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La palabra cuarentena se usé por primera vez en Venecia, Italia
en 1127 con respecto a la lepra y se us6 ampliamente en
respuesta a la Peste Negra, aunque no fue hasta 300 afios
después que el Reino Unido comenzé a imponer cuarentena en
respuesta a la peste.

El objetivo primario de la Cuarentena ante el COVID-19 no es
solo prevenir, debido a que se reconoce que solo el 16 al 20%
de prevencion de contagio en una persona que se resguarde
deja el 80% de probabilidades de luego tener una posibilidad
alta de contagio; ante los diversos estudios la medida de
distanciamiento social preventivo es optimo si se lleva acabo
con las medidas de higiene. (No olvidar Repercusiones
econdmicas)

La cuarentena es la separacién y restriccion del movimiento de
personas que potencialmente han estado expuestas a una
enfermedad contagiosa para determinar si son sospechosos o
pacientes sintomaticos, lo que reduce el riesgo de que infecten
a otros.

Las cuarentenas en toda la ciudad también se impusieron en
areas de China y Canada durante el brote de 2003 del sindrome
respiratorio agudo severo (SRAS), mientras que aldeas enteras
en muchos paises de Africa occidental se pusieron en
cuarentena durante el brote de ébola de 2014.

Los formuladores de politicas necesitan urgentemente sintesis
de evidencia para producir orientacion para el publico. En
circunstancias como estas, la OMS recomienda revisiones
rapidas.

La separacion de los seres queridos, la pérdida de libertad, la
incertidumbre sobre el estado de la enfermedad y el
aburrimiento pueden, en ocasiones, crear efectos dramaticos.

El uso exitoso de la cuarentena como medida de salud publica
requiere que reduzcamos en la medida de lo posible los efectos
negativos asociados.

https://vizhub.healthdata.org/ghd-compare/

http://www.healthdata.org/colombia?language=149

https://covid19.healthdata.org/colombia
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ORIGENES ANIMALES DE LOS CORONAVIRUS HUMANOS.

Todos los coronavirus que han causado enfermedades a los humanos han tenido origenes
animales, generalmente en murciélagos o roedores. El coronavirus del sindrome respiratorio
agudo severo (SARS- CoV) y el coronavirus del sindrome respiratorio del Medio Oriente (MERS-
CoV) y se transmitieron a los humanos desde los murciélagos por gatos de civeta y camellos
dromedarios, respectivamente. El SARS-CoV-2 de 2019 probablemente se transmitié a los
humanos a través de pangolines que se venden ilegalmente en los mercados chinos.

Los coronavirus relacionados con el SARS estan cubiertos por proteinas espiga que contienen un
dominio variable de unién al receptor (RBD). Este RBD se une al receptor de la enzima
convertidora de angiotensina-2 (ACE-2) que se encuentra en el corazén, los pulmones, los
rinones y el tracto gastrointestinal, lo que facilita la entrada viral en las células diana. Segun la
secuenciacion gendmica, la RBD del SARS-CoV-2 parece ser una versiéon mutada de su virus mas
estrechamente relacionado, RaTG13, muestreado de murciélagos (Rhinolophus affinis).

Con lo que sabemos sobre la patogénesis del virus SARS-CoV, parece razonable suponer que
aquellos con niveles mas altos de receptores ACE-2 pueden estar en mayor riesgo. Se especuld
gue la expresion de los receptores ACE-2 puede estar relacionada con la raza, especificamente
después de que un informe inicial sugiriera que los hombres asiaticos tenian una mayor
proporcion de células que expresan ACE-2 que los blancos y los afroamericanos.
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COMPARACION EPIDEMIOLOGICA

0.05 aproximadamente a 0.1%/Tasa de mortalidad

2% [Tasa de hospitalizacion

10 al 20% /Tasa de Propagacion Comunitaria

Aproximadamente 3.4% /Tasa de mortalidad

19% Tasa de hospitalizacion

10 al 40% /Tasa de Propagacion Comunitaria

COVID-19

(SARS-CoV-2)
9.6% hasta un aproximado del 11% Tasa de mortalidad

36% Tasa de hospitalizacidn

10 al 60% /Tasa de Propagacion Comunitaria

Aproximadamente 34.4% Tasa de mortalidad

28% Tasa de hospitalizacion

4 al 13% /Tasa de Propagacion Comunitaria
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Johns Hopkins University & Medicine. Coronavirus COVID-19 global cases. Coronavirus
resource centerhttps://coronavirus.jhu.edu/map.html (2020).

Numero promedio de reproduccion basica de virus comunes.
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NUmero promedio de reproduccidn basica de virus comunes. Evaluamos el uso en la salud publica del
numero reproductivo basico (RO), por el cual se estima la velocidad con que una enfermedad puede
propagarse en una poblacion. Estas estimaciones son de gran interés en el campo de la salud publica
como quedd de manifiesto en ocasion de la pandemia del 2009 por el virus gripal A (H1N1).

El nimero de reproduccidon, o "R nada" (RO), es un término matematico que define el
contagio. Especificamente, es la cantidad de personas que un huésped enfermo puede infectar. Si el
RO es menor que uno, la enfermedad desaparecera. Si el RO = 1, la enfermedad se propagara entre
las personas. Las estimaciones de la RO de SARS-CoV-2 han oscilado entre 2.24 y hasta 3.58.

*No creer todo lo que circula en las redes o llegue por wi

*No compartir cadenas de texto o audios generad

sapp.
N m 0S ersonas
s s e no conozca —
+Desco s contenidos que apelen a la emocion para generar
impacto

Recomendaciones para evitar la infodemia

*Generar habitos de consumo de informacién responsables
+Elegir pocas fuentes y mantenerse actualizado

*Chequear las fuentes de la informacion

organismos o instituciones que
Desconfiar de ||

No se tiene financiacion.

https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019

No se tiene conflicto de interés.

. 2493122 - 5550555

ACADEMIA NACIONAL DE
MEDICINA DE COLOMBIA

" -\~
Contactenos: él
*Bogota, Cra. 72 # 69-11

*DIRECTO: 5550553

*TELEFONOS: 2493122 - 5550555
CELULAR: 3102654261
presidencia@anmdecolombia.org.co
publicaciones@anmdecolombia.org.co

Archivo de libre acceso.

CONFLICTOS DE INTERESES:

Ninguno declarado por los autores.

FINANCIACION:

Ninguna declarada por los autores.

AGRADECIMIENTOS:

Los autores estamos cordialmente agradecidos por la
colaboracién brindada por la Universidad del Cauca y
el departamento de medicina interna, Universidad de
Houston (U.S.A) por su gran motivacién y apoyo, en
el camino del aprendizaje e investigacion.

Universidad del Cauca, Facultad de Ciencias de
la Salud, Departamento de Medicina Interna.
Corporaciéon Del Laboratorio al Campo (DLC).
Grupo de Investigacién en Salud (GIS). Popaydn,
Colombia.

CREDITOS ACADEMICOS:

Jhan Sebastian Saavedra-Torres, Universidad del Cauca
Meédico y Cirujano. Universidad del Cauca, Facultad de Ciencias
de la Salud, Departamento de Medicina Interna. Corporacién
Del Laboratorio al Campo (DLC). Programa de Investigacion
Humana de la NASA (Universidad de Houston). Grupo de
Investigacién en Salud (GIS). Popayan, Colombia.

Luisa Fernanda Zufiga Cerén, Grupo de Investigacion en Salud
(GIS) Médica y Cirujana. Universidad del Cauca, Facultad de
Medicina. Corporacién Del Laboratorio al Campo (DLC).
Programa de Investigacion Humana de la NASA, Grupo de
Investigacién en Salud (GIS). Popayan, Colombia.

Esteban Dario Zambrano Lépez. Universidad San Martin
Meédico y Cirujano, Universidad San Martin. Hospital Susana
Lopez de Valencia. Grupo de Investigacion en Salud (GIS).
Popayan, Colombia.

Maria Virginia Pinzén Fernandez, Universidad del Cauca

Ph.D en Antropologia médica. Bacteridloga. Esp. Educacion.
Maestria en Salud Publica. Profesora titular de la Universidad
del Cauca. Popayan, Colombia.

Carolina Salguero Bermudez - Harvard University

Bioquimica, Economista, Ph.D de Harvard University- Grupo de
Investigacion: Molecular And Cell Biology, (U.S.A). Integrante
del Grupo de Investigacion en Salud (GIS). Universidad del
Cauca. (Tesis Doctoral: Harvard University en VIH, SARS, MERS).
Directora Corporacién Del Laboratorio al Campo (DLC).


https://anmdecolombia.org.co/
https://coronavirus.jhu.edu/map.html
https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019

Parotiditis infecciosa: Virus Sarampién
Mixavirus parotiditis. Varlcela zoster
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ACTUALIDAD: COLOMBIA

URGENTE ENTENDER EL FUTURO DE LA TRANSMISION DEL SARS-COV-2:
https://anmdecolombia.org.co/urgente-entender-el-futuro-de-la-transmision-del-sars-cov-2
NO TODO MES MEDIBLE EN TIEMPOS DEL COVID-19:
https://anmdecolombia.org.co/no-todo-mes-medible-en-tiempos-del-covid-1
TEMPORALIDAD DE PRIORIDADES:

https://anmdecolombia.org.co/temporalidad-de-prioridades/
ACADEMICO ANAYA ACLARA PUNTOS SOBRE MEDICAMENTOS PARA EL CORONAVIRUS:
- - -el-

EL MAL SISTEMA DE SALUD
https://anmdecolombia.org.co/el-mal-sistema-de-salud/

BOLETIN COVID-19:

http://anmdecolombia.net/index.ph; ici

CONJUGACION BACTERIANA:

http://anmdecolombia.net/index.

VIRUS COVID-19 Y ECONOMIA:

http://anmdecolombia.net/index.

PANORAMA DEL SARS-COV-2:

http://anmdecolombia.net/index.

DE VACUNAS Y EPIDEMIAS:
https://anmdecolombia.org.co/de-vacunas-y-epidemias/

LA PESTE Y OTRAS PANDEMIAS Y ENDEMIAS:
https://anmdecolombia.org.co/la-peste-y-otras-pandemias-y-endemias
CUIDADO FRENTE AL CORONAVIRUS:
https://anmdecolombia.org.co/cuidado-frente-al-coronavirus/

COVID 19 EN AMERICA LATINA:
https://anmdecolombia.org.co/covid-19-en-america-latina/

UNICAUCA Y HARVARD: BUSCAN MEJORAR LA SIMULACION DE UNA EPIDEMIA VIRICA PARA
CONOCERLA MEJOR:
https://anmdecolombia.org.co/unicauca-y-harvard-buscan-mejorar-la-simulacion-de-una-epidemia-virica-
para-conocerla-mejor/

BOLETIN COVID-19:

https://anmdecolombia.org.co/boletin-covid-19/

INMUNIDAD COLECTIVA — COVID19 RECOPILACIONES:
https://anmdecolombia.org.co/inmunidad-colectiva-covid1g-recopilaciones

Por si solo, el RO es una medida insuficiente de la dinamica de las
enfermedades infecciosas en las poblaciones; hay otros parametros que
pueden aportar informacion mas util. No obstante, la estimacion del
RO en una poblacion determinada es util para entender la transmision
de una enfermedad en ella. Si se considera el RO en el contexto de
otros parametros epidemioldgicos importantes, su utilidad puede
consistir en que permite conocer mejor un brote epidémico y preparar
la respuesta de salud publica correspondiente.
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Muertes por COVID-19 vs. otras causas

en el mundo

Comparacion entre las muertes semanales actuales por coronavirus
y la media de defunciones semanales por otras causas en 2017*

350.000 Enfermedades cardiovasculares 350.000
300.000 300.000
250.000 250.000
200.000 200.000
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150.000 150.000
100.000 100.000
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Enfermedades Infecciones respiratorias —
del aparto
50.000| digestivo . Pulmonares ?‘D'W —— 50.000
Diabetes Accidentes de tiézficyl \\
Enero Febrero Marzo Abril Mayo

Fuente: IHME, Global Burden of Disease, Johns Hopkins University- Datos al 11/05/2020 [E[E[@&

Como se puede ver en el grafico arriba, el nimero de nuevas muertes registradas fluctia
cada semana debido al avance o retroceso de la epidemia en cada pais.

https://vizhub.healthdata.org/gbd-compare/
N http://www.healthdata.org/colombia?language=149
A8, MEDICINA DE COLOMBIA https://covid19.healthdata.org/colombia



https://vizhub.healthdata.org/gbd-compare/
http://www.healthdata.org/colombia?language=149
https://covid19.healthdata.org/colombia

Muertes por COVID-19 vs. otras causas

en América Latina

Comparacion entre las muertes semanales actuales por coronavirus
y la media de defunciones semanales por otras causas en 2017*
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"altimos datos disponibles.
* Fuente: IHME, Global Burden of Disease, Johns Hopkins University - Datos al 10/05/2020 [HEE
Coronavirus: cdmo se comparan las muertes por covid-19 con las mayores causas de

mortalidad en el mundo y en América Latina. Camilla Costa y Cecilia Tombesi BBC News
Mundo. 12 mayo 2020. https://www.bbc.com/mundo/noticias-internacional-52591995
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Fuentes:
https://espanol.cdc.gov/enes/coronavirus/2019-ncov/prevent-getting-sick/prevention.html

j X Cenfros para el Control v la Prevencion de Enfermedades
B CDC 24/7: Salvomos vidas. Profegemos a la genta™

Enfermedad del coronavirus 2019 (COVID-19)

«  Todos deberian: Limpiarse las manos con frecuencia.

. Evitar el contacto directo, evitar desconfianza social.

¢ Cubrirse la boca y la nariz con una cubierta de tela o tapabocas oficial para cara
al estar rodeados de personas, y obligatorio para sintomaticos o personal de salud.
(Que no tenga la desventaja de traspasar al estornudo)

«  Cubrirse la boca al toser y estornudar con practicas de higiene.

«  Limpie y desinfecte sus objetos y manos.

Laregla
del 20/ 20.
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Correo electronico: fsalud@unicauca.edu.co

Evidencia revisada el 4 de abril de 2020: Fuente del contenido:
Centro Nacional de Vacunacion y Enfermedades Respiratorias
(NCIRD), Divisién de Enfermedades Virales.
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Enfermedad del coronavirus 2019 (COVID-19)

Una vez que las gotas infectadas han aterrizado en las superficies, su capacidad
de supervivencia en esas superficies determina si es posible la transmision por
contacto.

Segun nuestra comprensiéon actual de otros beta coronavirus, incluidos el SARS
y el MERS los coronavirus pueden sobrevivir y permanecer infecciosos desde 2
h hasta 9 dias en superficies inanimadas como metal, vidrio o plastico con una
mayor supervivencia en entornos mas frios y secos.

De manera tranquilizadora, la limpieza de superficies con biocidas comunes
como el etanol y el hipoclorito de sodio, jabones con mucha espuma son
medidas muy efectivas en la inactivacion de los coronavirus dentro de 1 minuto
de exposicion.

Se debe combatir la Infodemia, Varios medios fueron pillados tratando
de dramatizar la situacion en los hospitales, a veces incluso con imagenes y
videos manipuladores. En general, los informes dudosos de muchos
medios intensific6 el miedo y el panico entre la poblacion.

Los kits de test para virus utilizados internacionalmente son propensos a
errores y pueden producir resultados falsos positivos y falsos negativos.
Ademas, la prueba de virus oficial no fue validada clinicamente debido a la
premura del tiempo y a veces puede reaccionar a otros coronavirus. Confié en su
médico y deje que el personal de salud defina su estado y le brinde indicaciones
claras, la medicina no es de examenes paraclinicos, es la suma de factores, signos
y sintomas que brindan al médico una luz de su real patologia.

Se invita a los graduandos y especialistas a que retomen el estudio de la
inmunologia y virologia, debido a que muchos paises tienen patologias de base y
no siempre son de caracteristicas viroldgicas a nivel infeccioso, con mayor
predominio de las bacterianas a que no se basen los conocimientos a una vasta
lectura, si no a una gran capacitacion.
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Detén el panico y termina el aislamiento total es la
respuesta para enfrentar una
Pandemia que durara afnos.

A STANFORD
! 4  UNIVERSITY %

El reciente estudio de anticuerpos de la Universidad de Stanford ahora estima que
la tasa de mortalidad si esta infectada es probable de 0.1 a 0.2 por ciento, un
riesgo mucho mas bajo que los estimados anteriores de la Organizacion Mundial de
la Salud que fueron de 20 a 30 veces mas altos y que motivaron politicas de
aislamiento.

Un estudio de serologia en California de 3300 personas publicado la semana pasada
en una pre impresion también generd fuertes criticas. Los autores principales del
estudio, Jay Bhattacharya y Eran Bendavid que estudian politicas de salud en la
Universidad de Stanford, trabajaron con colegas para reclutar a los residentes del
condado de Santa Clara (USA) a través de anuncios en Facebook. Cincuenta
pruebas de anticuerpos fueron positivas, aproximadamente 1.5%. Pero después de
ajustar las estadisticas para reflejar mejor la demografia del condado los
investigadores concluyeron que entre el 2.49% y el 4.16% de los residentes del
condado probablemente habian sido infectados. Eso sugiere, que el numero real de
infecciones fue de hasta 80,000. Eso es mas de 50 veces de lo que las pruebas de
genes virales habian confirmado e implica una baja tasa de mortalidad, una razon
para considerar si los bloqueos estrictos valen la pena.

FUENTE: 2020 American Association for the Advancement of Science. All rights Reserved. AAAS :
https://www.sciencemag.org/news/2020/04/antibody-surveys-suggesting-vast-undercount-coronavirus-infections-may-be-unreliable

La gente estd muriendo porque no se esta recibiendo otra
atencion medica debido a proyecciones hipotéticas.

El Profesor de Stanford Dr. Scott Atlas dijo, en una entrevista para CNN, que «la idea
equivocada de detener Covid-19 cred una situacion de salud catastrofica». Se crearon
miedos irracionales porque la enfermedad era «leve en general».

Por lo tanto, «no hay absolutamente ninguna razdon» para realizar pruebas exhaustivas
en la poblacion general, que solo se requieren en hospitales y hogares de ancianos. A
finales de abril, el profesor Atlas escribié un articulo titulado «Los datos estan ahi: detén
el panico y acaba con el aislamiento total», que generé mas de 15.000 comentarios.

FUENTE: SwissPolicyResearch. Publicado: 14 de marzo de 2020; Actualizado: 6 de mayo de 2020. Datos
completamente referenciados sobre COVID-19 presentados por profesionales para permitir a nuestros lectores realizar
una evaluacion de riesgos realista. (Actualizaciones fechadas, ver en el texto). CA, 21/04/2020. https://www.clinica-
aeromedica.net/ambiente/covid-19-basta-ya-de-mentiras/
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Un ejemplo claro de anélisis lo hace la Universidad de Nueva York
con su Centro Médico datos de la ciudad de Nueva York acerca de
los datos de como se comporta el COVID-19, con méas de 34,600
hospitalizaciones hasta la fecha se puede decir lo siguiente que
ante los 4.103 confirmados por COVID-19:

» Para los menores de 18 anos de edad, la hospitalizacion por el virus es de 0.01 por
ciento o en especificaciones mas claras de cada 100,000 personas son 11 personas las
que se intervienen en orientacion y vigilancia médica.

» Paralos pacientes de 18 a 44 afios, la hospitalizacion es de 0.1 por ciento.

* Incluso para las personas de 65 a 74 afios, se ve reflejado solo el 1.7 por ciento que
fueron hospitalizados.

World Health
Organization

Coronavirus disease 2019 (COVID-19)

Situation Report — 41

Data as reported by 10AM CET 01 Morch 2020

+ Esto deja claro y defiende los informes de la organizacion mundial de la salud, que
describen que el 80 por ciento de todos los casos fueron leves, dejando claro que
existe una tasa mas baja de enfermedades graves. Y la mitad de todas las personas
que dan positivo por infecciéon no tienen ningin sintoma. Y todos los estudios dejan
claro que la gran mayoria de las personas mas jévenes y sanas no necesitan atencion
médica significativa si contraen esta infeccion.

Referencias:
1. Factors associated with hospitalization and critical illness among 4,103 patients with Covid-19 disease in Daily nmber of pesple admiltid 16 NYC hospitals for
New York City: medRxiv preprint doi: https://doi.org/10.1101/2020.04.08.20057794 . this version COVID-10-3ike liness
posted April 11, 2020. Division of General Internal Medicine and Clinical Innovation, Department of -
Medicine, NYU Grossman School of Medicine, New York, NY.
2. Los datos presentados en estas paginas reflejan la informacion mas reciente que el Departamento de 010 e e
Salud ha recopilado sobre las personas que dieron positivo para COVID-19 en Nueva York. Fuente: S
https://www1.nyc.gov/site/doh/covid/covid-19-data.page#download 3
& WHO: Coronavirus disease 2019 (COVID-19) Situation Report - 4, Data as reported by 10AM CET 01 "
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(United Kingdom National Health Service)

Las politicas de aislamiento total previenen la inmunidad
vital de la poblacién, prolongando el problema.

El Servicio Nacional de Salud de Reino Unido advierte que una segunda y luego una
tercera ola de muertes "no coronavirus" estd a punto de afectar a Gran Bretafia. A
menos que se encuentren soluciones radicales para reanudar el servicio normal y
recortar las listas de espera de los pacientes. Los pacientes que no son de coronavirus

que no pueden o no desean acceder a la atencién médica debido a la crisis son un
factor de riesgo para cualquier sistema de salud en el mundo, porque llegan
descompensados.

Referencias
. Care homes' soaring death rate blamed on 'reckless' order to take back Covid-19 patients:

ttgs //www.telegraph.co.uk/news/2020/04/24/care-homes-ordered-take-patients-suspected-coronavirus-nhs-hospitals/
Shortage of personal protective equipment endangering health workers worldwide: 3 March 2020:

ttgs //www.who.int/news-room/detail/03-03-2020-shortage-of-personal-protective-equipment-endangering-health-workers-worldwide
Two new waves of deaths are about to break over the NHS, new analysis warns:

ttgs //www.telegraph.co.uk/global-health/science-and-disease/two-new-waves-deaths-break-nhs-new-analysis-warns,
Publicaciones destacadas sobre nuestro trabajo en Edge Health: Andlisis e informacion sobre Covid-19 :

ttgs.//www edgehealth.co.uk/covid19
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¢,Por qué las cifras de infecciones por COVID-19 son una gran
subestimacion?

+ Se resalta que sin embargo las cifras oficiales generalmente no reflejan esta distincion: murieron
por enfermedades subyacentes, o en el caso de determinar si fue «por» o «con» coronavirus, sin
olvidar si se contaron como «casos sospechosos»; se corre el riesgo de exagerar la calidad de los
datos que tenemos.

+ La distincién entre morir 'con' COVID-19 y morir 'debido a' COVID-19 no es solo dividir. Todos los
dias ahora estamos viendo cifras de 'muertes COVID'. Estos nimeros a menudo se expresan en
graficos que muestran un aumento exponencial. Pero se debe tener cuidado al leer e informar
estas cifras. Dada la respuesta extraordinaria a la aparicion de este virus es vital tener una vision
clara de su progreso y de lo que significan las cifras. El mundo de los informes de enfermedades
tiene su propia dindmica, que vale la pena entender.

» Un ejemplo que se aborda es el del Reino Unido con su validaciéon de datos de COVID-19 que es el
Imperial College de Londres, el cual refieren que deben ser cuidadosos en citar cifras que indiquen
muerte con el virus y muerte debido al virus esto es importante; ademas las estimaciones de
mortalidad que espera el Reino Unido son que menos de 20,000 muertes de COVID-19 se
presenten, pero dos tercios de estas personas habrian muerto de todos modos. Si esto no queda
claro en los demaés paises se corre el riesgo de exagerar la calidad de los datos que tenemos.

Referencias:
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1. Singhal, Tanu. “A Review of Coronavirus Disease-2019 (COVID-19).” Indian journal of
pediatrics vol. 87,4 (2020): 281-286. doi:10.1007/s12098-020-03263-6
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emergency-care-heart-attack-stroke.html

3. DR. Scott w. Atlas, opinion contributor — 04/22/20 12:30 pm edt. The data is in — stop
the panic and end the total isolation: https://thehill.com/opinion/healthcare/494034-
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patients: https://www.telegraph.co.uk/news/2020/04/24/care-homes-ordered-take-
patients-suspected-coronavirus-nhs-hospitals/

5. Two new waves of deaths are about to break over the NHS, new analysis warns:
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La escasez de equipos de proteccidn personal pone en peligro a los
trabajadores de la salud en todo el mundo: La OMS pide a la
industria y a los gobiernos que aumenten la fabricacion en un
40 por ciento para satisfacer la creciente demanda mundial.
Segun el modelo de la OMS, se requieren aproximadamente 89 millones de mascaras
médicas para la respuesta COVID-19 cada mes. Para los guantes de examen, esa cifra
asciende a 76 millones, mientras que la demanda internacional de gafas es de 1,6
millones por mes.

Shortage of personal protective equipment endangering health workers worldwide: 3 March 2020:
https://www.who.int/news-room/detail/03-03-2020-shortage-of-personal-protective-equipment-endangering-health-
workers-worldwide
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La evidencia abrumadora en todo el mundo muestra
consistentemente que un grupo claramente definido, las
personas mayores y otras personas con afecciones
subyacentes, es mas probable que tenga una enfermedad
grave que requiera hospitalizacion y mas probabilidades
de morir por COVID-19. Sabiendo eso, es un objetivo
alcanzable de sentido comun dirigir la politica de
aislamiento a ese grupo, incluyendo el monitoreo estricto
de aquellos que interactian con ellos.

La politica adecuada, basada en la biologia
fundamental y la evidencia ya disponible, es
instituir una estrategia mas centrada.

Segun los expertos, la Unica forma en que
terminara la pandemia de COVID-19 sera

cuando un alto porcentaje de la poblacion
[_] ARVARD desarrolle inmunidad, llamada "inmunidad
colectiva", ya sea a través de una vacuna

MEDICAL SCHOOL o por la exposicion a la enfermedad.

https://www.hsph.harvard.edu/marc-lipsitch/

Puede haber formas mas especificas para
vencer la pandemia.

* Los distanciamientos sociales preventivos no son la medida protectora, eso
debe quedar claro con el argumento de que nuestra forma de vivir y los
hébitos de higiene son fundamentales.

» El nombre original es distanciamiento social preventivo NO PROTECTOR,
tarde o temprano se tiene que salir o recibir un familiar con la susceptibilidad
de contraer el virus.

+ Distanciamiento social preventivo NO PROTECTOR tiene como objetivo
primordial que no colapse el sistema y servicio de salud ante las consultas
innecesarias y se desvié la atencion a las primarias, es protector si se llevan
habitos de higiene constante.

Epidemidlogos expertos afirman que COVID-19 no desaparecerd, nos toca quedarnos. Si
bien las vacunas iniciales pueden entrar en ensayos clinicos dentro de las 6 semanas,
todavia tomard hasta un afio antes de que estén disponibles comercialmente.

FUENTE: SwissPolicyResearch. Publicado: 14 de marzo de 2020; Actualizado: 6 de mayo de 2020. Datos
completamente referenciados sobre COVID-19 presentados por profesionales para permitir a nuestros lectores
realizar una evaluacion de riesgos realista. (Actualizaciones fechadas, ver en el texto). CA, 21/04/2020.
https://www.clinica-aeromedica.net/ambiente/covid-19-basta-ya-de-mentiras/
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Mas alla de la contencidn, las respuestas de los sistemas de salud frente al COVID-19 han
demostrado que hace falta articulacidon para trabajar; ante la denominada crisis
pandémica global mas grave en un siglo.

Contener y mitigar la propagacion y la tasa de infeccidn del coronavirus SARS-CoV-2, es la
prioridad de las autoridades de salud publica para distribuir el nUmero de infecciones a lo
largo del tiempo, y de esta manera reducir las tasas de incidencia de la enfermedad. Este
objetivo, se logra con multiples acciones conjuntas.

Las tecnologias digitales y la interconexidén crean nuevas oportunidades para recopilar,
combinar, seleccionar, analizar, presentar datos; que permiten mantener a una poblacion
actualizada acerca de lo que se encuentra antes, durante y después de un brote.

Es importante destacar una de las medidas de contenciéon como los distanciamientos
sociales se usan para no colapsar los sistemas de salud; la evidencia respectiva
demuestra que la clave del éxito en estos procesos no es el aislamiento no protector sino
la adecuada la interaccion con los habitos de proteccidon y bioseguridad, para aprender a
vivir con COVID-19 y su agente infeccioso silente.

Es necesario establecer un pardmetro estadistico inicial, aproximadamente la tasa de
mortalidad es de 3.4% de la poblacion, Tasa de hospitalizacién 19%, Tasa de Propagacién
Comunitaria 10 al 40%, sin contar que existe una variacién para cada localidad mundial
afectada, los cuales determinan valores oscilantes bajos en los porcentajes de personas
gue ingresan a UCI con dificultad respiratoria grave segun los modelos matematicos.

El colapso de las Unidades de Cuidados Intensivos, no solo se debe aludir al coronavirus,
se deben analizar multiples variables incluyendo; los escasos recursos financieros, los
limitados equipos de bioseguridad y el numero de centros de atencién con unidad de
cuidado critico. Asi mismo, muchos estudios demuestran que hay multiples patologias
que saturan un centro de cuidados intensivos durante todo el afio sin ser por causas
pandémicas.

Es necesario determinar que se requieren mas unidades de cuidado critico que cuenten
con la disponibilidad de dispositivos clave como los ventiladores para el tratamiento de
pacientes con sintomas respiratorios graves. Esta propuesta se debe acompaiar de
estudios y anadlisis presupuestales para disminuir los costos, siendo el factor econdmico
una de las principales limitantes para la expansion de unidades, lo que permitiria
prevenir el colapso del sistema de salud ante nuevas eventualidades.
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En la crisis actual, se han implementado estrategias para aumentar u optimizar la capacidad
existente de camas y espacio de los centros de salud, para reducir la necesidad de usar salas de
emergencia o instalaciones hospitalarias; lo que demuestra las debilidades de un sistema de
salud ante emergencias sanitarias. Es necesario recordar que esta enfermedad vinculada a la
pandemia no es la Unica patologia que requiere tratamiento en UCI, los modelos matematicos
registran que de un 100% de pacientes en UCI, el 20% puede ser COVID-19 confirmados y en
casos graves aumentar un 10% mas, pero se reconoce que luego estos valores descenderdn
dramaticamente con la inmunidad de rebafo. Sin embargo, el objetivo no es aplanar la curva, el
objetivo es delimitar un virus que se volvera endémico en ciertos paises de estaciones climaticas.

Los estudios de Unidad de cuidado critico revelaran datos concluyentes posteriores a 16 meses
transcurridos del dia cero de esta pandemia, lo cual determinara si definitivamente estos
planteamientos son veraces, o si los modelos matematicos no dimensionaron de manera
adecuada las cifras actuales. Es por ello que el personal de salud debe manejar la informacién con
prudencia, puesto que este contexto y panorama actual hace parte de una era de la
incertidumbre y la naturaleza, y serdn los cientificos quienes validaran la informacidn con el pasar
de los dias.

Japon y Corea tienen el mayor nimero de camas de hospital de cuidados agudos per capita, con
mas de 7 camas por cada 1000 personas en 2017 (ver Figura). Alemania ocupa el tercer lugar con
6 camas por cada 1000 personas. La mayoria de los paises de la OCDE tienen entre 2.5 y 5 camas
de hospital de cuidados agudos por cada 1000 personas, pero los nimeros son mas bajos en
México, Canad3, Chile, Suecia, Israel, Espafia y los Estados Unidos, con menos de 2.5 camas de
hospital por cada 1000 personas en 2017. Colombia no se tiene claro.

Per 1 000 population
8

7.5 |8l

Las camas de cuidados agudos incluyen no solo camas en unidades de cuidados intensivos, sino también
camas en unidades de cuidados agudos (por ejemplo, todas las unidades quirurgicas, todos los servicios
ginecoldgicos y obstétricos, asi como camas de cuidados psiquidtricos agudos en aproximadamente la
mitad de los paises). Francia, Japdn y Letonia excluyen las camas de atencion psiquiatrica.

Fuente: OECD Health Statistics 2019, https://doi.org/10.1787/health-data-en .
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Las altas tasas de ocupacién de camas de cuidados agudos son sintomaticas de un sistema de salud
bajo presidon que tiene una capacidad muy limitada para manejar un aumento inesperado de
pacientes que requieren hospitalizacion inmediata. En muchos paises, un bajo suministro de camas
hospitalarias para cuidados agudos se ha asociado con una alta tasa de ocupacion durante tiempos
estandar, y este es el caso en paises como Irlanda, Israel, Canada y el Reino Unido.

Esta crisis también puede ser una oportunidad para que los gobiernos reconsideren su dependencia
de ciertos paises para su suministro de medicamentos y decidan hacer que la produccién nacional /
regional de medicamentos sea mas sostenible.

Por lo tanto, la planificacion de la fuerza laboral de salud también debe considerar las
probabilidades y la viabilidad de prepararse para escenarios mas alla de la demanda maxima anual
actual o esperada. La mortalidad sigue patrones similares, con poblaciones fragiles en mayor
riesgo. La tasa de mortalidad, sigue una curva exponencial por edad, con tasas de letalidad
relativamente bajas para los menores de 50 afios y tasas de mortalidad cada vez mayores para los
ancianos.

Sin embargo, mas alla de la contencidn, se necesitan medidas adicionales (operativas, financieras e |
+ D) para proporcionar una atencion eficaz al paciente y reducir la presion sobre los sistemas de
salud a niveles manejables.

La planificacion de un "ejército de reserva" de trabajadores de la salud, que se introdujo en varios
paises después de epidemias anteriores, ha demostrado ser muy util para proporcionar apoyo
adicional a la fuerza laboral regular y permite una gestién mas flexible de los recursos humanos en
todas las regiones.

Tras estos escenarios, cabe destacar que otro objetivo de estas eventualidades es proteger la salud
de los trabajadores de la salud para evitar la propagacion del virus de los proveedores de atencién
médica a los pacientes en el hospital y en otros lugares, y también para garantizar que los médicos,
enfermeras y otros trabajadores de la salud puedan continuar brindando cuidado. Se pueden
considerar reservas estratégicas de mdscaras y otros equipos de proteccién para evitar exponer a
los médicos y otros trabajadores de la salud a un alto riesgo de infecciones. Asegurar una
disponibilidad sostenida del equipo necesario para diagnosticar y tratar a los pacientes es una
preocupacién importante para los decisores de politicas de salud durante el brote en curso.
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COVID-19 Datos:
Comprension y aplicacion.

Universidad del Caucay Academia Nacional de Medicina

« No hay evidencia cientifica de la efectividad de las mascarillas en individuos
sanos o asintomaticos. Por el contrario, los expertos advierten que tales
mascaras interfieren con la respiracion normal y pueden convertirse en
«portadores de gérmenes«. Lo que se debe hacer es continuar con las
mascarillas y aprender a convivir con ellas mientras los directores de cada
pais en salud publica determinan las politicas, pero eso no deja excluido a
ningin ciudadano que debe aprender a manipularlas y descontaminarlas si
son de reutilizacion.

« Las mascarillas en individuos son una politica de salud publica y se debe
respetar, pero también se debe ser coherente para que se usa y como debe
llevarse o manipular. Responsabilidad de todos sin excepcion.

« Hemos vivido con infecciones respiratorias toda nuestra vida. Todos
sabemos como protegernos de esto: no estornudes ni tosas, no compartas el
mismo aire con personas infectadas en una habitacion con poca ventilacion,
lavate las manos: todas las reglas basicas de higiene.

« En el caso de infecciones respiratorias, el virus debe ser inhalado, es por
ello que la higiene y los habitos de proteccion de via aérea es algo con lo
que debemos vivir. La forma principal es la inhalacién y por lo tanto la
transmision de persona a persona a través del aire. Los estudios de
transmision dicen que hasta 7 metros puede infectar una persona a otra, es
por esto que se dijo que los tapabocas y nariz son la medida, con variantes
de ser portadores de patogenos ante el mal uso.

« La inmunidad del rebano debido a la propagacion del virus en un amplio
grupo de poblacion, que luego forma anticuerpos e inmunidad, no se puede
lograr con una restriccion drastica de la transmision del virus a medida que
lo experimentamos.

analizadas que respaldan lo anteriormente mencionado: Final del Documento.
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Ahora la estrategia consiste realmente en suavizar la curva de subida no en
combatir la pandemia, la pandemia se combate con las curas y los habitos
de una vida consciente a la higiene y cuidados que determinen los estudios
de medicina en Infectologia.

Lo que muchos cientificos y modelos matematicos esperan es que el virus
regrese en verano y luego regrese genéticamente sin cambios o mutado,
pero los bidlogos moleculares refieren que este virus tiene una baja
capacidad de mutacion, lo cual se debe esperar en el transcurso de anos
para definir esto en los libros de medicina si es real o no.

Experimentos con el virus de la gripe describen que regresa en muchas
oleadas porque el virus se reorganiza para atacar con su material genético y
nuevas variantes con otros virus de la gripe. Hasta ahora, este no ha sido el
caso con el virus (COVID-19). Sin embargo para el virus de la gripe que
es altamente mutable, significa que el material genético puede cambiar
ligeramente hemos vivido con él y por eso no hay vacuna efectiva.

Claro, todas las mutaciones pueden conducir a un mayor potencial de
enfermedad. Una mutacion también puede debilitar el efecto. Entonces eso
puede funcionar en ambas direcciones. Es por ello que ante el COVID-19
se vive la era de la incertidumbre.

El hecho de que tendremos que vivir con el nuevo virus en el futuro suele
ser rumoreado por los politicos y los medios como una amenaza. Pero
todos los virus nos mantienen ocupados toda la vida y son una amenaza
para las distintas personas suceptibles, no lo debe olvidar nadie.

Lo que sabemos es que el virus probablemente no desaparecera de nuestro
entorno. Pero hay muchos otros virus peligrosos e incluso mas peligrosos
con los que hemos aprendido a vivir o que podemos combatir con éxito,
Estaa pandemia es de esperar y trabajar con medidas de salud publica sin
entrar en desconfianza social.

ACADEMIA NACIONAL DE
MEDICINA DE COLOMBIA
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Se debe dejar de rumorar la conspiracién de que alguien ha creado un virus
maligno, se sabe que no tiene sentido segun el nivel actual de
conocimiento. Este ha sido siempre el caso en la historia de la humanidad
cuando se habla de virus o cuando aparecieron nuevos virus peligrosos:
ejemplo cuando el VIH apareci6 por primera vez en la década de 1980,
también se afirm6 que se produjo en algin laboratorio oscuro. No hay que
creer en teorias de conspiracion sin tener evidencia universalizada.

Cuanto tiempo dura la inmunidad y ;Qué pasa con los casos de reinfeccion
después de la recuperacion?: ain no se sabe cuanto tiempo dura la
inmunidad después de una infeccion por SARS-CoV-2 o bien Illamado
COVID-19. Se sabe que en las personas que desarrollan sintomas leves o
incluso sin sintomas, no causa inmunidad generalizada a largo plazo, pero se

debe tener claro que no se sabe cuanto tiempo dura la inmunidad después
de una infecciéon grave de COVID-19.

La inmunologia y sus expertos refieren que una inmunidad mas duradera es
cuando posiblemente el paciente pase por la fase mas agresiva y se recupere
del virus; si alguien estuvo mas gravemente enfermo por la infecciéon con el
virus, entonces también se volvera mas manifiestamente inmune. Excepto,
que el paciente tenga un sistema inmunitario masivamente debilitado.

La evidencia bibliografica, cientifica deja claro que en ciertos lugares del
mundo han tenido virus de la familia corona u beta coronavirus, durante
mucho tiempo. Se estima que los coronavirus constituyen aproximadamente
un porcentaje alto de las infecciones respiratorias en un ano en los paises
con estaciones. Entonces, en mayor o menor grado, se sabe que pacientes
pueden formar anticuerpos contra estos virus. Las pruebas de anticuerpos no
solo deben detectar todas las infecciones relevantes, sino que también deben
poder diferenciar con precision entre las infecciones con el nuevo
coronavirus y los coronavirus relacionados, mas inofensivos.

Lo que sabemos es que todo ser humano debe ser consciente del peligro
mayor hasta el momento que es el Ebola o el virus de la inmunodeficiencia
humana.

ACADEMIA NACIONAL DE
MEDICINA DE COLOMBIA
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La inmunidad protectora tiene un problema y es que no todos los
anticuerpos  dirigidos contra un virus también pueden o logran
neutralizarlo. Solo los llamados anticuerpos neutralizantes pueden hacer
esto, y estos también deben registrarse mediante las pruebas de anticuerpos
para el nuevo coronavirus, se tiene mucho trabajo de investigacion ahora en
el mundo. En palabras sencillas para el mundo cientifico y los demas
sectores ya habia cambiado antes solo que nunca estamos preparados para
los cambios de rebote rapidos.

Ante esta pandemia se deja a lugar que se debe llevar a epidemidlogos y
virélogos a generar consensos y no tener consejos individuales, porque ante
el mundo sea cientifico o no crea informacién discrepante y miedo al
ciudadano.

La transmision de gotitas se limita tipicamente a distancias cortas,
generalmente menos de 2 m. Sin embargo, la ruta en el aire involucra gotas
mucho mas pequenas que pueden flotar y moverse distancias mas largas
con corrientes de aire. Bajo ciertos ambientes de humedad y temperatura,
las gotas en el aire pueden permanecer en vuelo durante horas. En general
los patégenos que son transmisibles a través de la ruta aérea tienen mayor
R0, porque las particulas infectadas pueden permanecer en el aire mucho
después de que el individuo infectado haya abandonado las
instalaciones. Esta ruta aérea se produce, por ejemplo, en el sarampién (RO
entre 12y 18 ) y la varicela (ROs entre 3.7 y 5.0 ).

La comunidad en general ha pasado a tener conversaciones de desconfianza
social y ante su actitud y aptitud sin generalizar se puede ver que la forma
de comunicacion se ha vuelto mas grotesco y aspero en todas las
direcciones, y es por el miedo e ignorancia entre la poblacion que no
siempre se alivia con los constantes informes de los medios. La infodemia
como lo dijo la OMS, esta dando caos social.

Por lo general, se cree que los coronavirus se transmiten con mayor
frecuencia por las gotas respiratorias, y no deben confundirse con la
transmision por el aire.

ACADEMIA NACIONAL DE
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Numerosos expertos de renombre internacional en los campos de virologia,
inmunologia y epidemiologia consideran que las medidas tomadas son
contraproducentes y recomiendan la inmunizacion natural rapida de la
poblacién en general y la proteccion de los grupos de riesgo.

Los riesgos para los ninos son practicamente nulos, excepto a los pacientes
que tengan predisposicion y el cierre de escuelas nunca estuvo
médicamente justificado, es una medida de salud publica para evitar
contagio a los que son suceptibles, debido a que los ninos serian los
portadores y enfermos a su vez, pero esto se puede mediar con educacion y
control de los habitos de higiene. Los expertos en salud publica invitan a
que siempre tenga de la mano a su médico y sigan las instrucciones
médicas.

Ante las historias televisivas de las vacunas contra los coronavirus, se deja
claro que las vacunas alin estan en fase experimental y la mayoria aun
guardan la posibilidad de estar con un bajo rango de cubrimiento para
proteger a la poblacion, por eso atn se esta investigando y existen multiples
procesos y pasos para que luego sea comercializada, no se debe esperanzar
en la vacuna la respuesta a el fin de la pandemia, se debe aprender a vivir
con las reglas necesarias que los consensos de expertos expresen. La ciencia
deja estipulado que hacer una excelente vacuna sin efectos adversos de gran
impacto toma tiempo, y la vacuna contra la mal llamada gripe porcina de
2009, por ejemplo, provocd danos neuroldgicos, a veces graves y demandas
millonarias. Las escuelas médicas de Europa y el mundo le piden a la
comunidad paciencia para aprender de la nueva pandemia.

Un estudio de la OMS de 2019, sobre medidas contra una pandemia de
gripe, mostré6 que el seguimiento de contactos no es bajo ninguna
circunstancia recomendable desde un punto de vista médico.

Los gremios invitan a médicos y personal de salud, aumentar la tolerancia y
el respeto ante el manejo y uso de la informaciéon del COVID-19; no se
debe abordar con desconfianza los comentarios de un colega o servidor de
salud, el secreto y éxito de atender a los pacientes radica en la confianza, las
medidas de prevencion son las necesidades basicas que todo servicio debe
prestar sin excepciones.

ACADEMIA NACIONAL DE
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Las necesidades de Unidad de Cuidados intensivos, siempre en la
epidemiologia y las diferentes enfermedades que someten a la poblacion en
general se pueden saturar con minimas complicaciones u eventos de riesgo
para una persona o paciente, si de algo se debe rescatar en esta pandemia
es que demuestra la fragilidad del sistema de salud y se debe invertir en su
maxima expresion para el desarrollo, no es la fuente de critica o argumento
la necesidad dnica de enfrentar esta pandemia, la acciéon de enfrentar esta
pandemia es Multiple.

También es muy inusual transferir personas mayores de 80 anos a la unidad
de cuidados intensivos debido a la gripe o la neumonia, donde luego tienen
que morir solos en lugar de con sus familias. Si se hiciera esto, las unidades
de cuidados intensivos se desbordarian, La voluntad real del paciente debe
estar en primer plano y llego la época de hablar de la muerte y situaciones
en el cual cada persona con sus seres queridos y familias deben dejar claro
cuales son sus voluntades médicas.

Se sabe que los hospitales establecidos en cada pais como Unidad COVID-
19 han duplicado su capacidad en la unidad de cuidados intensivos y hasta
ahora han podido hacer frente al nimero de pacientes en la mayoria, sin
embargo nadie puede negar que se necesita inversion y nuevos planes de
contingencia sanitaria o de desastres para expandir la atencién de pacientes
que nunca sera suficiente, pero se debe dejar claro que todo personal de
salud debe hablar y dirigirse no con las proyecciones de posibles muertos o
la letalidad de este virus, si no con la certeza de lo que realmente esta
viviendo en su entorno ante “si es o no COVID-19” la causa de las
complicaciones o colapso del sistema de salud de su regién (Pais).

A medida que se implementan medidas cada vez mas estrictas para
mantener a las personas separadas para frenar la propagacion del
coronavirus, los expertos en salud mental advierten que perder las
conexiones sociales cotidianas conlleva costos psicologicos. Y esos costos
podrian aumentar cuanto mas se prolonguen tales medidas.

Otro item por detallar, son las pruebas de diagnéstico siguen siendo un
cuello de botella en algunos paises. Las pruebas actualmente disponibles se
basan en el principio de reacciéon en cadena de la RT-polimerasa en tiempo
real (rRT-PCR) y requieren personal capacitado, kits de prueba con
reactivos que permitan la identificacion del SARS-CoV-2 y maquinas para
procesar las pruebas. Tras la publicacion de secuencias de ARN relevantes
del virus, los laboratorios de investigacion, las autoridades de salud publica
y las empresas privadas estan desarrollando kits de prueba.

Referencias analizadas que respaldan lo anteriormente mencionado: Final del Documento.
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modelos matematicos que figuran en la Web of Science se elevaron
exponencialmente en el 2012 y ahora en el 2020,
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Nota: La figura se elaboré mediante la busqueda en la Web of Science de los términos “reproduction number” o “reproductive

number” y limitando los resultados a los campos de las enfermedades infecciosas, la biologia matematica e informatica y las

matematicas aplicadas. Evidentemente, el interés en las investigaciones relacionadas con el nimero reproductivo ha aumentado

espectacularmente desde los afios noventa. Hoy en dia, el nimero de publicaciones en esta esfera esta aumentando

exponencialmente. gy imero reproductivo basico (R,): consideraciones para su aplicacion
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= 47615,08/(1+exp(-(x-12023,74)10,89)) EN UN RANGO DE 69 ANOS: Universidad del Cauca.
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Ante tal situacion, la busqueda de informacion que valide los avances

x column vs y column que se han desarrollado en torno al virus Covid-19, toma un matiz
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4 | T -
0000 95% Confidence Band relevante cuando hablamos desde un punto cientifico — académico. De

95% Prediction Band esta manera, se consolidaron todas las investigaciones presentes en la
base de datos Scopus que reune revistas de Elsevier, Springer, Jstor y

Taylor and Francis.
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La investigacion bibliografica se colecto utilizando la formula de
busqueda “sars-cov-2 OR covid-19 OR coronavirus”, posteriormente
analizada a través de un modelo de regresion no lineal: sigmoidal 3-
pardmetros, que fue validado mediante el R? y siguiendo la
metodologia utilizada por Aguilar et al. (2012) (Figura 1). Ademas, se
tuvo en cuenta los paises de mayor aporte cientifico (Figura 2).
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3 il Dentro de los paises de mayor investigacion, podemos encontrar a las
Aus‘!ralia_/'/ 7 5000\ .. ™ Reino Unido naciones con una mayor disponibilidad de tecnologia, recursos

L humanos vy financieros como los son Estados Unidos y China
principalmente. Sin embargo, también se logra destacar a los paises

que han presentado la mayor afectacidn por sars-cov-2.
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+  Para los préximos estudiantes y médicos graduados, se
deja una nota de que casi ningun ciudadano conocia a
un virélogo por su nombre, ahora se conocen al menos
dos sea por medios de comunicacién u colegas, se los
invita a aumentar el estudio de la inmunologia y sus
especialidades.
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