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RESUMEN  

Introducción: Los diagnósticos de las enfermedades asociadas a la COVID-19 cobran 

relevancia a la luz de su incidencia y prevalencia en el centro de México. Objetivo: El 

objetivo del presente trabajo fue comparar un modelo de red neuronal con los 

hallazgos reportados en la literatura. Metodología: Se realizó un trabajo documental, 

transversal, correlacional y retrospectivo con una muestra de 6500 casos 

seleccionados por entidad centralizada en México. Resultados: Los resultados 

demuestran la secuencia de aprendizaje que va de los diagnósticos hacia las 

entidades de aplicación lo cual revela una red colaborativa orientada por las 
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tomografías. Discusión: Con relación al estado del arte donde prevalecen hallazgos 

centrados en las decisiones, estrategias colaborativas y gestoras de conocimiento, el 

presente trabajo sugiere incluir estas dimensiones a fin de poder anticipar las 

respuestas de las instituciones de salud pública en futuras contingencias sanitarias.    

PALABRAS CLAVES: Análisis de Redes Neuronales, Aprendizaje Organizacional, 

COVID-19, Diagnósticos, Enfermedades. 

SUMMARY 

Introduction: Diagnoses of diseases associated with COVID-19 become relevant 

considering their incidence and prevalence in central Mexico. Objective: The objective 

of this work was to compare a neural network model with the findings reported in the 

literature. Methodology: A documentary, cross-sectional, correlational, and 

retrospective work was conducted with a sample of 6,500 cases selected by 

centralized entity in Mexico. Results: The results demonstrate the learning sequence 

that goes from diagnoses to application entities, which reveals a collaborative network 

guided by tomography. Discussion: In relation to the state of the art where findings 

focused on decisions, collaborative strategies and knowledge management prevail, 

this work suggests including these dimensions to anticipate the responses of public 

health institutions in future health contingencies. 

KEYWORDS: Neural Network Analysis, Organizational Learning, COVID-19, 

Diagnoses, Diseases. 

Introducción  

Cómo las teorías organizacionales 

ayudan a comprender y mejorar el 

diagnóstico de enfermedades 

relacionadas con la COVID-19. La 

COVID-19 ha desafiado los sistemas 

de salud, exponiendo fortalezas y 

debilidades en su capacidad para 

diagnosticar y tratar enfermedades 

secundarias (Argyris & Schön, 1978).  

La estructura jerárquica y los procesos 

definidos aumentan la eficiencia en el 

diagnóstico (Senge, 1990). Es el caso 

de los protocolos estandarizados para 
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pruebas de laboratorio, pero la falta de 

flexibilidad frente a un virus en 

constante evolución. Por consiguiente, 

los diagnósticos requieren 

adaptabilidad a condiciones 

específicas como variantes del virus y 

acceso desigual a recursos. Los 

sistemas de salud que ajustaron 

protocolos según la gravedad de los 

brotes locales ejemplifican este 

sistema.  

La salud es un sistema complejo 

interconectado; los diagnósticos deben 

integrar factores biológicos, sociales y 

económicos (Garvin, 1993). 

Considérense los programas de 

diagnóstico integrados con atención 

comunitaria, aunque puede ser difícil 

identificar qué subsistema falla en 

situaciones críticas.  

Desde la Teoría del Caos, los 

diagnósticos durante la pandemia 

deben gestionarse en un entorno de 

incertidumbre y eventos impredecibles 

(Nonaka, 1994). La respuesta ágil para 

nuevas variantes es un indicativo del 

sistema entrópico.  

Sin embargo, desde la Teoría 

Humanista, el bienestar del personal 

médico es clave para diagnósticos 

precisos (Fiol & Lyles, 1985). Los 

programas de apoyo psicológico para 

trabajadores de salud son ejemplos del 

subsistema, aún y cuando puede ser 

difícil implementar medidas humanistas 

en contextos de emergencia.  

Desde un enfoque institucional los 

hospitales deben legitimar prácticas de 

diagnóstico confiables ante la sociedad 

(Meyer & Rowan, 1977). Es el caso de 

las pruebas diagnósticas reguladas por 

organismos reguladores, pero esta 

burocracia puede retrasar la 

implementación de innovaciones 

(véase Tabla 1).  

 

Tabla 1. Comparativo del aprendizaje organizacional frente a las enfermedades 

asociadas a la COVID-19 

Autor(es) Muestra Instrumentos Interpretaciones 

de los resultados 

Teorías 

organizacionales 
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Mintzberg 

(1979) 

Estudios de 

casos de 

empresas 

Análisis 

cualitativo de 

estructuras 

organizacionales 

Identifica 

configuraciones 

organizacionales 

clave (simple, 

máquina 

burocrática, 

profesional, 

divisional, 

adhocrática). 

Diseño 

organizacional 

Schein 

(1985) 

Organizaciones 

de diversos 

sectores 

Observación, 

entrevistas 

La cultura 

organizacional 

impacta 

directamente en 

el desempeño y 

el cambio 

organizacional. 

Cultura 

organizacional 

DiMaggio 

& Powell 

(1983) 

Instituciones 

académicas y 

empresas 

Análisis 

documental, 

entrevistas 

Las 

organizaciones 

tienden a 

volverse 

homogéneas 

debido a 

procesos 

isomórficos 

coercitivos, 

miméticos y 

normativos. 

Teoría 

institucional 

Freeman 

& Reed 

(1983) 

Empresas 

multinacionales 

Encuestas, 

entrevistas 

La relación con 

los stakeholders 

es clave para la 

sostenibilidad y 

Teoría de 

stakeholders 
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éxito a largo 

plazo. 

March & 

Simon 

(1958) 

Trabajadores 

en industrias 

de manufactura 

Cuestionarios, 

observación 

Las decisiones 

en las 

organizaciones 

están 

influenciadas por 

la racionalidad 

limitada y las 

normas internas. 

Teoría del 

comportamiento 

organizacional 

Lawrence 

& Lorsch 

(1967) 

Empresas 

químicas y de 

alimentos 

Estudios 

comparativos 

La efectividad 

organizacional 

depende de la 

capacidad de 

integrar las 

partes 

diferenciadas 

según su 

entorno 

específico. 

Teoría de la 

contingencia 

Pfeffer & 

Salancik 

(1978) 

Empresas en 

mercados 

competitivos 

Estudios 

longitudinales 

La dependencia 

de recursos 

externos 

condiciona las 

decisiones 

estratégicas y el 

poder interno. 

Teoría de la 

dependencia de 

recursos 

Nonaka & 

Takeuchi 

(1995) 

Empresas 

tecnológicas 

japonesas 

Entrevistas, 

análisis 

documental 

La creación de 

conocimiento 

organizacional 

es clave para la 

Gestión del 

conocimiento 
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innovación y 

competitividad. 

Barney 

(1991) 

Empresas de 

diversos 

sectores 

Análisis de 

casos, 

modelos 

teóricos 

Los recursos 

valiosos, raros, 

inimitables y 

organizados 

generan 

ventajas 

competitivas 

sostenibles. 

Teoría basada 

en recursos 

(RBV) 

Sin embargo, las redes de 

aprendizaje de la atención a las 

enfermedades asociadas a la COVID-

19 sugieren estructuras que la literatura 

ha identificado como secuencias 

neuronales sin considerar los factores 

sociodemográficos. Por consiguiente, 

el objetivo del presente trabajo fue 

comparar la estructura reportada en la 

literatura con respecto a la estructura 

observada en el presente trabajo.  

¿Existen diferencias 

significativas entre la estructura teórica 

de las redes de aprendizaje reportada 

en la literatura con respecto a las redes 

observadas en el presente trabajo? 

En virtud de que las políticas de 

confinamiento y distanciamiento 

enfocarán la bioseguridad en la 

prevención de riesgos, se esperan 

diferencias significativas entre la 

estructura reportada en la literatura con 

respecto a los casos reportados en las 

instituciones de atención a la salud 

local.  

Método 

 Diseño. Se realizó un estudio 

transversal, exploratorio, correlacional 

y retrospectivo con una muestra de 

6000 mil casos COVID-19 reportados 

en el sistema de salud local de Morelos, 

centro de México durante el periodo de 

2020 a 2022 

 Instrumento. Se utilizó el 

Cuestionario de Datos 
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Sociodemográficos, socioeconómicos 

y socioeducativos de las enfermedades 

asociadas a la COVID-19 (véase 

Anexo A). Incluye: 1) Datos 

sociodemográficos, 2) Variables 

socioeducativas, 3) Aspectos 

socioeconómicos, 4) Variables de 

salud, 5) Información Adicional.  

 Procedimiento.  

1. Definición del objetivo al 

establecer el propósito del análisis e 

identificar cómo las organizaciones 

comparten conocimiento relacionado 

con las enfermedades asociadas a la 

COVID-19.  Evaluación de las 

dinámicas de colaboración en la 

generación, distribución e 

implementación del conocimiento.   

2. Identificación de nodos y 

relaciones a partir de seleccionar los 

actores clave dentro de la red 

organizacional, tales como:  

Instituciones de salud (hospitales, 

laboratorios, centros de investigación), 

Gobiernos y organismos 

internacionales (OMS, OPS, gobiernos 

locales), Organizaciones educativas 

(universidades, centros de 

capacitación) y Empresas privadas 

(farmacéuticas, desarrolladores de 

tecnología). Definición de las 

interacciones entre los actores, como:  

Intercambio de información científica, 

colaboración en proyectos de 

investigación, implementación de 

medidas sanitarias conjuntas, 

capacitación y formación.   

3. Recopilación de datos en 

fuentes de información: Revisión de 

bases de datos científicas (Scopus, 

Web of Science). Entrevistas a 

representantes de los nodos 

identificados.  Análisis documental 

(protocolos, informes, políticas 

públicas). Registro de variables 

sociodemográficas: tamaño y ubicación 

de los actores, socioeducativas: 

cantidad y calidad de programas de 

capacitación implementados y 

socioeconómicas: inversión en 

recursos de aprendizaje y 

colaboración. Redes: frecuencia y tipo 

de interacciones (reuniones virtuales, 

publicaciones conjuntas).   

4. Construcción de la red desde 

una representación gráfica: Utilización 

de herramientas de análisis de redes 

sociales (SNA, por sus siglas en inglés) 

como UCINET y representación de los 
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nodos como actores y las aristas como 

interacciones entre ellos.  Identificación 

de nodos centrales (con mayor grado 

de conexión) e identificación de nodos 

periféricos (con menor participación).   

5. Análisis de métricas de la red 

y evaluación del nivel de conexión 

general entre los actores.  Calcular 

medidas como grado, cercanía y 

betweenness para determinar actores 

clave en la red. Identificación de 

subgrupos de actores que trabajen en 

áreas específicas, como vacunación, 

salud mental o comunicación de 

riesgos.  Analisis de la evolución de la 

red durante el periodo 2020-2022 para 

identificar cambios en la colaboración.   

6. Interpretación de resultado en 

la identificación de patrones de 

aprendizaje organizacional (e.g., flujo 

de conocimiento, barreras en la 

comunicación).  Evaluación de cómo 

estas redes influyen en la gestión de 

enfermedades asociadas a la COVID-

19.  

7. Presentación de resultados y 

visualizaciones gráficas de la red.  

Análisis estadístico de las métricas de 

red y recomendaciones específicas 

para cada grupo de actores.

   

Resultados 

El análisis de centralidad sugiere el 

establecimiento de una estructura 

neuronal en torno a la cual giran los 

nodos sobre uno hegemónico (véase 

Fig. 1). Los resultados sugieren la 

prevalencia de la tomografía lineal 

como prueba hegemónica en el 

diagnóstico de enfermedades 

asociadas a la COVID-19.

  



REVISTA CIENCIAS BÁSICAS EN SALUD, 3(1):70-85. ABRIL 2025, ISSN 2981-5800 

Cómo citar este artículo: Sandoval-Vázquez Francisco, García-Lirios Cruz, Crespo Julio E, 

Hernández-Gracia Tirso, Sánchez-Sánchez Arturo, Zayas-Esquer Lidia, Espinoza-Morales Francisco, 

Molina-González María, González-Velázquez Leticia. Redes de diagnósticos de enfermedades 

asociadas a la Covid-19 de 2020 a 2022 en el centro de México. Revista Ciencias Básicas En Salud, 

3(1):70-85. Abril 2025, ISSN 2981-5800 

 

 

Fig. 1. Centralidad de los exámenes asociados a la COVID-19 

El análisis de agrupación indica el 

grado de configuración en torno al cual 

giran los demás nodos respecto a uno 

hegemónico (véase Fig. 2).Los 

hallazgos demuestran la prevalencia 

del tratamiento paliativo como eje 

sobre el que giran las demás pruebas.   
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Fig. 2. Agrupación de los exámenes asociados a la COVID-19 

El análisis de la estructura de la red 

sugiere el grado de aprendizaje y la 

estrategia a partir de las relaciones del 

primer y último nodo en una secuencia 

de izquierda a derecha (véase Fig. 3). 

Los resultados indican que la 

secuencia de aprendizaje se gesta dl 

sexo y culmina con el origen del caso.  

 

Fig. 3. Estructuración de los exámenes asociados a la COVID-19 

Los coeficientes de centralidad, 

agrupación y estructuración sugieren el 

no rechazo de la hipótesis relativa a las 

diferencias entre la estructura teórica 

respecto a las observaciones empíricas 

del presente trabajo  

Discusión 

El aporte del presente trabajo al estado 

de la cuestión radica en el 

establecimiento de una red neuronal 

para explicar la incidencia y 

prevalencia de las enfermedades 
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asociadas a la COVID-19 en el centro 

de México. Los resultados destacan la 

centralidad, agrupación y 

estructuración de la red neuronal a 

partir de del sexo, la Tomografía Lineal, 

los Tratamientos Paliativos y el lugar de 

origen.  

La red neuronal mostrada puede 

interpretarse desde teorías 

organizacionales mediante el análisis 

de las interacciones entre los nodos 

(variables) y la fuerza de sus 

conexiones (Easterby-Smith, Crossan 

& Nicolini, 2000). Cada nodo 

representa una variable organizacional 

o de análisis, y las conexiones reflejan 

relaciones o interdependencias entre 

ellas. Aquí se analizan los elementos 

clave en términos de teorías 

organizacionales: 

La teoría de la contingencia señala que 

las decisiones y estructuras 

organizacionales dependen del entorno 

y las relaciones entre variables (Huber, 

1991). En la red los nodos Def 

(Defunciones), TomA (Tomografía 

Axial) y TipP (Tratamientos Paliativos) 

presentan relaciones fuertes (líneas 

más gruesas). Esto indica que el 

desempeño en estas variables está 

altamente influenciado por su 

interdependencia. La contingencia aquí 

radica en cómo el entorno (sexo, 

nacimientos) afecta la necesidad de 

tomografías o tratamientos específicos. 

Desde la Teoría de la Dependencia de 

Recursos las organizaciones dependen 

de recursos clave, y estas relaciones 

se manifiestan en la red (Dodgson, 

1993). Los nodos centrales como TipP 

y TomA parecen actuar como recursos 

críticos que dependen de entradas 

como el origen (Ori) y las defunciones 

(Def). El grosor de las conexiones 

podría reflejar la intensidad de esta 

dependencia en el sistema de salud. 

En cuanto a la Teoría de la Red Social 

la dinámica está en función de las 

relaciones entre nodos (Cohen & 

Levinthal, 1990). En este caso Def y 

TipP parecen actuar como nodos de 

alta centralidad, siendo mediadores 

clave entre otras variables. Esto los 

convierte en influenciadores dentro de 

la red organizacional. Las conexiones 

más débiles, como las de Nac 

(Nacimientos), sugieren una menor 

influencia en las dinámicas principales. 
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Respecto a la Teoría Institucional los 

patrones observados pueden 

representar prácticas estructuradas 

dentro de un sistema institucional 

(como el sistema de salud) (Barney, 

1991). Los nodos con mayor 

centralidad, como TipP, podrían reflejar 

prácticas estandarizadas (e.g., 

tratamientos paliativos) que legitiman el 

sistema ante un entorno cambiante. 

Desde la Gestión del Conocimiento las 

interacciones entre nodos reflejan 

flujos de información (Freeman & 

Reed, 1983). En particular la relación 

entre TomL (Tomografía Lineal), TipP y 

TomA indica un flujo de conocimiento 

médico y decisiones diagnósticas. Esto 

sugiere que la red está configurada 

para facilitar la toma de decisiones 

basadas en evidencia clínica. 

Relación entre variables críticas  

En la red presentada los nodos Def 

(Defunciones), TipP (Tratamientos 

Paliativos) y TomA (Tomografía Axial) 

muestran fuertes conexiones, lo que 

sugiere que estas variables están 

estrechamente relacionadas en 

términos de decisiones clínicas y 

resultados en salud. Según estudios 

como los de Guan et al. (2020), las 

tasas de mortalidad por COVID-19 

estuvieron significativamente 

asociadas con variables clínicas como 

la gravedad inicial de los casos y el 

acceso a tratamientos especializados, 

alineándose con la fuerte conexión 

observada entre Def, TipP y TomA. 

Trabajos como los de Grasselli et al. 

(2020) también han resaltado que el 

uso de herramientas diagnósticas 

avanzadas, como la tomografía, fue 

crítico para determinar la progresión de 

la enfermedad y planificar tratamientos. 

Importancia del origen (Ori) y el sexo 

(Sex) 

En la red encontrada el nodo Ori 

(Origen) tiene conexiones importantes 

con variables como Def, lo que indica 

posibles desigualdades relacionadas 

con el lugar de procedencia. Asimismo, 

Sex (Sexo) está vinculado, aunque de 

manera menos intensa, con nodos 

relevantes. Estudios de Chowdhury et 

al. (2021) han destacado que factores 

como el origen geográfico y el acceso 

desigual a servicios de salud influyeron 

en las tasas de mortalidad y la calidad 

del tratamiento. La investigación de 

Richardson et al. (2020) también 
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identificó diferencias significativas en 

las tasas de mortalidad y morbilidad 

según el sexo, aunque estas 

diferencias pueden variar según el 

contexto regional y los recursos 

disponibles. 

Nacimientos y su conexión tenue 

En el gráfico observado, Nac 

(Nacimientos) tiene conexiones más 

débiles con las demás variables, 

sugiriendo que su impacto es marginal 

en comparación con variables críticas 

como Def o TipP. La literatura, como 

los trabajos de Kotlar et al. (2021), 

sugiere que, aunque los nacimientos 

no se relacionaron directamente con la 

progresión de la COVID-19, el acceso 

a servicios de salud materno infantil fue 

afectado indirectamente por la 

sobrecarga de los sistemas de salud. 

Este análisis de red está alineado con 

patrones reportados en estudios de 

sistemas de salud durante la 

pandemia, destacando la 

interdependencia entre factores 

clínicos y sociodemográficos. Los 

hallazgos podrían utilizarse para 

priorizar recursos y estrategias 

organizacionales en futuras 

emergencias sanitarias. Si necesitas 

referencias detalladas o ejemplos 

específicos, puedo proporcionarlos. 

Conclusión  

El objetivo del presente trabajo al 

estado de la cuestión radica en el 

establecimiento de una red neuronal 

explicativa del aprendizaje 

organizacional en torno a las pruebas 

diagnósticas de enfermedades 

asociadas a la COVID-19 durante el 

periodo que va de 2020 a 2022. Los 

resultados sugieren la prevalencia de 

nodos asociados a la toma de 

decisiones y estrategias vinculadas con 

el institucionalismo y la gestión del 

conocimiento. De este modo, se 

recomienda extender el análisis hacia 

los resultados posteados en el estado 

del arte. En tal sentido, la inclusión de 

las variables observadas en otros 

estudios permitirá anticipar el 

desempeño organizacional del sistema 

de salud frente a futuras pandemias.   
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