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1 Resumen

Este reporte de seguimiento tiene como meta emitir informacion estadistica creible sobre la evolucién
en el pais de la pandemia del virus SRAS-CoV-2 que produce la enfermedad COVID-19, para que sirva
de apoyo a los procesos de toma de decision de todo aquel que tenga la oportunidad de leerla. El
origen de los datos deriva de los registros publicados por organismos oficiales, instituciones

académicas y organizaciones no gubernamentales (ONG), nacionales e internacionales.

La unidad SHA de PDI es fiel creyente de la gestion del conocimiento y es por eso, que a medida que
la base de datos se incremente, serd posible mejorar la comprension del desarrollo de la pandemia y
de sus consecuencias, asi como dar las mejores recomendaciones para prevenir a la COVID-19.

De alli, que la unidad SHA efectie una profunda investigacion sistemética de recoleccion,
ordenamiento y procesamiento de datos, cuya entrada depurada a los modelos matematicos y
estadisticos produzcan resultados racionales que nos lleve hacer un andlisis e interpretacion del
contexto de la pandemia adecuados para asi, construir las proyecciones de las tendencias de los

indices; esto con el objetivo de disminuir el nivel de incertidumbre entre la ciudadania.

Describir el estado actual de la COVID-19 en Venezuela basado Unicamente en datos suministrados
por las autoridades sanitarias es un verdadero desafio, ya que se siguen reportando nimeros de casos
de contagios y de fallecidos con poco respaldo estadistico, lo que refleja una carencia de estrategias

para contener y controlar a la COVID-19, acordes a nuestra idiosincrasia.

Por udltimo, este reporte de seguimiento se fundamenta en un sistema de indicadores de gestién
sanitaria, creado con el proposito de llegar a conclusiones y recomendaciones veraces y acertadas con

respecto al manejo de la COVID-19.
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2 Indicadores e indices de Gestién Sanitaria

2.1 Sistemade Indicadores

Para evaluar los efectos sobre la salud de la poblacién venezolana e intentar controlar los efectos
econémicos adversos, se necesitan herramientas que permitan monitorizar la evolucién de la COVID-
19. Con esa finalidad, se construido un sistema de indicadores constituidos por seis (6) indicadores de
gestidn sanitaria, cuyas expresiones matematicas se fundamentan en el nimero de casos de
contagios, la cantidad de personas recuperadas y en las acciones correctivas impuestas por la maxima
autoridad sanitaria para el control y abatimiento de la pandemia; estos permiten analizar la expansion,
la severidad y el impacto de la pandemia.

Las estadisticas de la medicion semanal se sustentan en los siguientes indicadores o parametros
epidemioldgicos, disefiados para interpretar mejor el comportamiento de la pandemia:

A.  Variacion de Casos de Contagios Confirmados

B. Incidencia Acumulada Nacional
C. Capacidad de Recuperacion de la poblacion
D. Tasa de Positividad (IP)

m

Factor Reproductivo R;

F.  Eficacia de las Medidas (EM)

Para el calculo de los indicadores mencionados en los literales A, B, C y D, se emplea como dato la
poblacion del ultimo censo efectuado en el afio 2017, por el Instituto Nacional de Estadistica (INE)

solicitado por el Consejo Supremo Electoral (CNE), el cual registré 33.823.106 habitantes.

A continuacién, se presentan los resultados de los indices de gestion sanitaria en el periodo
comprendido entre el 18/06/2021 y el 24/06/2021 (Semana Epidemiolégica 68).

2.1.1 Variacion de Casos de Contagios Confirmados

Objetivo: Facilitar la comprension de la magnitud de la epidemia en el pais.
Frecuencia: Su medicién se efectia por semana epidemioldgica de siete (7) dias.
Unidad: Porcentaje (%).

Meta: Se fij6 una meta del 0%, ya que se debe considerarse que existe un control efectivo de la
pandemia cuando los casos de contagios tiendan a cero.

Interpretacidon: Cuanto mas alta sea la variacion de casos de contagios confirmados acumulados,
medida por semana epidemiolégica, mayor es la probabilidad de que el virus se expanda
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violentamente, es decir, que es un medidor que calibra el riesgo con respecto al control de la
pandemia.

2.1.2 Incidencia Acumulada Nacional

Objetivo: Determinar la proporcion de individuos sanos que desarrollan la enfermedad a lo largo de un
periodo de tiempo concreto, y se corresponden a los registros emitidos por el MPPS de casos de
contagios confirmados en cada una de las entidades federales, en los Ultimos catorce (14) dias.
Frecuencia: Su medicién se efectla por semana epidemioldgica de siete (7) dias.

Unidad: Casos de Contagios Confirmados/100.000 Habitantes, en 14 dias.

Meta: IA < 30 Casos de Contagios Confirmados/100.000 Habitantes, en 14 dias.

Interpretacion: Cuanto menor sea el IA, la tendencia de individuos sanos por 100.000 Habitantes
aumenta.

2.1.3 Capacidad de Recuperacion de la Poblacion

Objetivo: Establecer el numero de individuos que, habiendo padecido la COVID-19, ya sea leve,
moderada o grave, han superado clinicamente el tiempo para no transmitir el virus.

Frecuencia: Su medicién se efectia por semana epidemioldgica de siete (7) dias.
Unidad: Porcentaje (%)
Meta: (CCA - IPR) < 15%
Donde:
o CCA Casos de Confirmados Acumulados a nivel nacional.
. IPR Total de Personas Recuperadas
Interpretacidn: Mientras mayor sea el resultado de la diferencia entre el CCA y el IPR, la probabilidad
de recuperacion de la poblacion es baja, alejandose de la meta establecida por la Unidad de
Seguridad, Higiene y Ambiente (USHA).
2.1.4 Indicador de la Tasa de Positividad (IP)

Obijetivo: Definir el porcentaje de individuos que dieron positivo para el virus SRAS-CoV-2 después de
haberse realizado la prueba RT-PCR, con respecto al niUmero total de los individuos que se la hicieron.

Frecuencia: Su medicion se efectla por semana epidemioldgica de siete (7) dias.

Unidad: Porcentaje (%) e indica si se estdn encontrando adecuadamente a las personas infectadas
(asintomaticos o no) en la poblacién
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Meta: IP < 4,50%.

Interpretacidn: Para la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) una medida por encima del 5% supone
gue la enfermedad se esta propagando sin control, por encima empezarian los problemas.

Hay que saber donde se estan realizando las pruebas RT-PCR, ya que no es lo mismo hacerlo
alrededor de un brote localizado que en un entorno donde exista transmision comunitaria. Es esencial

conocer la cantidad de pruebas que se han hecho al entorno de un positivo, algo fundamental para
comprender con mayor exactitud la incidencia real de la enfermedad

2.1.5 Factor Reproductivo Rt

Obijetivo: Especificar el nimero de infecciones secundarias que se generan a partir de la infeccién que
provoca el SRAS-CoV-2, que permite estar al tanto de la velocidad e intensidad de transmision del virus
en la poblacion.

Frecuencia: Su medicién se efectla por semana epidemioldgica de siete (7) dias.

Unidad: Numero promedio de personas que contagia una persona infectada promedio en el lapso de
tiempo que permanecio infecciosa.

Meta: Ri< (1 - ©G)

Interpretacion: El R; varia durante el transcurso de la epidemia principalmente por los cambios en las
tasas de contacto entre las personas susceptibles y las infectadas, encontrandose:

o Si Ry > 1, la epidemia crece en términos de infectados.

o Si R < 1, la epidemia decrece. La mayor parte de los infectados no generan casos nuevos
(transmision suprimida). La epidemia terminard cuando el Ry < 1 se mantenga de manera
sostenida por cuatro (4) semanas consecutivas como minimo, hasta que ya no haya ningun
infectado por el virus.

La meta es mantener el valor de Rimenor que 1.

2.1.6 Eficacia de las Medidas (EM)

Objetivo: Hallar la eficacia del sistema de salud del pais en funciébn de los dos pardmetros
epidemioldgicos, casos de contagios confirmados acumulados (CCA) y nimero de individuos
recuperados, ambos expresados por 100.000 habitantes.

Frecuencia: Su medicidn se efectla por semana epidemioldgica de siete (7) dias.

Unidad: Porcentaje (%).

Meta: EM = 100%

Unidad de Seguridad, Higiene y Ambiente
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Interpretacién: Valores de EM por debajo del 80%, significa que el sistema de salud no esta
implementando medidas sanitarias de contenciéon adecuadas. EM mayores a 80%, pero inferiores a
90%, representa que las autoridades estan reforzando el sistema el sistema de salud y una tendencia

mayor al 90%, implica que las autoridades podran estar impulsando mejoras sanitarias en los sectores

publicos y privados.

2.2 Cuadro Maestro de Indicadores

Seguidamente, se presenta el Cuadro N° 1 contentivo de los indicadores de gestion sanitaria, creado

por la Unidad SHA, con el proposito de monitorear semanalmente el comportamiento de la pandemia

en el pais, y conocer de primera mano, que tan alejada de las metas establecidas estan los parametros
epidemioldgicos reconocidos por la OMS.

Cuadro N° 1. Sistema de Indicadores para el Monitoreo de la Gestion Sanitaria de la COVID-19

PARAMETRO EPIDEMIOLOGICO

PROCE META
OCESO (INDICADOR) S FRECUENCIA
Magnitud de la Pandemia en| Variacion de Casos de Contagios
1 = 0% S |
el Territorio Confirmados Aicc ’ emana
2 |Control de la Pandemia Incidencia Acumulada Nacional IA < 30 Semanal
(Anaciona) POF 100.000 Habitantes <
3 Monitoreo de Recuperacion| Capacidad de Recgperacmn de la (CCA - IPR) < 15% Semanal
de Personas poblacion
Tasa de Positividad (IP) MPPS IP < 4,50%
P . _
4 ruebas Diagnésticas Semanal
(Testeo)
Tasa de Positividad (IP) ACFIMAN IP < 4,50%
5 | Propagacion de la Pandemia Factor Reproductivo R; R <1-0 0,87 Semanal
6 Efec.tM.dad de las Medidas Eficacia de las Medidas (EM) EM = 100% Semanal
Sanitarias
G: Desviacién Estandar
MPPS: Ministerio del Poder Popular para la Salud
ACFIMAN: Academia de Ciencias Fisicas, Matematicas y Naturales
Fuente: Unidad SHA
Unidad de Seguridad, Higiene y Ambiente
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3 Resultados de las Investigaciones

La Unidad SHA presenta los avances de sus investigaciones relacionadas con la calidad de los
registros emitidos por las autoridades sanitarias, tales como: el nimero de ciudadanos fallecidos,
decesos de trabajadores de la salud, plan de vacunacién, entre otros. En esta seccion, se muestran los
datos recolectados por mas de 21 semanas de seguimiento de algunas de las investigaciones que se

han considerados relevantes.

3.1 Investigacion 1. Trabajadores de la salud fallecidos

En el Cuadro N° 2, se resume la situacién del pais en cuanto a los decesos entre las filas de los
trabajadores de la salud (Médicos, Enfermeros y otros), segln informaciéon suministrada por la ONG
Médicos Unidos por Venezuela (MUV). Dicha ONG, ha contabilizado 671 desde el inicio de la
pandemia hasta el dia 21/06/2021, cifra que representa el 22,20% con respecto al total de fallecidos en
el pais de 3.023 hasta el 24/06/2021, registro publicado por el MPPS. Fueron 20 nuevos decesos

contabilizados en las filas de los trabajadores de la salud durante la semana epidemiolégica 68.
Cuadro N° 2. Reporte de Personal Sanitario Fallecido en Venezuela
24/06/2021 17/06/2021 10/06/2021
1. Médicos (Todas las especialidades) 457 445 423
2. Enfermeras y enfermeros 135 128 123

3. Otros (Odontélogos, bionalistas,
radidlogos, personal administrativo, 79 78 68

camilleros, choferes, etc.):

TOTAL 671 651 614
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En el Cuadro N° 3, se muestran los nombres, la profesion y las entidades de los Ultimos veinte (20)
trabajadores de la salud fallecidos registro comunicado a la opiniéon publica por la ONG MUV a través
del informe emitido el 21/06/2021.

Cuadro N° 3. Personal Sanitario Fallecido en Venezuela durante la Semana Epidemiol6gica 68.
Lapso 16/06/2021 al 21/06/2021

Fuente: ONG Médicos Unidos por Venezuela (MUV)

De acuerdo con el Boletin Epidemioldgica: Enfermedad por Coronavirus (COVID-19), emanado por la
OPS y la OMS, de fecha 18/05/2021, las autoridades sanitarias reportan que en el pais han fallecido
165 trabajadores de la salud. Cifra muy alejada de la reportada por ONG MUV el 20/05/2021 de 566.

En la Grafica N° 1, se detalla la distribucién de fallecidos por entidad federal para el 21/06/2021.
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Grafica N° 1. Distribucién de los Trabajadores de la Salud Fallecidos vs Entidades Federales

Fuentes: ONG Médicos Unidos por Venezuela (MUV)
Unidad SHA

3.2 Investigacion 2. NUmero de muertes por la COVID-19

El MPPS notificé oficialmente 3.023 muertes desde que inicio la pandemia hasta el 24/06/2021, que
representa una mortalidad de 10,64% muertes/100.000 habitantes, el cual representa un incremento
del 4,00%. Pero los testimonios e incertidumbre al respecto hacen pensar que la situacién es otra. Si se

considera que la Tasa de Letalidad (CFR) del pais es actualmente del 1,138% y el CFR ponderado del
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continente americano apenas subié 0,01 puntos para ubicarse en 2,82%, esto podria llevar a concluir

gue en el pais habrian 7.485 fallecidos, dejandose de reportar 4.462 decesos, aproximadamente.

Como dato curioso, el porcentaje de muertes en el continente americano sufrié poca variacion pasando
de 48,47% a 48,51% %, con respecto al total de muertes a nivel mundial, el cual alcanzé 3.915.922
para el 24/06/2021.

El Cuadro N° 4 sefala la situacion mundial al cierre de la semana epidemiolégica 68, asi como el

comportamiento de la pandemia en las ultimas cinco (5) semanas

Cuadro N° 4. Situaciéon Mundial al 10/06/2021

Resumen Semanal en el Mundo 68 67 66 65 64
Incremento/Decremento CCCA 2.570.870 2.580.275 2.710.139 3.278.101 3.777.573
Personas Fallecidas 58.350 69.034 71.587 192.393 80.101
Personas Recuperadas 2.721.892 3.230.251 3.662.679 4.320.223  4.944.978
Tasa de Recuperacion 91,51% 91,30% 90,80% 90,11% 89,30%

En casi siete (7) meses de seguimiento, se observa que:
o La tasa de recuperacién mundial ha venido en ascenso pasando del 69,41% a 91,51%
o los casos de contagios han disminuido un 55,58%

o a pesar del pico en el nimero de fallecidos registrados en la semana S60, sigue la tendencia es
hacia la baja. En la semana 68 se comprobd un descenso significativo del 38,06% de

fallecimientos, con respecto a la semana 60.

La tasa de recuperacion del pais, calculada a partir de los datos gubernamentales, fue de 92,98%,

situdndose en 8,51 puntos porcentuales por encima de la tasa de recuperacion de América (84,47%).

3.3 Investigacion 3. Plan de Vacunacion

En el Cuadro N° 5, se muestran los avances de los planes de vacunacion para la semana 68 de los
paises de América que tienen tasas de Dosis/100 habitantes = 10. En la semana 68 el numero de
paises que superaron la barrera de la tasa de dosis bajé a 22 de los 35 paises establecidos en

Ameérica, es decir, el 62,86% de los paises del continente tienen un buen ritmo de vacunacion.

Unidad de Seguridad, Higiene y Ambiente
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Cuadro N° 5. Avance de los planes de Vacunacién en paises con Dosis/100 habitantes 2 10

1 Chile 113,70
2 Uruguay 106,60
3 Estados Unidos 95,90
4 Canada 90,60
5 R. Dominicana 68,20
6 Antiguay Barbuda 65,10
7 Barbados 55,80
8 Dominica 53,10
9 Costa Rica 45,80
10 Brasil 43,70
11 Argentina 41,90
12 Guyana 41,50
13 El Salvador 39,90
14 Panama 34,10
15 México 32,70
16 Colombia 31,50
17 Sta. Lucia 28,10
18 Belice 26,70
19 Granada 25,90
20 Ecuador 21,50
21 Peru 20,50
22 Trinidad y Tobago 17,50

Bolivia salié del cuadro debido a que en las Ultimas tres semanas no ha presentado registros.

Fuentes:
Datos de las Dosis/100 habitantes por RTVE.
Unidad SHA

En la Grafica N° 2, se aprecia mejor la evolucion de los procesos de vacunacién de los paises

sefialados en el cuadro anterior.

Venezuela subié al puesto 26, ya que actualizé sus registros de vacunacion ante la OPS y la OMS; la

tasa de dosis/100 habitantes para el periodo fue 4,60.

Al no actualizar los registros de vacunacion para la semana 68, el pais ha vacunado a 1.295.187 con la
primera dosis de los 28.156.233 habitantes. Segun esta informacion, faltaria por aplicar 55.017.279 de

dosis, para lograr la inmunidad de rebafio.
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Grafica N° 2. Evolucién de los procesos de vacunacion de los paises con Dosis/100 habitantes 2 10

Fuente:

Datos de las Dosis/100 habitantes por RTVE.
Unidad SHA

Chile continua como el primer pais que superd la primera meta, es decir, toda su poblacién ya recibié la
primera dosis encaminandose hacia a cumplir con la segunda meta. Le sigue Uruguay con un indice de

106,60 Dosis/100 habitantes, mientras que a Estados Unidos esta 4,10 puntos de alcanzarla.

Nicaragua, Bahamas, Cuba, Haiti, Jamaica, San Cristébal y Nieves, S. Vicente y las Granadinas y

Surinam, siguen sin presentar reportes del avance de sus planes de vacunacion ante la OPS.

Otro pardmetro analizado es el de pauta completa, que representa el porcentaje de la poblacion de un

pais que ha recibido las dos (2) dosis de la vacuna.

De los datos que se presentan el Cuadro N° 6, se advierte que en la semana S68 el niUmero de paises
del continente americano, con una tasa de pauta completa = 10%, pasé de quince (15) a dieciséis (16)

al incorporarse Colombia.

Se ha incorporado la Grafica N° 3, con el propésito de visualizar que tan alejados estan los paises de

alcanzar la segunda meta.
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Cuadro N° 6. Avance de los planes de Vacunacién en paises con Pauta Completa 2 10%

Chile

Uruguay

Estados Unidos
Antigua y Barbuda
Dominica

R. Dominicana
Barbados

o N O O B~ W N PP

Canada
Fuentes:

51,00%
46,70%
45,20%
28,30%
25,00%
24,50%
23,50%
23,30%

Datos de las Dosis/100 habitantes por RTVE.

Unidad SHA

9
10
11
12
13
14
15
16

El Salvador
Costa Rica
México
Guyana
Panama
Sta. Lucia
Brasil
Colombia

16,60%
15,60%
14,00%
12,50%
11,80%
11,60%
11,60%
10,60%

Grafica N° 3. Evolucién de los procesos de vacunacion de los paises con Dosis/100 habitantes 2 10

Fuentes:

Datos de las Dosis/100 habitantes por RTVE.

Unidad SHA

Venezuela sigue en el lugar 27 de 35, con una tasa de pauta completa igual a 0,50%.
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4  Analisis, Proyecciones y Conclusiones

4.1 Andlisis, proyecciones y conclusiones de los valores indices obtenidos

Como resultado del monitoreo de la gestiébn sanitaria durante la semana epidemiolégica 68,
comprendida entre el 18/06/2021 y el 24/06/2021, se presentan a continuacion el Cuadro N° 7 con los

valores de los indices logrados:

Cuadro N° 7 Valores de los indices de la Gestion Sanitaria para combatir la COVID-19

Fuente: Unidad SHA

4.1.1 Variacién de Casos de Contagios Confirmados
Con apoyo de la Grafica N° 4 y del Cuadro N° 7, se analizé y proyect6 la tendencia de la curva de

casos de contagios acumulados, para llegar a las siguientes conclusiones:

a) El indicador del proceso Magnitud de la Pandemia en el Territorio denominado Variacién de
Casos de Contagios Confirmados, obtuvo un indice del 88,57% lo que produjo una variacién de

aumento del 6,01%, es decir, la pandemia se mantiene en auge.

b) La pendiente a la curva de los Casos de Contagios Confirmados Acumulados continua su

ascenso vertiginoso; los casos de contagios alcanzaron 8.870, es decir, 224 casos menos que la
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semana anterior, que representa una tasa promedio de 1.254 caso de contagios diarios. Esto
como consecuencia de la evolucién segunda ola de la COVID-19. Se observa que la desviacién

con respecto a la curva achatada (M=0) esta alrededor del 88,57%.

c) El comportamiento de la pendiente (M) para la semana epidemiolégica 68 pas6 de 1.183,61 a
1.185,82, que representa un pequefio incremento del 0,19%, con respecto a la semana anterior.

Sin embargo, la tendencia de la pendiente M =0 hace imposible cumplir a corto plazo.

d) Con estos resultados, la pandemia en el pais esta fuera de control.

Grafica N° 4 Numero de Casos de Contagios Confirmados Acumulados en Venezuela
Lapso: 18/06/2020 — 24/06/2021

Fuentes: Novel Coronavirus (2019-nCoV) situation reports - World Health Organization (WHO)
Sistema Unico de Informacién en Salud (SUIS) del Ministerio del Poder Popular para la Salud (MPPS)
Unidad SHA

4.1.2 Incidencia Acumulada Nacional

Analizando la informacién plasmada en la Grafica N° 5, se concluye:
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Grafica N° 5 Resultados de la Incidencia Acumulada (1A) por 100.000 Habitantes

Fuentes: Novel Coronavirus (2019-nCoV) situation reports - World Health Organization (WHO)
Sistema Unico de Informacién en Salud (SUIS) del Ministerio del Poder Popular para la Salud (MPPS)
Unidad SHA

a) El ndmero de entidades federales que superan la |IA del promedio nacional de 52,58 casos de
contagios/100.000 hab. en cada 14 dias pas6 de once (11) a doce (12), por lo que el MPPS debe

continuar monitoredndolas, a fin de disminuir el nimero de casos de contagios diarios.

b) EI IA de Yaracuy redujo su avance pasando de 312,31 a 319,93 casos de contagios/100.000
hab., superando el promedio nacional, el mundial y el de la OMS. Por otro lado, Vargas aumento
su IA., pasando de 224,23 a 229,83. Son ocho (8) las entidades que superaron la barrara de los
100 casos de contagios/100.000 hab. Las autoridades sanitarias deben disefiar las acciones y
alertar a la ciudadania para iniciar el confinamiento de los principales municipios y ciudades de

dichas entidades.
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c) En las 14 entidades federales que estan por debajo del IA nacional, habria que verificar el nivel

de mejoria con respecto al control de la pandemia.
4.1.3 Capacidad de Recuperacion de la Poblacién

Con respecto al analisis de la informacién contenida en la Gréfica N° 6, se concluye:

Grafica N° 6. Curva CCA - IPR

Fuentes: Novel Coronavirus (2019-nCoV) situation reports - World Health Organization (WHO)
Sistema Unico de Informacién en Salud (SUIS) del Ministerio del Poder Popular para la Salud (MPPS)
Unidad SHA
a) Debido al crecimiento desbordado de la pandemia, la lista de las entidades que superan el criterio
de la Unidad SHA (ICC-IPR) > 15, con la mayor diferencia entre CCA y el IPR, son veinticuatro
(24), estando generalizada practicamente en todo el pais la COVID-19. Todas las entidades

reportaron casos de contagios en el trascurso de la semana epidemioldgica 68.
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b) Destaca en el Cuadro N° 8 las entidades cuyos records de (ICC - IPR) nacional SUpPeran los valores
medios semanales, siendo indicativo que sea dificil de recuperar su pronta normalidad. Esto a

pesar de que sus valores de (ICC - IPR) disminuyeron.

Cuadro N° 8 Entidades con Valores de (ICC - IPR) Nacional > 50

ENTIDADES 27/05/2021 03/06/2021 10/06/2021 17/06/2021 24/06/2021

Vargas 236,95 256,30 268,37 265,21 248,08
Yaracuy 174,54 199,96 213,92 217,56 207,34
Dep. Federales 203,80 212,90 221,36 210,65 191,27
Apure 98,45 106,54 115,10 116,20 113,29
Nva. Esparta 97,35 104,68 109,46 110,05 101,40
Dtto. Capital 105,65 111,28 114,52 110,30 103,82
Miranda 64,83 68,92 71,59 69,29 63,75
Mérida 56,34 61,44 66,21 66,07 63,37
D. Amacuro 44,78 46,86 56,42 59,37 56,05

c) Todas las entidades del Cuadro N° 8 bajaron sus valores de (CCA — IPR) en la semana 68, con
respecto a las ultimas 4 semanas; esto sefiala que se requieren de la aplicacién de medidas

sanitarias especiales por parte del MPPS, dirigidas a mantener la tendencia hacia la baja.

d) Las entidades que tienen mejor probabilidad de salir de la pandemia son aquellas que cumplen
con el criterio establecido por la Unidad SHA de: (CCA - IPR) < 15; en el pais solo una (1) entidad
qgue cumple con el criterio: Guérico (15).

4.1.4 Tasa de Positividad (IP)

Se inserta en esta seccion la Grafica N° 7, cuyo analisis permitié elaborar las tendencias de las curvas
de los modelos matematicos implementados para monitorear el cumplimiento la tasa de positividad
(IP), con respecto al criterio de la OMS; dichos modelos, son los empleados por el MPPS y la
Academia de Ciencias Fisicas, Matematicas y Naturales (ACFIMAN), ambos basados en el nimero de
pruebas PCR efectuadas.

En conclusion, tiene:
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Existen discrepancias con respecto al nimero de personas que tiene el pais, dato importante
para el calculo del IP, el cual difiere de la informacién aportada por el Ultimo censo realizado por
el Instituto Nacional de Estadistica (INE) en el 2018, que arrojé la cantidad de 33.823.106 de
habitantes:

o El MPPS establecié como base célculo 30.000.028 de habitantes

o La OMS calcula el IP con una poblacién de 28.387.619 habitantes, valor aportado por el

Sistema Unico de Informacién en Salud (SUIS) del MPPS

Si se toma en cuenta las cifras del censo y la de la OMS, se obtiene una diferencia de 5.435.497
habitantes, cantidad estimada de la diaspora venezolana. Estas disconformidades es la razon de
gue la OMS reporte valores de test por millon de habitantes por encima a los registros del MPPS,

gue son aproximadamente de un 5,0%.

Gréfica N° 7 Comportamientos del IP bajo los Modelos de Calculo (MMPS y ACFIMAN)

Fuentes:  Novel Coronavirus (2019-nCoV) situation reports - World Health Organization (WHO)
Sistema Unico de Informacién en Salud (SUIS) del Ministerio del Poder Popular para la Salud (MPPS)
Academia de Ciencias Fisicas, Matematicas y Naturales (ACFIMAN)
Unidad SHA
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b)

d)

Durante las ultimas once (11) semanas epidemioldgicas, el MPPS no ha publicado el niUmero de
test rapidos, también conocidos como test rapidos de antigeno y prueba de reaccién en cadena
de la polimerasa (PCR), lo que trae como consecuencia la imposibilidad de determinar las
pruebas RT-PCR vy, por otra parte, introduce distorsiones en los valores del IP que hace dificil

concluir sobre el control la pandemia.

El modelo matematico propuesto por la ACFIMAN gque permite corregir el nimero reportado de
los casos de contagios confirmados por el MPPS, en un determinado lapso, estimé para el final
de la semana epidemioldgica 68, que el nimero real de casos de contagios podria rondar los
839.615, cifra que triplica al nimero de casos de contagios publicado por el MPPS y reportado a
la OMS el 24/06/2021 de 265.642 casos de contagios confirmados acumulados.

La brecha entre los indices de ambos métodos es 16,85%, el cual seguira creciendo si persiste la
posicion de MPPS de no dar a conocer el numero diarios de pruebas PCR y RT-PCR. Al hacer
pocas pruebas, a la larga, perjudica a la sociedad, porque la demanda de vacunas en el mundo
es muy alta y la manera de negociar la oferta es demostrando la necesidad que cada pais tiene.
¢, Como puede argumentar el estado venezolano una necesidad de vacunas teniendo unas cifras

oficiales tan bajas de contagiados por COVID?

4.1.5 Factor Reproductivo (Ry)

Los parametros estadisticos utilizados para representar la distribuciéon de la muestra de los valores de

Rt fueron, la Media Aritmética como medida de centralizacion y la Desviacion Tipica, como medida de

dispersion absoluta. En la Grafica N° 8, se presenta la curva del factor reproductivo Rt, la cual es

producto de la medicién de 272 dias continuos, que analizando la tendencia de la curva se concluye:

a)

b)

Se resalta un area en gris claro, que encierra la dispersion de los valores de R;, cuya tendencia
es consecuencia de la fluctuacion erratica de dichos valores durante 38 semanas de medicion;
esta dispersién evidencia que el MPPS ha tenido poco o ninglin control sobre la pandemia en

estos Ultimos 8 meses y medio.

A pesar de ser la semana epidemiolégica 68 Semana de Cuarenta Radical, los casos de
contagios confirmados se mantuvieron en promedio sobre los 1.254 casos diarios, obteniéndose
valores de Rt entre 0,96 y 1,02.
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C) El valor de la Media Aritmética de Rt se sitlio en 1,01 con una desviacion tipica de £ 0,13.

d) Observando el valor indice del indicador en el Cuadro N° 7, se deduce que la epidemia contintia

expandiéndose sin control en términos de infectados.

Para la semana epidemiolégica 68 el valor del R; promedié un valor de 0,997 lo que se interpreta
como: si 1 persona esté infectada, en el lapso de transmision del4 dias aproximadamente para la
COVID-19, y sin medidas de contencidn, la persona infectada contagiaria por lo tanto a otra

persona; 10 personas contagiadas podran ser capaz de infectar a otras 10.

Grafica N° 8. Valores del Indicador Factor Reproductivo R, Caso Venezuela

Fuentes: Novel Coronavirus (2019-nCoV) situation reports - World Health Organization (WHO)
Sistema Unico de Informacién en Salud (SUIS) del Ministerio del Poder Popular para la Salud (MPPS)
Academia de Ciencias Fisicas, Matematicas y Naturales (ACFIMAN)
Unidad SHA
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4.1.6 Eficacia de las Medidas (EM)
De la curva del indice de la Eficacia de las Medidas (EM) que se muestra en la Grafica N° 9, se induce

que:

a)

b)

d)

El pais alcanzé en la semana epidemiolégica 68 un indice de la Eficacia de las Medidas (EM) del
92,98% versus 92,26% de la semana anterior, lo que significa un aumento del 0,78%.

Durante 31 semanas el valor del EM en Venezuela se ha mantenido alrededor del 94% faltando
solo 6,0 puntos porcentuales para alcanzar la meta. En caso de que se alcance, las autoridades
sanitarias deberan justificar el comportamiento independiente, desordenado y erratico de los
resultados asociados a los otros cinco indicadores aqui sefialados.

La variacion de los valores de EM entre el pais y el promedio del continente americano fue de
8,51%; luce un algo extrafio que el EMN esté por encima del promedio calculado para América
(84,47%).

Aunque se declare una meta del 100%, existe una incompatibilidad con respecto al
comportamiento del Factor Reproductivo R(t) en las Ultimas semanas, ya que sus valores han
superado a 1,00 como prueba irrefutable que no hay control de la COVID-19.

Gréafica N° 9. Curva de Indicador de Eficacia de las Medidas

Fuentes: Sistema Unico de Informacion en Salud (SUIS) del Ministerio del Poder Popular para la Salud (MPPS)

Unidad SHA
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4.2 Situacién en el Continente Americano

Seguidamente, se mencionan los aspectos que estan haciendo cambiar la expansion de la pandemia
en el continente americano -desde enero de 2021- produciendo efectos a significativos en el nimero de

casos de contagios confirmados:

Efectividad de las vacunas contra la COVID-19;
o anuncios y puesta en marcha de los planes de vacunacion por parte de algunos paises;

o aplicacion obligatoria de medidas estrictas de bioseguridad a la poblacion, cuyo incumplimiento

implica multas o céarcel de acuerdo con la gravedad del caso;

o aparicion de los primeros efectos de la inmunidad de rebafio.

Grafica N° 10. Situacién de los 10 primeros Paises de América con las Mayores Cifras de Casos de
Contagios de la COVID-19

Fuente: Unidad SHA
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Segln estos aspectos, la Unidad SHA elabord la Grafica N° 10 con los registros de los casos de

contagios confirmados en los diez (10) primeros paises de los 35 paises americanos, que encabezan la

lista de la OMS con relacién a la cantidad de casos de contagios confirmados. Dichos registros, han

sido recopilados durante veintitrés (23) semanas epidemiolégicas de manera continua.

Conclusiones:

a)

b)

Complementando la seccién 3.3, se aprecia en la Grafica N° 10 el esfuerzo de los Estados
Unidos de América para disminuir sus casos de contagios, que se corrobora en la efectividad de
su plan de vacunacién, cuya tasa de Dosis/100 Hab., fue 95,90, siendo la tercera mas alta del
continente americano superado por Chile (113,70) y Uruguay (106,60).

De los paises de los diez (10) primeros paises de América que encabezan la lista de nimero de
casos de contagios confirmados acumulados, se aprecia en el Cuadro N° 9 el nimero de casos

de contagios confirmados registrados en dichos paises durante la semana epidemiolégica 68.

Cuadro N° 9 Valores de Casos de Contagios Confirmados Acumulados

17/06/2021 24/06/2021
Brasil 488.882 539.442
Colombia 194.687 200.189
Argentina 156.244 128.164

USA 101.809 87.364
Chile 44,753 33.641
México 21.524 24.357
Peru 24.459 20.470
Bolivia 17.699 12.235
Ecuador 6.318 7.142
Canada 7.978 5.381

Total 1.064.353 1.058.385
Estos 10 paises se concentran el 92,00% de los casos de contagios confirmados acumulados del
continente. De hacer un verdadero esfuerzo para erradicar el virus SRAS-CoV-2 y sus sepas,

podriamos volver a la normalidad mas rapido de lo que pensabamos.
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5 Veracidad de los Registros

Para confirmar la veracidad de los registros diarios emitidos por el MPP, la Unidad SHA aplicara Ley de

Benford o Ley del primer digito en tres tipos de registros:

a) Registro de Casos de Contagios Confirmados Acumulados a Nivel Nacional

b) Registro de Casos de Contagios Confirmados Acumulados por Entidad Federal

C) Registro de Fallecidos Acumulados por Entidad Federal

5.1 Registro de Casos de Contagios Confirmados Acumulados a Nivel Nacional

Fue evaluada una muestra estadistica de 466 registros hasta la semana epidemiologica 68,

equivalentes a igual nimero de dias de medicién que ha permitido construir la Grafica N° 11.

Grafica N° 11. Registro de Casos de Contagios Confirmados Acumulados a Nivel Nacional

Fuente: Unidad SHA
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Para esta muestra en particular, las probabilidades calculadas para las clases 1, 3, 6, 7 y 9, resultado

de los registros de la semana 68, se ajustan 0 estd muy cercana a los valores de Benford.
Los valores de las probabilidades de las clases 2, 4, 5 y 8, estdn muy dispersos. Esto hace pensar que
es muy poco confiable los datos asociados a dichas clases.

5.2 Registro de Casos de Contagios Confirmados Acumulados por Entidad Federal

Con el propdsito de descubrir si las probabilidades de los registros de la Grafica N° 11 seguian la
misma tendencia cuando se les calculaba aisladamente, se procedié a crear nueva muestra estadistica
a partir de los casos confirmados acumulados por entidad federal; esta estrategia dio como resultado la
Gréfica N° 12:

Grafica N° 12. Registro de Casos de Contagios Confirmados Acumulados por Entidad Federal

Fuente: Unidad SHA

Cuando se analizan las entidades federales por separado, se observa que la dispersion de los valores

de probabilidad por clase son muchos mayores que en la Grafica N° 11.
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Al concluir la semana epidemiolégica 68, se determind que solo la probabilidad de las clases 2 y 5 son
las que mejor se aproxima a los valores establecidos por la Ley de Benford, mientras que la dispersion

de las siete clases restantes no pueden ser aceptadas.
Con estos resultados, se concluye que los registros diarios emitidos por el MPPS no son confiables.
5.3 Registro de Fallecidos Acumulados por Entidad Federal

En el caso de los registros de los fallecidos acumulados por entidad federal, la situacién no es tan
diferente que los dos anteriores, tal como se muestra en la Grafica N° 13:

Gréfica N° 13. Registro de Fallecidos Acumulados por Entidad Federal

Fuente: Unidad SHA

Unicamente los valores de las probabilidades de las clases 3 y 9, obtenido del anélisis de la muestra
estadistica de los fallecidos hasta el 24/06/2021, pueden darse como aceptables. Las probabilidades
del resto de las clases estan tan dispersas que solo se puede pensar que la cantidad de fallecidos son

muchos mas que los anuncia el MPPS diariamente.
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6 Recomendaciones

Generales:

o Redoblemos las medidas de prevencion conocidas, ya que la suma de todas ellas es lo que
confiere proteccion:

a)

b)

d)

)
9)

Distanciamiento social. Las personas creen que por tener mascarilla puede hablar media
hora a 30 centimetros con las demas.

Lavarse las manos y mantener una distancia fisica es el mejor método de proteccién. Solo
use jabon comun contra la COVID-19, no necesita jabdn antibacteriano. La enfermedad es
por virus, no por bacterias.

Evite usar guantes, es una mala idea; el virus puede acumularse en los guantes y se
transmite facilmente si se toca la cara. Es mejor lavarse las manos con regularidad.

Use doble tapa boca.

Nota: El uso de tapa boca durante mucho tiempo interfiere con su respiracién y niveles de
oxigeno. Uselo solo en lugares concurridos. El virus de la COVID-19 no se transmite por el
aire. Esta es una infeccién respiratoria que requiere un contacto cercano. Como el aire esta
limpio, puede caminar a parques y lugares publicos (solo mantenga su distancia fisica para
protegerse).

Una vez que llegue a casa, no necesita cambiarse de ropa inmediatamente y ducharse. La
limpieza es una virtud, jpero no la paranoia!

La posibilidad de llevar la COVID-19 a casa en sus zapatos es de muy baja probabilidad.

Quédese en casa debido al aumento de casos de la COVID-19.

Particulares:

o Deben mantener todas las protecciones activas contra la COVID-19 hasta que la OMS declare el
fin de la pandemia en el pais, a pesar de la informacién contraria que anuncien las autoridades.

o Vacunarse en cuanto se especifique el plan de vacunacién de parte de las autoridades sanitarias.

o Debera compararse y analizarse los registros de otras instituciones como la ACFIMAN para
establecer el verdadero valor del factor reproductivo R:;, asi como la dimensién real de la
pandemia en Venezuela.

o Los empresarios deben fomentar e implementar como estrategia empresarial el teletrabajo, de
forma adecuada y alineada con todos los niveles de la organizacion, empleando los ultimos
criterios de la digitalizacion.
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