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RESUMEN

Introduccion: varios modelos han intentado
pronosticar y evaluar el estado actual de la
pandemia que ha generado el coronavirus
SARVS-CoV2, siendo la evaluacién la base
fundamental para la toma de decisiones. Por
ello, la importancia de identificar el estado de
la COVID-19 en un lapso seleccionado es un
proceso de gestion de informacién muy
importante, el cual puede realizarse a través de
métodos estadisticos y matematicos con el fin
de tomar decisiones para controlar la epidemia.
Objetivo: proponer un método estadistico
matematico para identificar el estado de la
COVID-19 con relacién al pico epidémico en
lapsos escogidos. Método: se utilizaron
métodos tedricos entre los que destacan el
analisis, la sintesis y la abstraccidn, y otros de
caracter puramente matematicos. Resultados:

Aprobado: 13 de noviembre de 2020

como resultado de la aplicacion practica del
método se generan graficos que ofrecen
informacién valida y confiable para un eficaz
proceso de toma de decisiones. Conclusiones:
esta propuesta muestra robustez tedrica vy
eficacia practica que, aunque se elabora
teniendo en cuenta los datos de Cuba, es
extrapolable a cualquier otro pais, e incluso a
provincias y municipios.

Palabras clave: andlisis de datos, coronavirus;
COVID-19; estadistica y datos numeéricos;
graficos estadisticos; matematica; toma de
decisiones
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ABSTRACT

Introduction: several models have tried to
predict and evaluate the current status of the
pandemic that the new coronavirus, labeled
SARVS-CoV2, has caused. This evaluation would
be the basis for decision making. Therefore, the
importance of monitoring the COVID-19 status
in a selected period of time is very important
for the process of information management,
which can be done through statistical and
mathematical methods in order to make big
decisions to control the epidemic. Objective: to
propose a mathematical and statistical method
to monitor COVID-19 status in contrast to the
peak of the epidemic in a selected period of
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were used, specially: analysis, synthesis,
abstract; and other purely mathematical
methods. Results: as a result of the practical
application of the methods used, valid and
reliable information was generated in charts,
supporting an effective process of decision
making. Conclusions: this proposal shows the
robustness of its theoretical aspects and a
practical effectiveness that, even if elaborated
to submit Cuban-generated national data, it
could be used in other countries, and even in a
provincial or municipal level.

Keywords: data analysis; coronavirus; COVID-
19; statistical and numerical data; statistical
graphs; mathematics; decision making

time. Method: several theoretical methods
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INTRODUCCION

El nuevo coronavirus ha sido catalogado por la Organizacion Mundial de la Salud primeramente como
una emergencia en salud publica de jerarquia internacional y, posteriormente como, una pandemia
global.®

La enfermedad denominada COVID-19 provocada por el nuevo coronavirus causa dafios significativos a
la salud humana, de ahi, la importancia de aplanar la curva, y una enunciacion util -no la Unica- al
respecto es que el nimero de casos activos deje de incrementarse y comience a disminuir, es decir, el
grafico de casos activos crece, se aplana y luego disminuye. Lamentablemente, desde el punto de vista
matematico, en Cuba no se ha seguido una modelacién algoritmica encaminada a aplanar la curva.

Diferentes modelos estadisticos matematicos y de prondsticos intentan mostrar en qué estado se
encuentra la epidemia destacando las curvas relativas a los casos activos, los que no son la Unica
variable digna de estudio durante la epidemia, pero son muy importantes no solo porque son los que
estan sometidos al sufrimiento de una enfermedad que puede provocarles la muerte, sino también
porque son fuentes potenciales de nuevas infecciones. Cuando los casos activos disminuyen, la
probabilidad de que se incrementen también disminuye.
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Los casos activos se aplanan cuando los casos nuevos son menores que la suma de recuperaciones y
fallecimientos. Se trata de una aritmética simple con tres variables.

En Cuba, la matematica ha definido esencialmente tres escenarios (favorable, medio y critico), los
cuales se han mantenido bastante constantes durante toda la epidemia. También se han modelado
curvas de pronodsticos que hasta la fecha se han comportado mayoritariamente por debajo del
escenario favorable.

La principal problematica tedrico practica se halla en que el comportamiento de la epidemia, segun
estos modelos, se ha mantenido en un escenario favorable, a pesar de:

e Tener el 80 % de casos activos con respecto al pico epidémico.
e Mas de 20 personas en estado critico o grave.
e 14 fallecidos en 12 dias.

Estos datos reflejan una situacion desfavorable, lo cual es contradictorio con los modelos.

Dada la contradicciéon mencionada anteriormente, el propdsito esencial de este articulo es proponer
un método estadistico matematico para identificar el estado de la COVID-19 con relacion al pico
epidémico. Este método, aunque se elabora teniendo en cuenta los datos de Cuba, es extrapolable a
cualquier otro pais.

DESARROLLO

Disponer de datos precisos y accesibles sobre una epidemia es transcendental porque estos facilitan
informacidn valida y confiable acerca de la propagacion de la enfermedad y permiten a las autoridades
competentes el proceso de toma de decisiones para su control.

En Cuba ha existido desde el comienzo de la epidemia transparencia total en la divulgacion de los
datos, lo cual facilita el trabajo de cientificos e investigadores porque se pueden realizar estimaciones
de los cambios en la transmisidn a través del tiempo, que proveen una comprensién de la situacion
epidemioldgica®, y la estimacién identifica si las medidas de control estdn teniendo un efecto
deseado.®%

Basados en esos datos se ha publicado recientemente el gréfico de los escenarios y seis curvas de
prondstico, el cual se muestra en la Figura 1 y se analiza a continuacién, criticamente, teniendo en
cuenta que la critica cientifica es esencial para que el conocimiento crezca, y se puedan encontrar
elementos que no fueron tomados en cuenta en una investigacion, cabos sueltos, otras opiniones,
puntos de vistas diferentes e incluso errores.

Ademas, ese tipo de critica es una modalidad de publicacidn, y es tan respetable y respetada que las
revistas mds prestigiosas del mundo, y las de mayor impacto la incluyen desde el siglo XVI1.1%)
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Fig. 1. Estimacién de los casos activos en Cuba.

Primero que todo hay que considerar que la ciencia tiene una dimensiéon moral que plantea por un
lado, el ascenso de los derechos humanos vy, por el otro, la forma en que el trabajo cientifico debe
llevarse a cabo.® Con respecto al grafico, el analisis desde el punto de vista axiolégico se fundamenta
en que bajo condiciones de una epidemia las personas no se encuentran nunca en un escenario
favorable sindnimo de un estado propicio, apacible o benévolo, incoherente con una situacion real,
donde prima el miedo a una enfermedad que se propaga rdpidamente; nadie puede considerar la
muerte en un escenario favorable.

Por otra parte, y ya desde el punto de vista cientifico, es falible construir una curva para el caso del
rebrote con un maximo valor superior al pico epidémico, lo que ha provocado que, a pesar de una gran
cantidad de casos activos entre el 61 y el 80 % del pico epidémico durante los dias que van desde el 10
de agosto hasta el 14 de septiembre, con el fallecimiento de 14 personas en solo 12 dias (lo cual no
ocurria desde el 12 de mayo), se haya considerado que estamos en un escenario favorable.

Por suerte es obvio que las autoridades cubanas no tomaron decisiones basadas en este grafico, pues
de haberse considerado que estabamos en una situacion favorable no se hubieran adoptado las
medidas precisas, coherentes y severas que se han llevado a efecto.

Es evidente que estos modelos no brindan informacidn valida para una alerta necesaria y suficiente
para que se realice un proceso de toma de decisiones coherente. También, la utilizacién de seis
prondsticos distintos es una muestra de falta de precisién sobre todo cuando el rango entre ellos
supera facilmente decenas de miles de casos, provocadas por el prondstico Il, que ademas parece irse
casi asintdoticamente al infinito.

En esencia, el problema no radica en lo desacertado de los prondsticos, sino en que se obtienen
modelos de escenarios que no facilitan informacién para la toma de decisiones en momentos donde
estd en riesgo la vida humana.
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A partir de esta critica y, con basamento en que esta area de investigacion es todavia incipiente, y, por
lo tanto, es dificil confiar en un modelo Unico para la prediccidon”), se propone un nuevo método
estadistico matematico, como modelo que genere informacién confiable para tomar decisiones,
identificando el estado real en que se encuentra la COVID-19 (con datos de Cuba), a partir de una curva
gue compara los datos de activos con el pico epidémico.

En otras palabras, se trata de que los andlisis del estado del rebrote sean realizados por comparacién
con nuestra propia realidad en la dindmica de la epidemia. Un marco referencial atinado seria el pico
epidémico cuyo valor ascendié a 847 casos.

Siguiendo la idea anterior, se utilizard el porcentaje que es usado para definir relaciones entre dos
cantidades, en este caso serdn relacionados el nimero de casos activos diarios con respecto al pico
epidémico para medir los niveles alcanzados de los datos consultados como fundamento de decisiones,
asi como también para entender la magnitud de cambios de la medida utilizada.

De esta manera, la estimacién de los cambios en la transmisidn a través del tiempo puede proveer una
comprensién dentro de la situacion epidemioldgica®, y la estimacién identifica si las medidas de
control estan teniendo un efecto deseado.(®?

Por todo lo anterior, el calculo del porcentaje de activos diarios con respecto al pico epidémico sera el
primer paso a seguir en este método (todos los datos tomados del tablero cubano en internet19). Este
computo puede hacerse para toda la serie, pero es mas importante para los ultimos dias. En Cuba,
generalmente se refieren con preponderancia los datos de los ultimos 15 dias. Con estos porcentajes
se puede generar la curva, pero ello no es suficiente para visualizar el estado de la epidemia.

Entonces, con el objetivo de ir completando el método, sera util revelar el grafico con una curva que
evidencie el porcentaje que representan los casos activos con respecto a dicho pico y fijar umbrales
qgue delimiten zonas interpretables. No puede evitarse que dichos umbrales tengan una carga de
subjetividad, pero al menos responden al sentido comuUn y pueden, a su vez, ser debatidos vy
comprendidos por cualquier persona. Las zonas representarian distintos estados de la epidemia vy
serian denominadas de la siguiente manera:

Estado tolerable (zona por debajo de la curva verde): donde hay una marcada confianza en que
se tiene bajo control la epidemia porque se puede soportar y hacerle resistencia.

Estado de alerta (zona por debajo de la curva azul): es aquella que obliga al incremento de la
vigilancia y de las medidas restrictivas. Disminuye el nivel de tolerancia.

Estado de alarma (zona por debajo de la curva rojo claro): identificada como la que exige
cambios profundos en la estrategia y que pondria de manifiesto que se esta en un marco de
mucha gravedad.

Estado de crisis (zona por debajo de la curva rojo oscuro): es la que indica una inminente
regresion al peor momento de la epidemia.
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Estado de emergencia (zona por encima de la curva rojo oscuro coloreada en negro): situacion
de peligro o desastre que requiere una accion inmediata para decidir la restriccion o suspension
de algunos derechos esenciales de forma parcial o total para garantizar el orden en el estricto
cumplimiento de las normas dictadas por el Estado para evitar que la situacion empeore vy
genere un caos aun mayor.

Consiguientemente, deben determinarse valores numéricos que delimiten los estados que se
propongan. Es evidente que deben determinarse cuatro limites en el grafico, como cotas superiores de
los cuatro primeros estados (representados en zonas del grafico) ya que el quinto estado estaria por
encima del limite del cuarto.

Ya una vez conocida la forma de calcular y construir la curva, ademas de las cinco zonas a delimitar en
el grafico y con el objetivo de determinar los valores que acotaran a cada zona o estado, se debe pasar
al calculo de la media de los casos activos durante 135 dias de la epidemia, ya que el pico fue alcanzado
en 45 dias y se debe tener en cuenta que la demora en llegar al pico puede ser la mitad de la demora
en bajar.

La media es el valor mas importante cuando los datos son dispersos, sin seguir un patron tipico. La
moda puede identificar aquellos valores que se producen con mas frecuencia mientras la mediana es
sesgada cuando los datos son dispersos y hay mayor cantidad de valores altos o bajos, pero la media
captura todos los valores.

La epidemia muestra patrones no tipicos y, en ellos, el nimero de casos varia de acuerdo a factores
externos muy relacionados con el comportamiento humano. La media o promedio genera un valor
intermedio influido por todos los datos y forma una buena base para la estimacion de los valores
futuros, siempre y cuando los factores externos sigan siendo los mismos, aun cuando se comporten de
maneras diferentes.

El resultado del calculo de la media es 273,92 casos, pero como la curva debe estar en porcentajes, hay
que calcular qué porcentaje representa este promedio con respecto al pico, obteniéndose como
resultado el 32,33 % del pico epidémico. Aproximando por defecto, entonces se tiene como media de
las ordenadas del grafico 32 %.

A partir de lo anterior se deben generar dos zonas hacia abajo entre 32 y 0 %, cuya media es 16 %. Por
tanto, ya se tienen dos limites: 16 y 32 %. Ahora corresponde determinar el limite para generar dos
zonas entre 32 y 100 % y la media sera 66 %. Asi quedan calculados y definidos los cuatro limites: 16,
32,66y 100 %.

Con los datos de casos activos diarios, el porcentaje que representa cada uno con respecto al pico
epidémico, la definicién de las cinco zonas que representan los cinco estados posibles de la epidemia y
el cdlculo y definicidn de sus limites, se obtiene el siguiente grafico para 15 dias de la epidemia en Cuba
comprendidos entre el 1ro y el 15 de septiembre (Figura 2).
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Fig. 2. Comportamiento de la curva de porcentajes en la primera quincena de
septiembre.

Se observa que la curva se ha mantenido todo el tiempo en un estado de crisis, haciendo una meseta
entre el 64 y el 80 % del pico epidémico, de donde se deduce que las medidas para hacer bajar la
epidemia no han sido eficaces, y esto puede tener dos posibles causas esenciales, una porque las
medidas hayan sido concebidas y, otra, por causa de su incumplimiento. En el segundo caso quedan
implicados entre otros varios actores relacionados con: la comunicacidn social, el orden publico, el
comercio interior, el control del cumplimiento de las medidas implementadas por el gobierno sobre la
base de indicadores medibles e independientes entre si y la correcta aplicacion de la ciencia. Por tanto,
la informacion que ofrece el grafico conduce a una revision de las medidas y del comportamiento en
general con respecto a ellas.

Sin embargo, aunque esa situacion es la mas actualizada concluida la escritura de este documento, con
solo dos meses de antelacién la curva tenia un comportamiento similar en cuanto a que igualmente
hacia una meseta, pero en otro estado, y se muestra a continuacién en la Figura 3.
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Fig. 3. Comportamiento de la curva de porcentajes durante la primera quincena de
julio.
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Es evidente que en este periodo el grafico informa un control sobre la epidemia, seguramente basado
en una mayor disciplina en el comportamiento humano en general, es decir, tanto como de los
decisores, asi como de los ejecutores. Pero puede que un exceso de confianza haya conllevado a
disminuir el rigor de las medidas para el enfrentamiento de la epidemia y, entonces, sea esa la causa
de lo ocurrido unos dias después, lo cual se muestra seguidamente (Figura 4).

112 Estado de emergencia
96
80
64
ia FEstado de alarma
32 =
16 Estado de alerta
i Estado tolerable

=s=Porcentaje respecto al pico epidémico

Fig. 4. Comportamiento de la curva de porcentajes entre el 27 de julio y el 15 de
agosto.

El grafico muestra un crecimiento en solo 20 dias desde el estado tolerable hasta el de crisis. Entonces
hay que volver a dudar si las decisiones fueron buenas o es que no se cumplieron a cabalidad.

El crecimiento desde un escenario minimo hasta el maximo antes de declarar un estado de
emergencia, habla en favor de que, de haberse analizado con este método, las decisiones habrian sido
otras, pues los decisores tendrian informacidn con la que no contaban en ese momento utilizando un
método diferente al que se ha presentado.

De manera general, el ajuste a la realidad de este método y los graficos que genera, tiene un
basamento dialéctico que es imprescindible referir.

Hay un ascenso de la realidad a la abstraccion para visualizar y conceptualizar los cinco estados en que
puede encontrarse la epidemia en los lapsos que se escojan y la eleccion de los porcentajes con
respeto al pico epidémico, como medida estandar para medir el comportamiento epidémico.

Los datos cuantitativos se transforman en informacion cualitativa para la toma de decisiones, ademas,
el método presentado vy las definiciones de los conceptos relativos a los cinco estados constituyen
generacidn de nuevo conocimiento. Aqui se exterioriza el papel clave de la gestién de informacion para
la toma de decisiones, ahora para el caso de la COVID-19.
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CONCLUSIONES

Han gquedado demostradas las inexactitudes de los modelos utilizados para conocer el estado de la
COVID-19 en Cuba, lo que condujo a que en este articulo se haya logrado proponer un nuevo método
estadistico matematico, como modelo generador de informacién confiable para tomar decisiones,
identificando el estado real en que se encuentra la COVID-19 (con datos del pais), a partir de una curva
gue compara los datos de activos con el pico epidémico.

Los graficos generados a partir del método brindan la informacidn referida en el parrafo anterior y, por
tanto, se convierten en un instrumento util para identificar de manera mas exacta tendencias de la
epidemia, y asi poder aplicar medidas correctivas para controlarla.
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