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RESUMEN

Este trabajo se desprende de la investigacion titulada
“Implementacion y traslado de tecnologias emergentes de la practi-
ca médica hacia la docencia en el area de la salud” que trata de
conocer el nivel de transferencia tecnoldgica que sucede entre el
area de la salud y la docencia en la salud en el Estado de Puebla,
México. Dado que muchos médicos que sirven en instituciones de
salud son docentes en instituciones de educacién superior en pro-
gramas educativos en el area de la salud, la intencién de la investi-
gacién es conocer en qué grado se lleva a cabo una transferencia
tecnoldgica entre ambas areas. En esta primera etapa se caracterizé
con detalle las instituciones de salud publicas existentes. Se investi-
garon las caracteristicas primordiales que identifican las institucio-
nes: la poblacion que atiende, la dependencia federal o estatal, el
nivel de atencion a la salud que ofrecen, y municipio/localidad. Los
principales resultados fueron un listado de 1,125 centros de salud,
repartidos en 813 localidades de Puebla. Los grandes municipios
concentran la mayor cantidad de centros de salud, pero la tasa de
centros por mil habitantes muestra que algunas grandes localida-
des tienen cobertura menor que localidades pequefias. Asimismo,
se analizo la cobertura que tiene la poblacion en términos de dere-
chohabiencia, siendo que el promedio es de 76% a nivel estatal. Lo
anterior da una perspectiva inicial adecuada para la investigacion
que cobija este trabajo.

Palabras clave: Educacion en salud; educacion superior;
transferencia de tecnologia; salud publica.

INTRODUCCION

El sistema de salud en el Estado de Puebla consta de diversos
elementos y se conforma por instituciones de nivel federal, nacional y
estatal. De igual manera, se puede considerar que existen dos areas
principales de acuerdo con su atencién que se da a la poblacién de
forma econdmica: publica y privada. Es decir, si se provee acceso a
servicios salud publica o si los ciudadanos deben cubrir gastos de
salud de sus propios recursos. Asimismo, la salud se atiende en dife-
rentes niveles de acuerdo con la complejidad que se presenta, siendo
estos primero, segundo y tercer nivel (yendo de la mas sencilla, como
atenciones ambulatorias, a la mas compleja, como alta especialidad).
Finalmente, es un punto muy importante el entender la ubicacién de
los centros de salud que se encuentran en una entidad de México.
Esto permite comprender tanto a quien brinda la atencién, como su

nivel de atencién.

En este documento se presenta una caracterizaciéon de las
instituciones de salud y los centros de atencién que tienen en el Esta-
do de Puebla. El objetivo es lograr una comprensién de la organiza-
cioén que se tiene para la atencion de la salud en el Estado de Puebla
desde los niveles federales y estatales. Con esto se trataré de obser-
var las principales caracteristicas que tienen estos centros de salud, y
colocarlos dentro de una matriz para la investigacién de la medicién
de la transferencia tecnoldgica que se lleva a cabo entre la practica
de la salud y la docencia en la salud. Es decir, comprender como las
necesidades tecnoldgicas del campo y la practica son reflejadas por
los docentes de universidades y educaciéon superior al momento de
impartir sus clases. En gran medida, los profesores de las universi-
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ABSTRACT

This  work stems from the research entitled
"Implementation and transfer of emerging technologies from
medical practice to teaching in the health area" that tries to know
the level of technology transfer that occurs between the health
area and teaching about health in the State of Puebla, Mexico.
Given that many medics who work in public health institutions are
teachers in higher education institutions in educational programs
in the health area, the intention of the research is to know the
degree a technology transfer is carried out between both areas. In
this first stage, the existing public health institutions were charac-
terized in detail. The primary characteristics that identify the insti-
tutions were investigated: the population they serve, the federal or
state dependency, the level of health care they offer, and the
municipality/locality. The main results were a list of 1,125 health
centers, spread over 813 towns in Puebla. Large municipalities
have the largest number of health centers, but the rate of centers
per thousand inhabitants shows that some large towns have less
coverage than small towns. Likewise, the coverage that the popu-
lation has of public health was analyzed, with the average being
76% at the state level. This information gives an adequate initial
perspective for the research that covers this work.

Keywords: Health education; higher education; technological
transfer; public health.

dades son médicos que llevan a cabo practica publica (y privada) en
instituciones de salud dentro del estado donde residen’. Y de tal
forma, son quienes pueden brindan gran cantidad de informacion
respecto a sus necesidades en el campo y como lo transfieren a sus
labores docentes.

METODOLOGIA

Para lograr una caracterizacion adecuada de las instituciones
de salud del Estado de Puebla se siguid la categorizaciéon que reali-
zaron Gomez, Sesma, Becerril, Knaul, Arréola y Frenk?. En ella se
menciona que el Sistema de Salud Mexicano (SSM) se conforma de
dos partes: publico y privado. Se continla con su organizacion de la
siguiente manera:

1) Pdblico
a. Para trabajadores formales, sus familias, y jubilados
i. Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS)
ii. Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los
Trabajadores del Estado (ISSSTE)
iii. Petréleos Mexicanos (PEMEX)
iv. Secretaria de la Defensa Nacional (SEDENA)
v. Secretaria de Marina (SEMAR)
b. Para auto empleados, trabajadores informales y desem-
pleados
i. Secretaria de Salud
ii. Seguros de cobertura a la poblacién general (Seguro
Popular, Instituto de Seguridad para el Bienestar y
programas similares)
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iii. Instituto Mexicano del Seguro Social Bienestar (IMSS-
B) (poblacion general en areas de marginacion social)
iv. Sistemas Estatales de Salud (SESA)
2) Privado
a. Poblacién con capacidad de pago a cuenta total del usua-
rio
b. Poblacién con seguros médicos a cuenta del usuario o
empleadores
c. Poblacién atendida por parte de una Beneficencia de
salud privada (como el caso de sanatorios y clinicas priva-
das con fines de beneficencia o ayuda humanitaria)
d. Poblacién atendida como parte de un modelo de nego-
cios (como el caso de consultorios gratuitos o subsidiados
por empresas farmacéuticas)

Aunado a lo anterior, las instituciones de salud se clasifican
en 3 niveles de acuerdo con la cercania y pronta atencion que tienen
con la poblacion®:

1. Primer nivel: Atencién ambulatoria, prevencion y promocion
de la salud. Atencién pronta a problemas médicos inmedia-
tos y de complejidad baja (p. 4)°.

2. Segundo nivel: Atencién de pacientes referidos del primer
nivel que por el problema de salud que presentan suelen
requerir consultas u operaciones con especialistas. Ademas,
se reciben pacientes espontaneos con urgencias (p. 4)°.

3. Tercer nivel: Atencion de pacientes referidos del segundo
nivel que por el problema de salud que presentan suelen
requerir consultas u operaciones de altos especialistas. Igual-
mente se reciben pacientes espontdneos con urgencias. Ade-
mas, aqui se lleva a cabo la investigacion y docencia (p. 5)°.

Siguiendo estas directrices ya firmemente establecidas en
México (sobre el SSM) y el mundo (sobre los niveles de atencion), se
puede continuar con la clasificacién de los establecimientos existen-
tes en el Estado de Puebla. Se debe recalcar que este estudio hace
hincapié en la atencion a la salud publica y no a la privada. De tal
forma, se realiz6 un listado de todas los consultorios, clinicas y hospi-
tales publicos del Estado de Puebla. Se tomaria en cuenta entonces el
organismo que brinda la atencién, el nombre de su unidad, el nivel
de atencion, y con fines de organizacién para la investigacion, su
direccién en el Estado de Puebla, su ubicacion en términos de locali-

dad y municipio.

Para poder localizar todos los centros publicos de salud en el
Estado de Puebla se siguieron diversas fuentes de informacion®™, Se
realizdé una bldsqueda en los sitios, bases de datos y buscadores ofi-
ciales de instituciones federales que brinden atencién a derechoha-
bientes locales, tales como: Instituto de Seguridad y Servicios Socia-
les para los Trabajadores del Estado (ISSSTE), Instituto Mexicano del
Seguro Social (IMSS), IMSS Bienestar (IMSS-B) y aquellos administra-
dos y operados por Petroleos Mexicanos (PEMEX) y la Secretaria de la
Defensa Nacional (SEDENA).
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Asimismo, con el fin de cubrir todos los centros de salud
que brindan atencion a la poblacion local, pero por parte del Go-
bierno del Estado de Puebla, se hizo una busqueda en sitios, bases
de datos y buscadores oficiales de: Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores al Servicio de los Poderes del Estado de
Puebla (ISSSTEP) y la Secretaria de Salud del Estado de Puebla (SSA).
Esta busqueda, como se mencioné anteriormente, localizé diversos
aspectos de todos los establecimientos publicos de salud con el fin
de poder ubicarlos geograficamente, y lograr una comprension en

un nivel administrativo y operativo.

Los datos se obtuvieron de bases de datos oficiales en for-
matos PDF o Excel. Estos valores fueron copiados a un nuevo docu-
mento en Excel para un tratamiento especial y adecuado para la
investigacion. Una vez obtenidos todos los datos se realizd una
limpieza de los mismos. Se encontrd que en diversos casos, una
misma localidad era mencionada de dos formas distintas, comun-
mente, por distintas instituciones. Por ejemplo, algunas llamaban a
una localidad “Tepexi”, y otras “Tepexi de Rodriguez”. Asimismo,
algunos nombres tenian faltas ortograficas, por ejemplo “Santa Ma-
ria” y "Santa Maria”. Para las maquinas estos eran nombres distintos
y podria llevar a un conteo inadecuado. Por este motivo, tanto la
repeticion de nombres, como las faltas ortogréaficas fueron subsana-
das antes de realizar el conteo con maquina para evitar enumerar a
Tepexi y a Tepexi de Rodriguez, o a Santa Maria y Santa Maria, como
localidades distintas, y a su vez, asignarle el nimero adecuado de

centros de salud.

Asimismo, se utilizé el Censo de Poblacién y Vivienda 2020
del Instituto Nacional de Estadistica y Geografia' donde se recabé
la informacion del total de poblacion y el total de poblacion con
afiliacién a algun servicio de salud, es decir, saber el total de dere-
chohabientes por los diferentes institutos de salud, ya mencionados.
Con lo anterior, se estimd el porcentaje de derechohabiencia para
los municipios del estado y asi tener un panorama de la situacién en
términos de salud de la poblacién. Cabe destacar, los datos son
proporcionados de manera directa por el Censo, solo se requirid
hacer los filtros necesarios debido a que presenta el “total del muni-
cipio”, “total de la entidad” y sin el cuidado respectivo, los datos

podrian duplicarse.

Adicionalmente, se requirié el Marco Geoestadistico del
INEGI", el cual es un sistema que presenta la division territorial de
Meéxico en los diferentes niveles de desagregacion. En este Marco se
encuentran las divisiones territoriales y geogréficas a nivel nacional,
estatal, municipal y de localidades, lo anterior para referir la informa-
cion estadistica del Censo de Poblacion y Vivienda 2020 de forma
geografica. Para el presente articulo se utilizd el nivel estatal y muni-

cipal.

Derivado de la informacion anterior, se generaron un par de
mapas de calor donde se pueden visualizar el rango de cobertura en
servicios de salud de los municipios y cuantos centros de salud exis-
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ten por cada mil habitantes en los municipios de Puebla. Esta Ultima

métrica se obtuvo:

No.CS por municipio
CSx1000h.= - ——— x 1000
Total de habitantes por municipio

Donde CSx1000h es centros de salud por cada mil habitantes;
y No. CS, nimero de centros de salud.

La elaboracion de los mapas de calor se realizé con el soft-
ware R. Para ello, se necesitd el archivo shape (archivo vectorial con
coordenadas geogréficas propias del estado de Puebla) descargado
del Marco Geoestadistico, y el documento con la informacion de los
centros de salud, poblacion derechohabiente y la poblacion total por
municipio. Adicionalmente, se cred una variable de identificacion (ID),
una vez obtenidas estas estructuras se unié la informacién al archivo

shape de la entidad a través de dicha variable.

RESULTADOS Y DISCUSION

El resultado de toda esta operacion fue la localizacién de
1,125 establecimientos publicos de salud en el Estado de Puebla.
Estos numeros incluyen a todos las instituciones publicas federales
(ISSSTE, IMSS, IMSS-B, PEMEX y SEDENA) y estatales (ISSSTEP y SSA),
como se puede ver en la Tabla 1. La distribucién por institucion es

como se muestra a continuacion:

Tabla 1. Centros de salud por institucion

Institucion Cantidad de Centros de Salud
ISSSTE 45
IMSS 53
IMSS-B 337
SEDENA 1
PEMEX 3
ISSSTEP 53
SSA 633
Total 7,125

Revista Cadena de Cerebros (e-ISSN: 2448-8178)

Fuente: elaboracion propia con informacién de IMSS*®, IMSS Bienestar®, INEGI,
ISSSTE®?, ISSSTEP'®, PEMEX"", SEDENA'? y SSA Puebla™.

Debido a que cada institucion tiene una clasificacion distinta
de sus centros de salud en términos de nombre: hospital, clinica,
consultorio, centro, unidad, etc.; y debido a que dentro de los des-
criptores analizados no se pueden establecer similitudes adecuadas
para comprender en términos generales las diferencias entre un Hos-
pital General, Hospital Integral y un Hospital Comunitario, por citar
algunos ejemplos, se decidié hacer una diferenciacién a nivel de
atencion a la salud. En el nivel de atencién es donde se puede com-
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prender la complejidad de salud que se puede atender en cada
centro. De esta forma, en el primer nivel se atiende casos sencillos,
ambulatorios, y se lleva a cabo promocion de la salud; en el segundo
nivel se atienden casos méas complejos y especialidades; y el tercer
nivel son centros donde se atienden casos de alta especialidad y con
complejidades serias. Debemos recordar que muchos centros de
salud que son de segundo y tercer nivel también atiendan casos de
primer nivel. No obstante, con la intencién de una contabilidad mas
sencilla, el conteo considera sélo el nivel mas alto atendido, tal co-
mo se observa en la Tabla 2. Siguiendo esta clasificacion, la distribu-
cion por nivel de atencidn se muestra a continuacion:

Tabla 2. Centros de salud por nivel de atencion

Nivel de atencién Cantidad de Centros de Salud

Primer nivel 1,047
Segundo nivel 73
Tercer nivel 5
Total 17,125

Fuente: elaboracién propia con informacion de IMSS®®, IMSS Bienestar®, INEGT’,
ISSSTE®?, ISSSTEP'™, PEMEX'", SEDENA'? y SSA Puebla'.

La distribucién por localidades es un poco mas compleja. En
primer punto, se debe enfatizar que la gran mayoria de los centros
de salud se localizan en poblados o localidades muy pequefias, prin-
cipalmente rurales, y en muchos casos en situacion de marginacion
social. Esta gran cobertura se logra principalmente mediante la SSA
estatal, y federalmente mediante algunas unidades del IMSS y prin-
cipalmente del IMSS-B. En su mayoria, estas poblaciones rurales
cuentan con un solo centro de salud, y son siempre del primer nivel
de atencién. Los de segundo y tercer nivel se encuentran de forma
exclusiva en los grandes centros urbanos de la entidad, como son la
capital Puebla y ciudades dentro del area metropolitana como Cho-
lula, asi como otras grandes ciudades de la entidad como Tehuacan,
Atlixco, Huauchinango, San Martin Texmelucan, Tepeaca, Teziutlan,
Xicotepec, Ciudad Serdan, Chignahuapan, Francisco I. Madero, IzGcar
de Matamoros, Libres, Tecamachalco, Zacapoaxtla, Zacatlan, Guada-
lupe Victoria, Huejotzingo, San José Chiapa, Tetela De Ocampo,
Tlatlauquitepec, Tlaxco y Zaragoza. Esto se puede consultar en la
Tabla 3. Debido a que la lista es demasiado amplia (839 localidades
cubiertas), sélo se hace mencién de aquellas que cuentan hasta con

4 centros de salud, sin importar si son urbanos o rurales.

Asimismo, es necesario mencionar el nUmero de localidades
con 3 o menos centros de salud (Tabla 4). Esto se realiza con la
intencién de conocer la cantidad de localidades donde la atencién a
la salud estad sostenida en pocas instalaciones, pero que de igual

forma, se trata a una cantidad mucho menor de personas.
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Tabla 3. Localidades con mas centros de salud.

Puebla 76
Tehuacén 10
San Andrés Cholula 9
Atlixco 6
Huauchinango 6
San Martin Texmelucan de Labastida 6
Cholula de Rivadavia (San Pedro Cholula) 6
Tepeaca 6
Teziutlan 6
Ciudad de Tlatlauquitepec 6
Xicotepec de Juarez 6
Acatlan de Osorio 5
Ciudad Serdan 5
Ciudad de Chignahuapan 5
Ciudad de Cuetzalan 5
Iz(car de Matamoros 5
Ciudad de Libres 5
Zacapoaxtla 5
Zacatlan 5
Ciudad de Ajalpan 4
Ciudad de Chiautla de Tapia 4
Huejotzingo 4
Mecapalapa 4
Quimixtlan 4
Total 798

Fuente: elaboracion propia con informacion de IMSS*®, IMSS Bienestar®, INEGT,
ISSSTE® ®, ISSSTEP™, PEMEX'", SEDENA'? y SSA Puebla®.

Tabla 4. Cantidad de localidades con tres o menos centros de salud.

Localidades con ese niimero

Centros de salud en la localidad

Tres 20
Dos 61
Uno 732
Total 813

Fuente: elaboracion propia con informacién de IMSS*®, IMSS Bienestar®, INEGI,
ISSSTE® °, ISSSTEP™, PEMEX'", SEDENA'? y SSA Puebla®.

En cuanto a la derechohabiencia entre la poblacién, mediante
la escala de calor (Figura 1), se observa en el inciso a), que los muni-
cipios que se encuentran en el centro, poniente y suroriente de Pue-
bla son aquellos que tienen un menor porcentaje de cobertura. Los
municipios con mayor cobertura fueron Camocuautla (96%), Ahua-
catlan (94.2%), Cohetzala (93.9%), Tepetzintla (93.3%) y Zongozotla
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(92.8%). El promedio de cobertura para los municipios del
estado fue de 76%. Finalmente, los municipios con menor cobertura
fueron: Domingo Arenas (52.9%), Cuautinchén (52.6%), Los Reyes de
Juérez (52.4%), Santo Tomas Hueyotlipan (47.8%) y San Salvador
Huixcolotla (33.4%). Cabe mencionar que el municipio de Puebla
tuvo un 70.8% de cobertura, 5.1% menos que el promedio general.

Del inciso b), que muestra la tasa de centros de salud por
cada mil habitantes, podemos observar los municipios con la tasa
mas alta, que fueron: San Miguel Ixitlan con 1.8 centros, La Magdale-
na Tlatlauquitepec, Xicotlan, Chila de la Sal y Cuayuca de Andrade
con 1.5 centros cada uno. El promedio estatal fue de 0.39 centros de
salud. Por otro lado, los municipios con menor cantidad de centros
de salud por cada mil habitantes fueron: Tehuacan y Amozoc con
0.05, Juan C. Bonilla con 0.04, Santiago Miahuatlédn con 0.03 y, final-
mente, Cuautlancingo con 0.02 centros. Para el municipio de Puebla,
se obtuvo un valor de 0.1 centros, 0.29 menos que el promedio

general.

Con la informacion anterior se logra una caracterizacion
inicial de las instituciones publicas de salud en el Estado de Puebla
con el fin de poder, en el futuro, conocer el nivel de transferencia
tecnoldgica que se da entre los centros de salud y la docencia en
salud. Se consideraron, entonces, 3 cualidades importantes: 1) la
institucién publica que ofrece el servicio, 2) el nivel de atencion de
salud que ofrecen, y 3) la ubicacién para determinar si es urbano o
rural. Estos elementos permitirdn conocer las ubicaciones donde se
llevara a cabo la recogida de informacién y permitira clasificar los
datos para ponderar su peso dentro de la investigacion. Estas etapas
siguen en evaluacion y planeacion, por lo que se omite hablar de
ellas en este trabajo.

CONCLUSIONES

La cobertura médica en la entidad de Puebla es, aparente-
mente, suficientemente amplia en gran parte de las localidades,
teniendo una cobertura total del estado en sus 217 municipios. No
obstante, los servicios que se brindan a la poblacién en la gran ma-
yoria delas localidades son simplemente de primer nivel. Esta aten-
cion se caracteriza por ser basica, ambulatoria, y muchas veces inefi-

ciente y/o insuficiente.

Debido a la geografia del Estado de Puebla, la extension
territorial del estado, su lejania de la capital poblana, y la cercania de
algunos de sus municipios a ciudades y municipios de estados veci-
nos, con ciudades mas grandes, la atencion mas especializada, es
decir, del segundo y tercer nivel, se encuentran en centros urbanos
mas grandes. Algunos de estos ni siquiera pertenecen al Estado de
Puebla. Llegar a estos puntos puede significar un viaje de varias
horas, principalmente para miembros de comunidades pequefias o
enclavadas en zonas serranas del estado. Ejemplo de estos es la
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a) Porcentaje de afiliacion a algun servicio de salud en Puebla

Descripcion de centros salud publica en Puebla

b) Centros de salud por cada mil habitantes

Figura 1. Mapas de calor sobre afiliacion y tasa de centros de salud.
Fuente: elaboracion propia con informacion de IMSS®®, IMSS Bienestar®, INEGI’, ISSSTE® ®, ISSSTEP'®, PEMEX'", SEDENA'? y SSA Puebla'®.

zona norte del Estado, donde es més cercana la atencién en ciudades
del estado de Veracruz e Hidalgo, usualmente con instalaciones mas
grandes y de nivel superior.

El caso del Estado de Puebla no difiere del de otros estados
del pais, donde la cobertura en sus municipios es total. No obstante,
algunos estados cuentan con ciertas facilidades geograficas que
permiten la cobertura més facil de los municipios. Tal es el caso de
los estados de Baja California, donde los municipios son pocos, con
una poblacion mayormente concentrada en ciertas ciudades mas o
menos centralizada, y donde la atencion a la misma es relativamente
sencilla por este motivo. El caso de Puebla es distinto, pues el estado
no puede atender a la poblacién total de manera independiente y
debe apoyarse de estados vecinos, especialmente porque sus centros
urbanos se encuentran muy distantes uno del otro, con partes del

estado significativamente lejos de la capital.

A pesar de esto, la informacion obtenida muestra que la
cobertura a nivel estatal es casi idéntica en ciudades grandes y muni-
cipios y localidades lejanas y pequefias. De la misma forma, todos los
organismos y dependencias de salud publica que operan en México
se encuentran operando en el Estado de Puebla. Incluyendo aquellas
como PEMEX que no se dedica a la atencién a la salud, pero tiene
centros de salud para la atencion de sus trabajadores. Quiza la Unica
que no lo hace, por no contar con acceso al mar, es la Secretaria de
Marina y sus centros de salud, no obstante, a través del Ejército Mexi-
cano, la Secretaria de la Defensa Nacional cuenta con presencia en el
estado.
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A pesar de la presencia de las dependencias federales, es de
notar que gran parte de las localidades son cubiertas por la Secreta-
ria de Salud Estatal (SSA), que tiene casi dos tercios de los centros
de salud en el Estado de Puebla. Esos centros operan en muchos de
los municipios y localidades mas pequefios y alejados de las zonas
urbanas. A la par del IMSS Bienestar, estas dependencias realizan
una gran labor de cobertura y atencién a la salud, especialmente de

la poblacion con més desventajas sociales y econdmicas.

De la misma forma es importante hacer notar la presencia
de unidades de segundo y tercer nivel. A nivel nacional, dependen-
cias como el IMSS cuenta con 251 unidades de segundo nivel y 18
de tercer nivel. EI ISSSTE cuenta con 124 y 15 respectivamente. Esto,
como ejemplo, nos permite ver que el Estado de Puebla cuenta con
una importante cantidad de centros de salud de atencién especiali-
zada. Por lo que, como se mencioné con anterioridad, existen mu-
chas unidades de primer nivel, y a pesar de requerir en muchos
casos un transporte significativo para alcanzar la atencion especiali-
zada, la amplia cantidad de centros de salud especializados permite
que gran parte de la poblacién tenga la posibilidad de obtener aten-
cion de especialistas cuando asi se requiera.

Conociendo la realidad de México, donde la cobertura de
salud no es igual en todo el territorio nacional, cosa que no sola-
mente se presenta en el Estado de Puebla, se han tratado de llevar a
cabo mejoras tecnoldgicas que implican una posible mejor atencién
de la poblacion. Ejemplo de esto son las consultas telefénicas, vir-
tuales, o equipamiento de operaciones remotas apoyado con reali-
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dad virtual, cdmaras de alta definicién y equipo quirdrgico especiali-
zado. No obstante, muy a pesar de los avances tecnologicos que se
promocionan como la solucién a los problemas, la realidad de mu-
chas instalaciones (urbanas y rurales) es que deben adaptarse mucho
a lo que tienen y tomar aquellas herramientas tecnoldgicas que el
contexto permita integrar. Debido a esa necesidad, es que se co-
mienza con este trabajo de investigacién, donde lo primero que se
debe de realizar es la descripcion de los lugares donde se realizara la
intervencion y conocer las peculiaridades contextuales de los mis-

mos.
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