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RESUMEN:

El COVID-19 constituye una situacion de desastre sanitario. El objetivo de este
trabajo es presentar la secuencia practica epidemiolégica de un caso de
COVID-19 en un paciente del Area de salud VIII del municipio de Cienfuegos,
confirmado al SARS-CoV-2, del sexo femenino, con 38 afios de edad, de color
de piel blanca y con antecedentes de enfermedades concomitantes, quien se

encontraba con sintomatologia.

Le fueron identificados y aislados 4 contactos directos. En cada momento se
implementaron acciones de aislamiento y control. Las acciones implementadas
en el rea de salud VIII del municipio de Cienfuegos estuvieron encaminadas a
detener la transmision y prevenir el contagio. Las medidas fueron tomadas de
formas inmediatas en funcién de la situacién epidemiolégica existente. Es de
vital importancia seguir preparando el Equipo Béasico de Salud (EBS) y Grupo
Béasico de trabajo (GBT) para poder realizar diagnésticos tempranos de COVID-

19 y eliminar la enfermedad en Cuba.
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INTRODUCCION

El coronavirus 2019 (COVID-19) es una enfermedad infecciosa causada por el
coronavirus SARS —CoV-2.El 31 de diciembre de 2019, las autoridades de la
ciudad de Wuhan en la provincia de Hubei, China, reportaron un conglomerado
de 27 casos de sindrome respiratorio agudo de etiologia desconocida entre
personas vinculadas a un mercado de productos marinos, de los cuales 7
fueron reportados como graves. El cuadro clinico de los casos se presentaba
con fiebre, algunos pacientes presentaban disnea y cambios neumdnicos en

las radiografias del térax (lesiones infiltratelas en pulmones). !

El 7 de enero de 2020, las autoridades chinas informaron que un nuevo
coronavirus (2019- nCoV) fue identificado como la posible etiologia. Otras
pruebas descartaron SARS-CoV, MERS-CoV, influenza, influenza aviar,

adenovirus y otras infecciones respiratorias virales o bacterianas comunes. !

Réapidamente se reportaron casos en otros paises de Asia y de manera
progresiva en otras regiones del mundo. Fue catalogada por la Organizacion
Mundial de la Salud el 30 de enero del 2020 como una emergencia de salud

mundial. En febrero de 2020 se denomind al nuevo virus SARS —CoV-2. 1!

El 11 de marzo de 2020 la Covid 19 fue considerada como una pandemia. Para
esta fecha la enfermedad habia aumentado 13 veces fuera de China y se habia

triplicado el nimero de paises. *En Cuba se disefié en enero del 2020, el Plan



Estratégico Nacional para el Enfrentamiento a la Covid 19, las cuales
involucran todos los organismos de la Administracion Central del Estado, las
empresas, el sector No Estatal y la poblaciéon en general. 2 El 11 de marzo del
2020 se confirmo el primer caso de COVID-19 en Cuba, a partir de un turista

italiano, que fue hospitalizado inmediatamente. 2

Con relacion a lo referido, se elabord el presente articulo con el objetivo de
explicar el las acciones realizadas ante un caso con COVID-19 en el Area VIII

del Consejo Popular de Guaos del municipio de Cienfuegos.



PRESENTACION DEL CASO

Se presenta un paciente femenino de 38 afios, del Consejo Popular de Guaos
del municipio de Cienfuegos, Provincia de Cienfuegos, piel blanca que es ama

de casa.

Acude a su consultorio el dia 24 de abril del afio 2020 por presentar los
sintomas de fiebre, rinorea, tos, expectoracion, dificultad respiratoria desde el
dia 20 del propio mes y afio. Se remite a la atencion secundaria como caso
sospechoso y es trasladado en transporte designado, previamente coordinado
y segun las medidas establecidas al movilizar un paciente sospechoso o
confirmado de COVID.Se realiz6 interrogatorio y examen fisico del paciente

que permitié una evaluacion del mismo y su clasificacion.

Antecedentes familiares: No refiere

Antecedentes patolégicos personales: hipertension arterial, fumadora, displasia

de mama.

Examen Fisico: Polipnea superficial, murmullo vesicular disminuido, estertores
roncos Y sibilantes en ambos campos pulmonares. Frecuencia Respiratoria: 25
Aparato cardiovascular: Presencia de subcrepitantes bibasales .Frecuencia

Cardiaca: 110*min.



Posterior a la salida del paciente para el aislamiento se realiza
descontaminacion de la vivienda por parte del equipo de enfrentamiento a la
COVID 19 del area de salud, segun los protocolos establecidos por el Ministerio

de Salud Publica. 4

Después se intensificaron las acciones de pesquisa activa en la manzana de
residencia, el seguimiento a los contactos y el aislamiento domiciliario a todos
los contactos de la comunidad. Se dispuso de los medios de proteccion
necesarios para el personal, se ejecutd la pesquisa activa a toda la poblacion
para la identificacion de casos con infecciones respiratorias agudas, asi como
de contactos y sospechosos. La paciente tuvo 4 contactos directos, se realiza

el control de Foco el dia 27 de abril del 2020.

El jueves 30 de abril se realizaron 350 pruebas de Test Rapidos y todos con
resultados negativos. Todos los examenes realizados a los contactos del caso
fueron negativos, no se identificaron casos secundarios al mismo. Las acciones
de descontaminaciéon también se realizaron en los lugares que el caso

frecuentaba

DISCUSION

Los autores consideran que se pudieron identificar acciones para el control de
la enfermedad en el Consejo Popular y que quedan como experiencias para

otros casos como es:

— Se crearon los equipos de respuestas rapidas



— La descontaminacion de viviendas, locales, y areas frecuentadas por el
caso.
— El aislamiento de los casos limita la transmision de la enfermedad.

— Se detectan a tiempo sintomaticos respiratorios.

Las acciones implementadas en el Consejo Popular de Guaos del area de
salud VIII del municipio de Cienfuegos contribuyeron a detener la transmision
de la enfermedad. Las medidas fueron tomadas de forma inmediata en funcion
de la situacién epidemiolégica existente ya que contamos con un sistema de
salud, accesible, universal y gratuito. Es de vital importancia seguir preparando
el Equipo Basico de Salud (EBS) y Grupo Bésico de trabajo (GBT) para poder
realizar diagnésticos tempranos de COVID-19 y eliminar la enfermedad en

Cuba.
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