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Responsable (s)

Nombre Tiempo de
dedicacion
Dr. Juan Carlos Echeverria Arjonilla, Profesor de Tiempo Completo, IB 30 hrs

Participante (s)

Nombre (s) Tiempo de
dedicacion

Dra. Aida Jiménez Gonzalez, Profesora de Tiempo Completo, IB 10 hrs

M. en |. B. Jesus Alfonso Martinez Ortiz, Profesor de Tiempo Completo, IB 10 hrs

Dra. Maria del Rocio Ortiz Perdoza, Profesora de Tiempo Completo, IB 10 hrs

Dra. Maria Teresa Garcia Gonzalez, Profesora de Tiempo Completo, IB 10 hrs

Dr. Miguel Angel Pefia Castillo, Profesor de Tiempo Completo, 1B 10 hrs

Area del responsable

Area: Ingenieria Biomédica
Departamento: Ingenieria Eléctrica

Objetivo general
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Ampliar el conocimiento sobre el embarazo y el desarrollo perinatal desde la perspectiva de la
Ingenieria Biomédica y la Fisio-Patologia, para contribuir a los esquemas de vigilancia materno-
fetal e infantil.

Objetivos particulares

Generar y evaluar métodos no invasivos para el estudio del desarrollo fetal y la valoracién de la
condicion materno-fetal e infantil a través de la investigacion de los siguientes fenomenos:

Fluctuaciones del periodo cardiaco materno-fetal

Sonidos cardiacos y movimientos respiratorios materno-fetales
Interacciones cardio-respiratorias maternas y fetales

Actividad uterina

Descripcion del proyecto

Las complicaciones obstétricas son la principal causa de muerte en mujeres en edad
reproductiva en los paises en desarrollo, y constituyen uno de los problemas de salud
prioritarios. Asi, la reduccién de la morbi-mortalidad materna fue considerada como una
prioridad en la Cumbre Mundial 2010 sobre los objetivos de Desarrollo del Milenio. Mientras
que en paises norteamericanos y europeos la mortalidad neonatal por cada 1,000 nacimientos
se reporta en 5 fallecimientos, en México este indicador alcanza hasta 15 fallecimientos.
Adicionalmente, en 2010 la razén de mortalidad materna en México fue de 51.5, que es 17
veces mayor a la de paises como Suecia o tres veces mayor a la de paises similares, como
Chile. Por otra parte, en México cerca del 13% de los nacimientos anuales conllevan problemas
de salud bio-psico-social permanentes. Se han identificado tres tipos de problemas de salud en
el embarazo con posibles consecuencias tanto para la madre como para el feto 1)
complicaciones propias del embarazo; 2) enfermedades que se presentan en las mujeres y que
pueden ser acentuadas por la gestacion y 3) estilos de vida limitados o no saludables con
efectos adversos en los resultados del embarazo. Al respecto, en estudios epidemioldgicos
recientes se sefala que varios factores de riesgo materno-fetal pueden ser detectados y
prevenidos oportunamente a través de programas adecuados de seguimiento perinatal. Este
seguimiento aborda la deteccion y atencién oportunas de dichos factores para evitar que se
conviertan en condiciones que afecten la condicion y desarrollo materno—fetal.

El proyecto IFFPer persigue entonces ofrecer un conocimiento amplio sobre el embarazo, el
desarrollo fetal y el nacimiento, desde la perspectiva de la Ingenieria Biomédica y la Fisio-
Patologia, para contribuir a la atencién perinatal. La exploracion y deteccion temprana de
alteraciones de los fenémenos de interés (arriba mencionados), parece promover una mejor
comprension del desarrollo fetal, asi como la posible reducciéon de un resultado adverso
durante el embarazo. Mas aun, nuestros estudios han senalado entre otros aspectos el
surgimiento a las 24 semanas de gestacién de un comportamiento fractal en las fluctuaciones
de la frecuencia cardiaca fetal como resultado probable de la maduracién en la actividad
nerviosa, principalmente en los sistemas talamo cortical y reticular, en coincidencia con un
aumento en la complejidad de las fluctuaciones del periodo cardiaco materno posiblemente
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vinculada a la actividad regulatoria placentaria. También se ha encontrado que a partir de la
semana 28 de gestacién se hace evidente una mejor integracion entre los controles

respiratorios y cardiacos fetales.
Y que la dinamica de las contracciones uterinas que evolucionan a un parto vaginal, durante la

fase activa del trabajo de parto posee diferentes caracteristicas no lineales de aquellas
contracciones uterinas que terminan en una cesarea, en una poblacion de bajo riesgo.

Las actividades de los participantes del proyecto se orientan entonces a confirmar éstas y otras
observaciones, entre ellas: la hemodinamia materna y fetal a través del analisis de los sonidos
cardiacos y su relacion temporal con los ciclos cardiorrespiratorios (como el tiempo de eyeccidn
ventricular y aspectos morfolégicos como el desdoblamiento valvular); la convergencia a lo
largo del embarazo de las fluctuaciones de alta frecuencia del periodo cardiaco con la
frecuencia de los movimientos respiratorios fetales (que reflejan la madurez e integridad
cardiorrespiratoria a nivel del tallo cerebral en el feto asi como los cambios hemodinamicos y
mecanismos de control en la madre); y la complejidad de la actividad eléctrica uterina como un
indicador de la eficiencia de la contraccion durante el trabajo de parto, entre otras. Ademas, se
pretende continuar desarrollando y evaluando multiples mediciones y desarrollando técnicas de
analisis para favorecer el estudio de los fendbmenos de interés mencionados, buscando
aumentar asi la capacidad diagndstica. Para abordar el estudio de los fendbmenos mencionados
hemos propuesto las siguientes hipotesis:

Dado que se ha encontrado que la fractalidad a largo plazo en la variabilidad de la frecuencia
cardiaca fetal aparece alrededor de las 24 semanas de gestacion (probablemente vinculada al
desarrollo anatomo funcional a nivel talamo-cortical y reticular), planteamos que alteraciones en
el desarrollo nervioso fetal se veran reflejadas en un retraso de la aparicion de la complejidad
en dicha variabilidad.

Considerando que hemos confirmado que los componentes de alta frecuencia de la variabilidad
de la frecuencia cardiaca (que pueden asociarse con la arritmia sinusal respiratoria) estan ya
presentes en el feto al final de la gestacion, y que en el neonato la presencia de dicho
fendmeno involucra los mecanismos de control autonémico sobre la actividad
cardiorrespiratoria, planteamos que alrededor de la semana 26 de gestacién debe manifestarse
el inicio de dicho fendmeno (si es que no existen condiciones que alteren el desarrollo nervioso
fetal a nivel de los centros cardiorrespiratorios).

Ya que un problema de insuficiencia placentaria se refleja en alteraciones de los patrones de la
frecuencia cardiaca fetal, planteamos que un monitoreo de las fluctuaciones de la frecuencia
cardiaca materna y fetal para evaluar ajustes regulatorios favorecera la deteccion oportuna o
confirmacion del surgimiento de aquellas complicaciones prenatales que comprometan tarde o
temprano la disponibilidad de oxigeno para el feto.

Dado que el desdoblamiento de los sonidos cardiacos se vincula con la actividad respiratoria en
adultos, y que hemos encontrado que este fendbmeno parece presentarse en los sonidos
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cardiacos fetales, plantemos que la presencia del desdoblamiento reflejara informacion
asociada a la actividad respiratoria fetal.

Considerando que la progresién adversa del trabajo de parto relacionada con alteraciones de
las contracciones uterinas ha mostrado una tendencia asociada con los patrones anormales de
despolarizacion del miometrio en el trabajo de parto espontaneo a término, y que hemos
encontrado diferencias significativas con el analisis no lineal de la sefal electrohisterografica
(i.e. electromiografia abdominal del miometrio) en las contracciones uterinas que evolucionan a
un parto vaginal y aquellas asociadas con una cesarea, se plantea que debe existir, desde un
punto de vista funcional, un sistema complejo de inicio, coordinacion y/o propagacion de la
actividad uterina.

Dado que el embarazo involucra diferentes demandas hemodinamicas y un proceso
inflamatorio en el trabajo de parto, consideramos que las fluctuaciones cardiacas maternas
deben presentar una dinamica o complejidad que refleje que las condiciones de control
cardiovascular se favorecen y son robustas en embarazos sin complicaciones, ademas de
evidenciar un reflejo inflamatorio.

Ya que en el hipotiroidismo congénito o en el reflujo gastroesofagico se presentan alteraciones
en el neurodesarrollo, se plantea que la dinamica o complejidad en las fluctuaciones
cardiorrespiratorias en infantes con estas condiciones reflejara alteraciones funcionales en la
actividad del sistema nervioso autonomo.

Indicadores de desempeiio y calendario
La siguiente tabla muestra los resultados esperados para el trienio 2014 - 17:

Componente Productos de trabajo Cantidad

Investigacion Articulos en revista indizada 5
Articulos de memorias in extenso 3
Presentaciones en congresos 2
Capitulos de libro/libro 2

Docencia Alumnos de licenciatura 4
Alumnos de posgrado 4
Desarrollos tecnoldgicos para apoyo a 2
docencia

Vinculacion Proyectos patrocinados 2
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