactivacion sesgada del cromosoma X.

59 Distrofia muscular de Emery-Dreifuss: reporte
de un caso con mutacion en el gen LMNA
Castro Cervantes Iban Vladimir,

Hilario Huerta Tania, Miranda Duarte Antonio
Departamento de Medicina Gendémica, INR LGII.

Introduccion: la distrofia muscular de Emery-Dreifuss (EDMD) es
un trastorno neuromuscular genético poco comun. La incidencia
mundial estimada es de tres en 1,000,000. La EDMD se presenta
comunmente en la infancia con debilidad muscular, contracturas
tempranas, anomalias de la conduccion cardiaca y miocardiopatia,
aunque la presencia y gravedad de estas manifestaciones varian
segun el subtipo y el individuo. La EDMD tiene heterogeneidad ge-
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nética. Se han implicado varios genes en la patogenia: EMD, LMNA,
SYNE1, SYNE2, FHL1, TMEM43, SUN1 y SUN2, asi como TTN.
Objetivo: realizar la descripcion clinica, genética y molecular de un
paciente con diagndstico de EDMD y mutacion en el gen laminina
(LMNA). Material y métodos: masculino de 13 afios enviado al Ser-
vicio de Genética con diagndstico de debilidad muscular en estudio.
Se realizé valoracién multidisciplinaria, evaluacion clinica detallada
y panel de genes asociados a distrofias musculares. Resultados:
paciente con antecedente de hipotonia neonatal, retraso de hitos
motores. A la edad de 8 afios notan debilidad muscular progresiva
y atrofia muscular generalizada. Antecedente de medio hermano
materno aparentemente con mismo cuadro clinico. Ala exploracion
fisica, dificultad a la marcha, talla y perimetro cefalico de 148.3 cm
(P10-25) y 54.5 cm (P50-75), respectivamente. Musculatura facial
con fuerza 3/3. Paladar alto, cuello asimétrico por contractura lateral
izquierda, fuerza en extension y flexion -3. Térax asimétrico, ruidos
cardiacos arritmicos. Extremidades con adecuado tono, trofismo
disminuido generalizado, presencia de contracturas en hombros,
codos, cadera, region poplitea y tendon aquileo bilaterales, todas
irreductibles. Con un patron de debilidad muscular proximal gene-
ralizado. Musculatura y fuerza distal conservada. Desviacion dex-
troconvexa de columna toracica y levoconvexa lumbar. Se detectéd
variante en LMNA c.1354G > T (p.Val452Phe) en heterocigosis.
Conclusiones: al consultar la variante en las bases de datos
Franklin y Mutation Taster, se reporta potencialmente patogénica
y se encuentra en un hotspot de un dominio funcional critico bien
establecido, por lo cual esta mutacién es causante de enfermedad
y con base en el fenotipo y la variante en LMNA se concluye que
el paciente cursa con EMDM.

60 Manifestaciones musculoesqueléticas en nifios
y adolescentes con obesidad en México
Fuentes Corona Zendy Faith,
Villanueva Ortega Eréndira, Garibay Nieto Nayeli
Unidad de Bienestar Infantil, Hospital General de México.

Introduccién: en México la prevalencia de sobrepeso y obesidad en
nifios de 5-11 afios asciende a 19.6 y 18.6% respectivamente; y en
adolescentes corresponde a 26.8 y 17%. La obesidad esta asociada
a la presencia de otras comorbilidades como diabetes mellitus tipo
2, hipertension arterial y sindrome metabdlico. Otras complicacio-
nes son las alteraciones del aparato locomotor en desarrollo, que
deben ser identificadas para evitar secuelas y mejorar su calidad
de vida. Aunque existen descripciones del tipo de complicaciones
musculoesqueléticas relacionadas con la obesidad, aun existe poca
informacién respecto a la prevalencia de estas manifestaciones en
poblacion infantil de nuestro pais. Objetivo: identificar la prevalencia
de manifestaciones musculoesqueléticas relacionadas con obesidad
en nifios y adolescentes que acuden a la consulta de la Unidad de
Bienestar Infantil del Hospital General de México durante el periodo
comprendido de marzo de 2021 a junio de 2022 y evaluar si esta
relacionada con un mayor grado de obesidad. Material y métodos:
estudio transversal, descriptivo y analitico. Se estudiaron a nifios y
adolescentes con sobrepeso/obesidad que acudieron a la consulta
de Medicina del Deporte de la Unidad de Bienestar Infantil para
prescripcion de ejercicio durante el periodo comprendido de marzo de
2021 a junio de 2022. Se registrd la presencia de dolor articular: co-
xalgia, lumbalgia, gonalgia y dolor plantar. Deformidades articulares:
escoliosis, hiperlordosis, valgo de rodilla, tibia en varo o enfermedad
ortopédica diagnosticada. El analisis estadistico se realizé6 mediante
software SPSS version 27 para Mac. La estadistica descriptiva para
las variables cuantitativas se reportd en medias y desviaciones estan-
dar, para variables categoricas se report6 frecuencias y porcentajes.
Se realizo test de y? para evaluar la asociacion entre el grado de
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obesidad y la frecuencia de las alteraciones musculoesqueléticas,
se consider6 significancia estadistica con un error alfa < 0.05. Re-
sultados: incluimos a 144 nifios con una edad comprendida entre
4 y 17 afos, la media de edad fue 12 afios. Correspondia 51.4% a
hombres y 48.6% a mujeres. Present6 sobrepeso 20.8%, obesidad
grado 1 56.3% y obesidad extrema 22.9%. Las alteraciones muscu-
loesqueléticas mas frecuentes fueron de miembros inferiores: el valgo
de rodillas en 65.3%, pie plano 40.3%, pie cavo 10.4%, alteraciones
de la marcha 4.9%, gonalgia y dolor en planta del pie 2.1%. Por
grado de obesidad, el valgo de rodillas fue 63.3% en sobrepeso,
61.7% en obesidad |, y 75.8% en obesidad extrema. El pie plano
se presentd 26.7% en sobrepeso, 43.2% en obesidad | y 45.5%
en obesidad extrema. Dentro de las deformidades de la columna
vertebral: hiperlordosis en 13.9% y escoliosis funcional en 8.3%. Los
nifios con hiperlordosis y sobrepeso fueron 10%, con obesidad grado
| 13.6% y con obesidad extrema 18.2%. La frecuencia de escoliosis
con obesidad | fue 9.9% y 12.1% con obesidad extrema. Presento
una manifestacion musculoesquelética 42.4%. Conclusiones: en
este estudio encontramos una mayor prevalencia de repercusiones
musculoesqueléticas de la obesidad en nifios y adolescentes, que las
descritas previamente en la literatura. Ademas, el grado de obesidad
es proporcional a la frecuencia de alteraciones, asi como al nimero
de articulaciones afectadas.

61 Desafios de tele-rrehabilitacién en nifios de
educacién temprana con discapacidad
Aguilar Carlos Maria Libertad,*
Mufioz Arteaga Jaime,* Mufioz Zavala Angel Eduardo,*
Lopez Torres Gabriela Citlallit
* Centro de Ciencias Basicas. Ingenieria de
Software y Objetos de Aprendizaje. ¥ Centro de
Ciencias Econoémico-Administrativas, Intercambios
Académicos, Aguascalientes, México.

Introduccion: ante una época post-COVID-19 y con las frecuentes
mutaciones que siguen surgiendo del virus, esta investigacion trata
sobre el servicio de telerrehabilitacion para nifios con discapacidad
motora. Ha habido un auge con nuevos modelos de trabajo y a su
vez una adaptaciéon a nuevos retos por parte de las experiencias
de los profesionales en terapias de rehabilitacion infantil. La pan-
demia surgida en el afio 2020 provoco el cierre total o parcial de
escuelas y centros de rehabilitacion, por lo que surge la pregunta de
¢cudles son los desafios que obstaculizan el entorno de telesalud
requerido para acceder, intercambiar y hacer uso de los servicios
de rehabilitacién? La tecnologia puede apoyar. Objetivo: se pro-
pone que los centros de rehabilitacion reconfiguren su planificacion
ofreciendo atencién hibrida con la integracion de las tecnologias
de la informacion y la comunicacién (TIC) para la entrega de estos
servicios a través de enfoques agiles, puesto que la rehabilitacién
inicial juega un papel crucial en el desarrollo psicomotor de los ni-
flos. Material y métodos: bajo una metodologia de disefio-accion,
se disefid una encuesta aplicada a terapeutas de las areas fisica,
linguistica, cognitiva y pedagdgica de cinco centros de rehabilitacion
de la ciudad de Zacatecas, México, logrando una participacion de
28 profesionales. Dichos centros atienden poblacion infantil de 0
a 6 afos de edad con diversos diagnosticos de trastornos en el
desarrollo motor, lenguaje, cognitivo y sensorial; paralisis cerebral
infantil; problemas neuromusculares; retrasos en el desarrollo;
discapacidad intelectual; trastornos del espectro autista o lesiones
cerebrales. Se adapté un instrumento siguiendo un enfoque a la
rehabilitacion terapéutica via remota con cuatro constructos defi-
nidos: teletrabajo de rehabilitacion, TIC en actividad terapéutica,
comunicacion entre los centros de rehabilitacion con los padres o
tutores, y pacientes. La encuesta se divide en 31 items, 22 de ellos
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codificados en escala Likert y, a su vez, éste fue validado con el
uso del coeficiente del alfa de Cronbach, demostrando consistencia
en su analisis. Resultados: de los resultados se puede inferir un
alto interés por parte de las areas de rehabilitacion y educacion de
nivel inicial por la formacién tecnolégica, y una necesidad de mayor
calidad en las herramientas y recursos de estimulacion. De los
encuestados 40% pertenecen a centros de rehabilitacion privados,
mientras que 60% a centros de rehabilitacion publicos. Aunque
algunos profesionales ya habian realizado teletrabajo para brindar
servicios de terapia de rehabilitaciéon a nifios y familias, 84.6% de
ellos nunca habia trabajado con esta modalidad antes de la pande-
mia, lo que demuestra que existe una falta de habilidades digitales y
tecnoldgicas en las organizaciones, tanto publicas como privadas, en
este campo de servicios, catalogando a la red social de WhatsApp
como la plataforma mas utilizada para mantener comunicacion y
otorgar los servicios de forma remota, sin conocer o hacer uso de
muchas herramientas de acceso libre. Se desea entrenamiento
con uso de plataformas educativas, apps méviles y plataformas
colaborativas. Conclusiones: la adecuaciéon de la rehabilitacién
infantil con el apoyo de tecnologias esta incrementando, pero aun
requiere analisis y acciones concretas que mejoren la entrega del
servicio con metodologias precisas que orienten a los profesionales
en sus tareas, tanto presenciales como a distancia, con el fin de
crear una comunicaciéon cohesiva que dé valor.

62 Cambios en la sefial acusticay voice handicap
Inventory en pacientes postiroidectomia
por rehabilitacién foniatrica
Gomez Coello Annel,* Hernandez Ballesteros Valeria,*
Calil Romero Vanesa,$ Campos Garcia Cuauhtémoc,$
Hurtado Lépez Luis Mauricio$
* Division de Foniatria, INR LGII. * Oir Bien sede
Guadalajara, México. § Hospital General de México.

Introduccién: en el Hospital General de México, las tiroidectomias
representan el primer lugar de cirugias de cuello, en donde la he-
mitiroidectomia es el procedimiento mas comun, representado por
44.69%. El nervio laringeo recurrente puede ser dafiado por retrac-
cion, lesion térmica o diseccion; pudiendo llegar a ser devastador
para el paciente con manifestaciones clinicas de leves a severas en
la calidad de la voz. Una forma objetiva de medir estas alteraciones
es con el analisis acUstico de la voz, que permite cuantificacién
instrumentada para valorar la evoluciéon vocal por el tratamiento
establecido. Objetivo: cuantificar los parametros acusticos de la
voz posterior a tiroidectomia. Comparar los resultados del Voice
Handicap Inventory pre y postiroidectomia, de acuerdo al impacto
de la vida diaria en los pacientes. Material y métodos: se llevé a
cabo un estudio retrospectivo, longitudinal y analitico en el Servicio
de Foniatria del HGM, a partir de la revision de expedientes clini-
cos de pacientes con diagnéstico de paralisis cordal unilateral y/o
bilateral que fueron sometidos a cirugia de tiroides para comparar
los datos pre y postquirdrgicos obtenidos del analisis acustico de
la voz (Shimmer, Jitter, frecuencia fundamental) y el cuestionario
Voice Handicap Inventory (VHI). Se realiz6 calculo de muestra con
una significancia de 95%, en donde se obtuvo que se requerian
62 expedientes. Se utilizd estadistica descriptiva (porcentajes y
frecuencias) para las variables demograficas; se realiz6 una prueba
t para grupos relacionados (pre y postquirurgicos de tiroidectomia)
para las variables derivadas del analisis acustico de la voz y del
VHI. Procedimiento: se revisaron los expedientes de los pacientes
que cumplian los criterios, posteriormente se completaron las ho-
jas de recoleccion de datos para su analisis. Numero de registro
en el HGM: DECS/JPO-CT-887-2021. Resultados: se incluyeron
213 pacientes prequirurgicos, 187 mujeres y 26 hombres, con una
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media de edad de 49.88 + 13.7 afios, de los cuales a 77% se les
realizo tiroidectomia total, 16% hemitiroidectomia y 7% cirugia de
cuello (no relacionada a tiroides). Se encontré a 64% con paralisis
unilateral, 15% con pardlisis bilateral y 4% con paresia; el resto sin
alteraciones. Respecto al analisis acustico de la voz, se valoraron
los parametros frecuencia fundamental (FO0), Jitter y Shimmer;
posterior a la terapia vocal, Unicamente se presentd diferencia
estadisticamente significativa en la perturbacion de la amplitud
(Shimmer) (p =0.012). Respecto a los valores que se obtuvieron del
VHI, mostraron diferencias estadisticamente significativas en cuanto
al puntaje total, fisica y funcional (p < 0.05), excepto en la escala
emocional, demostrando el impacto organico en la funcionalidad
vocal. Se realizé analisis post hoc encontrando un tamafio del efecto
d = 0.42 (alfa = 0.05) y un poder de 0.99. Conclusiones: existen
cambios significativos en la amplitud de la sefial acustica posterior
al procedimiento quirdrgico y a la terapia foniatrica. Los ejercicios de
fonacion arrojaron resultados positivos en las subescalas funcional
y fisico, los cuales fueron cuantificados en autoevaluaciones de voz
(VHI), proyectando una mejor calidad de voz.

63 Pruebas autonémicas en pacientes con
infeccion por SARS-CoV-2 ambulatorios
Macias Gallardo Julio José,* Lopez Megchdn Xochitl,*
Quintanar Trejo Leslie,* Mondragén Eguiluz Arturo,*
Chavez Heras Tatiana,* Coronado Zarco Roberto,§
Quinzafios Fresnedo Jimena'
* Servicio de Electromiografia. * Epidemiologia,
INR LGII. § Subdireccién Médica, INR LGII.
1 Rehabilitacion Neuroldgica, INR LGlII.

Introduccién: existen pacientes con infeccion por el virus SARS-
CoV-2 que cursan con hipoxemia, aunque sin sintomas de disnea,
lo que se ha denominado como «hipoxemia silente». Ante la
presencia de alteraciones neuroldgicas que se han descrito en los
pacientes con la infecciéon SARS-CoV-2 se ha planteado la hipétesis
de un posible dafio a nivel del sistema nervioso auténomo en los
mecanismos, centrales o periféricos, que regulan la percepcion
de la hipoxia. Nos planteamos la pregunta s como se encuentra el
funcionamiento de los reflejos cardiovagales en ortostatismo y respi-
racion en pacientes con infeccion reciente por COVID-197? Objetivo:
estudiar la variabilidad de la frecuencia cardiaca durante el reposo,
ortostatismo y respiracién ritmica en pacientes postinfecciéon por
SARS-CoV-2 que hayan presentado saturacién de oxigeno menor
a 90% en algin momento, antes o durante la prueba de caminata
de seis minutos realizada el dia de toma de prueba PCR para CO-
VID-19. Material y métodos: se realizé un estudio observacional,
descriptivo y analitico. La prueba de caminata de seis minutos
(PC6) se realizo el dia que el paciente acudio a realizarse PCR para
infeccion por SARS-CoV-2. Entre dos a ocho semanas posteriores
a esto se realizaron los siguientes estudios: neuroconduccion de
las extremidades inferiores, variabilidad de la frecuencia cardiaca
(VFC) durante el reposo, la respiracion profunda o respiracion
ritmica (VFCRR) con diferencia espiracion:inspiracién, prueba de
posicion de pie 30:15 y respuesta simpatica de la piel. Se aplicé un
cuestionario de sintomas de tos, disnea, disgeusia, anosmia, fiebre
y fatiga. Se interrogd sobre los medicamentos utilizados. Se usaron
pruebas estadisticas para buscar asociaciones o diferencias entre
grupos, de acuerdo a la presencia de la sintomatologia, asi como
con los niveles de saturacion antes, durante los minutos 1, 2, 3,
4, 5 de la prueba PC6 o inmediatamente posterior a la prueba. El
protocolo fue aprobado por el comité de ética en investigacion del
INR LGII. Resultados: se analizaron 20 pacientes. Los estudios
de conduccion nerviosa fueron normales en todos los pacientes.
La respuesta simpatica de la piel también fue normal en todos los
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pacientes. La variabilidad de la frecuencia cardiaca en reposo fue
anormal en un paciente, el indice 30:15 (ortostatismo) fue anormal
en un paciente y la variabilidad de la frecuencia cardiaca durante
la respiracién profunda fue anormal en cuatro pacientes. Hubo una
diferencia significativa p < 0.05 en aquellos pacientes que presen-
taron fiebre en la prueba de variabilidad en respiracion ritmica. Se
encontraron correlaciones significativas moderadas con una r =
0.45 con nivel de significancia de p = 0.04 entre el indice 30:15y la
saturacion de oxigeno durante el primer minuto de reposo posterior
a la realizacion de la prueba. Conclusiones: la asociacion entre una
menor variabilidad de la FC en ortostatismo con menor saturacién en
la PCB, y la asociacion entre fiebre y menor variabilidad en VFCRR,
ante normalidad en neuroconduccion y respuesta simpatica, apoya
la teoria de una afeccion de los reflejos cardiorrespiratorios en la
fisiopatologia de la desaturacién en COVID-19.

64 El indice de discapacidad facial antes y durante la
pandemia de COVID-19 en pacientes con paralisis
facial periférica idiopatica atendidos en el INR LGII
Flores Mondragon Gabriela,* Galicia Fragoso Fernanda,*
Angeles Zavala Oswaldo,$ Flores Mondragén Marco Antonio,T
Paniagua Pérez Rogelioll
* Farmacologia del Ejercicio, INR LGII. ¥ Escuela
Nacional de Antropologia e Historia. $ Unidad de Apoyo
a la Investigacion, INR LGII. T Rehabilitacién Laboral,

INR LGII. I Laboratorio de Bioquimica, INR LGII.

Introduccién: la expresion emocional se ve afectada en el paciente
con paralisis facial periférica idiopatica (PFPI) como consecuencia de
la lesion del nervio facial, mientras que con el uso del cubreboca o
mascarilla, impide la vision completa del rostro asimétrico del paciente,
limitando al contacto directo con los ojos. Previo a la pandemia de
COVID-19 en la literatura se reportan correlaciones entre el indice
de discapacidad facial (IDF), la escala House-Brackmann y asimetria
facial; a mayor disfuncionalidad y asimetria, menor interaccion social
y funcional. EI IDF cuantifica la discapacidad asociada a la disfuncion
neuromuscular, desde el aspecto fisico y social en los pacientes con
PFPI. Objetivo: comparar el indice de discapacidad facial en su esfera
fisica, social y asimetria facial por el método de asimetria facial de un
grupo de pacientes con PFPI sin uso de cubreboca en el periodo de
2015-2016 con un grupo de pacientes de PFPI con uso de cubreboca
en el periodo de 2020-2021 en el INR LGII. Material y métodos:
se realizd un estudio descriptivo, comparativo de corte transversal,
se formaron dos grupos de pacientes con PFPI, el primer grupo del
periodo de 2015-2016 que a partir de este momento llamaremos
grupo uno (pacientes que no usaban cubreboca) y el segundo grupo
del periodo 2020-2021, al que llamaremos grupo dos (pacientes en
que por la urgencia sanitaria de COVID-19 el uso de cubreboca era
permanente en la interaccion social). Todos los pacientes aceptaron
participar bajo consentimiento informado. A todos los pacientes
se les aplico el test de indice de discapacidad facial; por arriba de
50 puntos es mejor el desempefio de la esfera social o fisica. Se
evalud la disfuncionalidad facial con la escala House-Brackmann
1-6 (2-3 disfuncionalidad moderada y 4-6 disfuncionalidad severa),
y la asimetria facial con el método de asimetria angular (AsAn) se
dividieron en simétricos < 16 grados de asimetria total y asimétricos
> 16 grados de asimetria total. Se uso el programa SPSS para es-
tadistica descriptiva y ANOVA. Resultados: se recluté un total de
112 pacientes, de los cuales 61 (54.5%) fueron del sexo femenino
y 51 (45.5%) masculino con una edad promedio de 47.0 + 15.4 en
el rango de los 11 a los 85 afios. El grupo uno fueron 66 pacientes
(58.9%) y los del grupo dos fueron 46 pacientes (41.1%). Respecto
al resultado de asimetria, el grupo dos tuvo una media mas baja en
comparacion con el otro grupo. El bienestar fisico resulté estar por
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debajo de 50 puntos en ambos grupos, mientras que en la esfera
social el grupo dos obtuvo calificaciones por arriba de los 50 puntos
a pesar de ser mas asimétricos. Conclusiones: el funcionamiento
social en el grupo con cubreboca resulta ser mejor a pesar de ser
mas asimétricos, el cubrebocas podria ser un medio para una mejor
estrategia de afrontamiento social y enmascarar la paralisis facial.

65 Evaluacion longitudinal de la destreza manual fina de
pacientes con lesion medular hospitalizados usando la
prueba de clavijas con nueve orificios: prueba piloto
Carifio Escobar Rubén Isaac,*

Arauz Cedillo Myrna Alejandra,* Garcés Ramirez Esmeralda,*
Rodriguez Barragan Marlene Alejandra,$

Cantillo Negrete Jessica*

* Division de Investigacion en Ingenieria Médica,

INR LGII. * Servicio de Terapia Ocupacional, INR

LGII. § Servicio de Lesion Medular, INR LGII.

Introduccién: la mayor parte de la recuperacion neuroldgica subse-
cuente a una lesién medular (LM) ocurre en los primeros seis meses
posteriores a la lesion, comprendiendo el periodo de hospitalizacion.
Por lo que es importante evaluar de forma continua los efectos de la
rehabilitacion que reciben los pacientes en el entorno hospitalario.
La prueba de clavijas con nueve orificios es aplicada para valorar
la destreza manual fina de pacientes con lesiones neurolégicas,
y también es usada como un ejercicio para mejorar la funciéon de
mano. Por lo que, se puede hipotetizar que las puntuaciones de la
prueba mejoraran a lo largo de un programa de terapia ocupacional
en pacientes hospitalizados con LM. Objetivo: evaluar la destreza
manual fina de pacientes con lesién medular del INR LGl a lo largo
de un programa de terapia ocupacional intrahospitalario por medio
de la aplicacion de la prueba de clavijas con nueve orificios (9-HPT),
y evaluar su relacion con la medida de independencia funcional
en lesion medular (SCIM-IIl). Material y métodos: estudio piloto
observacional y longitudinal en el cual se aplico la prueba 9-HPT
a pacientes con LM antes de cada una de 10 sesiones de terapia
ocupacional. La muestra fue de dos pacientes con lesion a nivel
cervical y cinco a nivel toracico, una mujer, rango de edad de 19 a
62 afios. La prueba consistié en medir con un cronometro el tiempo
necesario para que los pacientes colocaran y, subsecuentemente,
retiraran las clavijas de los orificios con una mano. Un menor tiempo
para realizar la prueba es equivalente a una mayor funcién motora.
La terapia consistié en actividades para favorecer destrezas motoras,
sensoriales y cognitivas, que permitieran participar en ocupaciones
significativas e interaccion social. La duracion de las sesiones fue
de 45 a 60 minutos. Se realizé un andlisis de regresion entre los
puntajes de la escala 9-HPT con el numero de sesiones recibidas
y, una correlacién de Spearman entre puntajes de 9-HPT con los
de SCIM-III. El estudio se realizé6 como parte de la practica clinica
habitual, no requiriendo de aprobacién ética. Resultados: se ob-
servé una pendiente negativa, resultante de la regresion lineal, para
todos los pacientes y para ambas extremidades, sugiriendo que los
pacientes tendieron a realizar mas rapidamente la prueba 9-HPT
conforme recibian mas sesiones de terapia ocupacional. El coeficien-
te de determinacion fue mayor a 0.5 para la mano dominante o no
dominante de cuatro pacientes, dos de ellos con lesién cervical (C4
y C5), y dos con lesién a nivel toracico (T10 y T12). La correlacion
entre la prueba de 9-HPT y la SCIM-IIl fue moderadamente fuerte
(-0.58; p = 0.0014) para la mano dominante, y moderada (-0.43; p
= 0.023) para la mano no dominante. Los resultados sustentan la
hipétesis de una relacion lineal e inversa entre el tiempo de completar
la 9-HPT durante sesiones de terapia ocupacional intrahospitalaria
y una mayor capacidad de los pacientes para realizar actividades
de la vida diaria. Ademas, se observo que medir constantemente el
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progreso del paciente, por parte del terapeuta ocupacional, generé
una mayor motivacién para continuar con su rehabilitacion. Conclu-
siones: es factible valorar longitudinalmente la recuperacion de la
destreza manual fina de pacientes con LM durante la rehabilitacién
intrahospitalaria con la prueba 9-HPT. Por lo que, es recomendable
realizar estudios clinicos para corroborar una asociacion entre la
independencia y el puntaje de la prueba 9-HPT.

66 Kinematic and spatiotemporal gait parameters
differences between degenerative spondylolisthesis,
in lower back pain, and healthy subjects
Dominguez Soto Alejandro,* Quifiones Uriostegui Ivett,*
Bueyes Roiz Virginia,* Flores Gonzalez Elmy,$
Garcia Ramos Carla Lisette,T Reyes Sanchez Alejandro,
Ayala Gardufio David Eduardof
* Departamento de Cirugia de Columna, INR LGII. ¥ Laboratorio
de Andlisis de Movimiento, INR LGlII. § Traumatologia y
Ortopedia, INR LGlII. T Cirugia de Columna, INR LGII.

Introduction: degenerative lumbar spondylolisthesis (DLS) is the
most common cause of sagittal translation in adults in their mid-50s,
it is commonly seen at levels L4-L5 and, it is part of a continuum
in the spectrum of spondylosis resulting from disc and facet joint
degeneration. Gait assessment is a tool for detecting physical
impairments in patients with pain. Describing the spatiotemporal
parameters and kinematic data in this pathology might be used
as a preoperative achievement goal and afterward be used
for improvement after surgical treatment and to provide better
rehabilitation programs. Objective: to evaluate the differences
between healthy population and patients with DLS and the difference
that exists between patients with and without pain. To provide an
understanding of the gait pathology in DLS, to specify the gait
characteristics in this group, and denote that these should be
caused by structural changes in the spine rather than pain. Material
and methods: three different groups were analyzed for this study,
the first group was formed of healthy subjects, the second group
consisted of patients with degenerative lumbar spondylolisthesis
type | or Il, with moderated pain and disability, and the third group
consisted of people with lumbar spondylolisthesis and slight pain.
The six-minute walk test was applied as an assessment of function
along with an instrumented walkway GaitRite® mat. An analysis of
sociodemographic and anthropometric variables was performed,
in addition to gait variables and kinematic analysis. Results:
spatiotemporal parameters: The three groups showed a decrease
in values after the beginning of the test in velocity, while heel to heel
base support, cadence, step length, stride length, and gait phases
stayed at similar values throughout the test. When comparing the
differences only between the control group and the DLS without
disability group, by way of t-tests, the only significative difference
found was shown in both stride lengths (p = 0.035). Significative
differences were seen between three groups in velocity at 0 min
p = 0.014, at 2 min p = 0.334, at 4 min p = 0.010, at 6 min p =
0.014 being the group 2 (DLS with disability) the lower in every
evaluation parameter. Also, in both stride lengths, double support
cycle, and functional ambulation profile group 2 presented the lower
scores. Kinematic data: groups 2 and 3 presented a lower range of
movements in the analyzed joints, while a reduced hip extension was
seen regardless of the group, this reduction is bigger for the group
with disability (group 2). Conclusions: the control group presented
with higher kinematic values indicating normal. variability levels
and, therefore, a more intricate kinematic behavior in comparison to
the other groups. The group with DLS and disability presented the
lower spatiotemporal parameters. Lower variability values may be
explained by the attempt to avoid the painful positions.

Invest Discapacidad. 2022; 8 (s1): s55-s67

s59

67 Efecto de un programa de ejercicio aerébico
y de resistencia sobre el doble producto en
sobrevivientes de cancer de mama
Gonzalez Escobar Ariely, Del Villar Morales Ariadna,
Pegueros Pérez Andrea
CENIAMED, INR LGII.

Introduccion: el doble producto (DP) es un indicador del consumo
miocardico de oxigeno relacionado con la salud coronaria, por lo que
se considera un indicador critico principalmente en poblaciones con
elevado riesgo de mortalidad por enfermedad cardiovascular, como
en las mujeres sobrevivientes a cancer de mama (CaMa) quienes
secundario al tratamiento farmacolégico incrementan dicho riesgo. El
ejercicio aerbbico y de resistencia podria modificar favorablemente
el DP en esta poblacion, no obstante, hasta el momento la evidencia
al respecto es escasa. Objetivo: evaluar el efecto de un programa
supervisado de ejercicio aerobico y resistencia de 24 semanas
y con seguimiento a un afo con ejercicio no supervisado, sobre
el DP en mujeres sobrevivientes a cancer de mama. Material y
meétodos: estudio cuasiexperimental (ensayo prueba-postprueba)
realizado en mujeres sobrevivientes a CaMa previo otorgamiento
de su consentimiento informado. A partir de evaluacion ergométrica
se midio el DP (en reposo y maximal) y VO2pico. Las participantes
realizaron un programa de ejercicio supervisado durante 24 sema-
nas, el cual consistio en ejercicios isotonicos para centro de cuerpo,
miembros superiores e inferiores y ejercicio aerdbico alternado con
actividades en manivela, caminata, bicicleta estatica y escaladora.
Las variables de estudio se revaloraron a la semana 25 y posterior
a un afo de intervencion con ejercicio no supervisado, efectuando
el andlisis comparativo mediante la prueba de signos de Wilcoxon
considerando un cambio significativo cuando p < 0.05. Resulta-
dos: se evaluaron 11 mujeres sobrevivientes a CaMa, con edad
promedio de 54 afios. El DP en reposo disminuy6 en promedio 10
mmHg/lat posterior al programa de ejercicio supervisado mostrando
adaptacion eficiente del miocardio en el reposo; posterior al afio
de seguimiento con ejercicio no supervisado, retorn6 a su valor
basal. EI DP maximal y el VO2pico incrementaron 33 mmHg/lat y
10 mL/kg*min respectivamente al término del ejercicio supervisado
y se conservaron a un afio de seguimiento manifestando eficiencia
miocardica sostenida. Conclusiones: una intervencion con ejerci-
cio supervisado mejora la eficiencia cardiaca en reposo y durante
el esfuerzo maximo disminuyendo el riesgo cardiovascular; esta
capacidad aerdbica adquirida no es permanente y se podria ver
afectada al no controlar los componentes de la dosificacion del
ejercicio, como en el caso de la actividad fisica no supervisada.

68 Densidad mineral 6sea (DMO) de fémur distal
en pacientes (Px) con pardlisis cerebral (PC)
no ambulatorios del Instituto Nacional de
Rehabilitacién «Luis Guillermo Ibarra Ibarra»
Martinez Garcia Thalia Ivette,*
Rodriguez Vega Liliana Patricia,* Garcia Osorio Ivan,$
Vifials Labafino Carlos Publio,T Alvarado Solorio Elsa,T
Arellano Saldafia Maria Elenall
* Division de Rehabilitacién Pediatrica, INR LGII.
* Rehabilitacién Osteoarticular, INR LGII. § Clinica de
Osteoporosis, INR LGII. T Paralisis Cerebral y Estimulacion
Temprana, INR LGII. Il Rehabilitacion Pediatrica, INR LGII.

Introduccién: la PC es un trastorno permanente del desarrollo del
movimiento y la postura, atribuido a alteraciones no progresivas en
el cerebro en desarrollo. La inmovilidad y los trastornos asociados
se relacionan a DMO baja hasta en 77%. Existen recomendaciones
técnicas para determinar DMO en Px con alteraciones biomecanicas
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que impiden la densitometria de cuerpo completo. Se sabe que por
cada punto que disminuye el Z score en fémur distal (FD) el riesgo
de fractura (Fx) se incrementa en 8.6% para la region 1, 6.3% para
laregion 2y 15.2% para la region 3. Es pertinente describir la DMO
e identificar los factores modificables y establecer acciones para
disminuir el riesgo de Fx. Objetivo: describir la DMO de FD en
region 1 (R1), regién 2 (R2) y regién 3 (R3) de los Px con PC y su
relacion con: la funciéon motora gruesa medida con el instrumento
Gross Motor Function Measure (GMFM-66 B&C), trastornos aso-
ciados a PC, antecedentes quirurgicos a extremidades inferiores,
fracturas por fragilidad, electrélitos séricos y vitamina D. Material
y métodos: observacional, transversal en pacientes pediatricos
de seis a 16 afios con PC no ambulatorios del INR. Se recabaron
datos demograficos, trastornos asociados, antecedentes quirargi-
cos (Qx), somatometria, clasificacion de la funcion motora gruesa
(SCFMG), movilidad articular, tono y contracturas que pudieran
influir en el posicionamiento, somatometria, consumo de calcio en
la dieta, vitamina D (VD), albumina y electrdlitos séricos. Se rea-
liz6 absorciometria dual de rayos X(DXA) de FD en densitometro
Hologic Horizon en dos ocasiones, con técnica estandarizada de
antebrazo, fémur derecho (contrario en caso de Fx) determinando
DMO baja con Z < -2.0 segln la ISCD. Se realiz6 anélisis estadis-
tico no paramétrico (Shapiro Wilk), se describen los resultados con
medianas y rango intercuartilico (IQR), U de Mann Whitney para
diferencia entre grupos, analisis de correlaciéon por coeficiente de
Spearman y confiabilidad intraobservador para las tres regiones
de DXA FD. Investigacion con riesgo mayor al minimo, aprobado
con numero de registro 60/19. Resultados: n =28 (n =27 DXA) 15
masculinos, PC topografia bilateral. Trastorno motor predominante
espastico 75%. SCFMG V en 78.5%. Mediana de edad de 9 (3)
anos, peso 18.3 (10.2) kg, talla 117 (0.2) cm, IMC 13.79 (3.6) g/cm?.
Alimentacion via gastrostomia n = 4, epilepsia n = 18, 61% requieren
por lo menos dos farmacos para controlarla. Ha requerido cirugia
musculoesquelética de extremidades inferiores 57%, fracturas FD
n =4, VD 13.8(13.4). Considerando los valores de referencia de
Zemmel y colaboradores, se calcul6 la mediana del Z score de
27 pacientes: R1 -4.65 (5), R2 -4.25 (2), R3 -3.94 (1.5). Z score
entre grupos: epilepsia R1 -6.04 (5) (p = 0.009), R3 -4.13 (1.7) (p
=0.007); Qx R2 -5.11 (1.5) (p = 0.03); SCFMG V R1-5.47 (5) (p =
0.01) R2-5.09 (2.1) (p = 0.03), R3 -4.06 (1.08) (p = 0.001); FxFD
R1-6.76 (1.6) (p =0.24), R2-5.11 (1.9) (p =0.16) R3-4.0 (0.6) (p =
0.1). Correlaciones. VD: ZR1 0.657, ZR2 0.734; GMFM: ZR1 0.61,
ZR3 0.624 Coeficiente de correlacion intraclase: R1 0.9819 IC 95%
(0.9171-0.9819); R2 0.9753 IC 95% (0.9472-0.9886); R3 0.9876 IC
95% (0.9406-0.9876). Conclusiones: estudio preliminar con 93.6%
de DMO baja, significativa en los grupos de SCFMG V, epilepsia
y cirugia. La relacién con GMFM-66 es moderada y de moderada
a fuerte con la VD. Ninguna alteracion biomecanica obstaculizé
la DXA, con elevada confiabilidad 10. Con n=30, calcularemos la
precision con la ISCD Advanced Precision Calculating Tool.

69 Analisis comparativo entre el valgo y varo de
rodilla durante el contacto inicial con el tipo
de choque en corredores recreativos
Barcenas Cervantes Areli, Marquez Rodriguez Paola Susana
Facultad de Enfermeria, Universidad
Auténoma de Querétaro, México.

Introduccién: la carrera recreativa es un deporte popular en todo
el mundo con grandes beneficios para la salud, donde el analisis
biomecanico computacional permite determinar factores de riesgo a
lesiones y evaluar la técnica. Actualmente los estudios biomecanicos
de la carrera se han limitado en estudiar los movimientos de flexo-
extension. Por lo que no se ha encontrado informacién del valgo y
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varo de rodilla y tampoco la relacion que tienen estos movimientos
con el tipo de choque, por lo que este estudio busco determinar
cuales son las diferencias cinematicas al comparar el valgo y varo
de rodilla durante el contacto inicial con patron en retropié (CR) y
antepié (CA) en corredores recreativos. Objetivo: analizar a los
corredores recreativos bajo un enfoque biomecanico el movimiento
angular en varo y valgo de rodilla comparandolo entre el patron de
choque durante el apoyo inicial, buscando la incidencia de estos
movimientos, asi como la influencia que pueden llegar a tener en
relacion con la articulacion del tobillo. Material y métodos: estudio
cuantitativo, descriptivo con disefio transversal comparativo. Esta
investigacion fue aprobada por los comités de investigacion y
bioética de la facultad de enfermeria de la UAQ. Muestreo no pro-
babilistico por conveniencia, n = 18 corredores recreativos. Previo
consentimiento informado los grupos de comparacion se clasificaron
de acuerdo al angulo de movimiento del tobillo, a partir de 1° de
dorsiflexion se catalogd en CR y a partir de -1° de plantiflexion se
clasificd en CA. Se realizaron mediciones antropométricas y se
colocaron marcadores optorreflejantes de acuerdo con el protocolo
validado de Halen Hayes MM. Se usaron camaras SMARTDX. Para
el analisis estadistico se comparo el valgo y varo de los corredores
recreativos entre el patron de choque con la prueba U de Mann-
Whitney y se contemplé a un nivel de significancia de 5% (p < 0.05).
Para poder minimizar los sesgos, se colocé la caminadora en una
misma posicion, se les pidio una vestimenta similar asemejando los
diversos kilometrajes de acuerdo con cada corredor. Resultados:
se analizaron seis participantes femeninos (33.3%) y 12 masculinos
(66.7%); por cada carrera se obtuvieron alrededor 30 ciclos por toma
y se logré un total de 1,080 ciclos suficientes para obtener el gesto
deportivo. Presenté un CR 72.2% y un CA 27.8%; 61.1% presentan
varo de rodilla durante el contacto inicial, 22.2% valgo en ambas
rodillas y 16.7% presentan un patrén mixto. La comparacion de
valgo y varo de cada rodilla con el tipo de choque mediante la U de
Mann-Whitney no presento6 una diferencia significativa. Al comparar
la progresion de cada pie durante el despegue de dedos con el tipo
de choque; y la progresiéon de cada pie durante el contacto inicial
con el tipo de choque con la U de Mann-Whitney; sélo se observé
diferencia significativa en la comparacion de progresion del pie
derecho durante el despegue de dedos con el tipo de choque (p =
0.007). Conclusiones: se evidencié un mayor porcentaje de corre-
dores con un CR, que presentaron mayor varo durante el contacto
Inicial. Sin embargo, no se observaron diferencias significativas
entre la comparacion de valgo y varo de rodilla con el tipo de choque
durante el contacto inicial. Se recomienda continuar con estudios
de causalidad y una muestra mayor.

70 Scientometric analysis of publications from 2004-2021
in spine surgery field: a Latin American perspective
Zarate Kalfépulos Barén,* Garcia Ramos Carla Lisette,*

Cruz Zambrano Angel Rigoberto,* Reyes Sanchez Alejandro,*
Falavigna Asdrubal,* Guiroy Alfredo*

* Cirugia de Columna, INR LGlII. * Divisién de Neurocirugia,
Universidad Caxias do Sul, Brasil. Divisién de Ortopedia,
Hospital Espafiol de Mendoza, Argentina.

Introduction: spine surgery has dramatically increased over the past
decades and even more in recent years, and these contributions from
authors worldwide are responsible for the dramatic development of
the care of spinal disorders. Research is essential for progressive
development and bibliometric studies have been used in many
medical fields in recent years and provide a new method to display
the development and structure of knowledge. A bibliometric
study is a methodological approach based on library science that
statistically analyzes a publication to determine influence and
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impact and is defined as the use of statistical methods to analyze a
body of literature to reveal historical development. Objective: this
review aimed to determine the characteristics of contributions by
LA countries in the field of spine surgery over the last 18 years. In
addition, the results were compared between two periods and added
complementary information. Question: What are the characteristics
of contribution in Latin America to spine surgery field? Material
and methods: a comprehensive search about LA productivity in
the field of spine surgery using the Scopus database by Elsevier
and PubMed database by the National Library of Medicine was
performed in February 2022 limited to articles published from
2004 to 2021 in indexed journals. The search terms using platform
filters were the following: «spine surgery», «spine fusion», «spine
arthrodesis», «spine pathology» and «spine» using the country filter
for all the LA countries included. The results only included articles,
reviews and books chapters. Productivity was evaluated based on
a methodology developed and replicated from previous bibliometric
studies. The following information was analyzed: total publications of
LA contributions in the field, country, authorship, subspecialty, journal
patterns, institutions and top-cited articles. Data were exported to a
Microsoft Excel document. Data analysis was performed using SPSS
v20 (p < 0.05 was considered statistically significant) and a visual
analysis was performed using VOS viewer software. Results: LA
contributions to global spine-related research are represented by
1,447 publications and 15,349 citations. The number of publications
has increased rapidly in the currently evaluated decade, with 583
articles between 2004-2013 (58.3/year) and 864 between 2014-2021
(108/year), p = 0.0001, and a yearly increase was demonstrated, p
=0.0001. Brazil ranked first in the number of publications (51.14%),
followed by Mexico (26.40%) and Argentina (8.64%). The top-3
institutions were the University of Campinas (n = 74), LGII National
Institute of Rehabilitation (n = 71), and the University of Sao Paulo (n
=71). Almost 60% were published in journals from Brazil (30.34%)
and the United States (29.23%). In citation terms, the United States
had the largest quantity (67.04%). The journal with most of citations
was Spine (37.32%). The most common subspecialty topic was
degenerative disease (20.11%), the largest number was in English
(77.47%). Only 72 (4.98%) published articles were supported by
funding sources. The number of authors ranged from 1 to 208.
Conclusions: bibliometric analysis is the most recent and useful
tool to evaluate tendencies in literature, and its value is based on
providing ideas from the past and ways to fill gaps for the future. This
scientometric study is one of the first regional evaluations worldwide
and demonstrates an important point of inflection in productivity
results. The number of publications in the spine surgery field in LA
has continued to increase over evaluated decades from 58.3 per
year to 108, and a 1.79-fold increase between the most productive
years for each decade. Brazil still being the greatest contributor
(51.14%) with Mexico (26.40%) and Argentina (8.64%) as growing
contributor countries. Degenerative disease is still the principal
research trending in LA and most publications were classified as level
of evidence 4, and this result reflects the importance of continuous
research development in the quality of research for our region.

AREA DE ENFERMERIA

71 Lavidadiariadel nifio (a) con «discapacidad» y
su contexto, en un pueblo indigena de Oaxaca
Romualdo Pérez Zoila
Escuela Nacional de Enfermeria y Obstetricia, México.

Introduccién: en el mundo existen alrededor de 95 millones de

nifios de 0-14 afios con discapacidad, de los cuales 0.7% tiene
discapacidad grave. En México, en el 2015, la prevalencia de
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ninos con dificultades severas del funcionamiento en un hogar
indigena fue de 7.9%, elevandose la cifra en nifios cuyas madres
viven en pobreza y bajo nivel educativo. La discapacidad esta
vinculada a la estructura social y cultural, por lo que el actuar de
enfermeria debe reconocer y comprender los contextos de vida de
las personas y familias con discapacidad, particularmente cuando
se trata de culturas en situaciones de vulnerabilidad social y con
saberes diferentes a lo establecido por la perspectiva biomédica.
Objetivo: describir la vida diaria del nifio (a) con «discapacidad»
y su contexto, en un pueblo indigena de Oaxaca. Material y
métodos: la informacion presentada en esta oportunidad, forma
parte de los resultados de la tesis: «las practicas de cuidado al nifio
con discapacidad de las familias mixes, y su configuracion por el
contexto social y cultural», realizada en el Programa de Maestria
en Enfermeria de la Universidad Nacional Autonoma de México.
En esta tesis se realizé etnografia-enfocada. Las informantes
fueron mujeres mixes que cuidan a un nifio con discapacidad.
Se realizaron entrevistas en profundidad e informales, observa-
cion participante y no participante y se solicitdé consentimiento
informado. Las entrevistas fueron grabadas en mixe, transcritas
y traducidas al espafiol en virtud de que la investigadora habla
mixe. El andlisis se hizo desde la identificacion de unidades
de significado, condensar y abstraer informacion para formular
codigo y categorias. El rigor metodoldgico se alcanzé bajo los
criterios de credibilidad, fiabilidad, transferibilidad y reflexividad.
Resultados: la vida diaria de los nifios y nifias con discapacidad,
cuidadores y familias de los mixes de Oaxaca, esta expresada
por dificultades en la movilizacién y aislamiento social. El contexto
social esta caracterizado por falta de acceso a la atencion médica,
a la educacion, empleo y seguridad social; falta de apoyo social
e inaccesibilidad a recursos basicos para el cuidado (violencia
estructural), lo que genera una vida de dolor, dafio y privacién
influyendo directamente en el diario vivir de las nifas y nifios con
discapacidad (sufrimiento social), orientando a las cuidadoras a la
adaptacion de recursos, desarrollo de estrategias y habilidades a
fin de cumplir con el cuidado de la nifia o nifio con discapacidad,
cuidados que no siempre responden al modelo médico rehabilitador
de la hegemonia biomédica de la discapacidad. Conclusiones:
la vida diaria del nifio con discapacidad esta configurada por la
violencia estructural, sufrimiento social y violacién de derechos
humanos. Este estudio resalta la necesidad de miradas criticas en
el desarrollo de programas, intervenciones y tecnologias dirigidas
a las personas con discapacidad e integracion de contextos de
los pueblos indigenas.

AREA BASICA

72 Cambios en la expresién de la proteina IF1
ectopica de la ATP sintasa en células de
menisco humano tratadas con kartogenina
Aguilar Gaytan Rocio,* Landa Solis Carlos,*
Cruz Lopez Francisco,f Hernandez Jonathan,*
Villalobos Cérdoba Enrique,t Pérez Jiménez Franciscot
* Unidad de Ingenieria de Tejidos, INR LGII.
* Artroscopia y Medicina del Deporte, INR LGII.

Introduccién: el menisco forma parte integral de la articulacion de
la rodilla. Esta formado por células llamadas condrofibroblastos en
la region externa vascular, mientras que la zona interna avascular
esta conformada por condrocitos que mantienen la matriz extrace-
lular. Esta particularidad es lo que nos ha permitido identificar la
presencia ectopica de la proteina IF1 en la membrana celular, y
conocida por participar en la union de angiostatina, molécula que
permite la angiogénesis. Se ha descrito que la kartogenina (KGN)
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estimula la regeneracion del cartilago en la osteoartritis usando
células mesenquimales. Hasta el momento no se conoce su efecto
en las células del menisco directamente. Objetivo: conocer el
efecto de la molécula de kartogenina en el mantenimiento de la
expresion de la proteina IF1 de la ATP sintasa, asi como de otros
marcadores en células de menisco humano en cultivo. Material
y métodos: se cultivaron células de menisco humano obtenido
por menisectomia. Se hizo una digestién con colagenasa Il (100
mg/mL) por 5 h a 37 °C. Las células fueron cultivadas en medio
DMEM con 10% suero fetal bovino, 1X de antibiético-antimicético.
Cuando se tuvo una confluencia de 60-70% se trataron 120 horas
con 5uM de KGN. Las células fueron fijadas con paraformaldehido-
EDTA 4% y algunas fueron permeabilizadas con triton X-100 a
0.01%. Se usaron anticuerpos contra las siguientes proteinas:
IF1, agrecano, angiostatina, VEGF, CD44, CD34, integrina alfaV e
integrina alfaV-beta1. Los anticuerpos primarios fueron incubados
en PBS-albumina sérica bovina a 1% a 4 °C toda la noche. Los
anticuerpos secundarios usados fueron anticonejo y antirratén
marcados con Alexa 488 y anticonejo y antirraton marcados con
Alexa 594. Los nucleos fueron tefiidos con medio de montaje con
Dapi (Vectashield). La observacion de las inmunoflurescencias se
realizé en un microscopio confocal invertido de la marca Carl Zeiss.
Resultados: se hizo una curva temporal para conocer el efecto de
la KGN sobre la expresion de la proteina IF1 y de otros marcadores
membranales y de menisco. Se observé un cambio significativo
de expresion proteica por inmunofluorescencia a las 120 horas
de tratamiento en comparacion con las células sin tratamiento.
Ademas de observar cambios significativos en la expresion de la
IF1 tanto a nivel mitocondrial como en la membrana plasmaticas
de las células cultivadas. De igual manera se observé una mayor
expresion de los otros marcadores en las células con tratamiento
que las células sin tratamiento aun cuando no hay diferencias
significativas. La morfologia y el nimero de células se mantienen
constantes en presencia de KGN en comparacion con los controles
sin tratamiento. La expresiéon de marcadores de membrana como
el CD44 y el CD34 indican la localizacion ectépica de la IF1 en
este tipo celular. La expresion de integrinas también muestra el
mantenimiento en la composicién de la matriz extracelular bajo el
tratamiento con KGN. Conclusiones: el dafio de la articulacién de
rodilla es un proceso degenerativo que no sélo altera el cartilago,
sino otras estructuras relacionadas como el menisco. El conocer
posibles marcadores de angiogénesis ayudara a entender mejor
el proceso osteoartritico y la regeneracion de tejidos como el
menisco humano.

73 Analisis de exoma tumoral en pacientes
mexicanos con liposarcoma
Ceballos Cancino Gisela,* Espinosa Castilla Magali,*
Gabifio Lépez Belem, Alcantara Vazquez Avissai,$
Maldonado Lagunas Vilma, Cravioto Villanueva Adrian, |l
Meléndez Zajgla Jorge**
* Laboratorio de Genémica Funcional del Cancer, INMEGEN.
* Departamento de Patologia, INMEGEN. § Departamento
de Patologia, Hospital General de México. T Laboratorio de
Epigenética, INMEGEN. Il Cirugia Oncoldgica, Centro Médico
ABC. ** Laboratorio de Gendmica Funcional del Cancer.

Introduccién: los liposarcomas son uno de los subtipos mas
frecuentes de tumores malignos de tejidos blandos. Estos tumo-
res se originan en las células adiposas y mas frecuentemente en
el tejido adiposo presente en los musculos de las extremidades
y el abdomen. Se han descrito varios tipos histologicos: bien
diferenciado, desdiferenciado, mixoide, pleomérfico y mixoide
pleomorfico, cada uno con caracteristicas clinicas y genémicas
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distintivas. El principal tratamiento para todos los tipos es la ciru-
gia, que se puede combinar con radioterapia o quimioterapia. La
identificacion de las alteraciones genémicas en estas neoplasias
esta impulsando el uso de terapias dirigidas en otras poblaciones.
Objetivo: analizar las alteraciones genédmicas presentes en los
liposarcomas de pacientes mexicanos para identificar posibles
blancos terapéuticos. Material y métodos: se secuenciaron
cuatro pares de muestras (normal y tumoral) de pacientes con
liposarcomas. Tres pares de muestras fueron secuenciados
exitosamente y cumplieron con los parametros de calidad, pero
un par de muestras no cumplié con estos parametros. Para la
secuenciacion se utilizé la plataforma de lllumina (bibliotecas
con TruSeq en un equipo NextSeq 500). El analisis se realizoé
utilizando las herramientas del paquete GATK, MuTect, CLC
Bio, IGV y ControlFreec, comparando el tejido normal (ADN de
sangre periférica) y el tejido tumoral. Resultados: identificamos
1,294 mutaciones somaticas, con un rango de 169 a 172 muta-
ciones por tumor, lo cual coincide con reportes de sarcomas en
otras poblaciones y que estos tumores no presentan un numero
elevado de alteraciones gendmicas. Encontramos mutaciones en
genes conductores (drivers) ya reportados en otras neoplasias,
y de manera interesante encontramos mutaciones recurrentes
en el gen H2AFV que codifica para una histona. Adicionalmente
encontramos mayor diversidad de alteraciones de mayor tamario
(CNVs) en la mayor parte de los cromosomas. La mayor cantidad
de alteraciones en el nUmero de copias la encontramos en el tumor
mas indiferenciado, mientas que el liposarcoma bien diferenciado
practicamente no las presento. El tumor restante (liposarcoma
mixoide) presenté un numero intermedio de grado y de CNVs.
Conclusiones: este es el primer reporte de alteraciones gené-
micas en liposarcomas de pacientes mexicanos, destacando un
posible nuevo gen conductor. Nuestros resultados sugieren que
el grado de diferenciacion histoldgica de estos tumores se asocia
a alteraciones estructurales cromosémicas grandes. Se requiere
analizar mas muestras para validar estos hallazgos.

74 Influencia de polimorfismos genéticos del
HLA-B en los niveles séricos del acido urico:
posible asociacion con el riesgo de gota
Fernandez Torres Javier,* Zamudio Cuevas Yessica,*
Martinez Flores Karina,* Martinez Nava Gabriela,*
Sanchez Sanchez Roberto,$ Lozada Pérez Carlos'
* Laboratorio de Liquido Sinovial, INR LGII. * Laboratorio
de Gerociencias, INR LGII. & Unidad de Ingenieria
de Tejidos, Terapia Celular y Medicina Regenerativa,
INR LGII. T Division de Reumatologia, INR LGlII.

Introduccion: el HLA juega un papel importante en el desarrollo
de diversas enfermedades autoinmunes y autoinflamatorias. La
gota es una enfermedad de tipo autoinflamatoria asociada a mul-
tiples factores genéticos y ambientales. Dentro de estos ultimos,
la hiperuricemia se considera el factor de riesgo mas importante
para su desarrollo, la cual se puede definir como niveles mayores
a 6.8 mg/dL (404 pmol/L) de acido urico (AU) en suero. Objetivo:
el presente estudio se disefid para probar la hipétesis de que la
combinacién de alelos particulares de las variantes rs4349859 y
rs116488202 cercanas a la region del HLA-B confiere riesgo o
proteccion al desarrollo de gota. Material y métodos: en este
estudio de casos y controles se incluyeron 95 individuos sanos
y 81 pacientes con diagnostico de gota tofacea y no tofacea de
acuerdo a los criterios del ACR/EULAR 2015, provenientes de la
consulta externa del INR LGII. Se obtuvo sangre por venopuncién
de todos los participantes para el aislamiento del ADN genémico,
utilizando un kit comercial a base de columnas; y suero, para
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la determinacion de parametros bioquimicos por un método
enzimatico-colorimétrico. La genotipificacion de las variantes
rs4349859 y rs116488202 se realizé por discriminacion alélica
utilizando sondas TagMan. Se aplicé estadistica descriptiva y la
prueba de %2 para determinar la asociacion de las variantes. El
riesgo de gota de cada variante se estim6 mediante modelos de
regresion logistica ajustados por edad, IMC, AU vy triglicéridos.
Resultados: los casos presentaron niveles de AU v triglicéridos
mas altos que el grupo control (7.62 + 2.68 mg/dL vs 5.59 + 1.33
mg/dL, p <0.01;y 158.8 + 83.7 mg/dL vs 134.2 + 65.5 mg/dL, p =
0.01, respectivamente). El genotipo G/A de la variante rs4349859
tuvo una frecuencia de 95% en los casos y 11.6% en los controles;
y el alelo A tuvo una frecuencia de 47.5% en los casos y 5.8% en
los controles; el modelo ajustado mostré un incremento al riesgo
de gota, OR = 543, IC 95% = 40.2-7338, p < 0.01. Ademas, el
genotipo G/A incrementé 1.51 mg/dL la concentracion de AU en
los casos en relacién al genotipo G/G (p < 0.01). Con respecto
a la variante rs116488202, el genotipo C/T tuvo una frecuencia
de 98.8% en los casos y 3.2% en los controles; mientras que el
alelo T mostré una frecuencia de 49.4% en los casos y 1.6% en
los controles; el modelo ajustado mostré un incremento al riesgo
de gota, OR =59.9, IC 95% = 14.5-246.8, p < 0.01). Finalmente,
el genotipo C/T incrementé 1.87 mg/dL la concentraciéon de AU en
los casos en relacion al genotipo C/C (p < 0.01). Conclusiones:
las variantes rs4349859 y rs116488202 cercanas a la region del
HLA-B se asocian con un incremento en los niveles séricos de AU,
lo que potencialmente confiere un mayor riesgo al desarrollo de
gota. Este estudio describe una posible participacion del HLA-B
en la susceptibilidad genética de la gota.

75 Enhancement of the pharmacological effect
of paclitaxel with electrochemotherapy
for the treatment of primary tumors
Vera Tizatl Claudia Elizabeth,* Vera Tizatl Adriana Leticia,*
Leija Salas Lorenzo,* Rodriguez Cuevas Sergio Arturo,$
Vera Hernandez Arturo*
* Departamento de Infectémica y Patogénesis
Molecular Cinvestav. ¥ Bioelectrénica Cinvestav.
§ Sociedad Mexicana de Oncologia.

Introduction: electrochemotherapy (ECT) is one of the main
medical uses of electroporation (EP) and has been extensively
investigated in European countries as a minimally invasive treatment
for secondary tumors, especially cutaneous and subcutaneous.
Since treatment of primary tumors with ECT has been poorly
addressed in Mexico despite its high cancer mortality, our research
group is focused in: the study, implementation and optimization of
ECT in primary tumors; and the development of instrumentation for
electric pulses application. This work presents the optimization of EP
thresholds to achieve an effective ECT for 3 primary tumors showing
high incidence. Objective: the general objective is to establish the
specific electric threshold at which the maximum permeability of
MCF-7 (breast), SK-OV-3 (ovarian) and Caco-2 (colon) cancerous
cells is reached for ECT, while ensuring the highest drug delivery
to the tumoral cell interior, and thus enhancing the cytotoxic effect
of the antineoplastic agent. Material and methods: the EP was
carried out in three cancer cell lines (MCF-7, SK-OV-3 and Caco-
2) representative to breast, ovarian and colon cancer. In order to
determine the most effective ECT protocol, the pulse widths were
adapted for each cell line, based on two parameters: a) the uptake
of propidium iodide (PI), used as an exogenous non-permeant
molecule; and b) the cell viability obtained after the application of
the treatment. This latter was measured by the MTT assay, and
the IP molecular uptake was monitored through epifluorescence
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microscopy. Finally, ECT was performed using the selected protocol
along with the taxane Paclitaxel. 8 pulses of 100 ys pulse width and
1 Hz interpulse delay were used for the EP protocols in the three
cell lines. The final cell viability determined the drug effectiveness
improvement. Apoptosis induced by paclitaxel was evaluated and
visualized through Annexin V and the Ethidium Homodimer Il
(EthD-IIl) recognition. Results: optimized EP protocols (MCF-7:
200 V, SKOV-3: 150 V, Caco-2: 200 V) resulted in a significant
increase of Pl uptake in all cell lines. Similarly, these EP protocols
exhibited a significant enhancement of the chemotherapeutic activity
of paclitaxel, being MCF-7 the cell line showing the highest drug
cytotoxicity that is evident by diminishing the cell viability to 24.4%.
A strong loss of continuity was observed in the cell multilayers
(bright field), with some remains still present, where most cells
undergo faster apoptosis than in conventional chemotherapy. On
the contrary, Paclitaxel alone reduced the cell viability to 60% only
within a considerable longer time compared to its combination
with EP. Conclusions: the results obtained suggest that cancer-
specific-planned ECT is superior to those conventional therapies
since the drug is used in a lower dose, in a much shorter time, and
is administered locally which could be reflected in a lower incidence
of adverse effects.

76 (-)-Epicatequina mejora la reparacion del musculo
tibial anterior mediante la activacion de la via
de las proteinas beta-catenina/miogénesis en
ratones CD1 con dafio inducido por BaCl2
Ramirez Ramirez Magally,* Fernandez Valverde Francisca,*
Reséndiz Garcia Andrea,$ Martinez Damas Mirna,T
Zentella Dehesa Alejandro,T Cano Martinez Luis Javier,$
Coral Vazquez Ramon Mauricio$
* |nstituto de Investigaciones Biomédicas, UNAM. ¥ Instituto
Nacional de Neurologia y Neurocirugia. § Instituto Politécnico
Nacional. T Universidad Nacional Auténoma de México.

Introduccién: diversos estudios han mostrado el efecto beneficio-
so que tiene la (-)-epicatequina (Epi) sobre el musculo esquelético
de modelos murinos y pacientes con distrofia muscular y en los
musculos de pacientes con diabetes o modelos murinos con sar-
copenia. Asimismo, se ha demostrado que este flavanol mejora las
vias antioxidantes y mejora la arquitectura muscular. Sin embargo,
no se ha analizado el proceso de reparacion durante la regenera-
cion muscular ante un dafio inducido. Proponemos que Epi acelera
la reparacion del musculo esquelético después del dafio inducido
con BaCl2 mediante la activacion de proteinas miogénicas. Hipo-
tesis: Epi acelera la reparaciéon del musculo esquelético después
del dafio inducido por BaCl2. Objetivo: caracterizar el efecto de
Epi en el proceso de reparaciéon del musculo tibial anterior en un
modelo murino con dafio inducido por BaCl2. Material y méto-
dos: se seleccionaron al azar ratones CD1 de 10 semanas de
edad y se lesionaron con BaCl2. Una hora después, se dividieron
en cuatro grupos (n = 6/grupo), a los que se les administré Epi
cada 12 horas, hasta el momento del sacrificio. La morfologia de
los musculos se analizé mediante cortes histologicos y tinciones
histoquimicas con hematoxilina-eosina, y tricromico de Gomori
modificado. Los niveles de las proteinas miogénicas MyoD y Myo-
genina, beta-catenina y miostatina se analizaron mediante Western
Blot a diferentes tiempos. Resultados: el analisis histolégico y
morfolégico mostrd que Epi redujo significativamente el area de
dafo e indujo un incremento en el area transversal de las fibras
musculares a los 15 dias. Ademas, los ensayos de inmunoelec-
trotransferencia mostraron que el tratamiento con Epi aumenta
los niveles de beta-catenina (activa) y las proteinas miogénicas o
MyoD y Myogenina. Miostatina no presenté cambios en su nivel
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de expresion. Conclusiones: Epi ejerce efectos terapéuticos
acelerando la reparacion del musculo esquelético mediante la
modulacion de factores miogénicos, destacando asi el potencial
terapéutico de este flavanol en diferentes miopatias. Asimismo, el
flavanol induce hipertrofia en los musculos dafiados.

77 Caracterizacion del ambiente redox y del catabolismo
del triptéfano a través de la via de las kinureninas
en suero de buzos y nadadores militares
Sanchez Chapul Laura,* Wences Chirino Tiffany,*
LunaAnguloAlexandra,* Carrillo Mora Paul,* Torres Beltran Joel,*
Martinez Nava Gabriela,$ Pérez de la Cruz Veroénical
* Division de Neurociencias Clinicas, INR LGII.
* Subdireccion de Medicina del Deporte, INR LGII.
§ |aboratorio de Gerociencias, INR LGII. T Instituto
Nacional de Neurologia y Neurocirugia.

Introduccion: el triptéfano (TRP) es un aminoacido esencial que
se degrada principalmente a través de la via de las kinureninas
(KP). Esta degradacién comienza con la conversion del TRP en
kinureninas, metabolizandose en varios pasos que culminan en
generacion de NAD+. Condiciones proinflamatorias y prooxidan-
tes influyen sobre las enzimas de la KP y la proporcion de sus
metabolitos. A su vez, se ha comprobado que el ejercicio fisico
es capaz de modular la KP, liberando metabolitos intermediarios
que fungen como moléculas sefalizadoras con efectos sistémicos
positivos. Sin embargo, no se comprende bien como las diferentes
modalidades e intensidades de ejercicio fisico influyen sobre esta
via. Objetivo: el objetivo de este estudio fue caracterizar el efecto
de dos modalidades diferentes de ejercicio, el buceo y la natacién
militar sobre la KP y el ambiente redox. Material y métodos: se
incluyeron en el estudio 34 hombres sanos (20 buzos, 14 nadado-
res) de la Marina Armada de México, quienes fueron sometidos a
un entrenamiento militar durante seis meses. Como grupo control
se emplearon 12 individuos sin entrenamiento fisico. Al inicio y
posterior a seis meses del entrenamiento militar, se determinaron
los criterios de aptitud fisica, la aptitud fisica (riesgo cardiovascular,
capacidad cardiorrespiratoria y composicion corporal), y se obtu-
vieron muestras de sangre periférica en donde se determinaron las
concentraciones séricas de glutation reducido y oxidado mediante
de un método fluorométrico; se evalué la peroxidacion lipidica a
través de la medicion de sustancia reactiva al &cido tiobarbituri-
co; y se evaluaron los niveles de KYN, KYNA y TRP por HPLC
acoplado a fluorescencia, y 3-HK mediante HPLC electroquimico.
El analisis estadistico incluyé pruebas de Wilcoxon y coeficiente
de correlacion de Spearman al tratarse de una poblaciéon con
distribucion no normal (significancia estadistica cuando p < 0.05).
Resultados: los resultados mostraron una pérdida significativa
de grasa corporal tanto en el grupo de buceadores como en el de
nadadores. En comparacion con el grupo de control, los buzos
mostraron una disminucion en los niveles de Trp y 3-HK, pero no
se observaron cambios en las relaciones KYN/Trp, KYNA/Trp o
3-HK/Trp, mientras que los nadadores mostraron una disminucion
en los niveles de KYN y un aumento en los niveles de KYNA y
3-HK. Ademas, los buzos mostraron una disminucion en la relacién
GSH/GSSG y un aumento en los niveles de MDA, en contraste
con los nadadores, quienes mostraron una disminucién en los
niveles de MDA y un aumento en los niveles de GSH/GSSG.
Conclusiones: la natacion promueve un entorno antioxidante
y una sobreactivacion periférica del KP, mientras que el buceo
un ambiente prooxidante sin cambios en la KP. Esto sugiere que
la natacion pudiera ser un adyuvante terapéutico potencial para
enfermedades que presenten fluctuaciones en los metabolitos
cerebrales de la KP con propiedades neuroprotectoras.
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78 Potencial osteogénico de los cristales de
urato monosaédico en células troncales
mesenquimales sinoviales
Zamudio Cuevas Yessica,* Plata Rodriguez Ricardo,*
Martinez Flores Karina,* Olivos Meza Anell,§
Lopez Macay Ambar,T Fernandez Torres Javier,*
Landa Solis Carlos$
* Laboratorio de Liquido Sinovial, INR LGII. * Facultad de
Quimica, UNAM. § Unidad de Ingenieria de Tejidos, Terapia
Celular y Medicina Regenerativa, INR LGII. T Laboratorio
de Enfermedades Neuromusculares, INR LGII.

Introduccion: los depésitos de cristales de urato monosaédico (CUM)
debido al incremento en los niveles de acido Urico (AU) se han
asociado a inflamacion y neoformacién de hueso, principalmente
en zonas entesiales en pacientes con gota. La membrana sinovial
(MS), un tejido también afectado por los CUM esté constituida por
diversas células, entre estas células troncales mesenquimales (CTM);
sin embargo, se desconoce si el AU y los CUM inducen el proceso
de osteogénesis a través de las CTM de la MS. Objetivo: evaluar
el potencial osteogénico del AU y los CUM en CTM-MS. Material
y métodos: se obtuvieron cultivos primarios de MS obtenidos de
muestras de pacientes sometidos a artroscopia por lesiéon de liga-
mento cruzado anterior (n = 6). Los cultivos se caracterizaron con
anticuerpos anti-CD44, CD69, CD90, CD 166, CD105, asi como CD34
y CD45 a través de citometria de flujo, para identificar a las CTM.
Se aislaron las células CD90+ y CD105+ a través de columnas de
separacion con perlas magnéticas y se expusieron a distintas dosis
de AU (3, 6.8 y 9 mg/dL) y de CUM (1, 5y 10 pg/mL) durante tres
semanas, se evaluaron cambios morfologicos celulares a través
de microscopia y de viabilidad con cristal violeta. Se determinaron
marcadores de inflamacion como IL-1p e IL-6 por ELISA, se evalu6
la mineralizacion inducida a través del colorante rojo de alizarina y la
expresion de RUNX2 (factor implicado en la osteodiferenciacion) por
Western Blot. Resultados: las células derivadas de la MS y después
de la separacion inmunomagnética fueron positivas para los antigenos
CD90 (53 + 8%) y CD105 (52 + 18%), de las cuales se identificaron
53 + 5 unidades formadoras de colonias. La exposicién a largo plazo
en CTM-MS con AU y con CUM, no causé dafios morfoldgicos ni de
viabilidad celular en ninguna de las dosis estudiadas, ni se detectaron
indicadores de inflamacién. Se observé una mayor mineralizaciéon en
la dosis de 6.8 mg/dL de AU y de 5 pg/mL de CUM; sin embargo, no
fueron significativas con respecto al control (células sin estimulo). La
dosis mas alta de CUM (10 pg/mL) fue la que indujo una expresién
significativa de 1.4 veces de RUNX2 con respecto al control, similar a
células estimuladas con medio de diferenciacion osteogénica (control
positivo). Conclusiones: los CUM en altas dosis y en tiempos prolon-
gados de exposicion a las CTM-MS podrian modular su diferenciacion
osteogénica a través del incremento de RUNX2; no obstante, son
necesarios mas estudios que corroboren estos hallazgos en los cuales
se consideren otros marcadores de osteodiferenciacion como parte
del dafio articular en pacientes con gota.

79 Metabolic reprogramming in SARS-CoV-2 infection
impacts the outcome of COVID-19 patients
Lépez Reyes Alberto G,* Martinez Gémez Laura E,*
Franco Cendejas Rafael,* Herrera Lopez Brigida,*
Pineda Villasefior Carlos,$ Martinez Nava Gabriela*
* Gerociencias, INR LGII. ¥ Subdireccién de Investigacion
Biomédica, INR LGII. & Direccion General, INR LGlII.

Introduction: severe acute respiratory syndrome-coronavirus 2

(SARS-CoV-2) infection triggers inflammatory clinical stages that affect
the outcome of patients with coronavirus disease 2019 (COVID-19).
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Disease severity may be associated with a metabolic imbalance related
to amino acids, lipids, and energy-generating pathways. Objective:
the aim of this study was to characterize the profile of amino acids
and acylcarnitines in COVID-19 patients. Material and methods:
a multicenter, cross-sectional study was carried out. A total of 453
individuals were classified by disease severity. Levels of 11 amino acids,
31 acylcarnitines, and succinylacetone in serum samples were analyzed
by electrospray ionization-triple quadrupole tandem mass spectrometry.
Results: different clusters were observed in partial least squares
discriminant analysis, with phenylalanine, alanine, citrulline, proline, and
succinylacetone providing the major contribution to the variability in each
cluster (variable importance in the projection > 1.5). In logistic models
adjusted by age, sex, type 2 diabetes mellitus, hypertension, and
nutritional status, phenylalanine was associated with critical outcomes
(odds ratio = 5.3 (95% CI 3.16-9.2) in the severe vs critical model, with
an area under the curve of 0.84 (95% CI 0.77-0.90). Conclusions: in
conclusion the metabolic imbalance in COVID-19 patients might affect
disease progression. This work shows an association of phenylalanine
with critical outcomes in COVID-19 patients, highlighting phenylalanine
as a potential metabolic biomarker of disease severity.

80 Laformacion del cilio primario en condrocitos
normales y con OA tratados con diferentes
moléculas relacionadas a la condrogénesis
Garciadiego Cazares David,* Fuentes Centeno Ilvonne Yanet,*
Contreras Figueroa Maria Elena,$ Abarca Buis René FernandoT
* Unidad de Ingenieria de Tejidos, Terapia Celular y Medicina
Regenerativa, INR LGII. * Facultad de Ciencias, UNAM.
$ UITTC y MR. T Laboratorio de Tejido Conjuntivo, INR LGII.

Introduccién: el cilio primario es una especie de antena donde se
pueden localizar diversos receptores de factores de crecimiento,
algunos de ellos son Patch y Smo los cuales son receptor y corre-
ceptor de las moléculas hedgehog (en el caso del cartilago Indian
hedgehog). Esta via controla diversos procesos morfogenéticos
durante el desarrollo embrionario como la esqueletogénesis y, en el
adulto, cuando esta desregulada puede ocasionar osteoartritis (OA).
El papel de la sefializacion hedgehog en la OA aun sigue sin elucidar-
se completamente, ya que ante sefiales convergentes puede llevar
a procesos muy distintos, y la formacién del cilio puede ayudarnos a
entender estas respuestas contrastantes. Objetivo: conocer cémo
se afecta la formacién y longitud del cilio primario en los condrocitos
obtenidos de pacientes con y sin OA, y cual es su efecto al tratarlos
con los principales factores de crecimiento que regulan la diferen-
ciacion de los condrocitos y con factores relacionado con cartilagos
sanos y con OA. Material y métodos: a partir de condrocitos sanos
y con osteoartritis obtenidos de nuestro banco de células, realizamos
cultivos con 1,0000 condrocitos/pozo en laminillas de 16 pozos. Para
conocer como se afecta la formacion y longitud del cilio primario se
trataron con 100 ng/ml de los principales factores de crecimiento
que regulan la diferenciacion de los condrocitos como son Sonic
Hedgehog, FGF-18 y PthrP. Y por otra parte se trataron con factores
que en nuestro grupo hemos relacionado con cartilago sano como es
GDF-5y con cartilago con OA como es BMP-7. El tratamiento fue por
48 horas para cada condicion y entonces las células se fijaron con
PFA 2.5% a 4 °C. A las células se les realizé inmunofluorescencias
para localizar el cilio primario mediante la deteccion de a-tubulina
acetilada, los nucleos con DAPI, la estructura del citoesqueleto con
Vimentina, la regulacién de la via hedgehog con Patch, Smo y Gli 3.
Asi como, la expresion de las integrinas a5 y oV que ya hemos de-
terminado su presencia en condrocitos sanos y con OA. Resultados:
tanto los condrocitos sanos y con OA presentan cilios primarios en
gran proporcion de las células (+80%), pero la longitud de los cilios
en lo condrocitos con OA fue mayor (+ 2 ym). Los tratamientos con
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FGR-18 y PTHrP incrementaron la presencia (+90%) y longitud (3
pm) de los cilios primarios y sorprendentemente Shh disminuye tanto
la presencia (50%) como la longitud (1 pm). Los efectos de GDF-5
fueron similares a Shh y los de BMP-7 fueron similares a los de
FGF-18 y PTHrP. La expresion de la integrina a5 se indujo con Shhy
GDF-5, mientras que la de la integrina oV se indujo con BMP, FGF18
y PTHrP. La actividad de la via hedgehog medida por la expresion de
Patch, Smo y Gli se incrementé principalmente con PTHrP. También
se determind que las células que mas proliferaron son las células
con OA, ademas mostraron un citoplasma mas extendido y cilios
mas grandes. Estas caracteristicas disminuyeron ante el tratamiento
con PTHrP, FGF-18 y GDF-5, y de forma contraria se mantuvieron o
incrementaron con el tratamiento con BMP-7. Conclusiones: los cilios
primarios abundantes y largos junto con la expresion de la integrina
aV son caracteristicos de condrocitos con OA. El GDF-5 disminuye
estos valores en los condrocitos con OA y aumenta la expresion de
integrina a5. PTHrP y FGF-18 incrementan la longitud y abundancia
de los cilios primarios, pero mantienen la expresion de la integrina o5.

81 Generacion de células pluripotenciales inducidas a
partir de fibroblastos y miofibroblastos hipertréficos
Romero Chaveste Adrian Javier,

Cabrera Wrooman Alejandro
Laboratorio de Tejido Conjuntivo, INR LGII.

Introduccion: la piel puede sufrir diferentes lesiones ya que es una
barrera fisica protectora para los musculos y érganos internos. La
regeneracion de la piel se lleva a cabo por el proceso de cicatriza-
cion. Las cicatrices hipertroficas (CH) son tumores fibrosos benignos
debidos a una respuesta anormal a un traumatismo, dénde los miofi-
broblastos cumplen un papel importante al generar fibrosis en la zona
afectada. Aun no se ha establecido un modelo estandar para el estudio
molecular de las cicatrices hipertroficas. Por lo que el uso de nuevas
tecnologias como la reprogramacion celular tiene el alcance para la
generacion de lineas celulares humanas que ayudaran al modelaje
biologico de enfermedades como la cicatriz hipertréfica. Objetivo: re-
programar miofibroblastos hipertréficos hacia células pluripotenciales
inducidas (IPSC). Material y métodos: se obtuvieron muestras de
piel de paciente con cicatriz hipertréfica del INR y se caracterizaron
por medio de ensayos de migracion celular, MTT e inmunofluorescen-
cia. Posteriormente se realizo la técnica de reprogramacion celular
mediante nucleofeccion de plasmidos episomales que contienen los
factores de Yamanaka los resultados obtenidos fueron analizados
mediante ANOVA y prueba de t de Student con una p > 0.05 con
el software Microsoft Excel. Resultados: a los 21 dias de cultivo se
observd una confluencia celular alta de miofibroblastos derivados
de la biopsia obtenida. Posteriormente se caracterizé la linea celular
de miofibroblastos donde los datos de migracién indican que tienen
una menor migracion con respecto a lineas celulares de fibroblastos
BJ. Asimismo, para conocer el efecto metabdlico de células tipo
miofibroblasticas y fibrobroblasticas se realizé un ensayo de actividad
metabolica a través de la reduccion de MTT. Se observa que las
células del tipo fibroblasto tienen una mayor actividad metabdlica con
respecto a las células tipo miofibroblasto. Los fibroblastos humanos
BJ1 y miofibroblastos fueron reprogramados, a través de la expresion
de los factores de Yamanaka. A partir de los 12-14 dias postransfec-
cioén, se observa la formacion de colonias con clara morfologia tipo
hESC, las cuales se mantuvieron en cultivo, pero en el proceso de
expansion perdieron la capacidad de proliferacion. Conclusiones:
los miofibroblastos se caracterizaron mediante ensayos de MTT y
migracion e inmunofluorescencia. Las células obtenidas expresan
los marcadores de fibrosis (a-sma, Col I, actinay TGFp1), tienen una
menor actividad metabdlica y de migracion con respecto a los fibro-
blastos. Se reprogramaron parcialmente miofibroblastos y fibroblastos.
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82 Marcadores genéticos en genes asociados con el
metabolismo 6seo y genes estructurales asociados con
la enfermedad de Perthes en pacientes mexicanos
Cruz Ortiz Blanca Lucia,* Reyes Maldonado Elba,*
Hernandez Zamora Edgar,* Casas Avila Leonora*

* Laboratorio de Medicina Genémica, INR LGII.
* Instituto Politécnico Nacional.

Introduccion: la enfermedad de Legg-Calvé-Perthes (ELCP) se
considera una necrosis avascular idiopatica de la cabeza femoral
pediatrica. La ELCP es una enfermedad rara que presenta una in-
cidencia anual de 0.4-29.0/100,000 nifios, en menores de 15 afios,
presentando un pico de incidencia entre los cuatro y los ocho afios,
siendo cinco veces mas frecuente en nifios que en nifias. La ELCP es
de origen multifactorial y se han descrito posibles factores etiologicos,
considerando como un evento clave la interrupcion del suministro de
sangre a la epifisis de la cabeza femoral y proponiendo condiciones
vasculares, mecanicas, genéticas, trombdticas, ambientales y sisté-
micas para explicar la patogenia de ELCP. Objetivo: polimorfismos
en algunos genes involucrados en el metabolismo éseo, citocinas
proinflamatorias y de genes estructurales se han propuesto como
candidatos asociados con la ELCP. Material y métodos: estudio de
casos (n =23) y controles (n = 46). EI ADN gendmico se genotipifico
por PCR en tiempo real con sondas TagMan para los polimorfismos
RANK(rs3018362), RANKL (rs12585014), OPG (rs2073618), IL6
(rs1800795 y rs1800796) y COL1A1 (rs2586498 y rs1800012). Las
frecuencias se compararon mediante la prueba de y% el equilibrio
Hardy-Weinberg y la razén de momios (OR, IC del 95%) con el
programa PAST 4.03 y la asociacion de genotipos con los modelos
de herencia, con el programa SNPStats. Un valor de p < 0.05 se
considerd significativo. Resultados: los casos con ELCP tuvieron
una edad promedio 16.87 + 11.31 afios, peso 46.21 + 15.02 kg, talla
1.49 + 0.23 m e IMC 20.23 + 2.84 kg/m2. El genotipo G/C del IL6
rs1800795 se asocié con mayor riesgo (p = 0.03; OR 2.89, IC 95%
[1.104-7.61]); al ajustar los datos por edad e IMC, los genotipos G/C-
C/C se asocian con riesgo alto con el modelo dominante (p = 0.033;
OR 3.83, IC 95% [1.08-13.54]), al ajustar los datos con el FV, los ge-
notipos G/C-C/C aumentaron el riesgo alto con el modelo dominante
(p = 0.025; OR 4.90, IC 95% [1.14-21.04]). Al ajustar los datos por
el FV, los genotipos G/C-G/G del polimorfismo de OPG rs2073618
se asocian con riesgo alto con el modelo dominante (p = 0.033; OR
4.34, IC 95% [1.04-18.12]). Conclusiones: los portadores de al
menos un alelo C (G/C y C/C) de la variante del gen IL6 rs1800795,
tienen aproximadamente cinco veces mas riesgo de ELCP. Los
portadores de al menos un alelo G (G/C-G/G) de la variante del gen
OPG rs2073618 tiene cuatro veces mayor riesgo de ELCP.

AREA TECNOLOGICA

83 Hidrogeles para soportes de farmacos
como nueva alternativa de tratamiento
de latendinopatia degenerativa
Subervier Ortiz Laura, Villanueva Ibafiez Maricela,
Jaramillo Loranca Blanca Estela
Terapia Fisica, Direccion de Investigacion, Innovacion y
Posgrado, Universidad Politécnica de Pachuca, México.

Introduccioén: la patologia del tendon es recurrente y resistente al
tratamiento por su poca irrigacion. El dafio en el tejido se manifiesta
por cambios a nivel histolégico debido al aumento de la expresion
de las metaloproteasas, enzimas que degradan componentes de la
matriz extracelular. Si se bloquea el factor que ocasiona el estrés
oxidativo se detiene y se revierte. Através de la ingenieria de tejidos
se investigan tratamientos experimentales como el uso de soportes
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de farmacos a partir de biomateriales. Los hidrogeles son biocom-
patibles, biodegradables, no téxicos y representan una opcion de
tratamiento para el transporte y liberacion de farmacos sobre todo
en zonas con poca irrigacion. Objetivo: elaborar un sistema de
liberacion de doxiciclina a base de un hidrogel de carboximetilce-
lulosa que permita detener y regenerar la degradacion de la matriz
extracelular para el tratamiento de la tendinopatia degenerativa.
Material y métodos: se elaboraron soluciones con concentracion
conocida de carboximetilcelulosa (CMC), se tomaron alicuotas
que se mezclaron con diferentes volimenes de glutaraldehido
(GA) como agente entrecruzante. Se mantuvieron en condiciones
de reflujo, protegidas de la luz, y una vez concluida la sintesis se
secaron hasta obtener una lamina delgada (xerogel). Se lavaron
para eliminar los restos de GA. Para la elaboracion del sistema
de liberacion de farmaco se probaron dos técnicas, en la primera,
swelling, se preparo la solucién del farmaco y se puso en contacto
con el xerogel, y por hinchamiento se cargé el medicamento; en la
segunda, se hidrato primero el hidrogel y posteriormente se adicio-
né el farmaco. Se hicieron cinéticas de liberacion de la Dox para
conocer el porcentaje del farmaco liberado con respecto al tiempo
y funcionalidad del farmaco mediante pruebas colorimétricas sobre
la degradacién del colageno in vitro. Se caracterizé con técnicas
analiticas complementarias: indice de hinchamiento, FTIR, MEB
y cinéticas de liberacion. Resultados: se obtuvo un sistema de
liberacion de doxiciclina a partir de un hidrogel de CMC. Los indices
de hinchamiento a las 48 horas fueron desde 2,400% a 3,233%.
El porcentaje de GA tiene un efecto en la retencion del farmaco, a
mayores concentraciones se observa una mayor retencién con una
diferencia significativa con respecto al tiempo (p < 0.0401) ANOVA
de dos vias. Mediante FTIR se observaron los grupos funcionales
caracteristicos de la CMC, del GAy la Dox, el hidrogel mostré una
interaccion entre las cadenas del polimero y el GA, donde los gru-
pos OH de la CMC interaccionan con los C = O del glutaraldehido
para formar un éter (C-O-C). Por MEB se observé una morfologia
rugosa, con poros aproximadamente de 0.4 um. Las cinéticas de
liberacion indican que la liberacion es directamente proporcional al
tiempo, durante la primera hora se liberé 30% del farmaco absorbido
y contintia liberandose lentamente de manera constante 60% hasta
72 horas. Se observo la actividad inhibitoria de la doxiciclina sobre la
colagenasa evitando la degradacion del colageno. Conclusiones:
se obtuvo un sistema de liberacion de farmaco a partir de un hidrogel
de CMC entrecruzado con GA como alternativa de tratamiento de
la tendinopatia degenerativa. Las caracteristicas determinadas de
este sistema indicaron que la liberacién del farmaco sera de forma
prolongada, teniendo la posibilidad de modificar.

84 Recubrimientos de 6xidos metalicos como
reguladores de la respuesta celular en
células troncales mesenquimales
Silva Bermudez Phaedra Suriel,*
Fernandez Lizarraga Mariana,* Garcia Lopez Julieta,*
Rodil Posadas Sandra,$ Ribas Aparicio Rosa Mariaf
* Unidad de Ingenieria de Tejidos, Terapia Celular y
Medicina Regenerativa, INR LGII. ¥ Postgrado de Doctorado
en Ciencias en Biomedicina y Biotecnologia Molecular,
Escuela Nacional de Ciencias Bioldgicas, Instituto
Politécnico Nacional, México. 8 Instituto de Investigaciones
en Materiales, UNAM. T Laboratorio de Produccion y
Control de Biolégicos «Dr. Mario Gonzalez Pacheco»,
Departamento de Microbiologia, Escuela Nacional de
Ciencias Bioldgicas, Instituto Politécnico Nacional, México.

Introduccion: para desarrollarimplantes ortopédicos novedosos es
esencial contar con biomateriales capaces de dirigir la respuesta
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bioldgica y simultaneamente cumplir con los requisitos biomecani-
cos. Las propiedades mecanicas estan determinadas principalmente
por el material en bulto, mientras que la respuesta biolégica es
dirigida por las propiedades de superficie. Por lo que, recubrimientos
biocompatibles con propiedades osteoinductoras y/o osteocon-
ductoras son opciones interesantes para adaptar la superficie de
materiales con propiedades mecanicas adecuadas para aplicacio-
nes ortopédicas. ZrO,, Nb,O y Ta,O, son de gran interés ya que
promueven procesos adecuados de osteointegracion, similares al
TiO,. Objetivo: estudiar el efecto de 6xidos biocompatibles como
el 6xido de Ta, Nb y Zr en la respuesta y diferenciacion celular de
células troncales mesenquimales, como potenciales recubrimientos
para implantes ortopédicos. Material y métodos: se depositaron
peliculas delgadas de TiO,, ZrO,, Ta,0O5 y Nb,O, sobre sustratos
de Si(100) por «magnetron sputtering». Los recubrimientos se
caracterizaron por perfilometria 6ptica, microscopia electronica de
barrido (SEM), microscopia fotoelectrénica de rayos X y mediciones
de angulo de contacto. La respuesta bioldgica se caracterizé usando
células troncales mesenquimales humanas que fueron sembradas
sobre los sustratos recubiertos; se utilizaron recubrimientos de TiO,
como controles positivos (osteoinductor). Las células se cultivaron
a 37 °C, cambiando los medios de cultivo cada dos dias. Se evalué
la actividad metabdlica celular a diferentes dias de cultivo con el
kit fluorescente de LIVE/DEAD y el ensayo Alamar Blue. A los tres,
siete y 14 dias de cultivo las células fueron fijadas, deshidratadas
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y evaluadas por SEM. La diferenciacion celular hacia el fenotipo
osteoblastico se evalué mediante ensayos cualitativos (inmunofluo-
rescencia) y cuantitativos (Elisa) para marcadores caracteristicos
del fenotipo osteoblastico. Resultados: se obtuvieron recubrimien-
tos puros de TiO,, ZrO,, Ta,0, y Nb,O,; sin presencia de trazas
contaminantes. Todos los recubrimientos mostraron rugosidades
nanométricas. TiO, y ZrO, mostraron un arreglo nanocristalino,
mientras que Ta,O; y Nb,O, un arreglo cuasiamorfo. TiO,, Ta,0O4
y Nb,O, presentaron una naturaleza hidrofilica, mientras que ZrO,
presentd el angulo de contacto mas cercano al limite hidrofilico-
hidrofébico. La energia libre de superficie fue similar para todos los
recubrimientos, con un mayor componente dispersivo. Las células
permanecieron viables sobre las superficies recubiertas con los
oxidos durante 14 dias; maximo tiempo de cultivo estudiado. El
nuimero de células en ZrO,, Ta,O; y Nb,O, fue similar o mayor
que en TiO,. Por inmunofluorescencia se observé una expresion
celular positiva de RUNX2, osteocalcina (OC) y osteopontina (OP)
en todos los recubrimientos. En la evaluacion cuantitativa de OC, OP
y fosfatasa alcalina se observaron expresiones celulares positivas
dependientes del 6xido y dia de cultivo estudiados. Conclusiones:
los 6xidos metalicos estudiados son biocompatibles y tienen efectos
biolégicos similares a TiO,. Ta, presentd una mejor adhesion celular
inicial, pero una diferenciacion celular mas lenta. ZrO, presenté una
respuesta similar a TiO,. Nb,05, Ta,O, y ZrO, indujeron la expresion
positiva de proteinas caracteristicas de diferenciacion osteogénica.
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Carteles virtuales

AREA BASICA

85 EGF-1 revierte el efecto inhibitorio del ciprofloxacino
sobre el promotor Egr-1 en fibroblastos humanos
Martinez Flores Francisco,* Barrera Lépez Araceli,*

Arce de la Vega Elizabeth,* Sandoval Zamora Hugo,*

Garcia Cavazos Ricardo,§ Madinaveitia Villanueva Juan Antoniof
* Direccion Quirdrgica. Banco de Piel y Tejidos, INR LGII.

* Coordinacion General de Gestiones, INR LGII.

§ Hospital General de México «Dr. Eduardo

Liceaga». 1 Direccion Quirdrgica, INR LGII.

Introduccién: la proteina de respuesta temprana a crecimiento
(Egr-1) es un factor de transcripcién involucrada en la diferencia-
cion y la proliferacion celular, cuya expresion es regulada por su
promotor en respuesta a factores fisicos, quimicos y farmacos. En
las quemaduras los fibroblastos promueven la migracion, la dife-
renciacion celular y la epitelizacion, mediante la transduccion de
sefales de factores de crecimiento; entre ellos Egr-1. Las quinolonas
son antibiéticos empleados en el tratamiento de quemaduras y que
inhiben la proliferaciéon de tenocitos y otras células; sin embargo,
poco se sabe de los efectos sobre la proliferacion de los fibroblas-
tos in situ. Objetivo: analizar el efecto del ciprofloxacino (CPFX)
sobre la proliferacion celular y del EGF-1 (Factor de Crecimiento
Epidermico-1) sobre la actividad del promotor Egr-1 en fibroblastos
primarios humanos (FPH), usando un sistema reportero transducido
por el adenovirus no replicativo tipo 5 (AdEgr-1-Luc?) en fibroblastos
primarios humanos (FPH). Material y métodos: para determinar la
dosis toxica e inhibitoria de crecimiento por CPFX; se sembraron
3 x 104 FPH en medio D-MEM/F12 con 10% de SFB a 37 °C, en
un ambiente con 5% de CO,, 20% de O, y 100% de humedad. 24
horas después, fueron expuestos a 10, 20, 40, 80, 100 y 150 ug/mL
de CPFX durante 10 dias. Los ensayos se realizaron por triplicado y
se fijaron en metanol a 4 °C cada 48 horas. Posteriormente fueron
secadas, tefiidas con cristal violeta y eluidos para su lectura a 590
nm de absorbancia. Para determinar la participacién del promotor
Egr-1 en la inhibicién del crecimiento con 10 y 20 ug/mL de CPFX;
se realizaron ensayos reporteros con fibroblastos transducidos
con 30 MOI del adenovirus AdEgr-1-Luc? y expuestos a CPFX y
EGF a 10 y 20 ng/mL durante tres horas. Después de este tiempo,
las células fueron lisadas para la extraccion de proteinas totales;
la actividad del reportero fue cuantificada por luminometria de los
extractos proteicos totales (Glo-Luciferase Assay) y normalizada
a la concentracion de proteinas usando un Multilector DTX800.
Resultados: se determind que la dosis toxica de CPFX para los
FPH fue de entre 80 y 200 ug/mL a las 48 horas. Los ensayos de
cristal violeta, mostraron en las dosis de 10 y 20 ug/mL un patrén
de crecimiento inicial similar a las células de control sin CPFX; sin
embargo, el efecto inhibitorio del crecimiento se manifesté a partir
del dia ocho de cultivo con una reduccion de 30 y 16% compara-
dos con el control. EI CPFX inhibié la proliferacion de FPH a dosis
mayores de 50 ug/mL a partir del dia cuatro. Las dosis de 10 y
20 ug/mL tuvieron una curva de crecimiento similar al control; sin
embargo, al dia ocho se encuentra una disminucion del crecimiento
de 30.79 y 41.09% respectivamente. Cuando las FPH transducidos
con AdEgr-1-Luc7 y mantenidas en ciprofloxacino fueron expuestas
a EGF-1, la inhibicién de la actividad transcripcional de Egr-1 se
revirti6 a las dosis de 10 y 20 ug/mL con un pico mayor a las tres
horas. Conclusiones: el efecto inhibitorio de CPFX es directamente
proporcional a la concentracion, y las dosis similares a la terapéutica
muestra un patrén inhibitorio dependiendo del tiempo de exposicion
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después del dia ocho. Los ensayos reporteros mostraron que la
actividad del promotor Egr-1 en los FPH es regulada negativamente
por CPFX y positivamente por EGF-1.

86 Expresion de proteinas asociadas al dafio
en cartilago articular humano, vinculado al
efecto de suero de pacientes con obesidad
abdominal e hipercolesterolemia, y su
posible regulacion con dopamina
Rodriguez Bandala Cindy,* Garciadiego Cazares David,*
Martinez Lépez Valentin,* Aracil Morales Nazilli,$
Evia Ramirez Alberto Nayib,T Cardenas Rodriguez Noemi,|l
Alfaro Rodriguez Alfonso*
* Neurociencias Basicas, INR LGII. * UITTCyMR,
INR LGII. 8 ESM-IPN. T Reconstruccion Articular,
INR LGII. I Instituto Nacional de Pediatria.

Introduccién: la obesidad implica dafio articular por exceso de
carga y dafio metabdlico debido a citocinas proinflamatorias y en
pacientes con dislipidemias contribuye el exceso de lipoproteinas de
baja densidad oxidadas (LDL-ox) que mediante LOX-1 (receptor de
LDL-ox I tipo lectina) pueden activar angiogénesis y la expresion de
metaloproteasas. La dopamina (DA) es un neuropéptido relacionado
a inhibicion de angiogénesis en neoplasias y a la inhibicion de la
expresion de LOX-1 en cerebro de ratas, por lo que nos preguntamos
si la DA puede inhibir la angiogénesis y disminuir la expresion de
LOX-1 en condrocitos articulares humanos tratados con suero de
pacientes con obesidad e hipercolesterolemia. Objetivo: determinar
el efecto del suero de pacientes con obesidad e hipercolesterolemia
en la expresion del receptor 2 del factor de crecimiento de endotelio
vascular (VEGFR2) y LOX-1 en los cultivos primarios de condro-
citos articulares humanos, asi como evaluar el efecto de la DA en
la expresion proteica de VEGFR2 y LOX-1. Material y métodos:
se realizé un estudio experimental, longitudinal diacrénico. Para lo
cual, se obtuvieron sueros de pacientes femeninos de 35 a 45 afos
con y sin hipercolesterolemia pero con obesidad abdominal. Por
otro lado, se oxidaron in vitro las LDL para utilizarlos como control
positivo. Los ensayos se realizaron por triplicado para minimizar
sesgos. De otro grupo de mujeres sin obesidad y sin dislipidemias,
se obtuvieron tejidos de cartilago articular con y sin OA para aislar
condrocitos durante la cirugia terapéutica. En los cultivos se evalué
el efecto de los sueros en la viabilidad (citometria flujo) y la expresion
de LOX-1, VEGFR2 por inmunofluorescencia, asi como el efecto de
la DA (100 uM) en la expresion de VEGFR2 y LOX-1 por la misma
técnica. Se aplico la prueba de ANOVA/Kruskal-Wallis y el test de
Dunnett. El analisis de los datos se llevé a cabo con el programa
GraphPad Prism v8 y se tomé un valor de p <0.05 como significancia
estadistica. El protocolo fue aprobado por el Comité de Investigacion
y ética del INR LGl (Registro: 09/20). Resultados: los condrocitos
tratados con suero de pacientes con obesidad e hipercolesterolemia
y los tratados con LDL-ox disminuyen la proliferacion y viabilidad
celular, e incrementan la apoptosis temprana y tardia, asi como la
necrosis (p < 0.05). Los condrocitos sin OA tratados con suero de
pacientes con obesidad e hipercolesterolemia y los tratados con
LDL-ox incrementaron la expresion de LOX-1 y VEGFR2. Por otro
lado, la DA disminuye la expresion de VEGFR2, pero no de LOX-1.
Conclusiones: los sueros de pacientes con obesidad abdominal-
hiperlipémicos y las LDL-ox incrementan la expresion de LOX-1y
VEGFR2. Se demuestra por primera vez que la DA disminuye la
expresion de VEGFR2 pero no de LOX-1, lo que sugiere el posible
reposicionamiento de la DA en el tratamiento de OA.
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87 AiiMreduce factores de virulencia controlados por el
sistema de percepcién de quorum de Pseudomonas
aeruginosa aisladas de pacientes quemados
Lépez Jacome Luis Esal,* Hernandez Duran Melissa,*
Franco Cendejas Rafael,* Garcia Contreras Rodolfo$
* Laboratorio de Infectologia, INR LGII. * Subdireccion
de Investigacion Biomédica, INR LGII. § Laboratorio
de Bacteriologia, Facultad de Medicina.

Universidad Nacional Auténoma de México.

Introduccion: Pseudomonas aeruginosa es un patdégeno oportunista
asociado a infecciones en el cuidado de la salud en unidades de cuida-
dointensivo, neumonias asociadas a ventilador, infecciones quirtrgicas
y quemaduras. En pacientes con quemaduras, 75% de las muertes
estan asociadas a complicaciones por este microorganismo debido a
sus factores de virulencia y resistencia a antibiéticos. Algunos de sus
factores de virulencia son: elastasa, proteasa alcalina o metabolitos
toxicos como piocianina. Muchos de estos factores son controlados
por el sistema de percepcion de quorum. Las lactonasas son enzimas
que pueden hidrolizar el anillo de lactona y por consiguiente podrian
inhibir la percepcion de quorum. Objetivo: determinar la capacidad
inhibitoria de la lactonasa AiiM sobre factores de virulencia controla-
dos por el sistema de percepcion de quorum. Material y métodos:
se seleccionaron 200 aislados aleatoriamente del cepario del Labo-
ratorio de Infectologia provenientes de pacientes con quemaduras.
Se realiz6 PFGE para eliminar aquellas cepas con mismo origen
clonal, de las cuales 30 cepas fueron finalmente seleccionadas. Se
realizaron pruebas de susceptibilidad a los antibiéticos con actividad
antipseudomonica por microdilucion en caldo. El efecto hidrolitico se
determiné mediante HPLC y biosensores utilizando moléculas puras
de AHL. Se determin6 el efecto inhibitorio de AiiM mediante curvas de
crecimiento. Se determinaron factores de virulencia (elastasa, proteasa
alcalina, piocianina y HCN) con y sin tratamiento para determinar el
efecto de la enzima en el sistema de percepcién y por consiguiente en
la disminucion de los factores de virulencia, esto se determiné también
mediante el uso de biosensores. Se determind la capacidad hidrolitica
de AiiM sobre antibiéticos p-lactamicos. Resultados: Pseudomonas
aeruginosa mostro resistencia > 50% en todas las familias de antibi6ti-
cos (excepto colistina). La tasa de resistencia mas alta se encontré en
carbapenémicos. Los tiempos de retencién en HPLC para 30C12HL
y C4HSL cambiaron cuando se agregé AiiM (5 pg) indicando lisis de
la molécula. AiiM no influyé en la cinética de crecimiento de Pseudo-
monas aeruginosa por lo que no representa un efecto inhibitorio. Se
present6 una reduccion con significancia estadistica de los factores de
virulencia probados al agregar AiiM y se observo la desaparicion de la
molécula AHL mediante el uso de biosensores. AiiM no hidrolizé los
anillos p-lactamicos de los antibiéticos. Conclusion: la lactonasa AiiM
fue capaz de abatir los factores de virulencia de Pseudomonas aeru-
ginosa que son controlados por el sistema de percepcion de quorum.

AREA TECNOLOGICA

88 Single-slot antenna array configurations
proposed to treat bone tumors with thermal
ablation: finite element analysis
Trujillo Romero Citlalli Jessica,* Vera Hernandez Arturo,*
Leija Salas Lorenzo,* Rico Martinez Genaro,$
Gutiérrez Martinez Josefinal
* Division de Investigacion en Ingenieria Médica, INR
LGII. ¥ CINVESTAV. $ Servicio de Tumores Oseos,
INR LGII. T Direccion de Investigacion INR LGII.

Introduction: common treatments for bone cancer are radio and
chemotherapy; but they produce side effects. Ablation has been
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used to treat bone tumors with antennas by using more than 50
W. High power is needed because they were designed to treat soft
tissue instead of bone. Lately, antennas to treat bone were designed;
they produce ablation with 10 W. Heat produced by them cover 3
cm?. According to pathological cancer stage, bone tumors at T1 can
reach 8 cm wide. This region cannot be covered by one antenna,
then arrays must be used. A 3D computational model to know the
array performance was done. The thermal effect of antenna distance
and bone thickness in arrays of 2, 3 and 4 antennas was analyzed.
Objective: the main goal of this work was to evaluate the performance
of different antenna arrays configuration proposed to treat larger bone
tumors by thermal ablation. Therefore, linear (two antennas), triangular
(three antennas) and square (four antennas) arrays of a micro-coaxial
single-slot antenna were evaluated. Material and methods: to cover
a larger region than the one covered by one antenna, a parametric
study to evaluate the antenna arrays performance was proposed.
Maximum energy transmission of a single-slot antenna (SS) was
reached by 120 mm antenna length and a 3 mm slot, in a coaxial cable
with outer conductor of 2.19 mm. The SS antenna was evaluated in
a linear, triangular, and square arrays configurations. The study was
done to know the distance between antennas (ad) needed to enhance
the ablated tissue volume and was set from 1 to 15 mm with steps of
5 mm to ensure the combination of thermal patterns. Consequently,
larger tissue volumes at ablation are expected. To know the bone
size that can be treated, bone thickness was also evaluated (bt = 2.
2.5, 3, 3. 5and 4 cm). To predict array performance, electromagnetic
(EM) and thermal models were done. EM models are defined by the
specific absorption rate (SAR), while thermal ones by the Pennes
bioheat equation. To evaluate the array performance, temperatures,
ablated tissue volumes, etc. were obtained. Results: the standing
wave ratio (SWR) for linear, triangular, and square configurations
were obtained. In linear array, all cases (ad and bt) showed good
performance. The SWR was lower than 1.45, which means a better
coupling between antenna and microwave system. The triangular
array showed the worst scenarios (SWR = 1.6-1.9) for all bt and ad
=1 mm. The square array had the worst ones (SWR = 1.6-1.9) for
all bt and ad = 1 and 5 mm. The other cases showed SWR values
lower than 1.5; these SWR values make it possible to implement such
arrays configuration without damaging either the equipment or the
patient. After 10 minutes of treatment, the linear array reached an
ablated bone volume of 11.1 ¢cm? for ad =1 mm and bt =40 mm. The
triangular configuration reached 18.43 cm? with ad = 15 mm and bt =
40 mm. Finally, the square array reached 25.5 cm? with ad = 10 mm
and bt = 40 mm. Muscle was less affected by temperature increase;
especially in those cases where bone thickness was thicker. Different
thermal distribution shapes were obtained. Conclusions: the study
shows that by using antenna arrays, it is possible to increase the
treated volume. By using different arrays and treatment time, different
ablation zones shapes are generated. This provides a wider evaluation
of several scenarios, that could happen in clinic, as a guide to choose
treatment configuration according to the treated tumor.

89 Instalacion de un sistema de analisis de
movimiento humano para analisis de la actividad
muscular en épocas cuasiisométricas
Ortega De la Vega Pamela Fernanda,*

Pérez San Pablo Alberto Isaac,* Romero Avila Elisa,
Disselhorst Klug Catherine*

* Laboratorio de Analisis de Movimiento

e Ingenieria de Rehabilitacion, INR LGII.

* Rehabilitation and Prevention Engineering.

Introduccién: el andlisis de movimiento humano (AMH) evalta
la mecanica del sistema musculoesquelético utilizando sistemas
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opticos que, si bien son considerados el estandar de oro, presentan
incertidumbres dependientes del protocolo y los sujetos de estudio.
Esta incertidumbre dificulta la comparacion de informacién entre
sistemas y laboratorios afectando la reproducibilidad de los métodos
aplicados para el AMH. Objetivo: realizar la instalacion de un siste-
ma para AMH que permita aplicar métodos previamente reportados
para analisis de la actividad muscular en épocas cuasiisométricas
(AAMECE) de forma reproducible respecto a un laboratorio de refe-
rencia reportado por Von Werder y colaboradores en 2016. Material
y métodos: se realizé la instalacion de un sistema para AMH en el
INR, utilizando un sistema Optitrack Flex con 12 camaras y software
Motive Body. En la instalacion se tomaron en cuenta incertidumbres
asociadas al protocolo de medicién (sistemas de captura, el volumen
de calibracion, el conjunto de marcadores). El protocolo AAMECE
registra la actividad muscular de tres musculos del brazo durante
flexo-extension (FE) con y sin resistencia, utilizando el modelo
biomecanico de Schmidt que incluye cuatro marcadores triples en
segmentos del brazo. Para la resistencia al movimiento se utiliza
una maquina de poleas Lojer. La region de interés (ROI) se definio
asegurando la visibilidad de la FE del codo durante todo su rango
de movimiento con el uso de la maquina de poleas. Se utilizd un
sistema de electromiografia Delsys con electrodos bipolares. Se
siguio el protocolo AAMECE para la captura y analisis del movimien-
to. Se evalub un sujeto sano en la nueva instalacion comparando
sus resultados con los obtenidos en el laboratorio de referencia
en Alemania. Resultados: se realiz6 la instalacion en una sala de
XX m3, colocando las 12 camaras de forma simétrica asegurando
que la ROI estuviera dentro del enfoque de las camaras para que
los marcadores estuvieran visibles por al menos dos camaras sin
obstrucciones. Las camaras cuentan con una resolucién de 1.3 Mp,
precisién de = 0.10 mm, un campo de vision horizontal de 56°. Se
realizé la actualizacion del Software Motive v2.1.0, donde se realiz
preprocesamiento y recuperacion de la posicion de los marcadores.
Se sincronizo6 el sistema Delsys y Optitrack mediante la correlacion
del movimiento en ambos sistemas. Se procesaron las trayectorias
y actividad muscular con Mullie. Se obtuvo retroalimentacion del
movimiento con Koakin Motion. Se obtuvo un volumen suficiente
para capturar el movimiento utilizando la maquina de poleas con el
protocolo AAMECE. Se obtuvo el andlisis de actividad muscular en
80 categorias de posicion-velocidad. Se compararon los resultados
obtenidos en ambos laboratorios. No se presentaron diferencias
significativas (p > 0.05). Conclusiones: se realiz6 la instalacion de
un sistema para AMH que permite aplicar el protocolo AAMECE con
resultados reproducibles en respecto al laboratorio de referencia.

90 Caracterizacion bioldgica del hidrogel en 3D
de quitosano/gelatina/alcohol polivinilico
con condrocitos de cartilago elastico
Ortega Sanchez Carmina,* Melgarejo Ramirez Yaaziel,*
Rodriguez Rodriguez Rogelio,* Avalos Jiménez Armando,*
Garcia Carvajal Zaira,* Velasquillo Martinez Maria Cristina,§
Martinez Lépez Valentin
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* Laboratorio de Biotecnologia, INR LGII. ¥ Centro de
Investigacion y Asistencia en Tecnologia y Disefio
del Estado de Jalisco. § Laboratorio de Biotecnologia,
INR LGII. T Unidad de Ingenieria de Tejidos Terapia
Celular y Medicina Regenerativa, INR LGl

Introduccioén: las estrategias quirdrgicas actuales no brindan una
solucionan definitiva para la reconstruccion de pabellén auricular.
Se ha propuesto el uso de hidrogeles tridimensionales (3D) debido
a su alto contenido de agua, biocompatibilidad y facil procesamiento
para mimetizar la matriz extracelular. Mediante métodos alternativos,
se han sintetizado hidrogeles hibridos con quitosano (Cs), gelatina
(Gel) y alcohol polivinilico (PVA) para mejorar propiedades fisicas
y quimicas como rigidez, porosidad y degradacién controlada.
Ademas de dirigir el comportamiento de las células y modificar la
proliferacion, diferenciacién y migracion, los hidrogeles mejoran la
biocompatibilidad y funcionalidad celular. Objetivo: analizar la bio-
compatibilidad de condrocitos de cartilago elastico humano con un
hidrogel en 3D de CS/Gel/PVA. Material y métodos: para evaluar
biocompatibilidad se aislaron condrocitos de remanentes de carti-
lago elastico donado por pacientes pediatricos de siete a 10 afios
de edad con microtia congénita unilateral sujetos a reconstruccion
auricular. Los condrocitos se cultivaron y expandieron hasta alcanzar
90% de confluencia en DMEM-F12 a 10% de SFB y 1% de antibi6-
tico. El hidrogel se sintetizd6 mezclando CS/Gel/PVA (1:1:1) segin
el método descrito por Rodriguez Rodriguez y colegas en 2020.
Se evalud la microestructura con SEM. La prueba de citotoxicidad
in vitro se realizd mediante el ensayo de MTT durante siete dias.
Se utilizo6 el método indirecto con la obtencién de sobrenadantes
del hidrogel segln la norma ISO 10993-5. Los constructos fueron
cilindros de 8 x 5 mm a los que se inyectaron 5 x 105 condrocitos
en fase 3 y se mantuvieron en cultivo durante siete y 14 dias. Se
evalud viabilidad con el kit live and dead y la adherencia celular
se demostré por imagenes en SEM. Como pruebas estadisticas
se usaron ANOVA de doble via y prueba de Tukey. Resultados:
se obtuvo un hidrogel poroso en 3D el cual se logré esterilizar por
vapor. En el andlisis de la microestructura por SEM se identificaron
tamafios de poro heterogéneos que oscilaban entre 51y 290 um. El
resultado de la citotoxicidad demostré que no disminuye el numero
de condrocitos después de siete dias de cultivo, aunque se presenta
una diferencia estadisticamente significativa con respecto al control.
Sobre el hidrogel se observaron células con morfologia poligonal con
una viabilidad de 98.8% a los siete dias y 98.6% a los 14 dias de
cultivo sin diferencia estadisticamente significativa. Se evidencio la
adherencia de los condrocitos sobre el hidrogel donde se observaron
prolongaciones celulares como filopodios y lamelipodios adheridos
al hidrogel. Conclusiones: el hidrogel en 3D de CS/Gel/PVA es
un hidrogel poroso, biocompatible, no citotéxico que proporciona
un entorno éptimo para mantener condrocitos viables y permite la
adherencia de condrocitos auriculares humanos. El hidrogel en
3D de CS/Gel/PVA tiene un alto potencial para su utilizacion en la
reconstruccion de pabellon auricular.
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Investigacion en Discapacidad tiene como ob-
jetivo publicar articulos relevantes, innovadores e
informativos en el estudio de las bases patoldgicas,
prevencion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion
de la discapacidad, desde un punto de vista de inves-
tigacion bésica, clinica, tecnoldgica, epidemioldgica y
sociomédica. Los tépicos considerados para su publi-
cacion corresponden a las areas biomédica, clinica,
quimico-biolégica, molecular, psicolégica, desarrollo
tecnoldgico e investigacion social. Los manuscritos se
evallan mediante un sistema de arbitraje por pares
para su publicacion en forma de articulos origina-
les, articulos de revision, comunicaciones breves,
informes de casos clinicos y quirurgicos, ensayos y
novedades terapéuticas consideradas como notas
cientificas y cartas al editor. Las notas editoriales
son por invitacién directa del Editor y a propuesta
del cuerpo editorial de la Revista.

Idioma: Los articulos podran ser escritos en espa-
fiol 0 en inglés. Seréa responsabilidad de los autores
que los resumenes y manuscritos estén debidamente
redactados en el respectivo idioma.

Los manuscritos deben ajustarse a los requerimien-
tos del Comité Internacional de Editores de Revistas
Biomédicas, disponible en: www.medigraphic.com/
requisitos. La version oficial més reciente puede ser
consultada en: www.icmje.org

Sdlo seran considerados los manuscritos inéditos
(trabajos aun no publicados en extenso), los cuales
no podran ser sometidos a ninguna otra revista o
medio de difusion durante el proceso de evaluacion
(desde su recepcién hasta su dictamen). La propiedad
de los manuscritos sera transferida a la Revista, por
lo que no podran ser publicados en otras fuentes, ni
completos o en partes, sin previo consentimiento por
escrito del Editor.

El Comité Editorial decidira cuales manuscritos
seran evaluados por arbitros expertos en el tema
y no se admitirdn los manuscritos presentados
de manera inadecuada o incompleta. El dicta-
men del Comité para publicacion es inapelable y
podra ser: Aceptado, Aceptado con modificacio-
nes, No aceptado.

Los articulos deberan enviarse a la revista
Investigacion en Discapacidad, a través del

l NVESTIGACION en

%ISCAPACIDAD

Vol. 8, Supl. 1
Noviembre 2022

siguiente correo: indiscap@gmail.com con copia a
indiscap @inr.gob.mx

En este sitio, el autor podra informarse sobre el
estado de su manuscrito en las fases del proceso:
recepcioén, evaluacion y dictamen.

I. Articulo original: Puede ser investigacion basica
o clinica y tiene las siguientes caracteristicas:

a) Titulo: Representativo de los hallazgos del
estudio. Agregar un titulo corto para las pagi-
nas internas. (Es importante identificar si es un
estudio aleatorizado o control).

b) Resumen estructurado: Debe incluir introduc-
cion, objetivo, material y métodos, resultados
y conclusiones; en espanol y en inglés, con
palabras clave y keywords. El resumen no serd
mayor a 250 palabras.

c) Introduccion: Describe los estudios que per-
miten entender el objetivo del trabajo, mismo
que se menciona al final de la introduccién (no
se escriben aparte los objetivos, la hipétesis ni
los planteamientos).

d) Material y métodos: Parte importante que
debe explicar con todo detalle cémo se de-
sarrollé la investigacion y, en especial, que
sea reproducible. (Mencionar tipo de estudio,
observacional o experimental).

e) Resultados: En esta seccion, de acuerdo con
el disefio del estudio, deben presentarse todos
los resultados; no se comentan. Si hay cuadros
de resultados o figuras (graficas o imagenes),
deben presentarse aparte, en las Ultimas pagi-
nas, con pie de figura.

f) Discusion: Con base en bibliografia actualiza-
da que apoye los resultados. Las conclusiones
se mencionan al final de esta seccion.

g) Bibliografia: Debera seguir las especificacio-
nes descritas mas adelante.

h) Numero de paginas o cuartillas: Un maximo
de 10, sin exceder las 4,500 palabras. Figu-
ras: 5-7 maximo.

Il. Caso clinico o quirurgico (1-2 casos) o serie de
casos (mas de 3 casos clinicos):
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a) Titulo: Debe especificar si se trata de un caso
clinico o una serie de casos clinicos.

b) Resumen: Con palabras clave y abstract con
keywords. Debe describir el caso brevemente
y la importancia de su publicacién.

c) Introduccion: Se trata la enfermedad o
causa atribuible.

d) Presentacion del (los) caso(s) clinico(s):
Descripcion clinica, laboratorio y de excepcional
observacion que supongan una aportacién impor-
tante al conocimiento de la fisiopatologia o de la
psicopatologia, en el campo de la discapacidad.
Mencionar el tiempo en que se reunieron estos
casos. Las figuras o cuadros van en hojas aparte.

e) Discusion: Se comentan las referencias biblio-
graficas mas recientes o necesarias para enten-
der la importancia o relevancia del caso clinico.

f) Numero de cuartillas: maximo 10, con alrede-
dor de 2,500 palabras sin considerar referen-
cias. Figuras: 3-5.

Articulo de revisién y ensayos:

a) Titulo: que especifique claramente el
tema a tratar.

b) Resumen: En espafioly eninglés, con palabras
clave y keywords.

Instrucciones para los autores

c) Introduccidn vy, si se consideran necesarios,
subtitulos. Puede iniciarse con el tema a tratar
sin divisiones. Deberan estar actualizados,
basados extensamente en reportes publicados
en literatura cientifica, estaran enfocados a un
tema de investigacién que sea explicado cla-
ramente con el objetivo de difundir informacion
actualizada acerca de un tema especifico.

d) Bibliografia: Reciente y necesaria para el texto.

e) Numero de cuartillas: 10 maximo. Figuras y
tablas 5 en conjunto.

. Comunicaciones breves: Informes originales

cuyo propdsito sea dar a conocer una observacién
relevante y de aplicacién inmediata a la medicina.
Debera seguir el formato de los articulos originales
y su extension no sera mayor de cuatro paginas,
considerando 2,500 palabras sin tomar en cuenta
las referencias.

Novedades terapéuticas, noticias y cartas al
editor: Estas secciones son para documentos de
interés social, bioética, normativos, complemen-
tarios a uno de los articulos de investigacion. Las
novedades terapéuticas y noticias consideradas
como nota cientifica podran ser escritas en un len-
guaje coloquial con un maximo de 1,500 palabras.

material para publicacion.

Los requisitos se muestran en la lista de verificacién. El formato se encuentra disponible en
www.medigraphic.com/pdfs/invdis/ir-instr.pdf (PDF). Los autores deberan descargarla e
ir marcando cada apartado una vez que éste haya sido cubierto durante la preparacion del
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