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ALERTA EPIDEMIOLÓGICA Y SOLICITUD DE 
COLABORACIÓN ANTE BROTE DE SARAMPIÓN 

Dr. Javier M. Castellanos Martínez 
1Infectólogo pediatra, Capítulo León 

Ex presidente del Colegio de Pediatras del Estado de Guanajuato 
Bol Cient Cult Col Ped Gto 2025;3(2):5-6 

 

Comunicado “urgente” a los 
colegios y asociaciones médicas y 
de enfermería 

Estimados Colegas: 

El Colegio de Pediatras del 
Estado de Guanajuato se dirige a 
ustedes para invitarlos a sumarse a las 
acciones preventivas, así como a la 
notificación oportuna de casos 
sospechosos de sarampión debido al 
preocupante incremento de casos a 
nivel nacional, con más de 1,500 
diagnosticos confirmados y 4 
defunciones reportadas hacia el final 
de la tercera semana de mayo. En 
Guanajuato, hemos confirmado 
recientemente los dos primeros, 
situación que nos alerta sobre la 
inminente propagación de este 
padecimiento. 

Las coberturas de vacunación 
insuficientes han sido un factor clave 
en este resurgimiento de la 
enfermedad. Es por ello que nuestra 
participación, como profesionales de 
la salud con práctica privada, es 
fundamental para contener esta 
contingencia. 

Por lo anterior, solicitamos su 
invaluable apoyo en las siguientes 
acciones: 

Reporte Inmediato de los casos de 
Enfermedad Febril Exantemática: 
Todo caso que cumpla con los criterios 
de "enfermedad febril 
exantemática” debe ser notificado 
de manera inmediata a la 
Jurisdicción Sanitaria correspondiente 
o a la Dirección de Epidemiología 
Estatal. La detección temprana y el 
reporte oportuno son cruciales para el 
control de las cadenas de transmisión. 

o Se debe considerar con 
sospecha clinica de sarampión 
a toda persona que 
independientemente de su 
edad (desde las primeras 
semanas de vida) presente 
fiebre y exantema máculo 
papular con UNO o más de los 
siguientes signos: tos, coriza, 
conjuntivitis y/o 
adenomegalias (cervicales, 
retroauriculares y occipitales) 

• Revisión Sistemática de 
Esquemas de Vacunación: 
Independientemente del motivo de 
consulta y de la edad del paciente 
(niños y adultos), les instamos a 
revisar sistemáticamente las 
cartillas o registros de 
vacunación. Si no se puede 
confirmar la aplicación de las dos 
dosis de vacuna SRP (Sarampión, 
Rubéola, Parotiditis) o de SR 
después de los 12 meses de edad, 
o si existe duda sobre  el  esquema  
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completo, por favor, recomienden 
y orienten sobre la vacunación 
inmediata. 

Sabemos que la vacunación en el 
sector privado ha crecido, y su 

colaboración activa en esta 
contingencia es esencial para proteger 
la salud de nuestra población. Juntos, 
podemos hacer frente a esta amenaza 
y evitar un brote mayor en Guanajuato. 

Agradecemos de antemano su 
profesionalismo y compromiso con la 
salud pública. 
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PRODUCTIVIDAD CIENTÍFICA DE PEDIATRAS 
COLEGIADOS DURANTE MARZO – JUNIO 2025 

Dra. Ma. de la Cruz Ruiz Jaramillo1 
1Pediatra Hospital General León, Capítulo León 

Bol Cient Cult Col Ped Gto 2025;3(2):8-12 
 
 Como cada trimestre, los 
pediatras colegiados de Guanajuato 
han publicado artículos científicos 
sobre temas muy relevantes. En esta 
ocasión participaron Dra. Gloria 

Patricia Sosa Bustamante, Dra. Alma 
Patricia González, Dr. Carlos Paque 
Bautista, Dr. Víctor Darío López Flores 
y Dr. Jorge Luis Hernández Arriga con 
los siguientes artículos:  
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EL ENFOQUE PSICO-PEDIÁTRICO  
DE LA HISTORIA CLÍNICA 

Dr. Salvador Santoyo Rincón1 

1Pediatra Hospital General Salamanca, Capítulo Salamanca 
Bol Cient Cult Col Ped Gto 2025;3(2):14-16 

 
 

Desde hace algunos años, 
ejercer la pediatría, ha exigido 
cambios importantes en la manera en 
la que abordamos a nuestros 
pacientes y a sus familias. 
Actualmente, a los pediatras nos 
consultan por problemas de salud un 
tanto diferentes a los que se 
enfrentaban nuestros predecesores. 
Pero es natural y esperado, dado que 
las circunstancias sociales, científicas, 
económicas y culturales cambian con 
el tiempo. Las experiencias y recursos 
disponibles, especialmente durante la 
infancia, son factores determinantes 
para el crecimiento y desarrollo. Las 
situaciones alrededor de la crianza de 
un niño impactan directamente en su 
salud. Ésta entendida como: "Un 
estado dinámico de bienestar 
caracterizado por un potencial físico, 
mental y social que satisface las 
demandas de una vida acorde con la 
edad, cultura y responsabilidad 
personal."1 La historia, las áreas de 
oportunidad, las fortalezas y sus 
debilidades del núcleo familiar que 
brinda la crianza, influyen fuertemente 
en la probabilidad de que un niño 
criado en ese núcleo alcance el 
bienestar deseado. El resto está 
determinado por las características 
idiosincrásicas del individuo.  

Las familias ahora son más 
pequeñas y muchas veces ambos 
padres tienen que salir a trabajar. De 
tal forma que los niños quedan bajo el 

cuidado de los abuelos, tíos, o en 
guarderías. Cuya principal 
responsabilidad es la de mantenerlos 
vivos durante el tiempo en el que están 
bajo su custodia, sin embargo, no 
siempre están dispuestos a apoyar 
con el ejemplo de buenos hábitos 
higiénicos, dietéticos o deportivos; o a 
inculcar valores como el respeto, 
responsabilidad; o al desarrollo de 
habilidades de comunicación o de 
expresión de emociones y 
sentimientos; a brindar un lugar 
seguro donde puedan sentirse 
protegidos de violencia y puedan 
desarrollar la autoestima y donde los 
adultos sean sensibles a su necesidad 
de interactuar y divertirse mediante el 
juego con ellos y con otros niños. 

Estos son solo algunos 
factores que han impactado en la 
salud de los niños y adolescentes, 
favoreciendo la aparición de 
problemas un tanto diferentes a los 
que enfrentábamos hace solo unos 15 
años.  Sin duda, en este tiempo los 
trastornos mentales en niños y 
adolescentes se han incrementado de 
manera importante, especialmente 
tras el aislamiento en la pandemia. 

Algunos de los motivos de 
atención que han incrementado 
notoriamente su frecuencia 
recientemente en la consulta externa 
de pediatría son: 
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A)   Trastorno por déficit de atención e 
hiperactividad. 

B)   Trastorno del espectro autista. 
C)   Trastorno de ansiedad. 
D)   Depresión e ideación suicida. 
E)  Trastorno por consumo de 

sustancias. 

  

 

Desde mi experiencia, ha 
sido indispensable rediseñar la 
manera de abordar los problemas 
de nuestros pacientes. De tal 
forma, que ahora ejercemos la 
pediatría de una manera más 
integral, con un enfoque más 
amplio, dándole la importancia 
requerida a conseguir ese 
equilibro necesario, reconociendo 
lo indispensable que es el 
considerar los aspectos físicos, 
mentales y  sociales  de cada uno  

de nuestros pacientes. Es decir, 
con un enfoque al que llamo 
“Psicopediátrico”. 

Desde el enfoque de la 
psicopediatría, el abordaje nos 
exige obtener mucha más 
información sobre la historia 
clínica del paciente. Por ejemplo, 
hay que indagar sobre aspectos 
familiares más detallados, tales 
como la exposición a violencia, 
salud mental y consumo de 
drogas de los padres y/o 
cuidadores; de los hábitos del 
paciente y sus familiares en el 
consumo de azucares refinadas, 
alimentos no nutritivos, bebidas 
energéticas; sobre hábitos del 
sueño interrogando 
especialmente sobre los sueños, 
terrores nocturnos, 
sonambulismo, bruxismo, 
dificultades para conciliar, 
mantener y disfrutar del sueño; 
problemas escolares y su 
interacción con pares y figuras de 
autoridad; sobre su rol de género, 
conductas de riesgo y dificultades 
para disfrutar de su vida sexual; 
desempeño social dentro del 
núcleo familiar, con sus pares y 
con otros adultos; actividades de 
esparcimiento y de expresión 
artística y obviamente exposición 
a drogas, bullying y a otras 
conductas de riesgo. Hacemos 
especial énfasis en determinar si 
existen factores de riesgo o 
sintomatología para integrar 
algún problema de salud mental: 
Valoramos sus habilidades 
sociales y de comunicación, su 
capacidad de resiliencia; 
identificamos  cuáles son sus 
redes de apoyo,  si cuenta con un  
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proyecto de vida, si ha sufrido 
algún tipo de abuso físico, 
emocional o sexual, si ha perdido 
algún ser querido que aún tenga 
relevancia, si disfruta de su vida, 
del cómo se  percibe a sí mismo y 
a su imagen corporal; y  si en 
algún momento ha presentado 
ideación y/o conducta suicida, 
entre muchos más datos.2 Todos 
ellos, nos ayudan a tener un 
panorama más amplio de los 
factores de riesgo y de 
protección, para desarrollar 
alguna enfermedad en especial, 
así como de los recursos con los 
que nuestros pacientes y sus 
familias cuentan para enfrentarla. 

Elaborar una historia clínica 
completa con enfoque 
psicopediátrico es indispensable 
para obtener la información 
suficiente que nos permita hacer 
una evaluación más completa y 
con ella integrar un diagnóstico 
pediátrico confiable.  Para 
lograrlo necesitamos estar 
realmente interesados en ayudar, 
ser dignos de confianza y que los 
padres y los pacientes estén 
dispuestos a cooperar otorgando 
la mayor cantidad de información 
verdadera y útil posible. 

  

 

 

 

 

 

 

 

  

Bibliografía: 

1.- Bircher (2005), Towards a dynamic 
definition of health and disease. 
Medicine, health care, and philosophy. 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/1628
3496/ 

  

2.- Maldonado, D.J. et al. Historia 
Clínica Pediátrica: Un instrumento 
contemporáneo para la evaluación 
integral de la salud física y mental. 
Archivo Investiga Pediatr 
Méx.2025:17(1). 

https://archivospediatria.com/volumen
es/2025/AIPM_No1_140325.pdf 

 

 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/16283496/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/16283496/
https://archivospediatria.com/volumenes/2025/AIPM_No1_140325.pdf
https://archivospediatria.com/volumenes/2025/AIPM_No1_140325.pdf


 

Boletín científico y cultural  
Colegio de Pediatras del Estado de Guanajuato Abril – Junio 2025, Vol. 3, No. 2 

17 

 

 
METODOLOGÍA 
DE 
INVESTIGACIÓN 
CLÍNICA 
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VARIABLES EN ESTUDIOS DE INVESTIGACIÓN 
Dra. Alma Patricia González1, Dra. Gloria Patricia Sosa Bustamante1,2,  

Dr. Carlos Paque Bautista1 

1Unidad Médica de Alta Especialidad #48 IMSS León, Capítulo León 
2Presidente del Colegio de Pediatras del Estado de Guanajuato Capítulo León 

Bol Cient Cult Col Ped Gto 2025;3(2):18-22 
 
 

Las variables son los pilares en los que se edifica una investigación 
 
 

Una variable es una 
característica o propiedad que puede 
tomar diferentes valores o categorías 
en un determinado contexto. La 
correcta identificación y clasificación 
de las variables es esencial para el 
diseño y ejecución de cualquier 
estudio de investigación 

En la investigación 
experimental, una variable se refiere al 
fenómeno o persona que el 
investigador observa y mide. Un 
investigador lleva a cabo un estudio 
para ver cómo una variable afecta a 
otra y hacer afirmaciones sobre la 
relación entre diferentes variables. La 
clasificación de las variables puede 
ser: 

Según la función en la Investigación 

A) Variable dependiente, la cual se 
mide en un experimento y refleja un 
resultado. Los investigadores no 
controlan directamente esta variable.  

B) Variable independiente, aquella 
que el investigador controla o 
manipula de otro modo dentro de un 
estudio.  

Ejemplos de variables dependiente e 
independiente:  

1. El tiempo de exposición al sol 
(variable independiente) afecta 
el riesgo de padecer cáncer de 
piel (variable dependiente). 

2. El apego inmediato del recién 
nacido a su madre (variable 
independiente) tiene efecto en 
el éxito de la lactancia materna 
(variable dependiente). 

3. El nivel de concentración 
(variable dependiente) 
depende de masticar goma de 
mascar (variable 
independiente). 

4. El estrés de una persona 
(variable dependiente) se ve 
afectado por la cantidad de 
trabajo que debe entregar en 
un tiempo determinado 
(variable independiente). 

5. La temperatura del ambiente 
(variable independiente) influye 
en el número de incendios 
forestales (variable 
dependiente). 
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Figu 

Figura 1. La variable independiente se representa con la letra X en el eje de 
abscisas (eje horizontal), mientras que la variable dependiente se representa con 
la letra Y en el eje de las ordenadas (eje vertical). 

 

C) Variable de confusión, también 
conocida como “tercera variable”, la 
cual cambia la variable dependiente a 
pesar de no ser la variable 
independiente que se está estudiando. 
Esto puede causar problemas dentro 
de un estudio. Después de todo, dado 
que la variación en una variable de 
confusión provoca una respuesta en 
una variable dependiente, esa 
respuesta puede atribuirse 
erróneamente a la variable 
independiente. 

D) Variable Interviniente o variable 
mediadora, es aquella que influye en 
la relación entre la variable 
independiente y la dependiente, 
explicando el proceso por el cual la 
primera afecta a la segunda. Ejemplo: 
Si se estudia el efecto del ejercicio 
físico en el estado de ánimo, la 
liberación de endorfinas puede ser 
una variable interviniente. 

E) Variable Moderadora. Es una 
variable que altera la dirección o la 
fuerza de la relación entre la variable 
independiente y la dependiente. 
Puede intensificar, disminuir o cambiar 
el sentido de dicha relación. Ejemplo: 
La edad puede ser una variable 
moderadora en el estudio del uso de 
tecnología educativa y el aprendizaje; 
es posible que los estudiantes más 
jóvenes se adapten mejor a nuevas 
herramientas tecnológicas. 

F) Variable de Control. Son variables 
que el investigador mantiene 
constantes o neutraliza para evitar que 
influyan en el resultado del 
experimento. Su control es esencial 
para garantizar la validez interna del 
estudio. Ejemplo En un experimento 
sobre los efectos de un fármaco, se 
controla la dieta de los participantes 
para que no afecte los resultados. 

 

100 
90 
80 
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60 
50 
40 
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Y Y Incendios forestales 
X Temperatura del 
ambiente 
 

36°    36.5°    37 °  37.5°     
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Según su naturaleza 

En estadística, una  variable obedece 
a    un    valor   fluctuante    el   cual le  

corresponde un determinado hecho a 
medir, una variable se constituye en 
una medida que permite configurar 
unos parámetros a investigar  

 

 

Variables Cualitativas 

Se determinan por las cualidades o 
atributos. Estas cualidades pueden 
distinguir a una persona o cosa, las 
características podrán distinguirse uno 
de otro, por lo que no pueden ser 
medidas por cifras. Por lo tanto, su 
modalidad no es numérica. 

Estas variables pueden ser Nominales 
o bien Ordinales.  

a) Nominales: No corresponden a 
ningún orden. Estas no son 
numéricas, ejemplo; masculino, 
femenino. 

b) Ordinales: Llevan un orden. Por 
ejemplo, la escolaridad 
primaria, secundaria, 
bachillerato, licenciatura. 

 

Variables Cuantitativas 

Son de carácter numérico, cifras 
finitas, como las formulas o algoritmos, 
pueden ser: 

a) Discretas: Manejan los valores 
enteros no divisibles. Por 
ejemplo, la edad, número de 
gestaciones, calificación Apgar. 

b) Continuas: Cualquier valor real 
dentro de un intervalo. Su 
función es continua. En este 
caso si es posible usar un valor 
medio como los decimales, 
ejemplo peso, talla, nivel de 
glucosa sérica, colesterol 
sérico. 

 

 

Variables

Cualitativas

Nominales Ordinales

Cuantitativas

Discretas Continuas
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Según su escala 

Según cuál sea el cero absoluto de la 
escala que representa una variable 
numérica, se pueden distinguir dos 
tipos: 

• Variable de razón: variable 
cuyo cero absoluto coincide 
con el cero absoluto de la 
magnitud que representa. Por 
ejemplo: la velocidad de un 
coche (si la velocidad de un 
coche es 0 km/h significa que 
no se está moviendo). 

• Variable de intervalo: variable 
cuyo 0 no corresponde con el 
cero absoluto de la magnitud 
que representa. Por ejemplo: 
la temperatura (0 ºC no implica 
la ausencia de temperatura, ya 
que también existen 
temperaturas negativas). 

 

Según el número de valores 

a) Variables Dicotómicas: Tiene 
dos opciones de respuesta 
como si/no o presente/ 
ausente 

b) Variables politómicas: asume 
más de dos opciones de 
respuesta, como nivel 
socioeconómico. 

 

 

 

Otra clasificación 

a) Variables latentes: No se 
pueden observar o medir 
directamente, pero se infieren 
a través de otras observables 
o indicadores. Ejemplo la 
empatía, satisfacción de 
atención por medio de 
cuestionarios. 

b) Variables Manifestas: que si se 
pueden observar y medir con 
la presión arterial. 

EJERCICIOS 

Ejercicio 1: Identificar las variables 
del estudio “El efecto de la música en 
el incremento de peso en los recién 
nacidos prematuros”. 

• Variable Independiente: El tipo 
de música 

• Variable 
Dependiente: Incremento de 
peso 

• Variables de 
Control: ambiente, ruido 
externo 

Ejercicio 2: Identificar las variables 
en el estudio “Investigación sobre 
alimentación saludable y actividad 
física en salud cardiovascular”. 

• Variable Independiente: Tipo 
de alimentación. 

• Variable Dependiente: salud 
cardiovascular (perfil de 
lípidos, presión arterial). 

• Variable Moderadora: nivel de 
actividad física. 
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CONCLUSIONES 

Las variables son el pilar de 
cualquier investigación científica. 
La clasificación adecuada de las 
variables podrá determinar la 
calidad del estudio y contribuir al 
avance del conocimiento. 
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