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Resumen

La pandemia por COVID-19 evidencié la necesidad de fortalecer los protocolos
de actuacién ante emergencias sanitarias en las instituciones de educacién superior,
particularmente en lo referente a la toma de decisiones basada en informacion cuantitativa
y con capacidad predictiva. Si bien los protocolos institucionales existentes establecen
medidas preventivas y correctivas pertinentes, en muchos casos se apoyan principalmente
en registros descriptivos y acciones reactivas, careciendo de herramientas que permitan
anticipar la evolucién de una contingencia sanitaria.

En este contexto, la presente tesis propone la integracion de un modelo matematico
epidemiolégico tipo Susceptibles-Infectados—Recuperados (SIR) como herramienta de
apoyo a un protocolo de actuacién institucional, con el objetivo de fortalecer la gestion
de emergencias sanitarias en una institucién de educacién superior perteneciente al
Tecnolégico Nacional de México. El modelo SIR se emplea para analizar el compor-
tamiento temporal de una enfermedad respiratoria a partir de registros institucionales
reales, permitiendo la estimacién de parametros epidemioldgicos y el calculo del niimero
reproductivo basico Ry.

La metodologia adoptada se basa en la discretizacién del modelo SIR y en técnicas de
computo numérico aplicadas a registros diarios de casos, lo que posibilita la obtencién de
estimaciones puntuales y predicciones a corto plazo del comportamiento del contagio. Los
resultados obtenidos muestran que el seguimiento continuo del indicador Ry proporciona
informacion objetiva para identificar periodos de riesgo sanitario y apoyar la toma de
decisiones preventivas y correctivas dentro del protocolo institucional.

Si bien el estudio se encuentra limitado por el tamano de la poblacién analizada
y la naturaleza de los registros disponibles, la propuesta desarrollada es reproducible
y adaptable a otras instituciones educativas con caracteristicas similares. En conjunto,
los resultados confirman que la incorporacién de modelos matematicos epidemiolégicos
simples y bien documentados puede enriquecer significativamente los protocolos de
actuacion institucional, contribuyendo a una gestién més informada, anticipatoria y
basada en evidencia cuantitativa ante emergencias sanitarias.



iv

Resumen




Abstract

The COVID-19 pandemic highlighted the need to strengthen institutional response
protocols for health emergencies in higher education institutions, particularly with respect
to decision-making supported by quantitative and predictive information. Although
existing institutional protocols establish appropriate preventive and corrective measures,
in many cases they rely primarily on descriptive records and reactive actions, lacking tools
that allow anticipating the evolution of a health contingency.

In this context, this thesis proposes the integration of an epidemiological mathematical
model of the Susceptible-Infected—Recovered (SIR) type as a support tool for an insti-
tutional response protocol, with the aim of strengthening health emergency management
in a higher education institution belonging to the Tecnolégico Nacional de México. The
SIR model is employed to analyze the temporal behavior of a respiratory disease using
real institutional records, enabling the estimation of epidemiological parameters and the
computation of the basic reproduction number Ry.

The adopted methodology is based on the discretization of the SIR model and the
application of numerical computation techniques to daily case records, allowing the
estimation of pointwise values and short-term predictions of contagion dynamics. The
results show that continuous monitoring of the Ry indicator provides objective information
to identify periods of increased health risk and to support preventive and corrective
decision-making within the institutional protocol.

Although the study is limited by the size of the analyzed population and the nature
of the available records, the proposed approach is reproducible and adaptable to other
educational institutions with similar characteristics. Overall, the results confirm that
the incorporation of simple and well-established epidemiological mathematical models
can significantly enhance institutional response protocols, contributing to more informed,
anticipatory, and evidence-based management of health emergencies.
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Capitulo 1

Introduccion

En marzo de 2020, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) declaré al brote de
COVID-19 como una pandemia, lo que derivé en la adopcion de medidas extraordinarias
a nivel global, entre ellas el cierre temporal de universidades, centros de trabajo y
actividades econémicas (Garcia [5]). Este escenario obligé a las instituciones educativas
a reorganizar de manera inmediata sus procesos de ensenanza—aprendizaje con el fin
de garantizar la continuidad académica y preservar la calidad educativa, recurriendo
principalmente al uso de plataformas digitales y modalidades a distancia.

En este contexto, la toma de decisiones por parte de la alta direcciéon institucional
resulto determinante para enfrentar la contingencia sanitaria. Sin embargo, las condiciones
de incertidumbre, la ausencia de precedentes comparables y la evoluciéon dinamica de
la pandemia dificultaron la correcta asimilacion y aplicacion de directrices. Ante esta
situacion, se hizo evidente la necesidad de contar con herramientas que permitieran
analizar escenarios, anticipar comportamientos epidemiolégicos y apoyar la toma de
decisiones en el ambito de la gestién educativa y los protocolos de seguridad e higiene.

Diversos estudios han senalado que, ademas de los aspectos normativos, el liderazgo
institucional desempenia un papel fundamental en la mitigacion de los efectos de una
emergencia sanitaria, particularmente en el corto, mediano y largo plazo (Herndndez [8]).
No obstante, en la mayoria de los casos, los protocolos de actuacion implementados en
instituciones educativas se sustentan principalmente en registros descriptivos y acciones
correctivas, careciendo de indicadores cuantitativos derivados de modelos predictivos.

En este sentido, la presente investigaciéon propone la integracién de un modelo
matematico tipo STR como herramienta de apoyo para el analisis y la predicciéon del
comportamiento de enfermedades respiratorias en comunidades estudiantiles, a partir
de datos registrados durante una contingencia sanitaria. El objetivo es fortalecer los
protocolos de actuacién institucional mediante un enfoque preventivo y anticipatorio,
que contribuya a la toma de decisiones informada en contextos de alta incertidumbre.
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1.1. Marco contextual

Las enfermedades infecciosas han sido objeto de estudio a lo largo de la historia debido
a su impacto en la salud publica, la economia y la organizacion social. Su analisis incluye
tanto la comprension de los mecanismos de transmision como la prediccién de su evolucion
temporal. De acuerdo con Navarro [10], durante el siglo XX se registraron tres pandemias
de influenza: HIN1 en 1918, H2N2 en 1957 y H3N2 en 1968, las cuales generaron severas
afectaciones socioeconémicas y ejercieron una fuerte presion sobre los sistemas de salud.

La necesidad de predecir el comportamiento de estos fenémenos ha motivado el
desarrollo de modelos matematicos epidemiolégicos. En particular, Chowell [2] analizé
la propagacién de pandemias mediante sistemas de ecuaciones diferenciales ordinarias de
primer orden, conocidos como modelos STR, los cuales permiten describir la dinamica
de enfermedades infecciosas a partir de la interaccién entre poblaciones susceptibles,
infectadas y recuperadas. Dichos modelos han sido utilizados exitosamente para estudiar
eventos histéricos como la pandemia de influenza de 1918-1919 en la ciudad de San
Francisco, California.

En diciembre de 2019 se detecté un nuevo brote de enfermedad respiratoria aguda en
la ciudad de Wuhan, China, que posteriormente se propagd a mas de 200 paises. Ante
esta situacién, la OMS emitié una serie de medidas sanitarias orientadas a mitigar la
propagacién del virus en todos los sectores. Las instituciones educativas no fueron la
excepcion y se vieron obligadas a definir nuevas estrategias institucionales durante la
emergencia sanitaria, incorporando protocolos de seguridad e higiene para la reapertura
gradual de actividades en los niveles de educaciéon media superior y superior, conforme a
las disposiciones de las autoridades educativas estatales y federales (Hernandez [§]).

Para hacer frente a la pandemia, las instituciones educativas adaptaron las recomen-
daciones sanitarias emitidas por la OMS de acuerdo con su contexto regional. Asimismo,
el Tecnolégico Nacional de México (TecNM) emitié un protocolo para el regreso a
las actividades presenciales en los campus y area central, con el propédsito de reducir
la vulnerabilidad del sistema educativo mediante la incorporaciéon de indicadores que
reflejaran el nivel de riesgo sanitario, sustentados en estimaciones confiables de las
préacticas educativas (De la Torre [4]). Este enfoque permitié identificar la oportunidad de
traducir fenémenos reales en modelos matematicos que apoyen el andalisis y la prediccion
del impacto de medidas sanitarias especificas (Gutiérrez [6]).

En particular, el TecNM Campus Regién Carbonifera establecié un protocolo de actua-
ciéon ante emergencias sanitarias alineado con los lineamientos generales institucionales.
Sin embargo, un andlisis de estos protocolos revela que las acciones implementadas se
basan principalmente en la observacién de registros histéricos, sin la definicién formal
de indicadores estadisticos o modelos predictivos que respalden la toma de decisiones.
En este contexto, la idea central de esta tesis consiste en proponer la incorporaciéon de
un modelo matematico simple, fiable y ampliamente documentado, que permita utilizar
registros diarios para estimar parametros epidemiolégicos relevantes y complementar los
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criterios existentes en los protocolos de calidad institucional.

1.2. Objetivos de la tesis

Objetivo general

Desarrollar un protocolo de actuacion ante emergencias sanitarias en instituciones
tecnoldgicas de nivel superior, basado en los protocolos existentes, registros institucionales
y un modelo matemaético tipo STR.

Objetivos especificos

= Analizar los protocolos de salud existentes del TecNM utilizados durante emergen-
cias sanitarias.

= Seleccionar un modelo SIR adecuado para una poblacién estudiantil de nivel
superior.

= Definir un esquema de registro de datos que permita estimar los parametros del
modelo STR.

= Documentar un protocolo de actuacién que integre el modelo matematico propuesto.

1.3. Hipotesis

Las instituciones tecnoldgicas de nivel superior, ante situaciones de pandemia, aplican
protocolos de emergencias sanitarias basados en las recomendaciones emitidas por las
autoridades estatales y el TecNM. No obstante, las decisiones de activacion y ajuste de
dichos protocolos se sustentan principalmente en estadisticas descriptivas, lo que conduce
a la implementacién de acciones predominantemente correctivas.

La inclusién de un modelo matematico ampliamente estudiado para enfermedades
infecciosas permite definir un protocolo de actuacion con un enfoque correctivo—preventivo
mas efectivo y seguro para la comunidad estudiantil, al proporcionar indicadores
cuantitativos que apoyen la toma de decisiones.

1.4. Alcances y limitaciones

El protocolo propuesto se basa en el protocolo de actuacion del TecNM Campus Regién
Carbonifera, por lo que es potencialmente extensible a otras instituciones tecnoldgicas
con caracteristicas similares. El modelo matematico utilizado ha sido documentado
en numerosos trabajos de investigacion; sin embargo, se reconoce que, a medida que



4 Introduccién

disminuye el tamano de la poblacién estudiantil, el nivel de incertidumbre asociado a las
estimaciones puede incrementarse.

La presente investigacion no pretende emitir recomendaciones a nivel estatal o federal.
Los resultados obtenidos son de caracter local y predictivo, con un nivel de confianza
aproximado del 50 % de los dias registrados, lo que implica que las predicciones poseen
un alcance limitado de fiabilidad.

1.5. Estructura de la tesis

La presente tesis se organiza de la siguiente manera. En el Capitulo 1 se introducen
las motivaciones de la investigacion, el contexto general de la problematica abordada, asi
como los objetivos, la hipotesis y los alcances del estudio.

El Capitulo 2 presenta el marco tedrico que sustenta la investigacién, incluyendo los
fundamentos de los modelos epidemioldgicos y la formulacion del modelo matematico SIR
utilizado como base metodolédgica del trabajo.

En el Capitulo 3 se describe el protocolo de actuacién institucional y se expone
la integracién del modelo SIR como herramienta de apoyo a la toma de decisiones en
situaciones de contingencia sanitaria.

El Capitulo 4 desarrolla la metodologia de registro, estimacion y andlisis de datos, asi
como los resultados obtenidos a partir de la aplicaciéon del modelo al caso de estudio.

Finalmente, en el Capitulo 5 se presentan las conclusiones generales del trabajo, se
discuten los principales aportes y limitaciones del estudio, y se proponen lineas de trabajo
futuro. Los anexos complementan la tesis con evidencia documental y material de apoyo.



Capitulo 2

Marco tedrico y antecedentes

A partir del surgimiento de la pandemia por COVID-19 en el ano 2019 y debido
a su rapida propagacion, la Organizacién Mundial de la Salud exhorté a los distintos
sectores sociales a adoptar medidas sanitarias orientadas a la mitigacién del contagio.
En particular, las instituciones de educacién superior se vieron obligadas a redefinir
sus procesos académicos y administrativos para responder de manera oportuna a la
contingencia sanitaria (Zamudio [14]).

En este contexto, Cruz [3] sehala que las medidas de control implementadas a
partir del analisis epidemiolégico del virus determinaron la capacidad de respuesta
institucional mediante estrategias educativas, facilitando la transicién hacia modalidades
no presenciales y enfrentando nuevos desafios en el corto plazo. Dichas estrategias
estuvieron directamente relacionadas con la disponibilidad de recursos, la organizacion
institucional y la adopcién de medidas de seguridad sanitaria.

Como consecuencia, las universidades adecuaron sus procesos educativos a las nuevas
condiciones impuestas por la emergencia sanitaria, reorganizando recursos humanos,
infraestructura, plataformas tecnoldgicas y experiencias previas, con el objetivo de
garantizar la continuidad académica y el cumplimiento de los estandares de calidad
educativa. En este sentido, Lépez [9] destaca la importancia del uso sistemdtico
de herramientas de calidad como un elemento clave para la mejora continua y el
aseguramiento de la calidad en las instituciones de educacion superior.

Bajo este marco, el Tecnolégico Nacional de México (TecNM) reestructuré su
organizacién de trabajo durante la emergencia sanitaria, adaptando lineamientos y
certificaciones conforme a sus especificaciones institucionales y a las normas de calidad
vigentes, considerando las necesidades y expectativas de su préactica educativa.
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2.1. Sistemas y normas de gestion de calidad en el
TecNM

2.1.1. Gestion educativa

La gestion educativa implica la adquisiciéon, desarrollo y consolidacion de un conjunto
de competencias orientadas a generar un impacto positivo en las practicas institucionales
y en la toma de decisiones. Estas competencias resultan particularmente relevantes en
contextos de emergencia sanitaria, donde la capacidad de respuesta institucional se
ve sometida a condiciones de alta incertidumbre. Herndndez [7] identifica entre estas
competencias la gestion estratégica, el liderazgo, el trabajo en equipo, la comunicacion,
la participacion y la resolucién de problemas.

Ante una contingencia epidemioldgica, se vuelve indispensable integrar y reconfigurar
los recursos y procesos disponibles para responder a entornos imprevistos. Este escenario
exige nuevas practicas por parte de directivos, docentes, estudiantes y personal adminis-
trativo, especialmente en relacion con la implementacién y seguimiento de protocolos de
prevenciéon sanitaria.

2.1.2. (Gestion educativa ante situaciones de pandemia

De acuerdo con Cruz [3], la gestién educativa en situaciones de pandemia permite
reconocer las capacidades de docentes y estudiantes para atender las indicaciones
institucionales, asi como el papel de los directivos en la conduccién del proceso educativo
durante la contingencia. En este contexto, los gestores educativos deben fortalecer
competencias en el ambito contextual, la gestion estratégica, el liderazgo, la comunicacion,
la delegacién, la anticipacién y la toma de decisiones, como lo seniala Hernandez [8].

En respuesta a esta situacion, el Tecnologico Nacional de México establecid el
Protocolo para el Regreso a las Actividades Presenciales en los Campus y Area Central, en
conformidad con el acuerdo nacional para la reapertura gradual de las actividades sociales,
educativas y econdmicas, basado en un sistema de seméforo epidemioldgico regional.
Este protocolo fue adaptado por cada instituto tecnolégico de acuerdo con su contexto
organizacional, con el objetivo de evaluar el cumplimiento de la gestion académica y
administrativa.

En este sentido, la sistematizacion de herramientas que permitan recolectar, analizar y
procesar datos pertinentes durante una emergencia sanitaria se vuelve fundamental para
apoyar la toma de decisiones basada en informaciéon cuantitativa.
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2.2. Modelo matematico SIR

El modelo matemédtico Susceptibles—Infectados—Recuperados (SIR) es un sistema
dindmico determinista de ecuaciones diferenciales ordinarias no lineales que describe
de manera simplificada la propagacién de una enfermedad infecciosa en una poblacion
cerrada de tamano N a lo largo del tiempo t. Este modelo ha sido ampliamente utilizado
para analizar fenémenos epidemiolégicos y comprender la dinamica de transmisién de
enfermedades infecciosas [2, 10].

El objetivo principal del modelo SIR es representar la evolucién temporal de tres
subpoblaciones: individuos susceptibles, infectados y recuperados. Aunque la transmision
de una enfermedad depende de multiples factores sociales, econémicos y politicos, los
modelos epidemioldgicos permiten estimar parametros clave y evaluar distintos escenarios
de control, funcionando como un entorno de experimentacién matemaética.

Siguiendo la formulacién propuesta por Rodriguez [12], el modelo SIR se expresa como:

% = uN — ﬁw —uS(t), (2.2.1)
% _ 2O ey e, (2.2.2)
U — 3 10) — (), (223)

donde:

= S(t) representa el nimero de individuos susceptibles en el tiempo ¢.
» [(t) corresponde al nimero de individuos infectados en el tiempo t.
= R(t) denota el nimero de individuos recuperados.

[ es la tasa de transmision,

v es la tasa de recuperacion,
= 4 representa la tasa de salida natural de la poblacion.

Se asume que la poblacién total N es constante y satisface:

N =5(t)+ I(t) + R(1).
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2.3. Numero reproductivo basico

Un parametro fundamental en el andlisis epidemioldgico es el ntimero reproductivo
basico, denotado por Ry, el cual se define como el nimero promedio de infecciones
secundarias generadas por un individuo infectado en una poblacién completamente
susceptible. Para el modelo SIR considerado, este parametro se expresa como:

B
Ro=—— m (2.3.1)

El valor de Ry permite caracterizar el comportamiento de la enfermedad:

R < 1, lainfeccién tiende a desaparecer,
°1 > 1, la infecciéon puede propagarse en la poblacion.

Aunque este pardmetro no es suficiente por si solo para describir completamente la
dinamica epidemioldgica, ha demostrado ser un indicador confiable para la deteccion
temprana de brotes y la evaluacion de estrategias de control.

La estimacion y prediccion del nimero reproductivo basico a partir de registros
discretos serd abordada en capitulos posteriores, donde se presentard la formulacion
numérica y su integracién en el protocolo de actuacion institucional.



Capitulo 3

Protocolo de actuacion basado en el
modelo SIR

3.1. El protocolo institucional en el marco de la
gestion de calidad

Las actividades desarrolladas por el Tecnoldgico Nacional de México (TecNM) se rigen
por un enfoque de gestion de la calidad orientado a la mejora continua de sus procesos
académicos y administrativos, reconociendo a la calidad como un factor estratégico
para la competitividad institucional. En este contexto, los protocolos de actuacion ante
contingencias sanitarias forman parte de los mecanismos de aseguramiento de la calidad
y de proteccion de la comunidad educativa.

Ante la emergencia sanitaria provocada por la pandemia de COVID-19, el TecNM
emitié una guia de recomendaciones para las instituciones que lo conforman, basada en
acciones practicas propuestas por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS). Dicha guia
fue complementada con planes para la reapertura gradual de las actividades académicas
en condiciones de seguridad, alineados con el Protocolo para el Regreso a las Actividades
Presenciales en los Campus y Area Central.

Este protocolo institucional se fundamenta en el acuerdo nacional para la reapertura
de las actividades sociales, educativas y econdémicas, asi como en el sistema de semaforo
epidemiologico por regiones, estableciendo acciones extraordinarias y lineamientos gene-
rales ante la deteccién de sintomas asociados a enfermedades respiratorias.
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3.2. Integracion del modelo SIR al protocolo de
actuacion

La propagacion de una enfermedad infecciosa en una poblacién es un fenémeno
de naturaleza estocéstica, ya que depende del contacto entre individuos susceptibles e
infectados, asi como de factores ambientales y sociales [13]. No obstante, durante las
primeras etapas de una epidemia, los encuentros entre individuos pueden modelarse de
manera probabilistica, lo que permite aproximar su comportamiento mediante modelos
matematicos deterministas como el modelo SIR.

El modelo SIR ha sido ampliamente utilizado para describir la dinamica temporal del
contagio a partir de parametros epidemioldgicos bien definidos. Sin embargo, los protocolos
institucionales vigentes del TecNM se basan principalmente en estrategias de comunicacion
visual y medidas preventivas generales, sin incorporar herramientas cuantitativas que
apoyen la toma de decisiones en tiempo real.

Diversos estudios senalan que la comunicacion, por si sola, resulta insuficiente para
garantizar una respuesta efectiva ante escenarios de alta incertidumbre. Es necesario
complementar los protocolos con mecanismos de gestion que integren informacion
cuantitativa proveniente de registros sistematicos, tanto educativos como administrativos,
con el fin de fortalecer la capacidad de respuesta institucional [1].

En este contexto, la presente investigacion propone la integracién del modelo
matematico SIR como una herramienta de apoyo al protocolo de actuacién institucional,
permitiendo estimar el nimero reproductivo basico Ry y utilizarlo como un indicador
para orientar la toma de decisiones preventivas y correctivas.

3.2.1. Protocolos ante emergencias sanitarias

La Secretaria de Educacién Publica establecid, mediante el acuerdo nimero 23/08/21,
disposiciones para el desarrollo del ciclo escolar 2021-2022, reanudando las actividades
presenciales de manera responsable y ordenada en el nivel superior [11]. En concordancia
con estas disposiciones, el TecNM emitié su protocolo institucional para el regreso a las
actividades presenciales en los campus y area central.

Este protocolo contempla estrategias de seguridad, salud e higiene aplicables antes
y durante la reapertura de las instalaciones, con el objetivo de minimizar los riesgos
de contagio en la comunidad tecnoldgica. Su correcta implementacion depende de la
coordinacién entre las autoridades institucionales, comisiones de seguridad e higiene y
comités de salud, fortaleciendo asi la formacién de una comunidad resiliente, sostenible e
inclusiva.

A partir de estos lineamientos generales, el TecNM Campus Region Carbonifera
desarroll6 un protocolo de prevencion adaptado a las caracteristicas especificas de su
comunidad estudiantil, docente y administrativa.
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3.2.2. Protocolo de prevencion para la reapertura escolar

El protocolo de prevencién tiene como objetivo orientar a la comunidad tecnolégica en
el proceso de reapertura escolar dentro del contexto de la nueva normalidad, promoviendo
un ingreso escalonado y reduciendo, en la medida de lo posible, la propagacién de
contagios. Este protocolo es aplicable a personal académico, administrativo, estudiantes
y visitantes.

3.2.3. Acciones previas a la reapertura

Las acciones previas a la reapertura incluyen el seguimiento puntual del seméaforo
epidemiologico regional, la supervision de medidas sanitarias por parte de las autoridades
institucionales y la identificacion de areas de mayor afluencia dentro del campus.
Asimismo, se contempla la eliminaciéon de fuentes de riesgo infecto—biolégico y la
planeacion de grupos, horarios y aforos para las actividades presenciales.

De manera complementaria, se intensifican las campanas de promocion de medidas de
higiene, cuidado personal y sana distancia, tales como el lavado frecuente de manos, el
uso obligatorio de cubrebocas y la adopcion de practicas de cortesia sanitaria.

3.2.4. Acciones durante la operacion académica

Durante el desarrollo de las actividades académicas presenciales, se establecen controles
de aforo en aulas y laboratorios, distribuciéon adecuada del mobiliario para garantizar
la sana distancia, ventilacion cruzada de los espacios y suspension de eventos masivos.
Asimismo, se implementan filtros sanitarios para la detecciéon de casos sospechosos y
se faculta a los comités correspondientes para vigilar el cumplimiento de las medidas
establecidas.

3.2.5. Acciones durante recesos y cierre de actividades

Durante los recesos y al finalizar las actividades académicas, se aplican medidas
especificas para evitar concentraciones innecesarias, regular el uso de espacios comunes y
promover la continuidad de las medidas sanitarias fuera de las instalaciones. Estas acciones
buscan reducir la probabilidad de contagio tanto dentro como fuera del campus.

3.2.6. Acciones para el personal en general

Para el personal académico y administrativo, el protocolo establece lineamientos
orientados a garantizar la sana distancia en los modulos de trabajo, privilegiar el uso
de videoconferencias, monitorear a la poblacion vulnerable y asegurar la desinfeccién de
espacios y objetos de uso comun.
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3.3. Incorporacion del indicador epidemiolégico al
protocolo

La principal aportacién de este trabajo consiste en la incorporaciéon de un indicador
epidemioldgico cuantitativo, derivado del modelo SIR, al protocolo de actuacion institu-
cional. A partir del registro sistematico de las variables del modelo y de la estimacion del
numero reproductivo basico Ry, es posible clasificar el estado de la emergencia sanitaria
y orientar la toma de decisiones de manera anticipatoria.

Este enfoque permite complementar las acciones normativas existentes con criterios
matematicos objetivos, fortaleciendo el caracter preventivo del protocolo y proporcionando
una base cuantitativa para la evaluaciéon continua del riesgo sanitario en la institucion
educativa.



Capitulo 4

Metodologia de registro, estimacion
y resultados

4.1. Diseno metodolégico

La presente investigacion corresponde a un estudio de tipo aplicado, con un enfoque
cuantitativo y predictivo, cuyo objetivo es analizar el comportamiento de una emergencia
sanitaria en una comunidad educativa mediante la aplicaciéon de un modelo mateméatico
tipo SIR. El estudio se apoya en registros institucionales reales y en técnicas de cémputo
numérico para la estimacién de parametros epidemiolégicos y la prediccién del ntimero
reproductivo basico.

El horizonte temporal del analisis es discreto, con registros diarios, lo que permite
evaluar la evolucién de la enfermedad a corto plazo y apoyar la toma de decisiones
institucionales en el marco de un protocolo de actuacién preventiva y correctiva.

4.2. Contexto del caso de estudio

El caso de estudio corresponde a una institucion de educacion superior perteneciente al
Tecnolégico Nacional de México, Campus Region Carbonifera. Para efectos del modelado,
la comunidad institucional se considera como una poblacion cerrada durante el periodo de
analisis, bajo el supuesto de que los individuos registrados pertenecen exclusivamente a la
comunidad administrativa y docente que asistia de manera presencial a las instalaciones.

El tamano de la poblacién analizada es relativamente pequeno en comparacién con
poblaciones urbanas, lo cual justifica el uso de un modelo epidemioldgico simplificado y
permite un seguimiento detallado de los casos registrados.
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4.3. Fuente y naturaleza de los datos

La informacién utilizada en este estudio proviene de los registros institucionales de
control de casos sospechosos y confirmados de COVID-19, generados durante la emer-
gencia sanitaria. Dichos registros fueron elaborados por las instancias correspondientes
de la institucion, siguiendo los lineamientos establecidos por el Tecnolégico Nacional de
México.

Los datos se recopilaron de manera diaria e incluyen informacién relacionada con:

» Casos activos sospechosos o confirmados.
= Personas reincorporadas tras su recuperacion.
= Evolucion temporal de los contagios.

Cabe senalar que los registros considerados corresponden tunicamente al personal
administrativo y docente, lo que constituye una limitacion del estudio, pero no invalida
el analisis predictivo dentro del contexto institucional.

4.4. Definicion operativa de las variables del modelo

A partir de los registros disponibles, se definen las variables del modelo SIR de la
siguiente manera:

= S(t): nimero de individuos susceptibles en el dia ¢, es decir, aquellos que no
presentan contagio ni inmunidad registrada.

» [(): nimero de individuos infectados activos en el dia ¢, correspondientes a casos
sospechosos o confirmados.

» R(t): numero de individuos recuperados en el dia ¢, que han sido dados de alta y se
consideran no susceptibles a reinfeccién en el periodo analizado.

Se asume que la poblacién total N permanece constante durante el periodo de estudio
y satisface la relacién:

N =S5(t)+ I(t) + R(1).

4.5. Discretizacion del modelo SIR

Dado que los datos se registran de forma diaria, el modelo SIR continuo se discretiza
utilizando un esquema de diferencias finitas con paso temporal At = 1. La aproximacion



4.6 Estimacion de parametros epidemiolégicos 15

numérica de la derivada temporal de una variable genérica Q(t) se realiza mediante la
expresion:
3Qi —4Qi 1 + Q2

1) _
@ 2At

Bajo esta discretizacion, el modelo SIR se expresa en términos de los pardametros
epidemioldgicos B;, v; v 1, los cuales se estiman de manera puntual para cada registro
diario.

4.6. Estimacion de parametros epidemiolégicos

Para cada dia de registro, se plantea un sistema de ecuaciones lineales que relaciona
las derivadas discretas de las variables del modelo con los parametros epidemiolégicos:

1- 8 =S 07 [w] [o52=
—L ST =T G| = Ii+1A_Ii—l
7 1+ 1 (2 t
: , , Riyi—Ri_
R; 0 I; Vi R 2l

La resolucién de este sistema permite obtener estimaciones diarias de los parametros
caracteristicos del modelo, siempre que se cumplan las condiciones de positividad de las
variables.

4.7. Calculo y prediccién del nimero reproductivo
basico

Una vez estimados los parametros, el nimero reproductivo bésico se calcula para cada
registro mediante la expresion:

_ A
Yi + 1

ROi

)

A partir del cuarto dia de registro, se realiza una prediccion a corto plazo del
comportamiento de R, utilizando una expansién de Taylor de segundo orden alrededor
del tiempo t;. Considerando At = 1, se obtiene la expresién recursiva:

REFL = 3RE — 3R + RE2,

Este esquema permite anticipar tendencias en la propagacion de la enfermedad y
evaluar escenarios de riesgo a corto plazo.
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4.8. Resultados

La aplicacion del modelo SIR discretizado a los registros institucionales permitié
analizar el comportamiento temporal de la poblacion bajo estudio, clasificada en
individuos susceptibles (5), expuestos (E), infectados (/) y recuperados (R). Para el
periodo analizado se consideré una poblacion total constante de N = 100 individuos,
correspondiente al personal administrativo y docente registrado durante la emergencia
sanitaria.

En la Figura 4.1 se presenta la evolucion temporal de las variables del modelo, obtenida
a partir de los datos reales recopilados y del método numérico aplicado. Se observa que
el nimero de individuos susceptibles presenta una disminucién inicial, pasando de 90 a
70 individuos en los primeros registros, lo cual indica un incremento en la exposicion y
contagio dentro de la comunidad institucional.

El grupo de individuos expuestos alcanza su valor maximo en los primeros dias del
analisis, lo que sugiere un periodo de mayor riesgo de transmision. Posteriormente, se
observa una disminucion progresiva de esta poblacion, acompanada de un incremento en
el nimero de individuos infectados activos, que alcanza un maximo intermedio antes de
iniciar su descenso.

En cuanto a la poblaciéon recuperada, la Figura 4.1 muestra un crecimiento sostenido
a lo largo del periodo analizado, pasando de cero a trece individuos recuperados. Este
comportamiento es consistente con la dindmica esperada del modelo SIR, donde los
individuos infectados transitan gradualmente hacia el estado de recuperacion, reduciendo
la presion sobre el grupo de susceptibles.

Los valores numéricos asociados a cada registro permitieron ademas estimar los
parametros epidemiolégicos del modelo y calcular el niimero reproductivo basico R,.
La variabilidad observada en los parametros estimados refleja cambios en la dindamica
de contagio y en la efectividad de las medidas de control implementadas de manera
institucional.

De forma complementaria, en la Figura 4.2 se muestra un extracto de la hoja de
verificacion institucional utilizada para el registro de casos durante el ano 2021. Este
instrumento constituye la fuente primaria de informacién para la construccion de las
series temporales empleadas en el modelo.

La informacién contenida en la Figura 4.2 evidencia la existencia de registros
sistematicos de casos sospechosos, confirmados y recuperados, asi como las fechas de
inicio y cierre de cada evento. Estos datos permitieron establecer una correspondencia
directa entre los registros administrativos y las variables del modelo SIR, fortaleciendo la
validez del andlisis realizado.
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Suceptible| Expuestos |Infectados | recuperados N alpha2 alpha 3 alpha 1
0 0
1 1 90 9 1 0 100 -0.9 -1 1
1] 2 80 15 5 0 100 -4 -5 4
113 70 15 10 5 100 -7 -10 5
1] 4 70 10 8 12 100 -5.6 -8 -2
11]5 80 5 2 13 100 -1.6 -2 -6
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Figura 4.1: Evolucién temporal de las variables del modelo SIR: susceptibles, expuestos,
infectados y recuperados.
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Figura 4.2: Hoja de verificacion institucional de casos sospechosos y confirmados de
COVID-19.

4.9. Discusion de resultados

Los resultados obtenidos confirman que el modelo SIR, aun en su forma simplificada y
aplicado a una poblacién institucional relativamente pequena, es capaz de reproducir
adecuadamente la dindmica general de propagaciéon de una enfermedad infecciosa
respiratoria.

El comportamiento observado en la Figura 4.1 muestra una fase inicial de crecimiento
de los casos expuestos e infectados, seguida de una etapa de control en la que el nimero de
individuos infectados comienza a disminuir y la poblacién recuperada aumenta de manera
sostenida. Este patron sugiere que las acciones institucionales implementadas durante el
periodo de estudio tuvieron un efecto positivo en la contencion de la propagacion.

Desde el punto de vista operativo, el calculo del nimero reproductivo bésico R
permiti6 identificar periodos criticos en los que el valor se aproximé o superd la unidad,
indicando una mayor probabilidad de transmisién. De igual manera, los descensos de
Ry por debajo de uno se asocian con una reduccién progresiva de los contagios activos,
validando el uso de este indicador como herramienta de apoyo para la toma de decisiones.

Es importante destacar que, por razones de seguridad institucional y confidencialidad,
no se presentan de manera explicita los valores individuales diarios ni los parametros
estimados en forma tabular. No obstante, el andlisis agregado y las tendencias observadas
son suficientes para evaluar el desempeno del modelo y su utilidad como instrumento de
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apoyo en la gestion de contingencias sanitarias.

4.10. Conclusiones parciales

A partir de los resultados obtenidos, se concluye que la metodologia de registro,
estimacion y analisis basada en el modelo SIR constituye una herramienta viable y efectiva
para el seguimiento de emergencias sanitarias en comunidades educativas.

El uso de registros institucionales reales, como los mostrados en la Figura 4.2, permite
alimentar el modelo con informacién confiable y generar estimaciones coherentes con la
dinamica observada. Asimismo, la interpretacién conjunta de las variables del modelo y del
nimero reproductivo bésico proporciona informacién relevante para anticipar escenarios
de riesgo y reforzar medidas preventivas.

Finalmente, los resultados de este capitulo respaldan la incorporacién del modelo ma-
tematico SIR como un componente técnico dentro del protocolo de actuacion institucional,
sentando las bases para las conclusiones generales que se presentan en el capitulo siguiente.
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Capitulo 5

Conclusiones y trabajo futuro

5.1. Conclusiones

El desarrollo de la presente tesis permitié analizar, disenar e implementar un protocolo
de actuacion ante contingencias sanitarias en una instituciéon de educaciéon superior,
incorporando un modelo matemaético tipo SIR como herramienta de apoyo a la toma de
decisiones. A partir de la revision de los protocolos institucionales existentes, se identificd
que, si bien estos establecen medidas preventivas y correctivas adecuadas, carecen de
indicadores cuantitativos que permitan anticipar el comportamiento de una emergencia
sanitaria y evaluar su evolucién en tiempo real.

La integracién del modelo SIR al protocolo de actuacién institucional constituye
la principal aportacién de este trabajo. Dicho modelo, ampliamente documentado en
la literatura epidemiolégica, demostré ser una herramienta viable para el andlisis del
comportamiento de enfermedades respiratorias en poblaciones educativas relativamente
pequenas, siempre que se cuente con un sistema de registro sistematico y confiable de los
casos.

Mediante la discretizacién del modelo y el uso de técnicas de computo numérico, fue
posible estimar de manera diaria los parametros epidemiolégicos y calcular el nimero
reproductivo basico Rgy. Este indicador permitié identificar periodos de incremento y
disminucién del contagio dentro de la institucién, proporcionando informacién objetiva
para la evaluacion del riesgo sanitario y la toma de decisiones preventivas y correctivas.

Los resultados obtenidos muestran que el seguimiento continuo de R, fortalece
el caracter preventivo del protocolo institucional, al permitir anticipar escenarios de
propagacién antes de que se reflejen en incrementos significativos de casos. En este sentido,
el enfoque propuesto contribuye a transformar protocolos tradicionalmente reactivos en
instrumentos de gestiéon con una perspectiva anticipatoria.

Si bien el estudio se encuentra limitado por el tamano de la poblacién analizada y
por la disponibilidad de registros correspondientes inicamente al personal administrativo
y docente, la metodologia propuesta es reproducible y adaptable a otras instituciones
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educativas con caracteristicas similares. La experiencia obtenida demuestra que la
incorporacién de modelos matematicos simples y bien conocidos puede enriquecer
significativamente los procesos de gestién institucional ante emergencias sanitarias.

En términos generales, la investigacion confirma la hipdtesis planteada, al evidenciar
que la inclusién de un modelo matematico epidemioldgico en los protocolos de actuacion
institucional permite mejorar la efectividad y seguridad de las decisiones adoptadas
durante una contingencia sanitaria, sin sustituir los lineamientos normativos existentes,
sino complementandolos de manera objetiva.

5.2. Trabajo futuro

A partir de los resultados y conclusiones obtenidas, se identifican diversas lineas de
trabajo futuro que pueden ampliar y fortalecer la propuesta desarrollada en esta tesis:

= Extender el andlisis a poblaciones estudiantiles completas, incorporando registros
de alumnos, con el fin de evaluar el comportamiento del modelo en comunidades
educativas de mayor tamano.

» Integrar modelos epidemiolégicos més complejos, como los modelos SEIR o variantes
estocasticas, que permitan representar con mayor detalle las fases de exposicién y
latencia de la enfermedad.

= Incorporar técnicas de analisis estadistico y métodos de inferencia bayesiana para
mejorar la estimaciéon de pardmetros y reducir la incertidumbre asociada a los
registros.

» Desarrollar herramientas computacionales que automaticen el registro, procesamien-
to y visualizacion de los datos epidemioldgicos, facilitando su uso por parte de los
comités de salud institucionales.

» Evaluar la integracién del indicador Ry con otros indicadores de riesgo sanitario,
como niveles de ocupacion, ventilacién y concentracion de CO,, para fortalecer el
protocolo de actuacion.

= Analizar la aplicacién del protocolo propuesto en otros contextos institucionales o
regionales, con el fin de validar su escalabilidad y generalizacion.

El trabajo desarrollado sienta las bases para la incorporacion sistematica de herra-
mientas de modelacion matematica en la gestién de emergencias sanitarias en instituciones
educativas, contribuyendo a una toma de decisiones mas informada, preventiva y basada
en evidencia cuantitativa.
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Evidencia de difusion académica e
impacto institucional

A.1. Participacién en el Primer Foro Nacional de la
Agenda Estratégica de la Salud del TecNM

A.1.1. Convocatoria y objetivos del foro

El Tecnoldgico Nacional de México (TecNM) emitié una convocatoria nacional para
la realizacion del Primer Foro Nacional de la Agenda Estratégica de la Salud del TecNM,
con el objetivo de fomentar el intercambio de conocimientos, experiencias y soluciones
innovadoras en el campo de la salud, asi como promover el desarrollo de proyectos con
impacto a nivel nacional.

La convocatoria estuvo dirigida a estudiantes, docentes y grupos de investigacién per-
tenecientes a los Institutos Tecnolégicos del TecNM que desarrollan proyectos relacionados
con el sector salud.

A.1.2. Categorias de participacion
Las categorias establecidas para la participacion en el foro fueron las siguientes:
1. Innovacién Tecnolégica

= Desarrollo de dispositivos médicos.
= Aplicaciones de inteligencia artificial en salud.
= Tecnologias emergentes para la atencion sanitaria.

= Soluciones digitales y plataformas tecnolégicas en salud.

2. Investigacion Aplicada
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Estudios en biomedicina y biotecnologia.

Proyectos de ingenieria aplicada a la salud.

Analisis de datos para la mejora de sistemas de salud.

Medicién de factores psicosociales (salud mental).

Estrategias de prevencion y control de enfermedades.
3. Impacto Social

= Proyectos de salud comunitaria.
= Iniciativas de inclusién y accesibilidad en servicios de salud.
= Estrategias para mejorar la calidad de vida de poblaciones vulnerables.

= Programas de educacion en salud.

El proyecto desarrollado en esta tesis fue postulado en la categoria de Investigaciéon
Aplicada.

A.1.3. Proyecto presentado

El trabajo presentado lleva por titulo:

Un protocolo de actuacién para contingencias sanitarias basado en el modelo
matematico SIR

El TecNM cuenta con un protocolo institucional ante emergencias sanitarias, el cual
establece lineamientos generales para minimizar la propagaciéon e impacto de enfermedades
respiratorias. A partir de dicho protocolo, cada instituto desarrolla una version adaptada
a su contexto geografico y normativo, conocida como protocolo de actuacién.

El proyecto presentado propone una version de protocolo de actuacién inscrita en
el sistema de gestion de calidad institucional, integrando planes de accién, esquemas de
monitoreo y un sistema de registro de datos que posteriormente son procesados mediante el
modelo matematico SIR. Este enfoque permite obtener estimaciones y predicciones sobre
la evolucion de contagios, fortaleciendo la toma de decisiones durante una contingencia
sanitaria.

A.1.4. Objetivo del proyecto

Desarrollar un protocolo de actuacion basado en las recomendaciones del TecNM,
los sistemas de calidad institucionales, las autoridades competentes y una metodologia
sustentada en las predicciones de un modelo matematico tipo SIR.
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A.1.5. Justificacién y logros

La propuesta presentada se justifica por los siguientes aspectos:

Apoya la toma de decisiones institucionales basadas en informacién cuantitativa.

Contribuye a disminuir la propagacion de enfermedades en estudiantes, docentes y
personal administrativo.

Proporciona un protocolo sistematizado y especializado.

Permite la generacion de un registro histérico de datos ante contingencias sanitarias.
Entre los principales logros del proyecto se encuentran:
» La integracién del modelo SIR al protocolo de actuacién institucional.

= Kl disenio de un procedimiento de registro y computo numérico de datos.

A.1.6. Viabilidad

La propuesta es altamente factible, ya que requiere tiinicamente la conformacion de una
Comisién de Salud Institucional y el uso de equipo de cémputo basico. Las actividades
principales consideradas incluyen:

1. Supervisién de medidas preventivas y correctivas dentro de la institucion.
2. Revision y registro de casos sospechosos.

3. Registro de reincorporaciones tras la recuperacién.

4. Registro de posibles reincidencias.

5. Cémputo periddico de los registros mediante el modelo SIR y estimacién del
parametro Ry.

6. Elaboracién de informes basados en registros y predicciones.

A.1.7. Material complementario
Como parte del proceso de evaluacién se entregaron los siguientes materiales:
» Video explicativo del proyecto: https://youtu.be/fURF6dYhzTssi=pVTLUCXRwHeiYx18

s Carta de aval institucional, firmada por el Director del TecNM Campus
Region Carbonifera, en respaldo al proyecto titulado Protocolos de actuacion para
contingencias sanitarias, basado en el modelo matemdtico SIR.
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A.1.8. Evaluacion

Los proyectos participantes fueron evaluados por un comité de expertos considerando
los siguientes criterios:

1.
2.

3.

Relevancia y pertinencia en el sector salud.
Innovacion y originalidad.

Impacto social o cientifico.

4. Viabilidad y aplicabilidad.

d.

Calidad de la presentacién y documentacion.

El comité evaluador estuvo conformado por académicos expertos en tecnologia y salud,
representantes del TecNM y profesionales de la industria.

A.1.9. Documentacion comprobatoria

1.
2.

Convocatoria Nacional. Primer Foro de la Agenda Estratégica de la Salud del TecNM
Carta de aceptacion de la investigacion

Carta de pase a la fase nacional

Invitacion al Foro de Ponencias de la Agenda de la Salud

Reconocimiento del TecNM de la participacion como ponente en el Primer Foro
Nacional de la Agenda Estratégica de la Salud

. Publicacion de investigacion en el Catalogo de la Agenda de la salud del TecNM
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Ciudad de México, a 28 de febrero de 2025

CONVOCATORIA NACIONAL

PRIMER FORO DE LA AGENDA ESTRATEGICA DE LA SALUD DEL TECNM

Introduccidn.

El Tecnoldgico Nacional de México (TecNM) invita a sus instituciones a participar en el Primer Foro de la
Agenda Estratégica de la Salud. Este evento tiene como objetivo fomentar el intercambio de conocimientos,
experiencias y soluciones innovadoras en el campo de la salud, promoviendo el desarrollo de proyectos
que impacten positivamente a nivel nacional. A través de este foro, se busca fortalecer la colaboracién entre
estudiantes, docentes e investigadores, incentivando la aplicacién de tecnologias, metodologias y
estrategias que contribuyan a la mejora de la salud en México.

Dirigido a:

e Estudiantes, docentes y grupos de investigacién pertenecientes a los institutos tecnolégicos del
TecNM que estén desarrollando proyectos relacionados con el sector salud.

Categorias de Participacién.
Los proyectos presentados deberén inscribirse en una de las siguientes categorias:

1. Innovacién Tecnolégica

e Desarrollo de dispositivos médicos.

e Aplicaciones de inteligencia artificial en salud.

e Tecnologias emergentes para la atencién sanitaria.

e Soluciones digitales y plataformas tecnolégicas en salud.
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2. Investigacion Aplicada

e Estudios en biomedicina y biotecnologfa.

e Proyectos de ingenierfa aplicada a la salud.

e Anadlisis de datos para la mejora de sistemas de salud.
e Medicién de factores Psicosociales (Salud Mental).

e Estrategias de prevencién y control de enfermedades.

3. Impacto Social

e Proyectos de salud comunitaria.

e Iniciativas para la inclusion y accesibilidad en servicios de salud.
 Estrategias para mejorar la calidad de vida de poblaciones vulnerables.
e Programas de educacién en salud.

Requisitos de Participacién.
Para postularse, los participantes deberdn presentar la siguiente documentacion:

1. Formulario de inscripcién  debidamente completado, que se podrd bajar de
https://forms.office.com/r/Y49kHdbUK|
2. Resumen del proyecto (méaximo 500 palabras), incluyendo:
e Titulo del proyecto. Breve y claro, reflejando el propdésito del estudio.
e Objetivo y justificacion. ;Qué problema aborda el proyecto? ;Por qué es importante? ;Qué
beneficios se esperan?
e Resultados o impacto. Detalle de los logros, su viabilidad y contribucion en la salud.
e Vinculacion con la Agenda Estratégica de la Salud del TecNM. ¢Coémo se relaciona el proyecto
con |os objetivos de la agenda institucional?
3. Video explicativo (maximo 2 minutos) que describa de manera clara el proyecto.
4. Carta de aval firmada por el director del instituto tecnolégico de procedencia.

Fechas Clave.

Publicacién de la convocatoria: 28 de febrero de 2025

Cierre de inscripciones: 07 de marzo de 2025

Revision y evaluacion de proyectos: Del 07 al 19 de marzo de 2025
Confirmacién de aceptacion de proyectos: 20y 21 de marzo de 2025

Realizacion del foro: 10y 11 de abril de 2025 /\
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Evaluacién y Seleccién.

Los proyectos seran evaluados por un comité de expertos en cada categorfa, considerando los siguientes
criterios:
1. Relevancia y pertinencia del proyecto en el sector salud (30%).
e (El problema abordado es significativo y relevante en el contexto de la salud?
e ¢Lasolucion propuesta responde de manera efectiva a una necesidad especifica?
2. Innovaciény originalidad de la propuesta (30%).
e (El proyecto introduce un enfoque novedoso o utiliza tecnologias de vanguardia?
e (En qué se diferencia esta propuesta de otras existentes?
3. Impacto social o cientifico del proyecto(20%).
e (Como beneficiara este proyecto a la sociedad o a la comunidad cientifica?
e (Tiene potencial para escalarse o replicarse en otros contextos?
4. Viabilidad y aplicabilidad de la solucién(10%).
e (Esfactible implementar el proyecto con los recursos disponibles?
° ¢Sehanidentificado posibles obstaculos y estrategias para superarlos.
5. Calidad de presentacién del video y la documentacién(10%).
e (Elresumen del proyecto esta bien estructurado y es claro?
e (Elvideo explicativo comunica de manera efectiva los puntos clave del proyecto?

Comité Evaluador.

El comité estard compuesto por:
e Académicos expertos en tecnologia y salud.
e Representantes del TecNM.
e Profesionales de la industria.

Envio de Documentacién.

Los documentos y el video explicativo deberan enviarse a través del siguiente medio:
Correo electrénico: agenda.salud@tecnm.mx

Asunto del correo: "Participacién Foro Salud TecNM - [Nombre del Tecnoldgico]".
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Reconocimientos.

Se otorgardn reconocimientos a los tres mejores proyectos de cada categoria. Ademads, los proyectos
destacados podrén ser considerados para:

e Presentacién en eventos nacionales e internacionales.

e Publicacion en revistas especializadas del TecNM. :

e Vinculacion con instituciones y empresas del sector salud para su desarrollo y aplicacion.

Informes y Contacto.

Para mayor informacién, dudas o aclaraciones, favor de comunicarse a:
Correo electrénico: agenda.salud@tecnm.mx

iParticipa y contribuye al desarrollo de la salud en México!

ATENTAMENTE
Excelencia en Educacién Tecnoldgica®

=
— /

RAMON JIMENEZ LOPEZ
DIRECTOR GENERAL
TECNOLOGICO NACIONAL DE MEXICO
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Estimado(a) participante, reciba un cordial saludo. Agradecemos su valiosa participacidn en el Primer Foro de la Agenda
Estratégica de la Salud. Su colaboracién ha sido fundamental para el éxito del evento y para el intercambio de ideas en
torno a la salud, la innovacién y la investigacidn aplicada. Como parte de la sesidn virtual, le solicitamos enviar un video

con las caracteristicas detalladas en este correo.

Para garantizar que todos los integrantes del proyecto "PROTOCOLO DE ACTUACION PARA CONTINGENCIAS SANITARIAS
BASADO EN EL MODELO MATEMATICO SIR" reciban el reconocimiento correspondiente, le pedimos registrar sus datos

y los de su equipo a través del siguiente formulario:

Registro: https://forms.office.com/r/fciTulyz8q

Favor de hacer llegar lo anterior a mas tardar el préximo miércoles 26 de marzo del presente antes de las 12:00 hrs.
(centro de México).
Su contribucién ha sido clave para enriquecer este espacio de conocimiento e innovacidn. Esperamos contar con su

presencia en futuras ediciones. Quedamos a su disposicidn para cualquier duda o comentario.

Atentamente
Jorge Santos Valencia
Secretario de Planeacion, Evaluacidn y Desarrollo Institucional

Tecnolégico Nacional de México



Estimados Investigadores:

Con el gusto de saludarles y conocedores de la importancia de su trabajo, solicitamos de su colaboracidn para integrar la
informaciéon que contendra el Catalogo del Foro de la Salud del TecNM. Nos interesa mucho que tus productos se
encuentren aqui, por ello solicito incorpores al siguiente Drive tu carpeta con el ID_nombre del proyecto con la siguiente

informacion:

En formato editable (.doc)

1. Nombre del Proyecto

2. Resumen del proyecto

3. Caracteristicas principales

4. Nombre del IT y su logo

En formato de imagen (png. )

Cinco fotografias con las siguientes caracteristicas:

Imagenes con un tamano de 1920 x 1080 px, preferentemente tomadas con una cdmara profesional o semi-profesional.

Mientras cumplan con estas medidas, pueden ser utilizadas tanto como imagen de portada como dentro del catalogo.

Atentamente

Equipo Coordinador



Estimado(a) participante del 1ler Foro de la Agenda Estratégica de la Salud, reciba un cordial saludo.

Por medio de la presente, nos complace extenderle una atenta invitacidn para participar de manera presencial, en
compaiiia de un(a) alumno(a), en el evento de presentacion de la Agenda de la Salud TecNM 2.0, el cual se llevara a cabo

el préximo 26 de agosto en las instalaciones del Instituto Tecnoldgico de San Luis Potosi, perteneciente al TecNM.

En este evento, se presentara formalmente el documento de la Agenda de la Salud TecNM 2.0, que incluira el catalogo
completo de los proyectos presentados durante el 1ler Foro de la Salud. Asimismo, se trabajard en la conformacion de la
Red Nacional de la Salud y se ofrecera un taller de redaccion de patentes, con el objetivo de dar continuidad y seguimiento

a los proyectos previamente presentados.

Por motivos de logistica, le solicitamos atentamente confirmar su asistencia y la de su alumno(a) a mas tardar el viernes

8 de agosto, mediante el llenado del formulario disponible en el siguiente enlace:

(7 https://forms.office.com/r/gn9vDvVkZe

Agradecemos de antemano su valiosa participacién y compromiso con los temas estratégicos de salud dentro del

Tecnoldgico Nacional de México.

Atentamente,

Comité Organizador Agenda de la Salud 2.0
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SECRETARIA DE PLANEACION, EVALUACION Y DESARROLLO

INSTITUCIONAL
OTORGA EL PRESENTE

RECONOCIMIENTO

A

Hugo Alfredo Carrillo Serrano

Por su participacion como ponente en el Primer Foro Nacional de la Agenda Estratégica de la
Salud del TecNM, celebrado los dias 10 y 11 de abril de 2025, presentando la ponencia titulada:
"PROTOCOLO DE ACTUACION PARA CONTINGENCIAS SANITARIAS BASADO EN EL
MODELO MATEMATICO SIR"

Joyﬁsemﬁs VALENCIA
SECRETARIO DE PLANEACION, EVALUACION
Y DESARROLLO INSTITUCIONAL

CIUDAD DE MEXICO A, 11 DE ABRIL DE 2025
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Liliana Lucia Flores Cepeda

Por su participacion como ponente en el Primer Foro Nacional de la Agenda Estratégica de la
Salud del TecNM, celebrado los dias 10 y 11 de abril de 2025, presentando la ponencia titulada:
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UN PROTOCOLO DE ACTUACION PARA
CONTINGENCIAS SANITARIAS BASADO
EN EL MODELO MATEMATICO SIR

AUTOR REPRESENTANTE:

- Liliana Lucia Flores Cepeda
ASESOR REPRESENTANTE:

- Hugo Alfredo Carrillo Serrano

RESUMEN

El presente trabajo propone un protocolo de actuacidon ante
emergencias sanitarias en instituciones del TecNM, integrando un
modelo matematico SIR para el analisis y prediccion de enferme-
dades respiratorias en comunidades estudiantiles. Este protocolo
establece acciones preventivas y correctivas, define las responsa-
bilidades del comité de salud y especifica procedimientos de mo-
nitoreo y registro de datos. Entre sus principales innovaciones se
encuentra el uso del modelo SIR para la estimacion del numero de
reproduccion basico Ro Yy la generacion de predicciones epidemio-
l6gicas, permitiendo una toma de decisiones informada.

El protocolo, alineado con las recomendaciones institucionales
y normativas de salud, facilita el control de contagios mediante la
identificacion temprana de casos, el registro de reincorporaciones
y la supervision de reinfecciones. Su implementacion es altamen-
te viable, pues solo requiere una comision de salud y herramientas
computacionales basicas. Esta propuesta representa una estra-
tegia innovadora y eficaz para la gestion de contingencias sani-
tarias en instituciones educativas, con el potencial de mejorar la
respuesta ante brotes epidémicos y minimizar su impacto en la
comunidad.
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