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RESUMEN

La evaluacion psicofisioldgica tradicional utiliza instrumentos de medicién que, si bien no son invasivos (no dafian tejido celular),
pueden resultar obstrusivos, es decir, interferir con alguna conducta o implante médico en un participante de estudio. Reciente-
mente se han desarrollado tecnologias no invasivas ni obstruyentes para evaluar la actividad autonémica. Una de estas herramien-
tas es laimagen térmica infrarroja, Util para el monitoreo clinico y registro psicofisiolégico que detecta los cambios de temperatura
asociados a procesos cognitivos, afectivos y/o conductuales. El presente articulo de innovacion tecnoldgica presenta los usos, la
naturaleza, el funcionamiento y la utilidad en la aplicacién de distintos protocolos de evaluacion psicofisiolégica afectiva en diversos
grupos como participantes sanos, mujeres sobrevivientes de cancer de mama y pacientes con dolor crénico. Se promueve el uso
de la imagen infrarroja térmica para la evaluacién de distintos procesos psicoldgicos, como la conducta facial (voluntaria e invo-
luntaria), la medicion de estrés cognitivo y social. Se sugiere como un biomarcador para valorar los alcances de las intervenciones
psicoldgicas en el campo de la salud, interacciones sociales, cognicién y emocion.
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PSYCHOPHYSIOLOGICAL EVALUATION WITH INFRARED THERMAL IMAGING IN
PSYCHOLOGICAL PROCESSES

ABSTRACT

The traditional psychophysiological assessment uses measurement instruments that, while not invasive (they do not damage
cellular tissues) may be obstructive, that is, interfere with some Behavior or medical implant in a study participant. Recently non-in-
vasive or obstructive technologies have been developed to evaluate the autonomic activity. One of these tools is infrared thermal
imaging, useful for clinical monitoring and psychophysiological recording that detects temperature changes associated with cogni-
tive, affective and/or behavioral processes. The present article of technological innovation presents the uses, nature, functioning,
and utility in the application of different protocols of affective psychophysiological evaluation in groups diverse of healthy subjects,
women survivors of breast cancer and patients with chronic pain. The use of the thermal infrared image is promoted for the evalua-
tion of different psychological processes, such as facial behavior (voluntary and involuntary), measurement of cognitive and social
stress. It is suggested as a biomarker to assess the scope of psychological interventions in the field of health, social interactions,
cognition and emotion.
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INTRODUCCION

a regulacion de la temperatura corporal depende de

las interacciones entre el sistema nervioso central, en

particular, el hipotalamo, y el sistema nervioso peri-
férico. La actividad autonémica térmica ha sido objeto de
analisis de diversos estudios de investigacion psicofisiolo-
gica clinica y basica. Uno de los factores que modifican la
temperatura corporal, mediante los termorreceptores de la
piel (temperatura periférica), es la conducta (Rustemeyer,
Radtke & Bremerich, 2007). Asimismo, la temperatura pe-
riférica se ha utilizado para evaluar procesos afectivos y
cognitivos (loannou, Gallese & Merla, 2014).

Diversos modelos de organizacién autonémica en
emociones han evaluado la direccién de los cambios
de temperatura de acuerdo con diferentes paradigmas.
En un articulo de revision, Kreibig (2010) describe los
cambios de temperatura en los dedos de las manos aso-
ciados a distintas emociones, tanto positivas como ne-
gativas. La revision de loannou et al. (2014) menciona la
direccion de los cambios de temperatura en las distintas
partes del rostro en cada condicion experimental afecti-
va. De manera general, las situaciones afectivas negati-
vas producen decrementos de temperatura, y los even-
tos positivos generan un incremento de temperatura.

Estudios mas recientes han evaluado los cambios
de temperatura periférica en el rostro ante diversas si-
tuaciones emocionales experimentales (dolor, estrés, ac-
tivacion sexual, ansiedad, culpa y alegria, entre otros).
Diversas investigaciones en humanos (Gémez et al.,
2015) y en animales (loannou et al., 2014; Kano, Hira-
ta, Deschner, Behringer & Call, 2016; Kuraoka & Naka-
mura, 2011) han reportado cambios de temperatura en
distintas areas del rostro (regiones de interés observa-
bles, RIO) en monos Rhesus de acuerdo con situaciones
desagradables, particularmente en la nariz. Cuando una
situacion emocional se percibe negativa, la nariz tien-
de a enfriarse por un proceso de vasoconstriccion de
la actividad nerviosa autonémica simpatica. De mane-
ra opuesta, cuando el sujeto experimenta serenidad se
asocia con una predominancia parasimpatica, la cual
genera un proceso de vasodilatacion y con ello un in-
cremento de temperatura nasal (Rodriguez, Dominguez,
Cortés, Cruz, Morales & Leija, 2017).

De acuerdo con Goémez et al. (2015) y Sillero,
Fernandez, Arnaiz & Bouzas (2016), los protocolos de
evaluacion termografica en humanos dependen de fac-

tores ambientales (como la temperatura y humedad de
la habitacion), factores técnicos (como las propiedades
de la camara térmica, la seleccion de las RIO, validez y
confiabilidad de las mediciones, el protocolo de inves-
tigacion y tipo de analisis estadistico) y factores indivi-
duales (como la edad, el sexo, valores antropométricos,
ciclo circadiano, historia médica, tasa metabélica, emo-
ciones, terapia clinica y actividad fisica).

El uso de una camara de imagen infrarroja térmica
ha sido reportado en las revistas mas importantes de in-
vestigacion experimental como Nature; por ejemplo, en
la evaluacion de la actividad autonémica asociada a es-
trés (Tyler et al., 2015). El costo de estos equipos de regis-
tro de imagen infrarroja térmica oscila, de acuerdo con
las caracteristicas de la imagen térmica (en funcién de la
cantidad de pixeles), entre los 1,200 y los 75,000 déla-
res estadounidenses. Para la investigacion psicoldgica en
México se oferta como una opcion atractiva si se realiza
interdisciplinariamente con los grupos de investigacion
que utilizan estos equipos tecnolégicos. Uno de ellos es
el de Vision Artificial de la Universidad Auténoma de
Querétaro (UAQ), campus San Juan de Rio, encabezado
por el doctor Luis Morales Hernandez y el doctorante Ir-
ving Cruz Albarran. Este grupo de investigacion maneja
diferentes equipos de imagen infrarroja térmica. Los estu-
dios psicologicos que se muestran en el presente articulo
son un ejemplo de su colaboracion interdisciplinaria.

El presente manuscrito propone la evaluacion psi-
cofisioldgica con imagen infrarroja térmica aplicada a di-
versos protocolos de investigacion psicolégica, como la
expresion facial (voluntaria e involuntaria), la respuesta
afectiva del paciente con dolor crénico, y la evaluacion
térmica de estrés cognitivo-afectivo'. Se enfatiza el uso
de esta herramienta de medicién para valorar los cam-
bios psicofisiolégicos que subyacen a procesos psico-
l6gicos; sin embargo, no es objeto mostrar al lector los
resultados cuantitativos de cada una las investigaciones
resefiadas sobre los patrones de temperatura encontrados
en las distintas poblaciones de estudio (los cuales estan
sometidos en revistas especializadas en termologia y psi-
cofisiologia), pero si el abanico de posibilidades para su
aplicacion en la investigacion psicolégica en México.

! De acuerdo con cada proyecto de investigacion, los autores de este ar-
ticulo del Grupo Mente-Cuerpo de la Facultad de Psicologia de la UNAM
trabajaron en conjuntamente con el grupo de investigacion del doctor
Morales, de la UAQ; el servicio de Oncologia encabezado por la doctora
Patricia Cortés Esteban, y la Clinica del Dolor, con el doctor Rafael Heran-
dez Santos, ambos servicios del Centro Médico Nacional 20 de Noviem-
bre, ISSSTE; y el servicio de Psicologia, con la doctora Patricia Zamudio
Silva, del Hospital Regional Ignacio Zaragoza, ISSSTE. Psicologia.
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NATURALEZA DE LA INNOVACION

Medicion de la temperatura periférica

En el campo de registro psicofisiolégico existen dos ver-
tientes principales de evaluacion: las medidas centrales
(que corresponden a la actividad del sistema nervioso cen-
tral) y las medidas periféricas (utilizadas para la evaluacion
del sistema nervioso periférico: somédtico y autonémico).
La temperatura periférica se inserta en la actividad auto-
némica. Se ha utilizado como un indicador del estado de
salud de un paciente, el tono afectivo y el balance autoné-
mico. La termografia ha sido correlacionada con la activi-
dad electroencefalografica y se ha llegado a conclusiones
integrales entre los procesos cognitivos y las respuestas
autonémicas. Su medicién ha evolucionado desde los
termometros de mercurio, cristal termoliquido, termisores
electronicos, hasta la imagen infrarroja térmica.

Los termémetros convencionales se han utilizado
en una amplia variedad de problemas psicofisiolégicos
asociados a la actividad autonémica simpética (como el
dolor, el estrés y migranas, entre otras).

La imagen infrarroja térmica, a diferencias de los
equipos de registro térmico, supone tres ventajas técnicas
para el registro psicofisiologico: 1) no requiere contacto
con la piel del sujeto de estudio, permitiendo evaluar pro-
cesos psicoldgicos cognitivos, afectivos y/o conductuales;
2) el area de evaluacion es considerablemente mayor al de
los termémetros convencionales que s6lo miden un punto
en particular; un termograma permite analizar y comparar
los cambios de temperatura durante un proceso psicoléogi-
co (conducta, cognicién o emocion) en las RIO de interés
para el investigador, asi como sus interacciones entre si;
por ejemplo, la relacion entre la temperatura de los dedos
de las manos y la nariz (figura 1), o la relacion inversa entre
la temperatura del musculo corrugador y la nariz duran-
te un proceso estrés-relajacion (Rodriguez-Medina et al.,
2017), y 3) como ventaja adicional de equipo de registro
psicofisiolégico, la termografia presenta un costo-benefi-
cio de portabilidad y reduccion de presupuestos econé-
micos para un grupo de investigacion si se comparan con
equipos comerciales de biofeedback con sensibilidad y
especificidad similar; para abatir el costo, sélo se requiere
disenar, programar y/o adaptar el software de la cdmara
termografica para valorar la sensibilidad, de acuerdo con
la cantidad de pixeles que posea la imagen térmica.

Ar2 min 21.8 max 35.0

Figura 1.
Diferentes regiones de interés observables (RIO), mano iz-
quierda, mano derecha y nariz.

CARACTERISTICAS DE LA INNOVACION

Evaluacion psicofisiolégica térmica

diferentes camaras

Para evaluar la temperatura y sus efectos clinicos o de
investigacion sobre una RIO existen dos maneras de ha-
cerlo: 1) de forma visual-categorica, mediante el uso de
la paleta de colores que se encuentra a un costado de
la imagen térmica (cada color corresponde a una tem-
peratura, indicando los valores maximos y minimos de
temperatura de cada termograma) y 2) de manera cuan-
titativa, donde cada pixel en una imagen térmica repre-
senta un valor de temperatura; de acuerdo al nivel de
resolucion de la cdmara, se puede hacer una valoracion
confiable de la temperatura de una RIO.

Para hacer una valoracion clinica rapida, como he-
rramienta de gabinete en cualquier consultorio de hos-
pital, clinica o centro de salud, basta con una camara
con una resolucion de 80 x 160 pixeles. El costo del
equipo aproximado es de 1,200 euros sin el software
de sensibilidad para evaluacion clinica. Para estudios
de investigacion conviene utilizar un equipo de mayor
resolucion, como uno de 320 x 240 pixeles, cuyo valor
aproximado en el mercado es de 3,600 euros, y también
requiere la programacion de un software con sensibili-
dad y especificidad (Figura 2). Sin el software especifico
adaptado a las variaciones de temperatura del cuerpo
humano, las camaras térmicas tienen una sensibilidad
de cambio que oscila entre 0.06 y 0.15 °C.

con
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Flir E4
80 x 160 pixeles

Flir A320
320 x 240 pixeles

Figura 2.
Diferentes camaras de infrarrojo térmico: Flir A320 y Flir E4.

Cualidadesycondiciones generales deregistro

de infrarrojo térmico
Para propésitos de evaluacion clinica, una resolucion
de 80 x 160 pixeles es suficiente para el monitoreo de
una RIO en un paciente. Su utilidad clinica es superior a
la de un termoémetro electrénico cuya sensibilidad s6lo
se registra en la superficie de contacto, y es similar a la
de equipos de registro psicofisiolégico como los de bio-
feedback de coherencia de la variabilidad de la frecuen-
cia cardiaca. Sin embargo, una de las caracteristicas de
la imagen infrarroja térmica es que no son invasivos ni
obstrusivos con la piel del paciente, es decir, no es ne-
cesario adherir ningtin sensor al cuerpo del sujeto. Esto
permite, ademas, un cuidado del equipo de infrarrojo
térmico menor respecto al manejo de la instrumenta-
cion de los equipos de registro psicofisiolégico conven-
cionales que utilizan cables, optimizando el tiempo de
medicion tanto para la evaluacion con el sujeto como
para el guardado de los instrumentos.

Otra cualidad del equipo de imagen infrarroja
térmica es su portabilidad, debido a que la camara se
puede transportar con facilidad al lugar de evaluacion.
Tiene un peso aproximado de 500 g, y se puede colocar
en un tripié a una distancia de un metro del sujeto.

Para realizar un registro de infrarrojo térmico es ne-
cesario mantener la temperatura constante de 22 °C +-2°C
de la sala de registro; el sujeto no debe haber ingerido
estimulantes o depresores entre 6 y 2 horas previas al re-
gistro, y 3 horas sin alimentos. Ademds, es necesario que
el sujeto permanezca en reposo cuando menos 10 minu-
tos antes de iniciar el registro de la linea base o medicion
pretest, con el objetivo de asegurar que los cambios de
temperatura se deban a la manipulacion del experimen-
tador. Lo que se pretende evaluar son los cambios fasicos
de temperatura debidos a los procesos psicolégicos que
el sujeto experimenta, o las condiciones que interfieren
en la actividad autonémica. Para una revision completa

de las condiciones de registro véase Fernandez-Cuevas et
al. (2015), Gémez et al. (2015) y Sillero et al. (2016).

RANGO DE APLICACION DE LA INNOVACION

Protocolos de evaluacion psicofisiolégica con

infrarrojo térmico
Existen numerosas investigaciones del uso de la imagen
térmica infrarroja como herramienta de evaluacion psicofi-
siologica de procesos psicoldgicos, como la carga mental?
(Gomez et al., 2015), la supresion de estrés psicofisiol6-
gico® (Tyler et al., 2015), la relajacion* en un paciente
con dolor crénico (Rodriguez-Medina et al., 2017), el es-
trés agudo® (Herborn et al., 2015), el tono psicofisiolégico
afectivo® (Cardone & Merla, 2014), regulacion de las emo-
ciones interpersonales’ (Guiney, Sattel, Cardone & Merla,
2015), las tareas cognitivas (Pinti, Cardone & Merla, 2015),
y la evaluaciéon emocional (en adultos) de la respuesta a
infantes (Esposito et al., 2014), entre otros estudios.

Investigacion psicofisiolégica con

térmica infrarrojo térmico en México
En México los registros de termografia en el campo de la
salud sélo se habian restringido a estudios en oncologia
o medicina interna. A partir de junio de 2015 se han
realizado estudios psicofisiolégicos pioneros en México
con imagenologia infrarroja térmica con el propésito de
trasladar los estudios de laboratorio al campo de la psi-
cologia de la salud. Las lineas de investigacion se han
centrado en los cambios autonémicos térmicos asocia-
dos a la conducta facial (expresion facial emocional vo-
luntaria e involuntaria) en sujetos médicamente sanos,
mujeres sobrevivientes cancer de mama y pacientes con
dolor crénico; estrés cognitivo, mediante el paradigma
de facilitacion emocional; estrés social, con el uso del
Trier Social Stress Test.

imagen

2 Se define como la cantidad de esfuerzo mental en la memoria
de trabajo.

3 Durante una respuesta de estrés se contraen vasos sanguineos, inhibien-
do suflujoy reduciendo la temperatura.

4 La respuesta de relajacion promueve un reflejo parasimpatico
vasodilatador.

5 Referido como una respuesta de estrés durante una tarea de la-
boratorio (fisica o psicoldgica).

¢ La temperatura periférica (rostro, manos, pies) en sincronia con
otros indicadores de estrés-relajacién; por ejemplo, una tempera-
tura elevada con una frecuencia cardiaca o presion arterial nor-
mal.

7 Las relaciones afectivas agradables producen una sensacion de
“calidez’, aumentando la temperatura periférica; caso opuesto si
una persona se encuentra en una situacién desagradable.
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o
Tiempo (s)

Enfoque experimental. (a) Colocacion del sujeto para el registro psico-
fisiologico. (b) Registro térmico de la actividad autonémica de acuer-
do con los paradigmas experimentales. (c) Conducta facial emocional
voluntaria en sujetos clinicamente sanos (Rodriguez et al., 2015; datos
inéditos). (d) Conducta facial emocional voluntaria en pacientes sobre-
vivientes de cancer de mama (Rodriguez et al., 2015; datos inéditos).
(e) Conducta facial emocional espontanea (Rodriguez et al., 2016; da-

tos inéditos). (f) Estrés cognitivo (Rodriguez et al., 2017).
Figura 3.
Protocolos de evaluacion psicofisiolégica térmica.

0-10 » 170-180 180-190 —» 350-360 360-370—% 470-480

En la figura 3 se muestran los protocolos (de manera ge-
neral) y algunos de los resultados de la actividad autoné-
mica térmica de cada proyecto. Similar a loannou et al.
(2014), se han identificado algunos patrones de temperatu-
ra en rostro (nariz, frente, barbilla y mejillas) y en manos de
acuerdo con el estado afectivo; sin embargo, los cambios
autonémicos térmicos estan mas pronunciados en perso-
nas cuya respuesta inflamatoria (actividad inmunolégica)
es menor respecto a los cambios térmicos observados en
participantes con un alto nivel de actividad inflamatoria
(pacientes con dolor crénico, estrés cronico).

FUNCIONAMIENTO DE LA INNOVACION

Evaluacion categédrica del termograma con

imagen infrarroja térmica
De acuerdo con los objetivos del clinico o investigador, pue-
de hacer una lectura visual de los datos de temperatura en
las diferentes RIO que desee examinar mediante el uso de la
paleta de colores que el termograma provee. Esta evaluacion
permite el monitoreo en tiempo real de la temperatura de un
paciente o un sujeto en condiciones experimentales.

Para realizar un examen mas detallado que la ins-
peccion, se puede optar por una evaluacion categorica
por medio de la conversion de cada termograma a un
formato de imagen BMP 256, que indica que cada pixel
de la imagen térmica se transforma en un rango de 256
colores que distingue el ojo humano. Estos pueden agru-
parse en 10 intervalos (convirtiendo la imagen a una es-
cala de grises, se pueden visualizar con claridad) y asig-
narse valores de acuerdo con el color que representa un
nivel de temperatura (figura 4).

Imagen
BMP
256

Conversion a escala de grises

i
b \ ( I ]
1 4
o oe o g o 2 s a4 1 2 3456 7 89 10

[+

(a) El termograma se convierte en una escala de grises y se guarda en
formato BN%P 256. (b) La paleta de colores se cambia’ unidimensio-
nalmente de negro a blanco con los diferentes matices del gris. (c)
Una vez guardada la imagen en formato BMP, se a%rupan los pixeles
y se pueden distinguir visualmente en 10 intervalos, donde se les
puede asignar un valor categoérico.

Figura 4.
Evaluacién categorica. Conversién de un termograma a una
imagen de BMP 256.

Evaluacion intervalar del termograma con

imagen infrarroja térmica
Para realizar la evaluacion intervalar de la imagen térmi-
ca es necesario un software adaptado para la medicion
de la temperatura en el cuerpo humano. En uno de los
proyectos del Ingenieria en Mecatronica (Benitez, Cruz
& Morales, 2016) de la UAQ, se desarroll6 un software
capaz de registrar la temperatura de un termograma en el
orden de cienmilésimas de grados centigrados. Cada ter-
mograma se compone de entre 300,000-400,000 pixeles.
Cada pixel representa un dato de temperatura. Para tener
una idea del nimero de pixeles de una RIO (por ejemplo,
la nariz), contiene entre 1,500 a 1,800 datos de tempera-
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tura por cada termograma. En las figuras 5 y 6 se resume
el funcionamiento general del software.

El  softwore es propiedad
intelectual de los Ingenieros
Benitez, Cruz & Morales (2016} de
la vAQ.
n !
N Seleccion de la imagen térmica en
formato BMP.
2
Abrir la imagen térmica en
formato BMP.
3

Abrir Pardmetros para colocar el
rango de temperatura maxima y
minima.

Seleccionar punto o area de la RIO.

5

Ir a temperatwra para obtener el
valor térmico de la RIO.

Figura 5.
Pasos para medir la temperatura periférica en una RIO en un

punto en particular.

Abrr y guardar el
termograma en formato
BMP 256. Seleccionar el
drea de la RIO y guardarla
en formato BMP 256.

Abrir la imagen témmica en
formato BMP 256 con el
software Sistema de vision
artificial para deteccion de
termoblomarcadores

(Benitez, Cruz & Morales,

2018}

Ir al menl Pordmetros para
ingresar  las  temperaturas
maxima ¥ minima.
Posteriormente, selecclonar la
superficie de la RIO. Ir a
Temperatura y luego a Areo.
Esto abrird un archivo .txt en
la carpeta donde se guardd la
imagen BMP 256.

En el archivo .bxt filtrar las
temperaturas maximas,
mediante el mend de
Selecclonar y reemplozar con,
dejar el recuadro vacio.

Figura 6.
Pasos para medir la temperatura periférica en una RIO en un
area en particular.

CONCLUSIONES

La evaluacion de los cambios autonémicos asociados a
distintas actividades psicolégicas se ha documentado en
diversas investigaciones (Kreibig, 2010). Los estudios psi-
colégicos exploratorios México que se presentaron siguen
esta misma ruta bidireccional entre las bases biolégicas de
la actividad autonénimica-inmunologica y su utilidad cli-
nica en pacientes con enfermedades crénicas no transmi-
sibles, y evaluar las interacciones entre el sistema nervioso
auténomo y la actividad inflamatoria, como en el caso pa-
cientes con dolor crénico oncolégico y no oncolégico.

La termografia aplicada a la evaluacion psicofisio-
l6gica de procesos psicolégicos (cognitivos, afectivos,
conductuales, sociales) constituye una opcioén viable para
la investigacion psicolégica de economias emergentes
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como la de México. Su rango de aplicacion es amplio, y
se sugiere su incorporacion en diversos contextos como
en el campo de la Psicologia Clinica y de la Salud, para
trastornos afectivos (Herborn et al., 2015) , psicofisiolo-
gicos (como el dolor crénico) (Giiney et al., 2015; Rodri-
guez-Medina et al., 2017) y de regulaciéon emocional; en
materia de Psicologia Social Experimental, para evaluar
las interacciones socioafectivas (Esposito et al., 2014);
en Psicologia Educativa para valorar procesos cognitivos
del aprendizaje y su carga afectiva asociada (Pinti et al.,
2015); en el terreno de la Psicologia Fisiologica, para la
evaluacion de la influencia de un farmaco o sustancia en
temperatura de animales o humanos bajo condiciones
experimentales (Tyler et al., 2015).

Debido a su amplia utilidad en la investigacion ba-
sica, aplicada y clinica, se sugiere continuar explorando
las fortalezas de esta herramienta tecnolégica y, en su
caso, documentar las limitaciones en diversos protoco-
los de evaluacion psicolégica. Desde esta perspectiva,
se propone la colaboracion interdisciplinaria en proyec-
tos de investigacion clinica (Ingenieria en Mecatrénica,
Medicina y Biomedicina, entre otras), mediante el uso
de biomarcadores que muestren un nivel de eviden-
cia para la evaluacion de procedimientos psicolégicos.
Dentro de sus limitaciones se encuentra el costo eleva-
do de los equipos importados de infrarrojo térmico. Para
suplir esa complicacion, actualmente se desarrollan
prototipos de camara infrarroja térmica portatiles con
resolucion 80 x 120 pixeles y 160 x 240 pixeles gra-
cias a la colaboracion interdisciplinaria. Otra limitacion
importante para el estudio de los cambios autonémicos
es la necesidad de que el participante no haya ingeri-
do alimentos o cualquier tipo de estimulante (cafeina,
tabaco) entre 24, 12 o 2 horas previas al estudio, de
acuerdo con el objetivo del mismo. Este punto destaca
en el contexto hospitalario donde la adherencia de los
pacientes es fundamental para hacer el registro adecua-
do. No obstante, por ser una tecnologia no invasiva, el
paciente no se siente incomodo, haciendo amigable el
monitoreo psicofisioldgico para él y para el clinico.®
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DimMmeNSION CuALITATIVA

Revisor 1

Revisor 2

José Manuel Sanchez-Sordo

Gabriela Leticia Sdnchez Martinez

Titulo/Autoria

El titulo es general, abarca el tema central del trabajo;
pero habria que revisar las palabras clave. En el titulo
no se menciona al expresion facial ni la actividad sim-
patica. Del mismo modo, faltaria especificar un poco
mas sobre la tematica del trabajo. Revisar datos de los
autores, p.ej. el correo electronico del segundo autor.

Resumen

No hay division en parrafos dentro del resumen. Den-
tro del resumen se habla sobre personas sanas, con can-
cer de mama y dolor croénico, pero no se hace referencia
a ello de en el titulo del trabajo; tampoco se mencionan
estrés cognitivo y social. El tlitulo es mas general y pa-
rece que aqui se acota la tematica, aunque tampoco se
ve reflajado dentro de las palabras clave; sin embargo,
al estar dentro del resumen da la impresiéon de que son
puntos importantes del trabajo.

Préposito del Estudio

El documento es de revision tedrica. Se propone el uso
de Imagen infrarroja térmica, sin embargo, no se pro-
fundiza en el tema. Se mencionan algunos estudios de
manera muy general.

Introd

uccién

Todo bien.

El trabajo es de revision teorica, no presenta como tal
hipétesis ni objetivos. Falta profundizar en la revision
tedrica, menciona varios datos pero falta relacionarlos
con el titulo, y las palabras clave. Menciona otros te-
mas, que no se mencionan dentro del resumen.

Método

Varios apartados no aplican para este tipo de articulo.

No lo hay. Es un documento de revision tedrica.
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Revisor 1

Revisor 2

Resultados

Presenta imagenes ilustrativas.

Pese a ser una revision tedrica, faltaria explicar los re-
sultados de las investigaciones que se mencionan en el
marco teérico, mas alla de mostrar las imdgenes. Seria
importante mencionar si hay patrones térmicos iden-
tificados con base a la expresion emocional, al dolor,
etc. No queda claro el porque mencionar de inicio en
el resumen el dolor crénico y el cancer de mama; asi
como el estrés. Se entiende que hay cambios térmicos
con base a diferentes situaciones; sin embargo, habria
que identificar diferencias o considerar correlaciones
entre p.ej. la emocion y la temperatura registrada; el
dolor y los cambios térmicos, etc. Las imagenes son
ilustrativas, pero p.ej. en el caso de la figura 3, se ven
diferentes expresiones emocionales de diferentes gru-
pos; sin embargo, no se menciona mads al respecto: si
hay o no diferencias, en dénde radican; si es igual sin
importar la condicién de la persona evaluada, etc.

Discusion

Deberia problematizar mas el uso de esta tecnologia.

El documento no presenta discusion.

Conclusiones

Deberia de tener mas datos empiricos ya que con po-
cos datos proponen el uso de imagen térmica como la
mejor opcion sin mencionar sus contras.

Se revisaron varias investigaciones dentro del marco
tedrico; sin embargo, no se retoman en las conclu-
siones. Falta concretar los resultados de la revision
tedrica y con base en ello redactar las conclusiones del
trabajo. El tema puede explotarse mas.

Referencias

Bien.

Revisar que el formato general cumpla en todas con
los criterios del APA.
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