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RESUMEN

La vigilancia de eventos y situaciones adversas relacionadas con los problemas de las
epidemias, es un proceso importante, que permite la identificacion, estrategias de actuacion,
seguimiento y control de los mismos. Fue constituido un grupo de expertos, convocado por
el Gobierno, para acompanar las acciones de lucha antiepidémica mediante la aplicacion de
la ciencia, que comenzo con un nicleo pequefio de profesionales y luego crecio buscandose
las mejores experiencias de universidades y cientificos de diferentes instituciones. El trabajo
tiene como objetivo documentar la organizacion de las investigaciones epidemioldgicas y
estadistico-matematicas para el control y seguimiento de la COVID-19, en apoyo a la toma
de decisiones y medidas del Gobierno. Para ello, se explica la organizacion del Grupo de

expertos y sus areas de trabajo; asi como, el abordaje de modelos predictivos con enfoque

[CD) ev-nc | Esta obra esta bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES 1



https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES
https://orcid.org/0000-0002-5350-657X
https://orcid.org/0000-0002-0293-5999
https://orcid.org/0000-0001-9231-7109
https://orcid.org/0000-0002-2231-0822
https://orcid.org/0000-0001-7702-6063
https://orcid.org-0000-0001-9786-0872/
https://orcid.org/0000-0003-0463-1988
mailto:mvidal@infomed.sld.cu

Informacion para Directivos de la Salud (INFODIR). 2020;32:e831

estadistico-matematico, aplicaciones georeferenciadas y apoyo de las tecnologias moviles en
los diferentes procesos. Se concluye que la intervencion del Gobierno cubano tiene un alto
nivel segun el indice de Oxford y las medidas han sido efectivas, la aplicacién de los
diferentes modelos ha permitido adoptar decisiones con énfasis en el trabajo local para el
control de brotes y se propone la extension de estos resultados y herramientas a nivel local.

Palabras clave: epidemiologia; pandemia; COVID-19; coronavirus; Cuba.

ABSTRACT

Surveillance of adverse events and situations related to epidemic problems is an important
process that allows the identification, action strategies, monitoring and control of these. A
group of experts was established, convened by the government, to accompany the actions of
the anti-epidemic fight through the application of science, which began with a small nucleus
of professionals and then grew up seeking the best experiences of universities and scientists
from different institutions. The work aims to document the organization of epidemiological
and statistical-mathematical investigations for the control and monitoring of COVID-19, in
support of government decision-making and measures. For this, the organization of the
Group of experts and its areas of work are explained; as well as, the approach of predictive
models with a statistical-mathematical approach, georeferenced applications and support of
mobile technologies in the different processes. It is concluded that the intervention of the
Cuban government has a high level according to the Oxford index and the measures have
been effective, the application of the different models has allowed decisions to be taken with
an emphasis on local work to control outbreaks and the extension is proposed of these
results and tools at the local level.
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Introduccion

El 31 de diciembre de 2019, el municipio de Wuhan en la provincia de Hubei, China,

informa sobre un grupo de casos de neumonia con etiologia desconocida. EI 30 de enero de
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2020, con mas de 9700 casos confirmados en China y 106 casos confirmados en otros 19
paises, el Director General de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declar6 que el
brote era una emergencia de salud publica de importancia internacional (ESPII), aceptando
los consejos del Comité de Emergencia del Reglamento Sanitario Internacional (RSI). EI 11
de febrero, siguiéndose las mejores practicas de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
para nombrar nuevas enfermedades infecciosas humanas, la OMS denomind a la
enfermedad, COVID-19, abreviatura de "enfermedad por coronavirus 2019"(por sus siglas
en inglés). Los coronavirus (CoV) son una gran familia de virus que causan enfermedades
que van desde el resfriado comdn hasta enfermedades mas graves.®?

El Director General de la OMS, el doctor Tedros Adhanom Ghebreyesus, anuncio el 11 de
marzo de 2020 que la nueva enfermedad por el coronavirus 2019 (COVID-19) es una
pandemia. La caracterizacion de pandemia significa que la epidemia se ha extendido por
varios paises, continentes o todo el mundo, y que afecta a un gran nimero de personas.®
Esto fue motivado por la rapida diseminacion de la enfermedad que, hasta el 30 de abril de
2020 alcanzdé mas de 3,3 millones de casos, en mas de 212 paises y territorios en el mundo;
los cinco paises con mayor nimero de infectados son Estados Unidos, Espafia, Italia, Reino
Unido y Francia, con méas de 234 000 muertes y mas de 1 millon de casos de personas
recuperadas. Los cinco paises con mayor numero de personas recuperadas son Estados
Unidos, Espafia, Alemania, China e Iran.®

Esta enfermedad se propaga en América Latina, reportandose sus primeros casos a finales de
febrero en Brasil, México y Ecuador, alcanzandose ya en abril 201 977 casos en esta
region.6:®

El dia 11 de marzo del 2020, son notificados en Cuba los tres primeros casos importados de
la enfermedad procedente de Italia, detectada en el municipio de Trinidad, de la provincia
Sancti Spiritus.(

Al cierre del dia 6 de abril el pais, tenia un acumulado de 396 casos diagnosticados, con una
letalidad de 2,7 %. En el informe del dia 7 de abril al dar seguimiento al plan aprobado por
el Gobierno cubano para la prevencion y el control del nuevo coronavirus en la Isla, el
ministro de Salud Publica, José Angel Portal Miranda, debido al reporte de seis eventos de
transmision local; declara la trasmision autoctona limitada que ocurre “cuando se confirman
casos en los que no se ha podido establecer nexo con viajeros procedentes de zonas
afectadas y estan limitados a conglomerados pequefios en localidades o instituciones del

pais”. El primero relacionado con un hotel en Varadero y que generd la apertura en el
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Consejo Popular de Versalles en Matanzas; el segundo en la comunidad Camilo Cienfuegos
perteneciente al municipio Consolacion del Sur en Pinar del Rio; el tercero en el Consejo
Popular Carmelo del municipio Plaza de la Revolucion en La Habana; el cuarto en
Florencia, Ciego de Avila; el quinto en Florida, Camagiley; y el sexto en Gibara, Holguin.®
Al cierre del mes de abril, se reportan un total de 1537 casos confirmados acumulados. Esta
enfermedad ha movilizado todas las fuerzas del Sistema Nacional de Salud para lo cual se
sigue un plan del Gobierno desde enero del 2020, que propicié la organizacion e
intervencion de todos los factores en la lucha contra la pandemia.®910

El presente trabajo tiene como objetivo documentar la organizacion de las investigaciones
epidemioldgicas y estadistico-matematicas para el control y seguimiento de la COVID-19,
en apoyo a la toma de decisiones y medidas del Gobierno.

Desarrollo

El método de trabajo que se esta usando en Cuba para el enfrentamiento a esta pandemia,
sigue el mismo estilo empleado, en las mejores experiencias de lucha contra epidemias en el
pais como, el dengue y la neuropatia, en cuya concepcion participd personalmente el
Comandante Fidel Castro Ruz.(1?

Para ello, se utilizaron técnicas epidemioldgicas y matematicas como instrumentos en el
andlisis y lograr la mejor capacidad en la administracion y gestion de la epidemia en
cuestion.

La vigilancia de eventos y situaciones adversas relacionadas con los problemas de las
epidemias, es un proceso importante, que permite la identificacion, estrategias de actuacion,
seguimiento y control de los mismos.

Se cred un grupo de expertos, convocado por el Gobierno, para acompafiar las acciones de
lucha antiepidémica mediante métodos cientificos, que comenzd con un ndcleo pequefio de
profesionales y luego crecié buscando las mejores experiencias de universidades e
instituciones de salud publica.

Este grupo, trabajo en diferentes lineas tematicas que incluyeron modelos matematicos en
cuanto a prondstico y seguimiento de la situacion, para el ajuste epidemioldgico del curso de
la epidemia; como informacién de apoyo a una mejor toma de decisiones en el Gobierno,

sistema nacional de salud y otros sectores de la sociedad. 31415
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Las tecnologias maviles y aplicaciones en red, constituyeron herramientas para el disefio de
la comunicacion, conocimiento, autopesquisa y pesquisa de la enfermedad; asi como, la
recoleccion, procesamiento y analisis de datos, con vista a facilitar el trabajo de campo y el
flujo informativo para las acciones. Varias aplicaciones fueron disefiadas con este objetivo
por la Universidad de Ciencias Informaticas (UCI), Grupo Empresarial GeoCuba y

CineSoft.(16:17.18)

Organizacion del Grupo de Expertos

Para la organizacion de las actividades se definié un grupo de éareas de trabajo que abordo:

e Enfoque Estadistico para el andlisis de la epidemia en Cuba a partir de datos
nacionales e internacionales.

e Modelo predictivo basado en Inteligencia Artificial para el analisis de la epidemia.

e Modelo matematico SIR (Susceptibles, Infectados, Recuperados) para estudiar el
comportamiento de la enfermedad en Cuba

e Sistema de difusion a traveés de la plataforma tecnoldgica toDus y Sistema de
pesquisa con apoyo de las Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones
(TIC).

e Sistema Geo-referenciado para la gestién sanitaria y propuesta para el analisis

espacial de la poblacion vulnerable.

Estas areas contribuyeron a identificar la magnitud y diseminacion de la epidemia, su riesgo
y severidad, la evaluacién de las intervenciones, la planificacion de los recursos del sistema
nacional de salud para su enfrentamiento y el andlisis de la situacion epidemioldgica de
Cuba en el contexto internacional.

El Sistema de trabajo empleado se basé en la incorporacion de especialistas cientificos y
profesores con propuestas o ideas para evaluarlas y si procedia, implementarlas.

Fueron establecidos cronogramas de trabajo segun subgrupos, tales como: Modelacion,
Georeferencia y apoyo de las tecnologias maviles en los diferentes procesos.

Se programaron de manera semanal actividades cientificas, de acuerdo a los temas que se
presentan a nivel de Gobierno, a fin de mantener la integralidad y respaldo cientifico
consensuado, que ha mejorado sustancialmente las propuestas de intervencion, basados en

los resultados parciales de investigacion.
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Intervencidn del Gobierno cubano
Desde la aparicion de los primeros casos en China en enero del 2020, Cuba conformé el plan
de prevencion y control contra la epidemia. ElI 20 de marzo, el gobierno anuncié nuevas

medidas para enfrentar la COVID-19, que se aplicaron en dos etapas: (19)

e Transmision autoctona limitada: En la cual se confirman casos donde no se han
podido establecer nexos directos con viajeros procedentes de areas afectadas. Casi
siempre limitada a conglomerados pequefios, o una localidad del pais, o una
institucion o centro en particular.

e Epidémica: Es la mas compleja. Se detectan y confirman casos sin nexos con
viajeros, se incrementan los casos en diferentes localidades del territorio nacional y

ocurren picos en la curva de la pandemia.

Las principales medidas estuvieron relacionadas con:®®

Regulacidn de la entrada por las fronteras del pais.
Aplicacion de practicas de distanciamiento social.
Cierre de las escuelas.

Cancelacion de eventos deportivos y culturales.
Medidas en el sector de comercio y gastronomia.

Medidas de caracter laboral, salarial y de seguridad social.

N o a k~ w nh e

Activacion de los Consejos de Defensa para el enfrentamiento a la epidemia en todo

el territorio nacional.

La ejecucidon de las medidas adoptadas por el pais fue efectiva para evitar un mayor nimero
de contagios y propagacion de la epidemia.

La pertinencia de estas medidas se sintetizan en el indice Oxford, que es un indicador
internacional que mide la eficacia de las acciones de gobierno, realizado por la Universidad

de Oxford en Inglaterra, este refleja siete tipos de intervenciones, tales como: 92021

e Cierre de escuelas.

o Cierre de centros de trabajo.

[CD) ev-nc | Esta obra esta bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES 6



https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES

Informacion para Directivos de la Salud (INFODIR). 2020;32:e831

e Cancelacion de eventos publicos.
e Cierre de transporte publico.

e Campafias de informacion.

e Control de viajes internacionales.

e Cuarentena (Llamado a #QuedateEnCasa) y limitaciones a reuniones publicas.

Cuba ha sido evaluada con el maximo de cien (100) en todas las categorias, excepto en el
caso de las cuarentena y limitacion a reuniones publicas. En la Gltima puntuacion realizada
en el mes de mayo, el indice obtenido por Cuba fue de 83,07 sobre 100. Tal y como aclaran
sus autores, no necesariamente un mayor valor en el indice Oxford significa un mejor
control de la epidemia.

Las actividades realizadas fueron las siguientes:

La modelacion matematica, en la que se incluye el enfoque estadistico para el analisis de la
epidemia en Cuba a partir de datos nacionales e internacionales; modelos predictivos para el
analisis de la epidemia, el nimero reproductivo efectivo; asi como, el modelo matematico
SIR (susceptibles, infectados, recuperados). Todas permiten estudiar el comportamiento de
la enfermedad en Cuba; asi como, facilitan la comprension y decisiones en las diferentes
instancias.

La modelacién estadistica para el analisis de la epidemia en Cuba a partir de datos
internacionales, involucr6 modelos multiniveles de la tasa de casos activos y el modelo
Kaplan-Meier para el andlisis de supervivencia (Fig. 1). En el modelo multinivel se
consideraron dos niveles; el primero constituido por la serie temporal de las tasas de casos
activos diarias y el segundo representado por los paises (con varios predictores a ese nivel).
En el caso del modelo Kaplan-Meier, se estimd el numero de dias que transcurren desde el
reporte de los primeros casos hasta la ocurrencia del pico en la curva de casos activos de

cada uno de los paises.®?
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Case Processing Summmary

Censared
Total M M of Events
M+ Percent
186 25 161 36,6 %

Means and Medians for Survival Time

Mean Median
05 % Confidence 05 % Confidence
Interval Interval
Estimate| Std. Error Estimate|5td. Error
Lower [ Upper Lower Upper
Boud | Bound Boud E,E'fmd
76,645 | 731 |75213 | 7g07e| 7ro00| 679 | 7seEeg 79991

Estimation is limited to the largest survival time if it is censored,
& partir del 12 de marzo Final de mayofprincipio de junio

Fig. 1- Modelo Kaplan-Meier. Estimaciones del tiempo de supervivencia medio
(tiempo promedio hasta el “pico”), a partir de los datos observados

de 186 paises y la base de datos actualizada hasta el 13 de abril de 2020.

Otro modelo estadistico combinado con aplicaciones computacionales permite evaluar la
severidad de la transmision de la enfermedad. Esta se puede medir utilizandose el nimero
reproductivo R, (Fig. 2) -nimero promedio de casos secundarios de la enfermedad causados
por un individuo infectado en el transcurso del periodo infeccioso-. En el curso de la
epidemia en el pais, el valor de R cambia debido a la implementacion de medidas de control,
entre otros factores. Esta herramienta es importante para evaluar la efectividad de las

intervenciones y la necesidad de intensificar los esfuerzos en el control de la enfermedad.®®
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Fig. 2- Numero reproductivo R.

También los modelos dindmicos se han aplicado para la modelacion de la COVID en Cuba,
estos permiten considerar el nimero de casos activos cada dia, asi como predecir el nimero
de recuperados en la poblacién. Una ventaja de estos métodos, es que proporcionan una
vision global del tiempo de duracion de la epidemia, de los picos hospitalarios; asi como,
ayudan a conocer el nimero de camas y otros recursos de la salud necesarios en cada etapa.
Como desventaja de estos modelos es que se requiere resolver sistemas de ecuaciones
diferenciales que dependen de pardmetros que son necesarios estimar a partir de los datos
que se obtienen (Fig. 3). La aplicacién de ellos, le ha permitido al estado tomar decisiones

oportunas para el control de la epidemia.(*31415)
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Fig. 3- Enfermos activos.

En la figura 3, se presentan las predicciones de casos activos y como se mueven en tres
modelos de escenario diferentes en el transcurso de la enfermedad. A partir de las medidas
tomadas. Se puede observar que para este momento se ha realizado un ajuste al pronéstico
por dos modelos diferentes, usdndose un modelo SIR (linea azul) y estimando los
pardmetros de una curva Gaussiana (lineas rojas). Las lineas continuas corresponden a las
estimaciones del 1ro. de mayo y las discontinuas a las del 3 de mayo. Las curvas establecen
un rango de variabilidad de los prondsticos.

Otros sistemas georeferenciados han sido utilizados, entre ellos, se destaca los resultados
obtenidos por el grupo de la Facultad de Geografia de la Universidad de La Habana, los que
estructuraron la investigacion en tres dimensiones o etapas utilizandose los Sistemas de
Informacion Geogréfica (SIG).

La primera, se refiere al estudio de los grupos de riesgos de personas con 60 afios y mas, y
que padecen enfermedades crénicas (hipertension arterial, diabetes mellitus, cardiopatia
isquémica, asma bronquial, Enfermedad pulmonar obstructiva cronica (EPOC) y céancer);
por la posibilidad que tienen una vez contraida la enfermedad de la COVID-19, de
desarrollar un cuadro clinico que transite de forma réapida a las fases de grave y critico y
culminar con el fallecimiento. La representacion de los grupos de riesgos se realizo para
todo el pais a diferentes escalas: provincial y municipal. Para la provincia La Habana, el

analisis se desarroll6 a nivel de areas de salud. Esta etapa concluye con la realizacion de un
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mapa elaborado a partir de un modelo espacial de evaluacién multicriterio, al que se le llamo
“Vulnerabilidad de las areas de salud de La Habana a la COVID-19, segun enfermedades de
mayor riesgo” (Fig. 4).2%
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Fig. 4- Vulnerabilidad de las &reas de salud de La Habana a la COVID-19.

En la segunda etapa se identifican para la provincia La Habana las areas de salud mas
vulnerables a la transmisién del virus, teniéndose en cuenta la densidad de poblacién, los
centros que generan aglomeraciones de personas, el hacinamiento poblacional y la presencia
de barrios precarios; finalmente se confecciond un mapa sintesis que representa la

vulnerabilidad de las areas de salud a la transmision de la COVID-19 (Fig. 5).?%
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Fig. 5- Vulnerabilidad de las &reas de salud de la provincia La Habana a la transmision a la
COVID-19.

En la tercera etapa se generaron varios mapas, entre ellos, el que resume los casos
acumulados por areas de salud en el periodo del 17 hasta el 30 de abril. También, una
animacion que acompafa a esta representacion, un mapa que representa el nimero de dias
con casos positivos en este periodo, otro con las tasas de incidencia acumulada por 100 000
habitantes, asi como el del nimero y por ciento de asintomaticos; todos con posibilidades de
actualizacion (Fig. 6).
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Fig. 6- NUmero de dias con casos positivos de la COVID-19.

Este trabajo continuara con la integracion de los resultados de las tres dimensiones del
esquema de investigacion (Vulnerabilidad grupos de riesgo de enfermedades, vulnerabilidad
por transmisién y localizacion de casos positivos) para sugerir intervenciones mas
especificas donde se aplica el test de diagnostico de manera masiva, reorientar pesquisas,
etc.

Otra herramienta de este tipo utilizada para el andlisis y toma de decisiones, es el Sistema
Andariego de Grupo GeoCuba, que facilita el trabajo desde el area de salud, con datos
geoespaciales, e informacion geogréaficamente referenciada, para la deteccion de brotes,

seguimiento y analisis epidemioldgico, como puede observarse en la figura 7.%
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Todo este quehacer ha tenido como marco el Simposio para el modelado, seguimiento e
intervencion epidemiologica de la COVID-19, que ha contado hasta la fecha con ocho
talleres de analisis y discusion, segun muestra la figura 8, con vistas al debate cientifico y

validacion de las herramientas utilizadas, para su introduccion inmediata.

TALLER SEDES /

No. FECHA ORGANISMO PONENCIAS| PARTICIPANTES ‘
1 | Andlisis y predicciones babil | CNSCS/ MINSAP 1 25 |

II | Modelos Matematicos 13abal | MATCOM-UH / MES i1 30 |

111 | Adultos mayores y COVID-19 | 15 abyil CITED / MINSAP 2 12 ‘
v Sg,ﬂﬂ;";';agg‘ggn‘js" @1 pabei | 1ok/ MiNsAp 7 3 \
V | Georeferendacidn 21abefl | CNSCS / MINSAP 2 19 l

VI | Estudio de portadores 27 abell | CNSCS / MINSAP 1 15 l
VII | Variables Metearoldaica 27 abell | INSMET / CITMA 1 i8 l
VIIT | Modelos Matematicos IT 28 abril | MATCOM-UH / MES 10 18 |
TOTAL 8 5/3 45 172 |

Fig. 8- Talleres para el Simposio: modelado, seguimiento e intervencion epidemiolégica de
la COVID-19.
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Consideraciones finales

La intervencion del Gobierno cubano tiene un alto nivel segun el indice de Oxford. Las
medidas adoptadas por el Gobierno han sido efectivas.

Es necesario poner énfasis en el trabajo local para el control de brotes, a fin de evitar la
prolongacion en el tiempo de la COVID-19 y que se convierta en una endemia.

Extender los resultados de las investigaciones y herramientas desarrolladas por el Grupo de
Expertos a los territorios para que se aplique en la toma de decisiones a nivel municipal, de

areas y consejos populares.
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