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RESUMEN

Una meta del sistema de salud es la prevencién de enfermedades, por ello cobra
especial importancia el estudio de la relacién de enfermedades con el espacio. Existen
evidencias del empleo de los Sistemas de Informacidon Geografica en estudios sobre la
distribucién espacial de problemas de salud. A pesar de esto, los trabajos reportados
en la literatura consultada no explotan la componente espacial de los datos, lo que
limita su integralidad. Por otra parte, existe dispersion en las metodologias,
herramientas y técnicas para abordar estudios de este tipo. En esta investigacidén se
presenta un método de estratificacion de territorios basado en Sistemas de
Informacién Geografica y medidas de similitud geométrica, definidas a partir de los
criterios: distancia, tamafio y conectividad.

La propuesta permite realizar estudios estratificados segun la primera ley de la
geografia y garantiza la obtencion de estratos mdas compactos. El método propuesto
cuenta con cinco etapas: Seleccion de indicadores vy territorios, Preprocesamiento de
indicadores, Agrupamiento, Postprocesamiento y Visualizacidn, soportado en una
solucién informatica basada en software libre. Como parte de la validacidn se aplica el
método en un caso de estudio y se realiza el analisis de indices de validacién que
avalan la efectividad y competitividad de la propuesta.

PALABRAS CLAVE: estratificacion de territorios; medidas de similitud geométrica;
sistemas de informacion geografica.
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ABSTRACT

A goal of the health system is the prevention of diseases, which is why the study of the
relationship of diseases with space is of special importance. There is evidence of the
use of Geographic Information Systems in studies on the spatial distribution of health
problems. Despite this, the works reported in the consulted literature do not exploit
the spatial component of the data, which limits its comprehensiveness. On the other
hand, there is dispersion in the methodologies, tools and techniques to approach
studies of this type. This research presents a method of stratification of territories
based on Geographic Information Systems and geometric similarity measures, defined
from the criteria: distance, size and connectivity.

The proposal allows for stratified studies according to the first law of geography and
guarantees the obtaining of more compact strata. The proposed method has five
stages: Selection of indicators and territories, Pre-processing of indicators, Grouping,
Post-processing and Visualization, supported by a computer solution based on free
software. As part of the validation, the method is applied in a case study and the
analysis of validation indices is carried out that guarantee the effectiveness and
competitiveness of the proposal.

KEYWORDS: stratification of territories; geometric similarity measures; Geographic
Information Systems.

Recibido: 09/01/2021
Aprobado: 15/04/2021

Introduccion

El conocimiento de la distribucion geografica de enfermedades, eventos y la situacion
de salud permite establecer politicas de salud para su atencién y establecer las
prioridades necesarias en cuanto a recursos " 2. En este sentido, la estratificacién de
territorio denota como una valiosa herramienta para analizar el comportamiento de
variables en el espacio Bl @ Es considerada como un procedimiento que permite
clasificar objetos en clases homogéneas a partir de analogias o relaciones que se
establecen entre sus caracteristicas ®. En estudios salubristas suele denominarse
estratificacion epidemiolégica y es parte del proceso integrado de diagndstico-
intervencion-evaluacion ©©),
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La estratificacion epidemioldgica utiliza varios enfoques para contribuir a la seleccion
de sitios o zonas con problemas de salud y planificar estrategias de intervencién.
Dentro de los enfoques utilizados se encuentra la estratificacion del riesgo y la del
riesgo absoluto, por indicadores ponderados, asi como los patrones de distribucidn de
frecuencia de los principales riesgos asociados y las técnicas de analisis multivariado
fundamentalmente las basadas en el andlisis de grupos o agrupamiento ©» (0 (1),

La utilizacion de indicadores ponderados ha sido ampliamente utilizada en estudios
salubristas. Este método utiliza un conjunto de indicadores o factores de riesgos
asociados al estudio. Los indicadores son ponderados con pesos obtenidos por criterio
de expertos en el campo y se obtienen valores para cada territorio, que son utilizados
para construir los grupos a partir de rangos establecidos. La principal limitacién de esta
estrategia radica en el sesgo que se puede introducir al definir los pesos y los rangos
para construir los grupos.

Los patrones de distribucién de frecuencia de los principales riesgos asociados se
utilizan fundamentalmente cuando no se puede determinar o no estdn identificados
los indicadores del riesgo. Su objetivo es identificar zonas donde determinado factor
tiene una mayor frecuencia de aparicion y luego acometer acciones de intervencién.

Cuando es posible cuantificar los indicadores de riesgo y su influencia sobre el area se
ha utilizado la estratificacion epidemiolégica del riesgo. Esta estrategia permite obtener
una evaluacion sobre el nivel de reduccion del problema si se actia sobre los factores
de riesgo. Su principal limitacién es que no permite identificar cambios sobre los
grupos pues constituye una fotografia del problema en estudio, ademdas suele ser
compleja debido a la necesidad de estudios para determinar el riesgo relativo y el
riesgo atribuible poblacional.

La distribucidn del riesgo absoluto se basa en la utilizacion de un solo indicador para
construir los estratos a partir de rangos de distribucién segun la tasa de incidencia o
caracteristica de la regién de estudio. Es muy utilizada para la vigilancia epidemioldgica
a corto plazo pues permite monitorizar determinados indicadores en areas priorizadas
de forma rapida, practica y oportuna.

Las técnicas de analisis multivariado permiten realizar estudios mas complejos porque
pueden incorporarse numerosos factores de riesgos y otras variables asociadas al
problema. Desde este enfoque la utilizacion de las técnicas de agrupamiento han sido
ampliamente reportadas en la literatura ** ™3 Asi, se ha utilizado el agrupamiento
para construir las clases o estratos a partir de datos tematicos y posteriormente se
representa en la cartografia el resultado 4 Este tratamiento no permite describir
relaciones espaciales sobre objetos y por tanto dificulta la incorporacion del espacio en
el proceso.

En la literatura consultada se propone incorporar la naturaleza espacial a partir de una
transformacion sobre objetos puntuales o lineas, en la que luego son tratados como
tematicos. Esta propuesta no estd de acuerdo con la primera ley de la geografia donde
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se establece que los objetos en el espacio estan relacionados, pero objetos cercanos
estan mas relacionados entre si que objetos distantes 5 La utilizacién de los Sistemas
de Informacién Geografica (SIG) en el andlisis de la distribucion espacial de
enfermedades ha aumentado considerablemente, sustentado en las herramientas de
analisis existentes que posibilitan resolver problemas asociados a la distribucién
espacial *®).

Los SIG son herramientas bdsicas, en todas las esferas del saber, para la confeccién de
mapas digitales y para los analisis geoespaciales, que van mas alld de analisis
estadisticos y que tributan a una mejor planificacion de infraestructura por ejemplo en:
estudio demografico, analisis de vias de transporte, distribucién de recursos,
distribucién y comportamiento de enfermedades. Su desarrollo y aplicacién en
diferentes areas ha brindado la posibilidad de analizar grandes volimenes de datos
espaciales.

En Cuba, los métodos aplicados para la estratificacion en su mayoria van orientados al
analisis estadistico, sin tener en cuenta la naturaleza espacial de los datos, ni el
principio de la primera ley de la geografia. Se evidencia una estructuracién comun que
inicia con andlisis estadisticos apoyandose en herramientas por ejemplo: Excel, SPSS y
luego se presentan los resultados en mapas tematicos utilizando herramientas SIG, por
ejemplo, Maplinfo; lo cual reduce la eficiencia del trabajo. Estos elementos influyen en
el analisis de la relacion espacial de indicadores en diferentes areas y limitan la
identificacion de estructuras espaciales asociadas a estos indicadores @7 Las medidas
de similitud empleadas consideran las caracteristicas con igual importancia y estdn
enfocadas a los datos tematicos. Este trabajo tiene como objetivo desarrollar un
método de estratificacidn de territorios basado en Sistemas de Informacidon Geografica
y medidas de similitud geométrica para obtener grupos mas compactos.

Método

El aporte fundamental de esta investigacion es un método de estratificacion de
territorios basado en SIG y medidas de similitud geométrica, como continuidad al
desarrollo de herramientas y técnicas para el analisis espacial en estudios salubristas. El
método estd conformado por cinco etapas que cubren los procedimientos identificados
en la literatura para este tipo de estudio @19 | a5 etapas propuestas se basan en el
enfoque de andlisis de datos geoespaciales y se denominan: Seleccién de indicadores y
territorios, Preprocesamiento de indicadores, Agrupamiento, Postprocesamiento y
Visualizacién.

Se sustenta en los siguientes principios:
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Integracion de medidas de similitud geométricas y SIG para darle tratamiento a la
componente espacial de los datos en estudios salubristas y una ficha de diagndstico
gue permite generar hipdtesis o corroborar hallazgos epidemiolégicos.

Modelacién de la informacion en torno a la estratificacion, los datos geoespaciales y los
estudios salubristas. Reutilizacion de buenas practicas relacionadas con estudios
estratificados como base para el desarrollo del método y su realizacion mediante
analiticas de datos, que favorezcan la incorporacién del espacio en este tipo de estudio.

Los enfoques de la propuesta son:

Holistico con el estudio de los indicadores, el espacio en su conjunto y su complejidad,
se identifican interacciones, particularidades y procesos que por lo regular no se
perciben si se estudian los indicadores por separado y luego se llevan a la cartografia.

Estratégico con la identificacidon de la situacion de los territorios que se estudian y la
creacion de la ficha de diagndstico que facilita el establecimiento de objetivos claros a
largo plazo y su conjunto de acciones a corto plazo para dar respuesta a las
oportunidades y amenazas que impone el entorno, asi como las fortalezas y
debilidades.

Las cualidades que distinguen al método:

Integracion: el método integra indicadores de salud y medidas de similitud geométricas
en la estratificacién de territorios para facilitar la incorporacién del espacio en estudios
salubristas. También se distingue por la integraciéon de técnicas de andlisis de datos
geoespaciales en una solucién informdtica que sirve de soporte tecnolégico.

Usabilidad: el enfoque de guia para la estratificacién y la interfaz de la instanciacién
facilitan la integracion de la cartografia e indicadores en los estudios sin necesidad de
mucho dominio en este campo.

Fiabilidad: la informacién que brinda se corresponde con el andlisis de los indicadores
aportados.

Flexibilidad: a partir del uso de indicadores de naturaleza variada y un marco de trabajo
para la estratificacidn, se facilita adaptarse a cambios que se deseen incluir en los
estudios.

Resultados

En la figura 1 se muestra el método propuesto, asi como la interaccidn entre sus etapas
y componentes computacionales. Las entradas del método son:
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Base cartografica: que estd formada por capas vectoriales, de las cuales al menos una
debe ser de poligonos y es la capa base que se utilizard como definiciéon de las
entidades administrativas a utilizar en la estratificacién. El resto de las capas pueden
ser de puntos, lineas o poligonos y responden a indicadores geoespaciales.

Fuente estadistica: cuenta con los indicadores estadisticos a utilizar en la estratificacion
y sus mediciones se deben corresponder con las entidades geoespaciales definidas por
la capa base para la estratificacion.

Las salidas del método sirven de soporte para la toma de decisiones, aportan
elementos asociados a distribuciones y procesos espaciales utiles para la definicidon de
objetivos y planes en el tratamiento a problemas de salud. Estas son:

Ficha de diagndstico: contiene los elementos identificados en la estratificacion,
constituye una base para la toma de decisiones. En esta se detallan los estratos y
territorios mas afectados, asi como los posibles factores asociados. También dispone
de un mapa tematico a través del cual se puede interactuar con los estratos y
territorios.

Mapa tematico: contiene los estratos clasificados a través de una escala de colores que
responde al valor del riesgo obtenido.

Con la utilizacion de este método es posible identificar los territorios y estratos mas
afectados, de conjunto con los posibles factores asociados, que permite a los
salubristas la seleccion de intervenciones y adecuacidon de los servicios. También
permite la evaluacién de los resultados de las intervenciones realizadas, asi como el
monitoreo y ajuste de indicadores de acuerdo a los problemas detectados.
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Método de estratificacién de territorios basado en SIG
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Fig.1- Método de estratificacion de territorios basado en SIG y medidas de similitud
geométrica.

Descripcion de las etapas que conforman el método propuesto
Seleccion de indicadores y territorios

Esta etapa tiene como objetivo elegir los indicadores que se utilizardan en la
estratificacion y los territorios que serdn objeto de estudio, por lo que es necesario
disponer de un mapa vectorial e indicadores disponibles en fuentes estadisticas, o
recopilados por el investigador utilizando diferentes técnicas y herramientas. Los
indicadores pueden ser de naturaleza espacial o temadtica. Los datos espaciales
provienen de la geografia del terreno, y los datos tematicos corresponden a la
informacidn de otras fuentes como son datos de la poblacién, factores de riesgo e
indicadores de salud, por solo mencionar algunos.

La seleccién de indicadores estadisticos parte de la identificacidon de los indicadores
disponibles en la fuente estadistica. Los indicadores se escogen de forma manual o de
forma automatica. La forma manual consiste en que el investigador tiene identificados
cuales son los que inciden en el problema objeto de estudio o cuando realiza una
evaluacion de los resultados de las intervenciones realizadas a partir de estudios
realizados, e incluye el monitoreo y ajuste de indicadores de acuerdo a los problemas
detectados.
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En la seleccion de atributos de forma automatica se reduce la dimensionalidad del
conjunto, a través de la seleccién del subconjunto de mejor desempefio bajo algun
criterio de clasificacion. La seleccidon de atributos reporta beneficios al eliminar los
rasgos irrelevantes y redundantes, lo que posibilita una mejor representacién de la
informacidén original y una disminucién del costo computacional. En la seleccién de
atributos de forma automatica estan relacionadas distintas areas como la del
reconocimiento de patrones, el aprendizaje automatico y la mineria de datos.

Los procedimientos de seleccidon de atributos requieren un método de generacién de
subconjuntos (basado en un proceso de busqueda). En la presente investigacion se
utiliza la metaheuristica basada en colonia de hormigas (ACO) 18 Las hormigas
construyen las soluciones de manera probabilistica, guidndose por un rastro de
feromona artificial y por una informacidn calculada a priori de manera heuristica. Se
obtienen las caracteristicas mas visitadas, es decir el subconjunto de caracteristicas que
mejor describe a los objetos.

Al finalizar el investigador tiene la opcidon de incluir los indicadores que estime
necesarios para su estudio y que no se encuentren en la solucién encontrada por el
procedimiento de seleccion. El resultado de esta etapa es un conjunto de indicadores,
tanto estadisticos como geoespaciales, que se utilizaran para realizar la estratificacion.
En la siguiente etapa estos indicadores son preprocesados para facilitar el andlisis y la
interpretacién de los resultados.

Preprocesamiento

Tiene como objetivo preparar la base cartografica y los indicadores seleccionados para
realizar la estratificaciéon. Posteriormente se calcula el aporte informacional y se
normalizan los valores de los indicadores seleccionados. La base cartografica debe
estar formada por n capas con n 2 1, para el caso donde n = 1 entonces, la capa debe
ser de poligonos y contiene los objetos geoespaciales asociados a los territorios
objetos de estudio.

Agrupamiento

Esta etapa tiene como objetivo la construccién de los estratos. Para ello se clasifican los
territorios en grupos homogéneos (estratos), utilizando técnicas y algoritmos de
agrupamiento. Desde el enfoque de la mineria de datos geoespaciales destaca la
utilizacion de los algoritmos de agrupamiento en estudios estratificados. Una
clasificacion general los divide en tres grupos fundamentales: particionales, jerarquicos
y basados en densidad o categorias segun el procedimiento que utilizan para agrupar
los objetos. La eleccién de dicho algoritmo depende de varios factores, por ejemplo:
tipo de datos disponibles, criterio de agrupamiento, complejidad, deteccién de valores
atipicos, el propésito particular y de la experiencia del investigador o del equipo que
ejecuta la investigacion.
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Postprocesamiento

Tiene como objetivo la obtencién de los territorios y estratos mas afectados por
indicadores. Se debe especificar que esta etapa en la estratificacién de territorios
recibe los datos resultantes del Agrupamiento. Se realiza el andlisis de la auto-
correlacidn espacial de los indicadores por estratos. De esta forma se determinan los
que aumentan el indice de riesgo.

Visualizacion

Su objetivo es representar en un mapa tematico del tipo coropleto o coroplético cada
grupo homogéneo de territorios, esencial para comprender las realidades espaciales.
Los mapas tematicos coropletos reportados en la literatura tienen la particularidad de
que las regiones se colorean a partir de una medida estadistica, como puede ser la
densidad de poblacién o el ingreso por habitante. Este tipo de mapa facilita la
comparacién de una medida estadistica de una regién con la de otra o muestra la
variabilidad de esta para una regidn dada. Se reporta en fendmenos como la variacion
espacial que coincide con los limites de las unidades de medicién, por ejemplo se
distribuye de manera uniforme dentro de cada unidad de medicién. En esta
investigacién cada grupo homogéneo de territorios es representado por un color
asignado al estrato en funcién del riesgo promedio del estrato.

Con el objetivo de demostrar la viabilidad del método propuesto se implementa un
complemento para el SIG QGIS. QGIS es una aplicacidn de escritorio, con un entorno
sencillo, amigable, intuitivo y facil de utilizar (19 E| disefio del sistema y la organizacién
esta regido por un estilo de Arquitectura en capas, la cual posibilita que la
funcionalidad del sistema este organizada en capas separadas y cada una apoya sélo en
las facilidades y los servicios ofrecidos por la capa debajo de ella. Este enfoque en
capas soporta el desarrollo incremental del sistema.

Aplicacion del método propuesto a un caso de estudio

Para valorar los resultados de la solucién propuesta se decide aplicar un caso de
estudio, en correspondencia con el trabajo realizado por Companioni 4 en el cual la
autora realiza una estratificacién de territorio en Cuba para analizar el comportamiento
de indicadores de salud. Utiliza la divisidon politico-administrativa del afio 1976, en la
cual existia una composicidon de 14 provincias, selecciona cuatro indicadores y un total
de 26 variables del Anuario Estadistico del afio 2001.

Se escoge como base para la estratificacion una capa de poligonos obtenida desde la
Infraestructura de datos espaciales de la Republica de Cuba (IDERC) 29 ¢on la division
politico-administrativa vigente para el afio 2001. Una vez seleccionadas las fuentes de
datos para el estudio, se procede a la configuracion de los pardmetros, la seleccién de
los territorios y los indicadores. En este estudio se analizan todas las provincias y los
indicadores, ademads se clasifican estos uUltimos en funcién de su aporte al riesgo
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calculado en la etapa de Preprocesamiento. A partir de los territorios y los indicadores
seleccionados se obtienen los grupos y se visualizan en un mapa tematico, como se
muestra en la Figura 2. La solucidon computacional permite interactuar con los estratos

y con los elementos de la ficha de diagndstico.

Luego de realizados los estudios estratificados utilizando cada una de las funciones de
distancia y similitud propuestas (distancia, conectividad y tamafo), se procede a
calcular los indices de validacién interno para cada estudio. Se incluye también el

calculo para los estudios presentado por Companioni (4
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Fig. 2- Visualizacion de la estratificacién.

Discusion

En la Tabla 1 se muestran los valores obtenidos, se evidencia que los resultados
utilizando el método propuesto en esta investigacién son competitivos y que para el
caso del coeficiente de Silhouette que evaliua la calidad del agrupamiento los
resultados son superiores.
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Tabla 1- Validacién con indices internos. Elaboracién propia.

indice Davies_Bouldin Calinski _Harabaz Silhouette _Score
Companioni 2005 1.991 2.182 -0.029
Pérez et Al. 2016 1.748 2.484 0.019
Conectividad 1.810 1.827 0.005
Distancia 1.903 1.199 0.012
Tamafo 1.800 1.247 0.013

Luego se procede a comparar los resultados obtenidos a partir de la utilizacion de las
tres funciones propuestas para evaluar los indices de validacidn externos precision (P),
Jaccard (J), Fowlkes Mallows (F&M), Rand_Index (Rand), Bray Curtis (BC), V_measure
(VM), Mutual_Info (MI), Completeness (C) y Homogeneity (H) .

En la figura 3 se muestran los valores obtenidos teniendo como referencia el trabajo de
Companioni (14) y se evidencia un mejor desempefio de la funciéon conectividad en
cuanto a precision y al indice de Jaccard. Para el resto de indices los mejores resultados
de forma general los obtiene la funcién basada en el tamafio.

0,70
0,60
0,50
0,40

0,30
—fi— Conectividad
0,20 —4— Distancia
Tamafio

0,10

Fig. 3- Resultados de evaluacién de las métricas con referencia a Companioni. Elaboracidn
propia.

Se observan mejores resultados en cuanto a precisidén y al indice de Jaccard para la
conectividad, para el resto, el mejor desempeno lo obtiene la funcién basada en la
distancia entre poligonos. Para todos los casos los mejores resultados se obtienen al
evaluar el indice Rand_Index.
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Conclusiones

Como resultado de la presente investigacion se obtuvo un método para la
estratificacion de territorio basado en Sistemas de Informacion Geografica y medidas
de similitud geométrica, para obtener grupos mas compactos. En funcién de los
resultados obtenidos se arribd a las siguientes conclusiones:

A partir de la sistematizacién de los principales referentes tedricos que sustentan la
presente investigacion, se confirma que las propuestas para la estratificacién
reportadas en la literatura presentan limitaciones para la incorporacion de la
componente espacial en el proceso de estratificacion de territorios.

La identificacion de los constructos dentro de la mineria de datos geoespaciales facilité
la descripcidn adecuada del problema y su solucidn a partir del método propuesto, que
ademas integra los enfoques aportados en investigaciones precedentes con relacién a
estudios estratificados y la componente espacial de los datos en el espacio de solucién
del problema.

La instanciacién del método propuesto a partir del desarrollo de un componente para
el SIG QGIS permitio la evaluacidn concreta del método a través de la realizacién de un
caso de estudio.

Al evaluar los indices de validacién tanto internos como externos se pudo comprobar
que si se incorporan medidas de distancia geométricas se obtienen grupos mads
compactos sin afectar la precision de la clasificacion.
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