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Resumen

El brote epidémico por SRAS-CoV-2 y la enfermedad ocasionada, COVID-19,
en poco tiempo se transformo en una emergencia de salud publica inter-
nacional que progresé rapidamente a pandemia con severo impacto sobre
la salud y la economia de los paises afectados. El objetivo del presente
escrito es describir los escenarios epidemioldgicos de progresion de la
infeccién definidos y aplicables como marcos iniciales de la dinamica de
transmisién de la enfermedad a Surameérica, salvando sus particularidades
poblacionales, en la lucha por controlar la pandemia. Se trata de un estudio
documental de revision de la literatura especializada. Del analisis de esta
informacion resultan dos secciones a saber: modelos epidemioldgicos en
infecciones y, escenarios de progresién de la pandemia de SRAS-CoV-2. Se
concluye que los escenarios epidemiolégicos de progresion de la infeccién
de unas regiones pueden transpolarse a otras como marco para el control
de la pandemia, salvando las particularidades de cada poblacién en cuanto
a caracteristicas individuales, culturales, econémicas y sanitarias.

Palabras clave: Coronavirus; COVID-19; Escenarios epidemiolégicos; Pan-
demia; Control; Suramérica.

Abstract

The SARS-CoV-2 epidemic outbreak soon developed into an international
public health emergency that rapidly progressed to a pandemic with severe
impact on the health and economies of affected countries. The objective of
this paper is to describe the epidemiological scenarios of the progression of
the infection defined and applicable as initial frameworks of the dynamics of
transmission of the disease to South America, saving its population particu-
larities, in the fight to control the pandemic. This is a review of the specialized
literature. The analysis of the information results in two sections: epidemio-
logical models in infections and, scenarios of progression of the SARS-CoV-2
pandemic. It is concluded that the epidemiological scenarios of progression
of the infection in some regions can be transposed to others as a framework
for the control of the pandemic, saving the particularities of each population in
terms of individual, cultural, economic and health characteristics.

Keywords: Coronavirus; COVID-19; Epidemiological scenarios; Pandemic,
control; South America.
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El empleo de escenarios de
progresion de la infeccidn
por coronavirus inicialmente
descritos para paises euro-
peos con soélidos sistemas
de salud, sirve de marco
inicial para descifrar el com-
portamiento de la pandemia
en los paises de Suramérica.

Introduccion

La infeccidn por coronavirus en humanos es poco frecuente, ya que, estos virus in-
fectan mas cominmente a animales. En seres humanos la infeccién por coronavirus
puede ocasionar fiebre, dificultad respiratoria e infeccion pulmonar (neumonia) (1,2).
Ahora bien, la frecuencia de infeccidén por coronavirus en humanos se vio incremen-
tada en China a partir del 29 de diciembre de 2019, cuando se reportaron pacientes
con neumonia en la localidad de Wuhan, provincia de Hubei, causada por un nuevo
miembro de esta familia de virus y que la Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
nombré como SRAS-CoV-2 (coronavirus de tipo 2 causante del sindrome respiratorio
agudo severo). Se trata de un virus tipo ARN con alta tasa de mutacion y de re-arreglo
genético perteneciente a la familia Coronaviridae y al orden Nidovirales) (3-5).

En poco tiempo, el brote epidémico de coronavirus se transformd en una emergencia
de salud publica internacional que progresoé rapidamente a pandemia con severo
impacto sobre la salud humana y la economia de los paises afectados, y es aqui que
tienen cabida las estrategias nacionales de prevencion y control en la poblacion con
casos de la enfermedad y en la poblacion general sana, en el marco de los escenarios
epidemioldgicos de progresién de la epidemia, tales como los reportados para paises
de la Unidn Europea (6-8).

Para Suramérica, integrada por 12 paises, resulta particularmente importante la de-
finicion de la progresion de la pandemia como marco para la planificacion sanitaria,
en procura de limitar o amortizar el dano que el SRAS-CoV-2 pueda ocasionar a la
poblacion y a su economia (4,8-10).

El empleo de escenarios de progresion de la infeccidon por coronavirus inicialmente
descritos para paises europeos con soélidos sistemas de salud, sirve de marco inicial
para descifrar el comportamiento de la pandemia en los paises de Suramérica que,
aungue han tenido avances histéricos en materia sanitaria, también muestran di-
ferencias derivadas del desigual desarrollo econdmico que experimentan y de sus
determinantes sociales de la salud, que tienen incidencia directa sobre eventos pre-
venibles (11-13).

Metodologia

Esta es una revision documental de articulos a partir de descriptores o palabras
clave en bases de datos en linea como Biorxiv, Medrxiv, ChemRxiv,Google Scholar y
PubMed. La revisién bibliografica incluyd documentos originales publicados hasta
marzo de 2020, a través del método doble ciego independiente. Luego de analizada la
informacion, las ideas relevantes en torno a escenarios de progresién de la infeccién
por SRAS-CoV-2 fueron agrupadas en tres secciones con el objetivo de facilitar la
lectura: modelos epidemioldgicos en infecciones, escenarios de progresion de la
epidemiay, conclusiones.

Modelos epidemiolédgicos en infecciones

Elriesgo de infeccidn de una poblacion lo determinan las caracteristicas bioldgicas del
virus y del individuo susceptible, con la clara participacion de factores ambientales y
sociales, en lo que se define como dindmica de transmisién el sustento de los mo-
delos epidemiolégicos, y que son diferentes para cada tipo de enfermedad, pues la
transmision puede ser horizontal, es decir, directa (de individuo susceptible a sano)
e indirecta (a través de vehiculos o vectores) o vertical (congénita). La enfermedad
puede ser causada por virus, bacterias, hongos o parasitos; los agentes infecciosos
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La forma en que se propa-
gan las enfermedades de
una poblacion a otra implica
un complejo proceso depen-
diente de factores sociales,
economicos y ambientales
gue pueden ser distintos en-
tre los grupos de personas.

pueden evolucionar y adaptarse a las condiciones a las que estan expuestos (muta-
ciones); el sistema inmunitario sufrir modificaciones; las comorbilidad (hipertension
(OR: 2,3), diabetes (OR: 2,5), enfermedad cardiovascular (OR: 2,9), enfermedad cere-
bro vascular (OR: 3,9) y enfermedad pulmonar obstructiva crénica (OR: 5,9) pueden
causar sintomas y mortalidad desproporcionadamente mas graves en relacion con
aquellos que no la padecen; el incremento del nimero de casos o nueva aparicién
de una enfermedad puede deberse a la invasion de ecosistemas o degradacién del
medio-ambiente; y las epidemias o pandemias verse favorecidas por la continua y
réapida movilizacién de personas entre localidades, paises y continentes (14-16).

Los problemas sanitarios reales se constituyen en la base del crecimiento exponen-
cial que ha experimentado el campo de la Epidemiologia teorica, toda vez que per-
miten conocer los mecanismos de transmision involucrados en el origen de alguna
enfermedad, con la participacién o desarrollo de modelos matematicos para expli-
car la propagacién poblacional, a partir de la premisa que el curso de una epidemia
lo define la tasa de contacto entre individuos susceptibles e infectados, un concepto
clave de la epidemiologia matematica y que, sin duda, permite identificar escenarios
de progresion de las epidemias, especialmente a partir del desarrollo de postulados
tan importantes como el teorema del umbral, en el que se indica que la densidad de
individuos susceptibles debe superar un valor critico para que pueda producirse un
brote epidémico, de alli que desde las primeras epidemias se sugieran como medidas
de control primaria y basica la cuarentena y el aislamiento poblacional, lo que ac-
tualmente se realiza (15-17).

Son varios los aspectos que deben considerarse en la estimacion de escenarios de pro-
gresién de una enfermedad transmisible, para nada definitivos o invariables (oscilaciones
en la densidad de poblacion susceptible y propagadora), porque la forma en que se
propagan las enfermedades de una poblacién a otra implica un complejo proceso
dependiente de factores sociales, econdmicos y ambientales que pueden ser distintos
entre los grupos de personas. En este sentido, en Suramérica cobra vital valor la
consideracion de las migraciones internas y entre los paises (con escasa planificacion
u orden), los sistemas de transporte publico (con grandes deficiencias), y el acata-
miento de las cuarentenas y su duracién (algunas largas que superan por mucho
los 60 dias y con limitacién extrema de la movilidad). No obstante, los escenarios
existentes allanan el camino en la descripcion de las particularidades que caracteri-
zan la epidemia en otra localidad, pais o continente, por el camino ya recorrido en el
entendimiento de la dinamica de transmisién en la busqueda de control o resolucion
del problema sanitario que motivo su disefo (14,18-20).

Escenarios de progresion de la pandemia de COVID-19

La naturaleza gregaria del ser humano ha hecho inevitable la recurrencia de epide-
mias a lo largo de la historia; por tanto, es crucial en la toma de medidas preventivas
y de control la investigacion de las causas y de la propagacién de las enfermedades
infectocontagiosas. La determinacién de la forma o curso de las epidemias, sin im-
portar si se trata de paises con sistemas de salud consolidados o no tanto, debe
considerar la susceptibilidad, transmision e inmunidad en el intento por acercarse
a lo optimo en materia de control epidemiolégico, especialmente en enfermedades
emergentes, como la causada por SARS-CoV-2 (21, 22).

Usualmente, se acogen modelos matematicos (escenarios) para determinar la dina-
mica de crecimiento del nimero de infectados, pues exponen el umbral a partir del
cual por si mismos disminuye o incrementa el niUmero de contagios, y se constituye
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Se prevén cuatro escenarios
de progresion de la infeccion
por COVID-19 que pueden
ser aplicables a otros conti-
nentes previo ajuste al con-
texto socio-cultural:

1. Cadenas de transmisioén
esporadicas y cortas.

2. Transmision sostenida lo-
calizada.

3. Transmisién sostenida
generalizada con creciente
presion sobre el sistema de
asistencia sanitariay,

4. Transmision sostenida ge-
neralizada con sobrecarga
del sistema de salud.

en la base del abordaje sanitario. En el contexto de la pandemia de COVID-19 para
aplicacion en la Unién Europea con modelos matematicos como base y con la matriz
FODA (fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas) como herramienta de ana-
lisis (que alienta el pensamiento estratégico en el analisis situacional para un claro
diagndstico del evento problema previo a la toma de decisiones para resolverlo, ya que
permite clarificar y resumir las principales variables involucradas), se prevén cuatro
escenarios de progresion de la infecciéon por COVID-19 que, por supuesto, pueden ser
aplicables a otros continentes previo ajuste al contexto socio-cultural (21-24).

Los escenarios descritos son (22):
1. Cadenas de transmision esporadicas y cortas.
2. Transmisién sostenida localizada.

3. Transmisién sostenida generalizada con creciente presién sobre el sistema de
asistencia sanitariay,

4. Transmision sostenida generalizada con sobrecarga del sistema de salud.

De esta manera, los escenarios de transmision se caracterizan, el primero por
transmisién limitada a grupos derivado de casos importados; en el segundo, en la
mayoria de los casos la transmisién es local en lugar de originarse de casos impor-
tados con tres o mas generaciones de transmision en al menos tres grupos distintos
de la poblacion pero bien definidos dentro del pais; en el tercero, lo brotes localizados
se fusionan, existe dificultad para distinguir casos nuevos de los existentes y se
incrementa la presion sobre el sistema sanitario; y en el cuarto escenario se ve
seriamente sobrepasada la capacidad de respuesta del sector sanitario del pais (in-
suficientes camas en emergencia, hospitalizaciéon y unidad de cuidados intensivos)
con serio compromiso en la seguridad y resguardo de la propia salud del personal
sanitario (21,22).

Los paises suramericanos -la mayoria con sistemas sanitarios no consolidados-
pueden verse inmersos en los mismos escenarios de progresion de la infeccion por
SRAS-CoV-2 descrito para paises europeos, con variaciones derivadas de su contexto
cultural y desarrollo econdmico. En este sentido, los escenarios no son necesaria-
mente progresivos o iguales para cada pais; por el contrario, los paises pueden en-
contrarse en diferente estadio e incluso saltarse algunos y progresar directamente al
siguiente, diferencia que puede también observarse dentro de regiones sanitarias de
un mismo pais (21-23).

Esta consideracién de los escenarios europeos de progresion de la enfermedad
como marco epidemioldgico de inicio valido para los paises de Suramérica, se sus-
tenta en el antecedente de las epidemias de influenza en que su dindamica de trans-
mision, con las diferencias poblacionales esperadas, resultaron adecuadas para el
control de estas enfermedades en esas regiones y en donde la infeccion primaria
puede ser asintomatica, producir enfermedad leve o causar la muerte. Asimismo,
tiene asidero el empleo en Suramérica de escenarios de progresion de la infeccion
por coronavirus no originados en la region en la necesidad de afrontar perento-
riamente la enfermedad por su rapida propagacién mundial y los graves efectos
economicos que generan al paciente, su familia y pais, porque no hay tiempo para
dilaciones (22-25).
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Los escenarios no son ne-
cesariamente progresivos o
iguales para cada pais; por el
contrario, los paises pueden
encontrarse en diferente es-
tadio e incluso saltarse algu-
nosy progresar directamen-
te al siguiente, diferencia que
puede también observarse
dentro de regiones sanita-
rias de un mismo pais.

Conclusiones

El caracter pandémico de la infeccién por SRAS-CoV-2 caracterizado por su rapida
propagacion obligd en la lucha por su control a la rapida identificacién de su dina-
mica de transmision y a la descripcion de los escenarios de progresion de la infeccion
con base en los conocimientos de la epidemiologia, de los modelos matematicos en
la determinacidn de la dindmica de crecimiento de infectados y de herramientas de
analisis situacional tales como la matriz FODA, escenarios que pueden transpolarse a
distintas regiones como marco epidemioldgico, salvando las particularidades de cada
poblacion en cuanto a caracteristicas individuales, culturales, econémicas y sanitarias.
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