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RESUMEN

La fiebre manchada de las Montafias Rocosas (FMMR) es una enfermedad provocada por Rickettsia rickett-
sii, cuyo vector y reservorio natural es la garrapata, sin embargo, los perros son una parte importante en la
transmision de esta enfermedad. El objetivo de la presente investigacion fue determinar el comportamiento
espacial y temporal de la FMMR en el estado de Sinaloa, México. Se obtuvo informacion de los casos re-
portados de FMMR durante el periodo 2015-2023, se determind el comportamiento temporal y espacial
mediante un canal endémico y el estadistico SCAN. La tasa de prevalencia de la FMMR mas alta se deter-
miné en Escuinapa con 9,6 casos por cada 10 000 habitantes. Con respecto al comportamiento temporal
se observaron tres picos endémicos en los meses de marzo, mayo y julio y se identificaron tres clusteres de
FMMR, cuyo cluster principal se ubicé en el municipio de Ahome con un riesgo relativo de 4,9.

Palabras clave: Rickettsia rickettsii; Epidemiologia; Estudios Transversales (fuente: DeCS BIREME).

SPATIAL AND TEMPORAL BEHAVIOR OF ROCKY
MOUNTAIN SPOTTED FEVER IN THE SINALOA,
MEXICO: STUDY PERIOD 2015-2023

ABSTRACT

Rocky Mountain spotted fever (RMSF) is a disease caused by Rickettsia rickettsii, whose vector and natural
reservoir is the tick. However, dogs play an important role in the transmission of this disease. This study
aimed to determine the spatial and temporal behavior of RMSF in the state of Sinaloa, Mexico. Information
was obtained from the RMSF cases reported during the period 2015-2023, and the temporal and spatial
behavior was determined using an endemic channel and the SCAN statistic. The highest RMSF prevalence
rate was determined in Escuinapa with 9.6 cases per 10,000 inhabitants. Regarding temporal behavior, three
endemic peaks were detected in March, May, and July, and three RMSF clusters were identified, with the
main cluster located in the municipality of Ahome with a relative risk of 4.9.

Keywords: Rickettsia rickettsii; Epidemiology; Cross-sectional Studies (source: MeSH NLM)..
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INTRODUCCION

La fiebre manchada de las Montafias Rocosas (FMMR) es una
enfermedad infecciosa transmitida por vector, el agente etiolo-
gico es Rickettsia rickettsii V. La FMMR es un problema de sa-
lud ptblica a nivel mundial y causa mas muertes humanas que
otras enfermedades transmitidas por garrapatas en América
del Norte. En el 2015, la Secretaria de Salud de México declar6
una emergencia epidemioldgica de FMMR que afect6 a apro-
ximadamente 4000 personas ®. En Sinaloa, existen informes
de brotes de FMMR en los municipios de El Fuerte y Choix,
observandose una mayor incidencia entre marzo y octubre, y
una asociacion positiva con condiciones de la vivienda de la po-
blacién y perros infestados con garrapatas .

El principal vector de Rickettsia rickettsii son las garra-
patas. Los géneros Rhipicephalus spp., Amblyomma spp. y
Dermacentor spp. son los mas importantes en México; sin
embargo, las epidemias recientes en Arizona (EE. UU.) y So-
nora (México) se han asociado con la garrapata del perro
café (Rhipicephalus sanguineus). Los perros acortan la dis-
tancia entre las garrapatas infectadas y los humanos, quienes
son hospedadores accidentales “ . Se han reportado perros
infestados de R. sanguineu en zonas urbanas y rurales, asi
como dentro de las viviendas, sobre todo en aquellas en con-
diciones de pobreza y analfabetismo ©.

La globalizacién y el cambio climético impactan en la
epidemiologia de las enfermedades transmitidas por vecto-
res, como la FMMR, lo que representa una amenaza para
la salud publica y un desafio para establecer estrategias de
prevencion y control @. Con base en lo anterior, es crucial
entender el comportamiento epidemioldgico de estas enfer-
medades, ya que representan un problema de salud publica.
Por ello, el objetivo de la presente investigacion fue determi-
nar el comportamiento espacial y temporal de la FMMR en
el estado de Sinaloa, México.

EL ESTUDIO

Area de estudio

El estudio se ubica en Sinaloa, noroeste de México (22°31'y
26°56' N, 105°24' y 109°27' O), limitando con Sonora, Chi-
huahua, Durango, Nayarit y el golfo de California. La tempe-
ratura promedio minima en de 10,5 °C en enero y la maxima
es de 36 °C de mayo a julio. Las lluvias ocurren en verano, de
julio a septiembre ©.

Tipo de estudio
Se realizé un estudio epidemioldgico de tipo transversal re-
trospectivo, considerando las variables tiempo y espacio.

Recopilacion de datos

Se incluyeron todos los casos positivos registrados en las
bases de datos del Sistema de Vigilancia de la Secretaria de
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Motivacion para el estudio. Las enfermedades trasmitidas
por vector como la fiebre manchada de las Montafas Rocosas
requieren de identificar su patrén de distribucion espacial y
temporal de forma constante por las modificaciones climaticas
y atipicas que se presentan en la actualidad.

Hallazgos principales. La fiebre manchada de las
Montaiias Rocosas se presenta en Sinaloa durante todo
el aflo con picos endémicos durante los meses de marzo,
mayo y julio. En el municipio de Badiraguato se determiné
un riesgo relativo de 6,89.

Implicaciones para la salud publica. Los resultados de la
presente investigacion muestran que existen municipios
de estado de Sinaloa con mayor riesgo de adquirir la fiebre
manchada de las Montafas Rocosas, por lo que la Secretaria
de Salud de Sinaloa podria aplicar programas de prevencion
y educacién para la salud para reducir el riesgo en estos
municipios.

Salud de Sinaloa, excluyendo los datos incompletos para ase-
gurar la validez de los resultados.

Casos de FMMR

Se recolectd informacién sobre casos de FMMR en humanos
durante el periodo 2015-2023, a partir de los registros his-
toricos del Departamento de Vigilancia Epidemioldgica de
los Servicios de Salud de la Secretaria de Salud de Sinaloa ©.

Datos de la poblacion

Para calcular la tasa de prevalencia y la distribucion espacial
y temporal de la FMMR se consult6 la poblacién de cada
municipio de Sinaloa a través del Censo de Poblacién y Vi-
vienda 2020 del Instituto Nacional de Estadistica y Geogra-
fia (INEGI) 9, utilizando unicamente la informacion del
afio 2020.

Datos de localizacion geogrdfica

Para el anlisis espacial de los datos se utilizé como unidad
geografica el municipio de donde se presenté el caso de
FMMR. La georreferencia se obtuvo del INEGI en el sistema
de proyeccion latitud-longitud @Y.

Analisis espacial y temporal

Se calculd la tasa de prevalencia de la FMMR por cada 10 000
habitantes durante el periodo 2015-2023 por municipio, la
cual se obtuvo mediante la siguiente férmula:

numero de casos durante el periodo 2015-2023

Tasa de prevalencia FMMR= x 10000

total de la poblacién marzo 2020
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Los datos obtenidos de la proporcion previamente descri-
ta se importaron al programa ArcView GIS 3.2, en el cual ya se
habia cargado la informacion de los municipios del estado de
Sinaloa, a los que se asigné una coloracion graduada mediante
un método de clasificacion por cuantiles. El nimero de clases
se ajustd de acuerdo con la distribucién de los datos 2.

Para determinar el comportamiento temporal de la
enfermedad, se realiz6 un canal endémico para Sinaloa si-
guiendo el método de los cuartiles descrito por Bortman ¥.
Con los datos de los casos positivos de FMMR de 2015-2023,
se calcularon los cuartiles para cada afio y se representaron
graficamente en el programa Microsoft Excel®.

Para determinar la distribucion espacial de la FMMR se
utilizo el estadistico SCAN para detectar agrupaciones signi-
ficativas. Con la informacion de los casos positivos, poblacion
y coordenadas por municipio de Sinaloa, se realizé un estudio
retrospectivo espacial-temporal, basado en el modelo discreto
de probabilidad de Poisson asumiendo que el nimero de ca-
sos de FMRR en el drea geografica se distribuyen de acuerdo
con Poisson y bajo la hipétesis nula de que el nimero de casos
esperados es proporcional al tamano de la poblacién 9.

El tamario del claster espacial se estableci6 en 50% de la
poblacién en riesgo con un minimo de casos de 2, mientras
que, el tamafio minimo del clister temporal fue de 1 afio y
el tamafo maximo fue del 50% del periodo de estudio. Se
usaron 999 réplicas de Monte Carlo para determinar la sig-
nificancia de los clusteres, valores de p<0,05 indicaron un
agrupamiento estadisticamente significativo **'%, la repre-
sentacion grafica se realiz6 en el programa ArcMap 10.8.

Estado de Sinaloa, México

Tasa de prevalencia estimada
por cada 10,000 habitantes

0

0-0,5

E 0,5-1,4
- 1,4-53
| [EEBU

RESULTADOS

La FMMR en Sinaloa mostré un comportamiento irregular
entre 2015 y 2023. Durante este periodo se reportaron 904
casos, con un promedio anual de 100 casos. El mayor nd-
mero se registré en 2019, con 230 casos, y el menor en 2023,
con 7 casos. En cuanto a la distribucién por municipios, la
mayor frecuencia se observd en Ahome (304 casos), seguido
de Mazatlan (266 casos) y Culiacdn, la capital del estado (145
casos). El resto de los municipios presentd 60 casos o menos
durante el periodo de estudio.

Con respecto a la tasa de prevalencia dela FMMR, Escuinapa
fue el municipio mas afectado con 10 casos por 10 000 habitantes,
seguido de Badiraguato (7,1), Ahome (6,6), Mazatlan (5,3) y
El Fuerte (4). El resto de los municipios presentaron menos de
2,2 casos, como se puede observar en la figura 1.

Con respecto al comportamiento temporal de la FMMR,
en Sinaloa, por medio del indice endémico (cuartil 2) se
determiné que la FMMR presenta tres picos endémicos en
los meses de marzo, mayo y julio; sin embargo, la enferme-
dad se presenta todo el afio con excepcion de enero y agosto
como se puede observar en la figura 2. El estadistico espacial
SCAN, identifico tres clusteres en el estado de Sinaloa (figu-
ra 3 y tabla 1). El primer cluster se ubicé en el municipio de
Ahome con una relacién de probabilidad logaritmica (LLR
por sus siglas en inglés), de 165,5 un riesgo relativo (RR) de
4,91 con 237 casos observados de FMMR frente a los 60,97
casos esperados.

México

Figura 1. Tasa de prevalencia de la fiebre manchada de las Montafas Rocosas durante el periodo 2015-2023, en el estado de Sinaloa, México.
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Figura 2. Comportamiento temporal de la fiebre manchada de las Montafas Rocosas durante el periodo 2015-2023, en el estado

de Sinaloa, México.

El segundo claster agrupa a los municipios de Concordia,
Mazatlan, Rosario y Escuinapa con un LLR de 150,2 y un RR
de 4,12 con 270 casos observados respecto a los 84,78 casos
esperados. Finalmente, el tercer cluster se ubica en el muni-
cipio de Badiraguato con una LLR de 12,8 y un RR de 6,89
con 12 casos observados de los 1,76 casos esperados (figura 3).

DISCUSION

La FMMR es una enfermedad de importancia en México,
principalmente en el norte del pais en donde se han reporta-

do tasas de letalidad de hasta el 40% ®, los nifios son espe-
cialmente vulnerables ala FMMR por una mayor exposicion
a perros y garrapatas por sus actividades de diversién, de
acuerdo con Zazueta et al. 19 estas actividades son un factor
de riesgo para que se presente la FMMR, ademas de los fac-
tores ambientales y demograficos.

En Sinaloa, se han reportado brotes de FMMR en zonas
rurales de El Fuerte y Choix, sin embargo, en el presente es-
tudio la mayor tasa de prevalencia se identifico en Escuinapa
con 9,6 casos por cada 10 000 habitantes, informacién que no
corresponde con los brotes de FMMR reportados . El Fuerte
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Figura 3. Representacion geografica de los clusteres de la fiebre manchada de las Montanas Rocosas durante el

periodo 2015-2023, en el estado de Sinaloa, México.
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Tabla 1. Clusteres de Fiebre Manchada de las Montanas Rocosas durante el periodo 2015-2023, en el estado de Sinaloa, México.

Cluster Loc.® Coordenadas Radio (km) Obs® Exp© RR¢ LLR® Valor de p

1 Ahome 25,783 N, 108,994 O 0 237 60,97 4,9 165,5 0,001

2 Concordia, Mazatlén, 23,287 N, 106,068 O 58,42 270 84,78 41 150,2 0,001
Rosario y Escuinapa

3 Badiraguato 25,362 N, 107,551 O 0 12 1,76 6,9 12,8 0,001

*Municipios con casos de rickettsiosis, "niimero de casos observados, “niimero de casos esperados, “riesgo relativo, ‘relacion de probabilidad logaritmica

presentd una tasa de prevalencia de 3,6 casos por cada 10 000
habitantes y Choix 0,3 casos por cada 10 000 habitantes, esto su-
giere un cambio en el comportamiento endémico de la FMMR.
Al respecto Alvarez-Hernandez et al. @ atribuyen esto al cam-
bio climatico, desplazamiento poblacional, crecimiento urbano
desordenado y aumento de mascotas por hogar.

La FMMR presento tres picos endémicos en marzo,
mayo y julio, meses que presentan las condiciones climato-
légicas adecuadas, al respecto Siiss et al. '” mencionan que
una temperatura ambiental mayor a 7 °C y una humedad
relativa >85% facilitan el ciclo de vida de las garrapatas. En
Sinaloa, la FMMR se presentd en primavera y en el inicio del
verano concordando con lo reportado por Chen y Sexton®
quienes mencionan que la FMMR presenta un patron esta-
cional definido, con picos epidémicos que ocurren en pri-
mavera y verano, sin embargo, este comportamiento puede
variar entre regiones geograficas.

En Estados Unidos la incidencia de la enfermedad se
presenta de abril a septiembre, lo que corresponde con la
temporada de garrapatas ©, coincidiendo en los meses de
mayo y julio reportados en el presente estudio. En México,
en el estado de Sonora se observéd que los incrementos de
FMMR ocurren en los meses de julio a noviembre, resulta-
dos que no coinciden con los reportados en el presente es-
tudio, mas aun cuando los estados de Sonora y Sinaloa son
vecinos 19,

En el presente estudio se identificaron tres clusteres, su-
giriendo que la localizacién de los clisteres de FMMR que
pueden estar asociados a factores sociales o econdmicos ta-
les como la higiene de las viviendas, la falta de medidas pro-
filacticas como la desparasitacion externa de las mascotas,
asi como a factores ambientales que favorecen el desarrollo
de los estados de vida libre de estas garrapatas, permitiendo
asi el éxito del ciclo de vida de la garrapata *®. Sin embargo,
al revisar el indice de marginacion, solo Badiraguato presen-
ta un indice de marginalidad alto, mientras que los muni-
cipios involucrados en los clusteres presentan un indice de
marginalidad bajo o muy bajo (Ahome).

De acuerdo con lo descrito en los parrafos anteriores y
asumiendo la posibilidad de subnotificacion de casos en el
Sistema de Vigilancia Epidemiologia de Sinaloa es mas pro-
bable que las agrupaciones espaciales estén mas asociadas a
las condiciones climaticas y la fenologia de los artropodos
que los factores sociodemograficos, situacién similar a la

https://doi.org/10.17843/rpmesp.2025.422.14236

reportada por Raghavan et al @ en Estados Unidos. Existe
poca informacién hasta el momento en el estado de Sinaloa
para discutir la formacién de los clusteres, sin embargo, es-
tudios similares realizados en Sonora no lograron determi-
nar la formacion de clusteres 9.

Los resultados de la presente investigacion podrian ser
utiles para que la Secretaria de Salud de Sinaloa para que
se realicen actividades de vigilancia, prevencion y educacion
para la salud en estos municipios, con el objetivo de rom-
per la cadena de transmision de la FMMR. Sin embargo, los
estudios epidemioldgicos futuros sobre la FMMR deberian
considerar la localizacion geografica a nivel de domicilio, de-
bido a que en la presente investigacion se tuvo la limitacién
en la localizacién geografica a nivel de municipio, asi como
correlacionar la presencia de estos con variables socioecono-
micas y el uso de indices de cambio climatico asociados a la
FMMR, debido a que en los andlisis realizados se limitaron
a un estudio espacio-temporal sin considerar las variables
antes mencionadas. Adicionalmente, se debe considerar la
posibilidad de falacia ecoldgica debido al disefio del estudio.

En conclusion, la tasa de prevalencia de la FMMR més
alta se determind en Escuinapa. Con respecto al compor-
tamiento temporal se observaron tres picos endémicos y se
identificaron tres clusteres de FMMR, cuyo cldster principal
se ubico en el municipio de Ahome con un riesgo moderado,
sin embargo, los clisteres secundarios ubicados en Badira-
guato presentaron mds de riesgo de desarrollar FMMR de
acuerdo con el andlisis espacial.
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