SECRETARIA DE SALUD

) GOBERNACION DEL CHOCO

Comité Departamental para la Prevencion, Contencion y Mitigacion del Virus “connunz

4

Analisis y Recomendaciones Técnicas para
la Respuesta Covid-19 en el Departamento
del Choco

Proyecciones de Contagio 06 de abril, 2020
Documento técnico para personal sanitario

Coordinacion Comité para la Prevencion,
Contencién y Mitigacién del Coronavirus Covid-19




GOBERNACION DEL CHOCO!

SECRETARIA DE SALUD ese
I~ -

Comité Departamental para la Prevencion, Contencién y Mitigacion del Virus %asss

Andlisis y Recomendaciones Técnicas para la Respuesta Covid-19 en el

Departamento del Choco con Base en Proyecciones de Contagio

La humanidad enfrenta una emergencia en salud publica de importancia internacional
(ESPII), la cual es la pandemia por la Covid-19.1 EI Comité para la Prevencion,
Contencion y Mitigacion del Virus en el Departamento del Chocd, realiza el presente
documento para plantear, desde una mirada de la Salud Publica, una estrategia de
respuesta contextualizada, es decir, extrapolar las lecciones aprendidas de las naciones
gue han sido mas afectadas por esta enfermedad infectocontagiosa a una region que,
sin tener en cuenta el marco de la pandemia, histéricamente ha presentado un

requerimiento de servicios de salud superior a su capacidad instalada.

A nivel mundial, se habla de altos porcentajes de susceptibilidad al contagio, incluso, por
el hecho de ser un virus nuevo, toda la poblacién seria susceptible en algin grado, ya
gue no existiria inmunidad adquirida.2 El grado de susceptibilidad se incrementa o
decrece de acuerdo con las comorbilidades de base de los individuos,1 en ese sentido,
las proyecciones del comportamiento epidemioldgico de esta enfermedad tendrian que
ser calculadas sobre la poblacién general; sin embargo, el departamento del Choco
presenta particularidades en comparacion con los otros departamentos de Colombia.
Una de estas particulares obedece al factor de dispersion poblacional, siendo el noveno
departamento mas grande en area geografica. Segun proyecciones de poblacion del
DANE para 2020, este territorio tiene 544.764 habitantes y aproximadamente un 45%

(243.102 habitantes) corresponde a centros poblados.3

Es importante mencionar dos condiciones de severidad relacionadas con la situacion del
departamento del Chocd. Una de las principales comorbilidades asociadas a mortalidad
por Covid-19 es la hipertension arterial. Un estudio reciente realizado en Wuhan, China,

gue incluyo pacientes entre 18 y 87 afios, evidencio que aproximadamente la mitad de
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los pacientes hospitalizados presentaban alguna comorbilidad, siendo la Hipertension
Arterial la mas frecuente, seguida de la diabetes mellitus y la enfermedad cardiaca.s
Ubicandonos en Colombia, la region Pacifica presenta la prevalencia mas alta de
Hipertension Arterial y en ChocoO, segun datos de ASIS (2017), después de las
condiciones maternas perinatales, hay mayor proporcibn de las condiciones
transmisibles y nutricionales que cualquier otra condicion.s Dicho esto, se prevé una
interseccion de mal prondstico entre la comorbilidad (ej: Hipertension Arterial) y las
situaciones medioambientales predisponentes (ej: pobre acceso a servicios basicos
como agua potable) para que las condiciones médicas transmisibles (ej: Covid-19)
tengan mayor proporcion en el territorio. Adicionalmente, en otros lugares del mundo se
ha observado que los pacientes medicados con inhibidores de la enzima convertidora de

angiotensina (ej: enalapril, captopril) presentan sintomas mas severos.s

En razén a que no se ha presentado el primer caso confirmado en el departamento, se
plantea proyecciones basadas en modelos matematicos avalados nacional e
internacionalmente,s las cuales fueron desarrolladas en colaboracion con el Nodo
Investigadores inscrito en nuestra Red de Voluntarias/os. Estos modelos se basan en las
dinamicas nacionales de contagio, que han presentado una progresion exponencial.
“Para predecir el nimero de casos esperados se ajustd un modelo de regresion log-lineal
sobre los nuevos casos diarios reportados por el Instituto Nacional de Salud. Este modelo

de conteo, asume la ausencia de intervenciones como distancia social o confinamiento”.7

bxx

y=f(x)=axe
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Modelo de crecimiento Logistico y Exponencial de casos COVID19 en Colombia
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Proyecciones: Nodo Investigadores / Red de Voluntarias/os COVID-19 Choco

Con base en datos del Instituto Nacional de Salud

El panorama concerniente a resultados de laboratorio no es alentador a nivel nacional y
en el departamento del Chocd actualmente no contamos con el procesamiento de
muestras. “Por consenso mundial, el nimero total de casos es mayor que el nimero de
casos confirmados”;7 se ha llegado a describir un subregistro de hasta 55% ([ I.C. 95%
46-62]).2 Es decir, si tenemos un total de 100 de casos (personas infectadas), solo 45
de ellas estarian reportadas como casos confirmados y el resto estarian propagando la
enfermedad a otras personas, incluidas las que presentan mayor riesgo de
complicaciones debido a sus comorbilidades de base o condiciones médicas
preexistentes como se explicd. Un estudio realizado en ocho paises europeos evidencio
gue una persona tiene alrededor de 13 contactos por dia; es decir, en 14 dias, que es el
tiempo aproximado de incubacién del virus, tiene un promedio de 150-200 contactos,s
razon por la cual sigue siendo imperativo para esta region enfatizar en las medidas de

prevencion y contencion.
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Situacion del departamento del Chocé

Extrapolando el escenario nacional del nUmero de casos positivos acumulados durante
15 dias a partir del paciente 0 (tasa de crecimiento promedio cercana al 1,5%), se
esperaria que 227 pacientes se contagien, “de los cuales 181 presentarian un cuadro
clinico leve, 34 un cuadro clinico severo y 11 un estado critico con requerimiento de
atencion en unidad de cuidados intensivos. La linea roja representa el numero de casos

positivos acumulados asumiendo un R0=2."7

Casos positivos acumulados en el Chocé, al 15/04/2020
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Proyecciones: Nodo Investigadores / Red de Voluntarias/os COVID-19 Choc6
Con base en datos del Instituto Nacional de Salud

Pese a la complejidad de hacer estimaciones en un contexto sin casos confirmados y
partiendo de la premisa de tener un sistema de salud local débil y un territorio con
caracteristicas particulares, especialmente en términos de barreras materiales para el
acceso a los servicios de salud, si no se acatan las medidas y estrategias de contencién
emitidas desde los andlisis técnicos de las autoridades sanitarias, tendremos un
importante nimero de muertes prematuras, basados en el modelo que se explica a

continuacion:

Para estimar el contagio potencial, utilizando R 3.5.3 aplicamos el método SIR.s En este modelo,

las personas se clasifican como (S) fraccion de la poblacion de las personas susceptibles de
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infeccién (color verde), (1) fraccion de personas infectadas o infecciosas (color amarillo), y (R)
fraccion de personas recuperadas por remision de los sintomas o fallecimientos (color azul). Esto
significa que el nimero de personas susceptibles disminuye con el tiempo porque se infectaron o
se recuperaron.z

Modelo SIR COVID-19 para todo el departamento del Choco
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Con base en datos del Instituto Nacional de Salud y DANE: Proyecciones de Poblacién, 2018

En la simulacion de 90 dias de pandemia en Chocd, se podria alcanzar hasta 26.950
contagiados y 1.347 muertes durante el pico epidémico a los 40 dias. Ademas, alrededor

de 4.000 personas requeririan hospitalizacion.
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Con base en datos del Instituto Nacional de Salud y DANE: Proyecciones de Poblacion, 2018
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Este ejercicio se replico para los municipios con mayor poblacion urbana que es donde se asume
mayor contagio por aglomeraciones. En la Tabla 1 se presenta el conteo total de potenciales
contagiados por municipio, muertos y el dia con mayor probabilidad de pico epidémico. Es
importante aclarar que estas estimaciones se basan en el ritmo de contagio calculado a partir de
los datos abiertos del INS, que carecen de informacion sobre los ritmos migratorios poblacionales.
Ademas, en la actualidad existe retraso en el diagnéstico definitivo hasta en 40% de las pruebas
notificadas.?

Tabla 1. Potenciales contagiados, muertos y pico epidémico, segun poblacién urbana
municipal.

Municipio Infectados Muertos Pico del brote

(dias)
Quibdé 5858 293 35
Istmina 1371 68 28
Riosucio 1011 51 25
Tadé 921 46 24
Condoto 920 46 24

Proyecciones: Nodo Investigadores / Red de Voluntarias/os COVID-19 Choc6
Con base en datos del Instituto Nacional de Salud y DANE: Proyecciones de Poblacion, 2018

Las medidas de restriccion severas (aislamiento social) sugieren resultados
satisfactorios en el corto plazo para reducir la velocidad de transmision del Coronavirus;
sin embargo, no parecen ser sostenibles en la region con mayor indice de pobreza
monetaria y extrema a nivel nacional. Por lo cual, el hecho de que la mediana de edad
para el departamento del Choco esté alrededor de los 22 afios (DANE), potencialmente
se convierte en un indicador de favorabilidad en el curso de esta pandemia. Esto, a través
de intervenciones dirigidas y medidas de control con cierto nivel de flexibilidad orientadas
por los técnicos de las autoridades sanitarias, que garanticen las otras actividades de
promocién y prevencidén que a su vez evitan complicaciones asociadas a otros eventos
de interés en Salud Publica, ya que, por las caracteristicas de este nuevo Coronavirus,
no hay garantia de que al levantar las medidas, no vayamos a experimentar un nuevo

brote porque, como se ha mencionado, el porcentaje de poblacion susceptible a
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enfermarse es significativamente alto. Esto requiere una evaluacion constante de la
carga de las medidas adoptadas para Covid-19, dado que en nuestra sociedad
predominan los indices de desigualdad y los mismos potenciarian la mortalidad

prematura por otras causas en el mediano y largo plazo, sobretodo para poblaciones

vulnerables.

Recomendaciones prioritarias operativas generales para la prestacion de los

servicios

e Acondicionar de forma 6ptima las instalaciones para la atencién. Se recomienda

centralizar la atencién, priorizando los centros asistenciales asi:

HIRV (51)
Posib. 24 ad.
Atencion
general e
intermedios

N Y O Y

Clinica del Area
Pacifico (23) Clinica destinada
UCl e Santiago (43) En HSFA (37)
intermedios UcCl UCle
intermedios

*Entre paréntesis el numero de camas.

Otros posibles sitios de expansion deben destinarse para la hospitalizacion general.
Por ejemplo: Confyr IPS 39 camas, Coliseo UTCH 38 camas.
Total: 255 camas y camillas (este calculo incluye todos los niveles de complejidad

en los sitios mencionados).
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Discriminacion por fases de expansion:

Fase | (ampliacion de capacidad instalada): La situacion inicial corresponde a 22
camas de UCI en instituciones privadas (8 en la UCI Respirar S.A.S., 8 en la Unidad
de Cuidado Critico del Chocdé y 6 en la Clinica Santiago).

Medida: 4 camas nuevas en sala Covid-19 de la Clinica Santiago.

Situacion final: 4 camas UCI.

Fase Il (optimizacion de capacidad instalada): La situacién inicial corresponde a
4 camas de UCI.

Medida: convertir 5 camas de unidades intermedias en intensivas y liberar las 6
iniciales intensivas de la Clinica Santiago. Adicionar 28 camas a las instalaciones de
la Clinica Santiago.

Situacion final: 43 camas UCI.

Incremento UCI respecto a fase |: 975%. Tiempo limite 15 dias a partir del paciente
0.

Fase lll (extensiéon de la capacidad instalada): La situacién inicial corresponde a
43 camas de UCI.

Medida: 30 camas de UCI nuevas en Hospital Ismael Roldan, 27 en el Hospital San
Francisco de Asis y 12 en la Clinica del Pacifico.

Situacion final: 112 camas UCI.

Incremento UCI respecto a fase Il: 160,46%. Tiempo limite 30 dias a partir del
paciente O.

Fase IV (extensién critica): En evaluacion, posibilidad en Confyr IPS. Clinica Reina
Virgen Maria en disponibilidad de recibir pacientes de otras patologias para liberar
otras salas en el Hospital San Francisco de Asis. Tiempo limite 40 dias a partir del

paciente 0.

e Gestionar la protocolizacién para realizar TAC en Diagnosticar IPS a pacientes

hospitalizados con impresiéon diagnostica de Covid-19, en horario exclusivo para
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estos pacientes (por razones de asepsia y antisepsia) y consensuado con
administradores de la IPS.

Gestion de hotel para hospedaje de personal asistencial durante pico epidémico.
Continuar fortalecimiento de la atencion telefénica para el oportuno
direccionamiento de pacientes. Adquisicidn de nuevos equipos.

Activar Sala Situacional. Apoyo de OPS.

Busqueda activa de casos a través de la articulacion entre IPSs, Secretarias de
Salud locales y lideres capacitados para ejercer la vigilancia comunitaria.
Inversion en recurso humano para continuar asistencia técnica al personal clinico-
asistencial, con apoyo de la Red de Voluntarias/os.

Invertir en plataforma digital/medio virtual de tiempo ilimitado para capacitaciones
y reuniones del equipo técnico.

Garantizar equipos de proteccidn personal para los asistenciales, la ausencia de
éstos compromete la atencion oportuna no solo de los pacientes Covid-19 sino
también de otras patologias y favorece el incremento de muertes prevenibles.
Incentivar la delimitacion de zonas de riesgo intrahospitalarias.

Adquisicion de medicamentos para tratamiento Covid-19.

Fortalecimiento de la comunicacion asertiva del riesgo: se debe apoyar las

iniciativas generadas desde la Secretaria de Salud Departamental.
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