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Transitar hacia indicadores aun mas favorables en el comportamiento de la
COVID-19 en Cuba y evitar nuevos brotes de esta enfermedad, causada por el
nuevo coronavirus SARS-CoV-2, son prioridades para el Gobierno cubano tras
107 dias de enfrentamiento a la epidemia.
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Los resultados, aunque positivos, indican no bajar la percepcion de riesgo y no
confiarse, como han alertado reiteradamente las autoridades de Salud Publica
de la nacion, encabezados por el Ministro del sector, el doctor José Angel
Portal Miranda, quien comparecié en la Mesa Redonda.

El Dr. Portal Miranda informo sobre la actual situacion epidemioldgica en la Isla
y las acciones que realizara el sistema nacional de salud en las tres fases de la
primera etapa de recuperacion pos-COVID-19 en Cuba.

La pandemia, lejos de ceder, “se esta
acelerando y la cifras lo dicen”

o S

Doctor José Angel Portal Miranda, ministro de Salud Publica.

Foto: @PresidenciaCuba/Telegram.

Al iniciar su intervencion, el Ministro de Salud Publica aseguré que varios
paises del mundo estdn emergiendo tras meses de confinamiento por el
coronavirus, pero un aumento en los casos mundiales de COVID-19 muestra
que la pandemia no terminara pronto. La pandemia, lejos de ceder, “se esta
acelerando y las cifras lo dicen”, dijo.

“En las Américas el escenario sigue siendo de riesgo y muy complejo, con una
extension de la transmisién a zonas fronterizas de los paises, no solo a las
capitales”, alerté el Ministro.

Estados Unidos representa el 51 % de todos los casos de las Américas y Brasil
tiene el 23 % de todas las muertes en nuestra regién, con mas de 52 000
fallecidos. Y no se aprecia que la transmision se desacelere en este pais.
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“No hay duda de que uno de los efectos mas claros de esta pandemia es haber
desnudado la enorme desigualdad social que vive buena parte de los paises,
sin importar si se trata de paises desarrollados o paises en vias de desarrollo”,
comento el Dr. Portal Miranda.

Reflexion6 que ya Cuba cumplié este viernes 107 dias de enfrentamiento a la
COVID-19, desde que el pasado 11 de marzo se diagnosticaban los primeros
casos.

¢ Como hoy se vive en Cuba la epidemia? ;Qué muestran las
cifras de los ultimos dias?

Se aprecia un enlentecimiento de la transmision: durante toda la epidemia para
diagnosticar un caso ha sido necesario estudiar 70 pacientes. Sin embargo, en
los ultimos 12 dias para hacer un diagnostico hubo que estudiar 367 casos,
mientras en La Habana fue necesario estudiar 269 pacientes para detectar un
caso.

e El pais acumula 161 674 muestras realizadas y con los 4 confirmados ayer,
suma la cifra de 2 325 confirmados (1,4 %- 14,4 PCR por mil habitantes).

e Total de kit rapidos realizados, 134 548, de ellos positivos 625 (1,2 %- 12 kit
rapidos por mil habitantes).

Entre los PCR realizados y los kits rapidos, hemos realizado 26,4 estudios por
cada 1000 cubanos, coment6 el ministro. “Esto nos permite un margen de
seguridad responsable en el pais. Una epidemia no hay quien la esconda,
si se hiciera tendriamos los consultorios y cuerpos de guardia de los
hospitales llenos”.

Hoy el pais tiene el menor nimero de casos ingresados desde el pico, 1 002
personas, informo6 Portal Miranda.

En hospitales hay 102 pacientes, y en centros para sospechosos de menor
riesgo 19, mientras en los centros de aislamiento de contactos 592.

En tanto, en los centros de aislamiento para viajeros se mantienen bajo
vigilancia 289 personas (40 han sido positivos a la enfermedad desde abril).

“Si no hubiésemos tenido estos centros, fueran personas que estuvieran
transmitiendo la enfermedad. La efectividad del modelo de enfrentamiento
cubano ha sido innegable y aunque no se detectan todas las fuentes de
infeccion se trabaja para ello”, valoro.

De acuerdo con el titular del MINSAP, 91 personas permanecen en vigilancia
por la atencion primaria de salud.

Atendiendo al sexo, se comporta con un discreto predominio de casos en
hombres, con el 50,4 %, en tanto las mujeres aportan el 49,6 %. La tasa de
incidencia es de 20,5 por 100 000 habitantes.

La epidemia en el pais mantiene un patron de casos graves que alcanza el 7,1
%, y de los confirmados han estado criticos 2,9 %.
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Mas adelante record6 que han fallecido 85 personas para una letalidad que ha
seguido disminuyendo, en los ultimos 30 dias, la letalidad es de 0,93 % (tres
fallecidos contra 322 casos).

Lo anterior “tiene que ver con todas las medidas de prevencion, la vigilancia y
la pesquisa activa, asi como los aportes de la ciencia, la industria médico
farmacéutica y los tratamientos vinculados a los protocolos cubanos”, significo.

En cuanto a las edades, Portal Miranda explicé que no presentan una variacion
significativa. Del total de los casos graves, el 65,6 % es mayor de 60 afos, y el
26,5 % mayor de 80 afos.

El 81,1 % de los fallecidos (85 personas) ha tenido mas de 60 afios, de los
cuales, mas del 40 % superaban los 80 afios.

“La familia debe entender que con las personas de 60 afios 0 mas se precisa
una atencion con mayor inmediatez ante cualquier sintoma”, dijo.

El ministro comentd que ya se han recuperado y han sido dados de alta 2 180
pacientes confirmados y dos evacuados (93,8 % recuperados).

De los 58 confirmados ingresados, 57 mantienen una evolucion estable y se
reporta una paciente critica, “con la cual se ha estado trabajando, pero
mantiene una situacion muy compleja”.

En otro momento de su comparecencia, el doctor reconocié “la fortaleza del
sistema de salud cubano, a pesar de las insatisfacciones, asi como el papel
que han jugado el médico y la enfermera de la familia y los estudiantes”.

Portal Miranda aseguré que la cifra de los 42 casos extranjeros confirmados no
se ha incrementado, y “ha seguido disminuyendo aquellos a los que no se les
ha encontrado la fuente de infeccién”.

De igual manera se refiri6 a las personas asintomaticas, del total de
confirmados en el pais, el 54 % lo ha sido, mientras que, en los dltimos 15 dias,
el 78 % de los pacientes tampoco ha presentado sintomas.

“Esto habla de la oportunidad con que lo estamos identificado para poder
trabajar y evitar que se generen focos de transmisién”, comento el ministro.
Insistié en que se trata de una variable extremadamente compleja y en el que
la vigilancia es fundamental.

Sobre curvas y pronésticos

Al comentar sobre los modelos mateméaticos construidos para el pais, el
ministro especifico que aun cuando se definieron los escenarios favorables,
medio y critico, “siempre logramos estar en el mas favorable”.

Como se ha informado, 14 provincias y el municipio especial Isla de la
Juventud se encuentran en la fase uno de la primera etapa de recuperacion, “y
La Habana muy pronto podra entrar, por todos los esfuerzos que se estan
haciendo, lo que se definira en el Grupo Temporal Nacional”.
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ENFERMOS HOSPITALIZADOS POR DIA EN CUBA
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“Creo que la capital ha venido dando pasos sdlidos en el control de la
epidemia, y asi lo demuestran las cifras”, apunté Portal Miranda.
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“Ya nos pegamos de nuevo al escenario mas favorable y, en el caso de La
Habana, se estd por debajo del prondstico, pero se tendra que seguir
trabajando muy duro en la capital en las pesquisas. Sigue siendo determinante
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alejar la confianza de nuestras maneras de hacer en los mas diversos
escenarios.

“‘No podemos permitir que el actuar irresponsable de unos pocos eche por
tierra el trabajo que de manera exitosa se ha realizado en estos complejos
meses de enfrentamiento a la COVID-19”, apunto.
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COVID-19 en Cuba: Confirmados por semanas.

COVID-19 en Cuba: Confirmados por dias.

¢,Cuél es larealidad de los ultimos 15 dias en el pais?

En el periodo anterior, la tasa de incidencia era de 1.95, mientras que ahora es
de 0.93. En los ultimos 30 dias, 11 provincias y el municipio especial Isla de la
Juventud no han presentado casos. En los udltimos 15 dias, sélo se han
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diagnosticado casos en La Habana (101), Matanzas (2) y Mayabeque (1). “El
riesgo de enfermar disminuyd de un periodo a otro en 52,3 %”.

Agreg0 que, aunque faltan dos dias para el cierre de esta semana, existe una
disminuciéon marcada respecto a la anterior: 13 casos contra 64, en una
semana disminuyé el 79,7 % de pacientes. “Desde el 11 de marzo hasta hoy,
esta ha sido la segunda mejor semana de todas”.

Dijo que aun cuando en abril se tuvieron dias muy complejos vinculados a los
eventos de transmision local en La Habana y Matanzas, el comportamiento
general de los ultimos dias ha sido a la disminucion del nimero de casos, que
practicamente no han pasado de cuatro confirmados.

El ministro recordé que hasta el momento se han producido en el pais 45
eventos de transmisiéon local, de los cuales han sido 43. El ultimo en
concluir fue el de Turiguano, en Morén, Ciego de Avila.

Se mantienen activos solo dos eventos en La Habana, el de la Empresa
Constructora #4 de La Lisa, “que debe cerrar el proximo 28 de junio, pues no
ha dado mas casos”, y el de Centro Habana, que “demorara mas a partir de los
ultimos confirmados que tuvo”.

‘“No le vamos a coger miedo a abrir eventos cuando hayan casos, y
trabajaremos a partir de nuestra experiencia. Abrir un evento no significa
retroceso; ante la aparicion lo abrimos, lo cerramos y seguimos avanzado”,
comento.

Explicé que, por tanto, serd necesario mantener un grupo de medidas
epidemioldgicas durante esta etapa con la cual comienza la recuperacion.

El sistema nacional de salud ha estado trabajando para la etapa de
recuperacion

En otro momento de la Mesa Redonda, Portal Miranda explico que Cuba
comenz6 a prepararse en todos los ambitos para encarar la COVID-19, desde
gue se identifico que podia constituir una amenaza real.

“Enfrentar la epidemia fue una prioridad para el Gobierno cubano y el Partido
desde el primer momento”.

Subrayé que, como parte de los organismos, el sistema nacional de salud
también se preparé y ha estado trabajando para esta etapa de recuperacion.

De igual manera, destaco la union entre todos los sectores para el abordaje a
la epidemia, en el disefio de protocolos y de las medidas generales y
especificas.

El plan de medidas para la primera etapa de la recuperacién esta concebido en
tres fases, con el objetivo de que transcurra como un proceso gradual y
asimétrico.

Regresar a la normalidad en la vida del pais, cumpliendo todas las
medidas

En otro momento de su intervencion, el titular cubano de Salud Publica se
refirio a la etapa de recuperacion, cuyo primer objetivo sera regresar a la
normalidad en la vida del pais, de manera gradual y asimétrica.
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“Podian pasar varias provincias o municipios a diferentes fases a partir de sus
condiciones epidemioldgicas; no necesariamente todo el pais”, especifico.

En la Mesa Redonda el doctor José Angel Portal Miranda explico los cinco
indicadores sanitarios para la transicion a la primera etapa de la recuperacion.
Foto: @PresidenciaCuba/Telegram.

También constituye una prioridad evitar nuevos brotes de la COVID-19.

“Es la gran batalla en la cual deberiamos estar todos, y
desarrollar las capacidades para su enfrentamiento, asi como
la reduccion de riesgos y vulnerabilidades”.

El ministro menciono ademas los cinco indicadores sanitarios para
la transicion a la primera etapa de la recuperacion:

1. Tasa de incidencia
2. indice reproductivo
3. Casos activos

4. Numero de casos positivos con fuente de infeccion conocida en
los dltimos 15 dias

5. Eventos de transmision local

“Cuando se habla de tasa de incidencia es el numero de casos nuevos,
dividido por el numero de la poblacion expuesta o en riesgo de contraer la
enfermedad, en un lugar y un periodo especifico”.
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“Nos hemos propuesto como indicador para el cambio de fase que la provincia
tenga un comportamiento hacia la disminucion, lo que se ha venido cumpliendo
en el pais de manera general”.

“Queremos estar en cero, pero sabemos que es dificil lograrlo y vamos a
seguir buscando siempre nuevos casos”, explico.

De acuerdo con el titular del Minsap, Cuba en la actualidad refleja una tasa de
incidencia de 0.93 (en los ultimos 15 dias disminuyd en un 52,3 %). En cuanto
a La Habana, dijo que este indicador es de 4.73, y en la dltima quincena
decrecio en un 50,5 %.

Al referirse al indice reproductivo, Portal Miranda explico que “se trata del
ndamero promedio de casos nuevos de la enfermedad causados por un
individuo infectado, en el transcurso del periodo infeccioso o de contagio”.

“‘Este parametro proporciona una medida de la velocidad y severidad de la
propagacion de un patégeno; existe menos probabilidad de propagacion
cuando esta por debajo de uno”, expuso.

*Ro: numero reproductivo basico.
o Fase 1: Ro hasta 1
o Fase 2: Ro por debajo de 1
o Fase 3: Ro por debajo de 0.95

“Es un indicador de seguridad. Cuba esta en 0.28 y La Habana esta en 0.16”,
afadio el titular.

De igual manera explicé que el tercer indicador, los casos activos, son
aguellos pacientes diagnosticados que se mantienen ingresados. “Siempre se
evaluaria la dispersion de los casos en cada uno de los territorios”.

Cuba tiene hoy 58 casos (2,5 %), de los cuales 55 estan en La Habana (4,3 %).
o Fase 1:5 % o menos
o Fase 2: 3 % o0 menos
o Fase 3:1 % o menos

“En general, el pais cumple la fase uno; en cambio todas las provincias ya
tienen las condiciones para pasar a la fase dos, excepto La Habana”.

Otro aspecto importante es el numero de casos positivos con fuente de
infeccién conocida en los ultimos 15 dias:

“Es el porciento de casos confirmados en los que se identifica una fuente
de infeccidén, por contacto con casos confirmados o estadia en paises con
transmision de la enfermedad. Permite identificar la calidad del estudio
epidemioldgico realizado y la transmisién de la enfermedad”, detalld el titular
del MINSAP.

En Cuba, en el 91,3 % de casos se conoce la fuente de infeccion, y La Habana
estd en el 93,1 %, “como provincia lo cumple, pero no varios de sus
municipios”.

o Fase 1:90 %
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o Fase 2:95%
o Fase 3:98 %

En el caso de los eventos de transmision local, el ministro dijo que en este
momento existen dos que deben cerrar proximamente, “pero ello no limita a
que puedan aparecer otros”.

Portal Miranda recordé que Cuba no llego a la fase epidémica, sino
que se quedod en la de transmision local autéctona.

En el caso de los eventos de transmision local, el ministro dijo que en este
momento existen dos que deben cerrar proximamente, “pero ello no limita a
que puedan aparecer otros”.

Disposiciones sanitarias generales en la etapa pos-COVID-19

Portal Miranda explico en la Mesa Redonda las medidas sanitarias generales
de esta etapa pos-COVID-19.

“La prohibicién de la entrada de trabajadores con sintomas respiratorios a
los centros de trabajo, garantizando su remisiéon a las instituciones de salud
con inmediatez” sera de esencial cumplimiento, de acuerdo con el titular.

De igual modo, se debe realizar de manera obligatoria, a la entrada de las
instituciones, la desinfeccion de las manos con hipoclorito de sodio al 0,1% o
con solucion hidroalcohdlica al 70 %. En correspondencia, se aplica la
desinfeccion sistemética de las superficies con dichos productos.

“Esto es importante no solo para el coronavirus, sino para otras enfermedades.
En este periodo también se han reducido, por ejemplo, las enfermedades
diarreicas”.

Asimismo, se mantiene a la entrada de areas comunes los pasos podalicos
embebidos en hipoclorito al 0,5 %, en las condiciones higiénicas adecuadas.

El titular manifesté que resulta necesario posibilitar y establecer la proteccion
de los trabajadores expuestos al contagio en areas de riesgo, asi como
informar a la autoridad sanitaria sobre el retorno de aquellos que viajan por
asuntos oficiales y provienen de paises de alto riesgo de transmision.

Otras medidas sanitarias son:

o Garantizar, en lugares publicos, el distanciamiento fisico establecido entre
las personas.

o Retirar de las salas de espera, revistas, plegables y otros materiales que
puedan constituir vias de transmision de la enfermedad.

o Reducir al 50 % la capacidad maxima permisible en los ascensores y
mantener la higiene en su interior, realizando la limpieza con agua y
detergente de todas sus superficies.

o Al menos una vez al dia se deben desinfectar utilizando solucion de
hipoclorito al 0,5 % o alcohol al 70 %.
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o Fortalecer los mecanismos de comunicacion con las casas de renta donde
se hospeden tanto turistas nacionales como extranjeros. Incrementar la
exigencia en el cumplimiento de las medidas sanitarias.

o Establecer que se debe informar con caracter obligatorio si los huéspedes
de las casas de renta presentan sintomas respiratorios.

o Garantizar que el personal de limpieza use guantes apropiados y emplee
las debidas sustancias desinfectantes.

o Garantizar que en la limpieza y desinfeccion de los utensilios de cocina-
comedor se utilicen sustancias desinfectantes y se realice la desinfeccion
con hipoclorito de sodio.

Acciones sanitarias que permaneceran en las tres fases

José Angel Portal Miranda detallo, por fases, otras de las acciones sanitarias
que permaneceran durante esta primera etapa.

Establecer el uso obligatorio del nasobuco
o Fase 1: Paratodas las actividades.

“Cuando nos montemos en un émnibus o vayamos a una tienda es obligatorio.
No solo es necesario para protegerse uno mismo, sino todas las personas”.

o Fases 2y 3: Utilizar solo en lugares publicos donde exista concentracion
de personas.

Comportamiento en los locales de reunién

o Fases 1y 2: Reducir la cantidad méxima de personas que podran entrar,
manteniendo una distancia de al menos un metro.

“Esta demostrado que las mayores tasas de contagio ocurren en los locales
cerrados”.

o Fase 3:

eReducir la cantidad maxima de personas que podran entrar, con un
espacio de al menos un metro entre cada una o ubicadas en asientos
alternos.

o Realizar la recertificacion sanitaria en todos los puntos de entrada
al pais, establecimientos publicos, instalaciones turisticas y medios de
transporte, para la etapa inmediata de reapertura.

o Establecer protocolos especificos para actividades de riesgo.

Control Sanitario Internacional
o Fases1,2y3:
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eEXigir a los viajeros internacionales, incluyendo a los extranjeros, el
llenado de la Declaracion de Sanidad del Viajero (Modelo 82-32), como
declaracion jurada de su estado de salud.

eRealizar la toma de temperatura a todos los viajeros, cubanos o
extranjeros, a la entrada y salida del pais, con independencia del lugar
de procedencia o destino.

eEn la segunda linea de vigilancia (antes de inmigracién) se hara con
escaner de temperatura.

eEn la tercera linea (posterior a la aduana) se hara con termémetros
digitales.

e Garantizar la toma obligatoria de la temperatura a todos los
trabajadores de los puntos de entrada al pais (puertos, aeropuertos y
marinas), antes de iniciar su jornada laboral.

o Fases2y3:

e Incrementar la vigilancia clinico epidemiolégica en todos los
hoteles, durante las 24 horas, a partir del reinicio del turismo
internacional, con la presencia de personal médico, de enfermeria
y de Higiene y Epidemiologia.

Aislamiento de viajeros cubanos y extranjeros residentes en Cuba para
vigilancia por 14 dias:

o Fases 1y 2: En los centros de aislamiento y vigilancia epidemiol6gica
habilitados en todas las provincias. Se realizara PCR al viajero en estas
instituciones acorde con el protocolo establecido.

“Ya he explicado que hubiese pasado de no haber aplicado esta medida vy, por
tanto, insistimos en ella”.

o Fase 3: Se realizard la vigilancia epidemioldgica en el domicilio del
viajero por el equipo basico de salud de cada consultorio médico de la
familia, previa aplicacion de pruebas rapidas.

“Esta disposicién requerird ajustes, acorde con la situacion epidemiolégica
nacional e internacional”, sostuvo el ministro.

Diagnoéstico de la COVID-19 a viajeros que ingresen al pais como turistas:

o Fase 2: Cuando el viajero arribe al aeropuerto se le realizara un PCR en
tiempo real, cumpliendo estrictamente con las exigencias de
bioseguridad en locales habilitados para este fin.

o Fase 3. Se ajustara a la situacion epidemiologica nacional e
internacional.
La vigilancia epidemiol6gica seguira siendo vital
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Doctor José Angel Portal Miranda, ministro de Salud Publica.

Foto: @PresidenciaCuba/Telegram.

La vigilancia epidemiolégica constituye un eslabén clave en el enfrentamiento a
la COVID-19 en el pais. Al decir del ministro de Salud Pdublica, este serd un
elemento vital en la etapa de recuperacion, por lo que se mantendra de manera
permanente.

“Hemos decidido mantener en las tres fases la vigilancia y pesquisa activa en la
atencién primaria de salud dirigida a la busqueda de pacientes con sintomas
respiratorios y otros que pudieran asociarse a la enfermedad.

“Se evalua la sostenibilidad de este proceso tras la reincorporacién de los
estudiantes y requerira una mayor participacién de las organizaciones”, apunté
Portal Miranda.

De igual forma, explicé que continuara la vigilancia de las infecciones
respiratorias agudas (IRA) graves, asi como las consultas diferenciadas
de las IRA en la atencion primaria de salud y en los hospitales, para el
ingreso y el tratamiento oportuno de las personas con sintomas respiratorios.

Prosigue la realizacion del diagnéstico confirmatorio de la COVID-19 y
otros virus respiratorios, mediante la prueba de PCR en tiempo real, en los
laboratorios de biologia moleculares definidos en el pais.

“Para estas primeras fases contamos con el respaldo necesario para realizar
los estudios a la poblacion y a los viajeros, y mantener un nivel de vigilancia
mediante la pesquisa con PCR”, apunto.

Méas adelante, comentd que aun persisten impedimentos para realizar los
estudios serolégicos hasta que “podamos tener un producto para la
confirmacién de casos. Continuaremos haciéndolos mediante los tests rapidos
y el confirmatorio con PCR”.

El ministro de Salud Publica coment6 que “nadie puede preocuparse cuando
aparezca un caso, Ssino que se debe aprender a convivir con la
enfermedad. Lo importante es identificarlo y trabajarlo de manera
oportuna’, insistio.

Portal Miranda transmitié un reconocimiento especial a todas esas personas
“‘que no han descansado un minuto. Existen jornadas laborales de 24 horas
para procesar las mas de 2 000 muestras diarias en el pais”.

¢, Como se organizaran los servicios médicos?
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Mas adelante se refiri6 al grupo de medidas destinadas a garantizar la
organizacion de los servicios hospitalarios. Segun trascendio, se decidio
mantener para las tres fases los acompafiantes para los pacientes que por su
estado clinico requieren ayuda.

En el caso de las visitas a pacientes ingresados, durante las fases uno y dos
contintan suspendidas, mientras que para la fase tres se restablecera la visita
tres veces a la semana, acorde con las caracteristicas de cada institucion.

“No es recomendable la realizacion de visitas a las instituciones. Llamamos a
reflexionar a la poblacién, para que entiendan la necesidad de no poner riesgo
su salud y la del resto de las personas”, insistié el ministro.

Otras medidas para este periodo son:

e Intensificar las acciones para el fortalecimiento del programa del médico y la
enfermera de la familia.

e Reiniciar gradualmente los servicios hospitalarios, estomatolégicos, de
rehabilitacion, consulta externa y otras actividades ambulatorias:

Fase 1: 50 %, Fase 2: 75 %, Fase 3: 100 %

“Los especialistas y jefes de servicios definiran el orden de prioridad de los
pacientes, teniendo en cuenta los riesgos para la vida, las posibles secuelas y
la afectacion de funciones vitales”, anadio el funcionario.

Portal Miranda destacé que se han tomado un grupo de decisiones como el
incremento de las consultas para dar respuesta a la demanda, con una
proyeccién comunitaria, asi como prolongar el horario de atencién donde
sea necesario.

“Nunca habiamos tenido parado el pais, se habian detenido servicios en una
provincia determinada ante un huracan o evento puntual, pero nada comparado
con esta situacion epidemiologica.

“De ahi que es natural que ahora la demanda se incremente y la capacidad de
los servicios, medios diagnésticos y actividad quirdrgica vaya a tener
limitaciones. No sera el paciente quien lo decida, sino su médico quien
definira cdmo se ird escalando la solucién de los problemas de salud de
nuestra poblacién, teniendo en cuenta aquellas personas con mayores
riesgos”, dijo.

Se han reforzado las admisiones de las instituciones para la atencién
médica progresiva, agrego.

El titular dijo que se entro a la fase de recuperacion con limitaciones financieras
y de algunos recursos, pues se destinaron muchos recursos para el
enfrentamiento a la COVID-19 y la adquisicion de medios de proteccion.

“Sabemos que hay productos farmacéuticos que no tienen disponibilidad y ello
genera insatisfacciones en la poblaciéon, pero hay un seguimiento a este tema a
nivel de pais y un programa para su recuperacion, asi como de varios
productos gastables.
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“También hay proveedores que han cerrado ante la pandemia, un tema donde
incide el bloqueo econdmico, porque los insumos no estan disponibles para
nosotros en otros mercados, tenemos que comprarlos a esos, porque el resto
no los vende a nuestro pais”, puntualizé.

Respecto a las dudas de la poblacion relacionadas con los certificados de
medicamentos, apuntd que su vigencia se extendera por un afio mas.

Sobre las dietas médicas, dijo que estas estaran vigentes 180 dias después
de su vencimiento.

¢ Qué se preveé para la atencion a pacientes confirmados con COVID-19 en
la tercera fase?

e Se habilitardn salas de infeccioso y un cubiculo aislado en la unidad de
cuidados intensivos, al menos en un hospital para adultos y otro pediatrico
por provincia.

e Mantener centros para la atencion a pacientes sospechosos, contactos y
viajeros, para dar respuesta a los eventos epidemioldégicos que se
presenten.

e Reforzar el desarrollo de los servicios de cuidados intensivos.

Atencion especial requieren los hogares de ancianos y centros médico-
psicopedagoégicos, por lo que en estos lugares también se estableceran
medidas para enfrentamiento al nuevo coronavirus.

Sobre este tema, Portal Miranda anuncié que para la primera fase se debe
mantener el cierre del servicio diurno de las casas de abuelos y hogares de
ancianos, y se continuard garantizando el apoyo a la alimentacion de los
ancianos en sus viviendas.

“También creemos pertinente que no debemos reincorporar a los pacientes
seminternos y mantener suspendidos los pases a los internos en hogares de
ancianos y centros meédico-psicopedagdgicos, asi como las visitas de sus
familiares”, agrego.

Ya para la segunda fase, se planea reabrir las casas de abuelos y el servicio de
seminternos en los hogares de ancianos y los centros médico-
psicopedagdgicos.

Se retoman los pases a los internos. A su regreso, permaneceran por 14 dias
en la sala de cuidados sub-agudos.

Igualmente se retoman los ingresos en las instituciones sociales y centros
psicopedagdgicos. A su entrada, permaneceran en la sala de cuidados sub-
agudos por 14 dias, y de haber sido positivos a la COVID-19 o contacto, se les
repetira el PCR antes de incorporarse a la institucién”, acoto.

Por altimo, sostuvo que para la tercera fase se propone posponer el ingreso de
ancianos con manifestaciones respiratorias. “A la vez, se reinician las visitas de
familiares y se retoman las actividades deportivas y culturales”.
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La ciencia ha marcado una diferencia

Si algo nos ha ensefiado esta pandemia, es como ir logrando la integracion de
los distintos sectores para el desarrollo del pais, sefialé este viernes el ministro
de Salud Publica de Cuba.

“La ciencia en estos meses, a partir de la prioridad que le ha dado la direccién
del pais ha marcado una diferencia, si bien en la historia de la Revolucion, con
Fidel como su maximo impulsor, nunca se dejo de tener en cuenta”, recordo.

Hoy existen mas de 400 tareas de investigacion en funcionamiento
relacionadas con la COVID-19, de ellas 85 nacionales, dijo.

Entre las prioridades para la ciencia e innovacion tecnoldgica, areas que
en este escenario han tenido un papel fundamental, Portal Miranda mencioné:

e Dar continuidad a las investigaciones e innovaciones en ejecucion, asi
como generalizar las mejores experiencias.

e Incrementar las actividades de desarrollo del Sistema Nacional de Salud.

e Extender a grupos poblacionales de riesgo el uso de medicamentos
preventivos cubanos, de probada efectividad en el tratamiento a la COVID-
19.

Medidas para la docencia médica

Asimismo, el titular anuncié las medidas contempladas para la docencia
médica. Las acciones planificadas en esta area son:

e Los examenes estatales del pregrado de todas las formaciones culminan el
16 de julio de 2020.

e Las graduaciones se realizaran entre el 19 y el 24 de julio, segun decisiones
de los consejos de defensa provinciales. En el caso de La Habana se
precisara la fecha.

e El curso 2019-2020 recesa en agosto y reinicia en septiembre, con las
asignaturas que requieren actividad presencial, para concluir en las ocho
semanas siguientes.

e El 26 de octubre se inicia el curso 2020-2021 para los estudiantes que
contindan el pregrado.
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e El nuevo ingreso se realizara luego de que sean otorgadas las carreras, lo
cual se estima suceda en diciembre.

e El posgrado ha seguido su curso normal y se realizan evaluaciones de
promocién y graduacion en todos los escenarios, cumpliéndose las medidas
establecidas.

Becas a estudiantes extranjeros:

o Fase 1. Se mantienen suspendidos los planes de becas de estudiantes
extranjeros.

o Fase 2: Reactivar los planes de becas para estudiantes extranjeros.

La colaboracion médica internacional

Por otra parte, el ministro de Salud se refirié a las medidas relacionadas con la
colaboracion médica internacional. Sobre los cooperantes cubanos que
prestan servicios en el exterior explicé que:

e En las fases 1 y 2: Se mantienen las medidas de prorroga de vacaciones y
la extension temporal de los plazos de permanencia en el extranjero. Se
continla cumpliendo con los requisitos establecidos para la salida y el
retorno.

e En la fase 3: Comenzar a flexibilizar las medidas de prérroga de vacaciones
y la extension temporal de los plazos de permanencia en el extranjero.

El titular insisti6 en que durante estas tres fases se mantendra la ayuda
internacional mediante la colaboracién médica, con el envio de brigadas del
Contingente Internacional de Médicos Especializados en el Enfrentamiento de
Desastres y Graves Epidemias “Henry Reeve”.

Comento6 que en estos meses han salido 37 brigadas, conformadas por mas
de 3 440 profesionales de la salud, a 31 paises, que han atendido mas de
126 000 pacientes. Estos profesionales se unieron a los mas de 28 000
colaboradores presentes en 59 paises.

Ante este virus, salvan nuestros médicos y salva la disciplina consciente
del pueblo.

En los minutos finales, Portal Miranda remarc6 que todo lo hecho en estos
dificiles meses de trabajo ha sido para el bienestar del pueblo cubano;
cada medida que se ha pensado e implementado como parte de los
protocolos de salud ha tenido el propdsito esencial de salvar vidas.

“Y tras esa premisa fundamental, las acciones disefiadas requieren de la
responsabilidad y apoyo de todos los cubanos, solo asi lograremos avanzar
con éxito durante la etapa de recuperacion; donde necesariamente se debera
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convivir con la enfermedad, y a la vez ir devolviendo la vitalidad a diferentes
ambitos de la vida econdémica y social de la nacion”, destaco.

Es en las comunidades y en los centros laborales, con la actitud responsable
de nuestra poblacién, donde se decide el éxito de todo lo que ha se ha
propuesto realizar el pais en esta nueva etapa, afirmo.

“Retroceder en los indicadores que hemos alcanzado implicaria comprometer
la vida de las personas, y la premisa de la medicina cubana es justamente la de
salvar. Pero ante este virus, salvan nuestros meédicos y salva la disciplina
consciente del pueblo”, consideré.

El titular reconoci6 el esfuerzo realizado por todo el personal de la salud, por
los estudiantes y el pueblo durante estos meses de lucha contra la COVID-19.

Antes de concluir, reitero el llamado del presidente de la republica, Miguel Diaz-
Canel Bermudez, a que “no debemos resquebrajar ninguno de los habitos
de conducta responsable con relacion al aislamiento social, al
distanciamiento fisico, al cumplimiento de las acciones que se han
implementado y a la defensa de las medidas higiénicas que se han
planteado como habito de vida”.

Si cada uno de los cubanos y cubanas cumplen con lo indicado y con
cada una de las medidas que el pais ha propuesto, no hay duda de que
tendremos éxito, concluyé Portal Miranda.

El riesgo siempre palidece frente a la prevencion

Frente a la COVID-189:

Capacitacion = Educacion + Precaucion
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