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I Resumen

La presente comunicacién se realizé en el marco de un trabajo de aproximacion a la investiga-
cién en primer ano de profesorado de Quimica e involucrd a las asignaturas Biologfa, Mate-
mdtica y Lengua. El propésito principal fue realizar un trabajo en el marco de la investigacién
formativa en el que se buscé indagar como se diseminé el virus SARS-CoV-2 en Uruguay en los
primeros cuatro meses de pandemia, enfocdndose en los nuevos casos positivos diarios. Se utilizé
un abordaje metodolégico mixto (cuanti y cualitativo) que incluyé la utilizacién del andlisis de
documentos (informes oficiales y noticias de prensa) como técnica de relevamiento de datos. En
lo que respecta a los resultados referidos a la variacién en el ndmero de casos nuevos de Covid
entre el 16 de marzo y el 16 de julio, el andlisis realizado pretendié identificar las caracteristicas
del crecimiento en la cantidad total de personas diagnosticadas. A partir de dicho andlisis se
identificaron dos perfodos de tiempo en los que se produce un crecimiento exponencial casi
constante. Se constatd, ademds, que los brotes registrados no se remitieron al departamento de
Montevideo, sino que también se dieron en otros departamentos con menor densidad poblacio-
nal. Finalmente, se describieron las medidas tomadas para disminuir la diseminacién del virus,
vinculadas a cada uno de los brotes identificados. A modo de conclusién, el trabajo muestra por
un lado lo que emerge del proceso de indagacién realizado, a partir del cual se constata que exis-
ten dificultades para establecer proyecciones respecto a cémo ocurrirfa el crecimiento de casos
nuevos a futuro, debido a la multiplicidad de factores que inciden en el proceso de diseminacién.
Por otra parte, la comunicacién pretende evidenciar la relevancia del abordaje desde la aproxima-
cién a la investigacién en futuros docentes como estrategia metodoldgica.
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I 1. Introducciéon

El presente trabajo se realiz6 con el propésito de promover la Investigacion
Formativa, en primer ano de profesorado de Quimica del CeRP del Centro. La
Investigacién Formativa corresponde a “un espacio de formacién orientado a
la indagacién, problematizacidn, reflexién, etc. y, por ende, de iniciacién en la
investigacion” (Turpo-Gebera, et. al, 2020, p.3).

En este caso, el tépico de interés seleccionado surge de la necesidad de obtener
informacién sobre aspectos vinculados a la pandemia de Covid-19, cuyo inicio
data del 12 de diciembre de 2019, cuando la Comisién Municipal de Salud
de Wuhan (China) denuncié los primeros 27 casos en humanos (Rodriguez-
Morales, et al. 2020). Se trata de “la tercera epidemia adquirida por el hombre
a partir de coronavirus animales en, aproximadamente, dos décadas” (Quiroz
Carrillo, et. al. 2020, s/p).

Los coronavirus son patdgenos que generan enfermedades que pueden ir des-
de un leve resfrio hasta algo mds serio. Entre estos coronavirus que provocan in-
fecciones respiratorias graves en los humanos, se encuentra el Sindrome Agudo
Respiratorio Severo (SARS). A fines de 2019 y principios de 2020 se descubri6
que el SARS-CoV-2 causa la enfermedad COVID 19. Entre los seres humanos,
la transmisidén ocurre a través de las secreciones de las personas que se encuen-
tran infectadas, ya sea a través de la expulsién o de la tos o el estornudo. Median-
te el contacto directo con esas secreciones o por objetos que estén contaminados
por estas mismas secreciones se produce el contagio (SARS-CoV-2, 2020).

A principios del ano 2020 se constata que, con una letalidad de 2-3%, el virus
SARS-CoV-2 comienza a afectar a todos los paises del mundo y, en gran medida,
alos paises de América Latina, debido a que presentan limitaciones en sus sistemas
publicos y escasez de recursos (Rodriguez-Morales, et al 2020; Lafuente, 2020
en Penafiel-Chang, Camelli y Penafiel-Chang, 2020). Los factores limitantes
son mayoritariamente los que determinan el nivel de diseminacién del virus en
diferentes paises, pero también en diferentes zonas de un pais determinado. Esta
pandemia no solo genera una crisis sanitaria, sino que también genera un fuerte
impacto social y econémico.

Otro aspecto vinculado a la diseminacién del virus es la capacidad de los
paises para realizar diagndsticos dado que las estadisticas registran el nimero de
casos identificados, no los reales. Por eso, adquiere relevancia el niimero y el tipo
de testeos que se llevan a cabo. Este aspecto también muestra una relacién con
temas econdémicos puesto que las posibilidades de los paises para acceder a esos

REVISTA ENSENANZA DE QUIMICA Afio 4 - Nimero 1 (2021), 25-41 26



Claudia Cabrera Borges, Jenifer Figueroa, Matias Guichon Diaz, Paula Machin

estudios son muy variadas, torndndose clave la posibilidad de fabricarlos a nivel
local y prescindir de la importacidn.

El proceso de indagacién realizado se focalizé en lo ocurrido en Uruguay en
los primeros cuatro meses a partir del inicio de la pandemia. En ese marco tem-
poral, interes6 conocer qué caracterizé la diseminacién del virus en los diferentes
departamentos y cdmo se relaciona tal diseminacién con las diferentes decisio-
nes politicas implementadas durante ese periodo.

A mis de un afo de iniciados los contagios en el pais, el tema sigue siendo
de sumo interés en tanto el niumero de casos nuevos, lejos de disminuir, sigue
aumentando. El presente documento ofrece ideas sobre cémo se dio la disemi-
nacién del virus en los primeros brotes y qué respuestas se brindaron frente a los
mismos. El principal aporte que se pretende es mostrar a través de un ejemplo
concreto el proceso de aproximacién a la investigacién desplegado como parte
de la formacién de profesores de quimica, respecto a un tema de suma relevancia
en el contexto actual. Como forma de dar cuenta del proceso realizado se inclu-
yen los diversos componentes que formaron parte del Informe Final realizado
para comunicar el trabajo de indagacién.

I 2. Planteamiento del problema

La pregunta que gui6 la indagacién fue: ;Cémo se diseminé el virus SARS-
CoV-2 en los departamentos del Uruguay en los primeros cuatro meses de pan-
demia?

A partir de la interrogante planteada se formulan las siguientes hipétesis:

* Ocurre una mayor diseminacién en el departamento de Montevideo
respecto a lo que ocurre en el interior del pais.

* Tiene lugar una menor diseminacién cuando las medidas de confina-
miento social son mds estrictas.

* Ladiseminacién del virus depende de las medidas de aislamiento que se
establezcan.

Objetivo general

Describir y analizar cémo se diseminé el SARS-CoV-2 en Uruguay en
los primeros cuatro meses de pandemia.
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Objetivos especificos

* Describir la variacién que hubo en el niimero de casos positivos nuevos
detectados por dia en el periodo seleccionado.

* Modelar, en caso de que sea posible, el nimero total de personas diag-
nosticadas positivas mediante una funcién exponencial.

* Identificar cémo se relacionan las diferentes medidas que se tomaron
para evitar la diseminacién con los focos de contagio que se dieron en el
periodo estudiado.

I 3. Antecedentes

Uno de los aportes encontrados es la publicacién de Carrillo ez al. (2020)

que aborda en qué consiste la enfermedad, de qué manera el virus se propaga,
cémo afecta a los seres humanos, cudl es su diagnéstico y tratamiento, y refiere,
ademds, a las medidas de prevencién que se deben tomar.

Otro de los aportes relevados es la publicacién propuesta por Penafiel-Chang
et al. (2020) quienes postulan cudles serfan las consecuencias politicas, econé-
micas y sanitarias que impactaria en los paises de América Latina al afrontar la
expansion del Covid-19. Importa al proyecto cémo se ha llevado a cabo este
enfrentamiento, pues los problemas de falta de infraestructura y recursos de los
sistemas sanitarios son muy bajos en lo que respecta a enfrentar la velocidad de
propagacién del virus.

Algunos paises podrian tomarse como modelo porque han sabido manejar la
situacién de la mejor manera. Un caso claro es el de Alemania que, aunque es
uno de los paises con mayor cantidad de casos, la tasa de mortalidad es baja. Lo
contrario ocurrié en paises como Italia, Espafia, o paises de América Latina en
los cuales la tasa de mortalidad fue mucho mds alta. Este buen manejo de la si-
tuacidn se logré porque Alemania, incluso antes de que llegara el virus, comenzé
a prepararse con los implementos y medidas necesarias. Un ejemplo concreto
es el caso de los tests. Alemania junto con Corea del Sur lograron hacer, por
semana, alrededor de 300.000 tests, mientras que los paises de América Latina
hacfan alrededor de 15.000 tests por semana (datos propuestos por los autores
a la fecha de publicado el articulo). Asi, puede estipularse que la correlacién de
mayor nimero de pruebas hace que la tasa de mortalidad sea menor, puesto que
a mayor cantidad de casos detectados la relacién con respecto a los fallecidos
también serd menor (Pefiafiel-Chang, et al, 2020).
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En consonancia con lo expuesto, Rodriguez Morales ez /. (2020, p.5) plan-
tean que “no en todos los paises se dispone de pruebas estandarizadas de rRT-
PCR (reaccién en cadena de polimerasa de transcriptasa reversa en tiempo real)
para hacer diagnésticos moleculares”, siendo esta, segin los autores, la mejor
manera de control.

Los mismos autores agregan informacién sobre cémo se preparan los dife-
rentes paises de América Latina para la llegada del virus y qué medidas toman
para detener la propagacién del mismo como, por ejemplo, la cancelacién de
los eventos masivos. Tras estas indicaciones, muchos eventos masivos tales como
congresos y eventos deportivos fueron cancelados.

Por otra parte, interesan aportes de Rodriguez Morales ez al. (2020) quienes
resaltan la necesidad de que los paises de la regién se preparen para la posible
transmisidn sostenida en sus comunidades. Enfatizan, ademds, la relevancia de
apuntar al fortalecimiento de los sistemas de salud, la vigilancia de enfermeda-
des y la debida evaluacién de casos sospechosos de COVID-19, realizando una
deteccidn y diagndstico temprano, capacitacién y equipamiento del personal de
atencion y servicios con aislamiento adecuados para evitar y controlar la propa-
gacién del virus.

Para finalizar, cabe destacar que el estudio realizado por Rodriguez Morales ez
al. (2020), también da a conocer los diferentes origenes por los cuales llegé el vi-
rus a los paises de América Latina. Este antecedente al proyecto aporta, ademis,
diferentes datos que nos ayudan a comprender mejor cdmo se disemind el virus
en los paises vecinos y en qué medida esto afecté a que el virus llegara al Uruguay.
Un ejemplo de ello es la propagacién de viajeros, aspecto que interesa puesto que
al menos un brote importante de Uruguay se generd en un departamento que
se encuentra en la frontera terrestre con Brasil. Las principales acciones para
prevenir la propagacién del virus en viajeros, referidas por Rodriguez Morales ez
al. (2020) son evitar viajar a China y otros paises con alto nivel de transmisién a
causa del riesgo de exposicién potencial para contraer y propagar el virus. En la
misma linea, la publicacién aportada por Gambetta Viroga (2020) se relaciona
con el presente proyecto porque aborda cémo la ripida expansién del Covid-19
ha ocurrido por la “socializacién provocada por las redes de relaciones humanas”
(p-1). Esto permite analizar el problema identificando sus causas y, disefiar me-
canismos tendientes a prevenir y reducir los efectos del virus.

ISSN 2393-7475 29



Investigacidon Formativa: Indagacion sobre el inicio de la diseminacion del SARS-CoV-2 en Uruguay

I 4. Metodologia

En la metodologia de este trabajo se utilizé el enfoque mixto pues, para dar

respuesta al problema, se necesité de informacién cuantitativa y cualitativa.

Los métodos mixtos constituyen un grupo de procesos sistemdticos basados
en la experiencia, la observacién y la investigacién. Estos métodos implican la
recoleccién y el andlisis de datos cuantitativos y cualitativos para lograr el andlisis
de la informacién recabada y alcanzar un mayor entendimiento del fenémeno
que se estd estudiando (Herndndez Sampieri et al, 2014).

Para obtener datos se recurrié a la técnica de anilisis de documentos. En la
recoleccién de informacién cuantitativa los datos numéricos fueron tomados de
los informes oficiales disponibles en la pdgina del Sistema Nacional de Emer-
gencia (SINAE, 2020). A partir de alli se sintetizaron los datos porcentuales
y se representd en graficos en el programa Excel, mientras que la informacién
cualitativa se recolecté tanto de los informes oficiales como de las noticias de
prensa. Corresponde mencionar que, si bien se consulté también la app crea-
da en el pais especificamente para el seguimiento de la enfermedad estudiada
(CORONAVIRUS UY), se constat6 que los informes mds completos fueron los
informes disponibles en el sitio oficial del SINAE e incluso se detectaron algunas
incongruencias entre una y otra fuente.

Para la sistematizacién de los datos se construyé una matriz en Excel, to-
mando como categorias: fecha; nimero de casos nuevos identificados; cantidad
total de personas diagnosticadas hasta ese momento; cantidad de test realizados;
departamento; medidas; personal de la salud afectado.

Comentarios y observaciones constatadas a partir del relevamiento de los in-
formes oficiales diarios:

1. Existen incongruencias entre algunos datos de la aplicacién respecto a

los informes.

2. Comienzan a publicarse informes a partir del 16 de marzo (aunque el
anuncio del primer caso es el 13 de marzo); por ello, el estudio se en-
marca entre la fecha del primer informe y el del 16 de julio.

El niimero de hisopados comienzan a darse desde el 21 de marzo.

b

4. Los informes no discriminan los casos por departamento hasta el 20 de
marzo. Si bien se nombran los departamentos con casos activos, no se
brinda el niimero de casos nuevos por departamento.

5. Desde el 29 de marzo comienza a darse los datos sobre el personal de
la salud afectado.
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5. Presentacién y discusién de resultados que emergen de
la indagacién

En este apartado se presentan y discuten los resultados obtenidos durante el
proceso de indagacién. Corresponde mencionar que no se trata de una inves-
tigacién cientifica, sino que lo que se busca es mostrar como en el marco de la
Investigacién Formativa se sistematizan los datos recabados para esbozar inter-
pretaciones que permitan aportar a la reflexion sobre la problemadtica delimitada.

La organizacién de los resultados se presenta tal como se describe a conti-
nuacion, a saber: en primer lugar, se analiza la variacién del total de casos diag-
nosticados positivos a partir de los cuales se busca identificar si este total puede
asociarse a un modelo matemdtico exponencial. En segundo lugar, se analizard
cémo ocurre la diseminacién de los casos en el territorio uruguayo. En tercer
lugar, se focalizard en los brotes identificados en los departamentos durante el
periodo estudiado y, finalmente, se explicitardn las medidas que se tomaron en
relacién a los brotes ya descritos.

5.1. Variacién del total de casos diagnosticados positivos

El andlisis realizado pretende identificar un crecimiento exponencial en la
cantidad total de personas diagnosticadas. Mds precisamente, se analiza si los
datos responden a una férmula exponencial del tipo.

Sila cantidad de personas diagnosticadas entre dos fechas (F1 y F2) responde
al modelo anterior, entonces los pardmetros del modelo son los siguientes:

* a: cantidad de personas diagnosticadas a la fecha F1.
* k: razdn entre la cantidad de diagnosticados entre fechas consecutivas.
* x: cantidad de dias que transcurren desde la fecha F1.

Para determinar si los datos reales pueden modelarse mediante una funcién
exponencial del tipo mencionado y determinar los pardmetros del mismo, se
estudié el comportamiento de la razén entre los datos correspondientes a dias
consecutivos. Si corresponde a la cantidad de personas diagnosticadas cierto dia,
entonces la fraccién informa sobre el crecimiento en la cantidad de personas
diagnosticadas. Mds precisamente:

* Sientonces, es decir que la cantidad de personas diagnosticadas aumenta.
* Si entonces, lo que significa que la cantidad de personas se mantiene
constante.
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* Si entonces, por lo que la cantidad de personas diagnosticadas dismi-
nuye (lo que es imposible en este caso por la definicién de la variable).

El andlisis consistié en estudiar si en ciertos periodos de tiempo, la razén k es
constante, lo que implica que la cantidad de personas diagnosticadas aumenta
de manera constante. Dicho en otras palabras, si el valor de k se mantiene en
cierto intervalo de tiempo, la cantidad de personas diagnosticadas aumenta un
porcentaje constante.

Se decidié tomar como razén constante aquella en la que los casos en que la
misma pertenece a un intervalo de longitud 0,010, es decir, el valor de k perte-
nece a un intervalo de la forma (p,p+0,01). En tal caso, tomamos como valor
constante el punto medio del intervalo p+0,005 y el error obtenido es menor a

0,005, o menor al 5%.

5.1.1. Identificacion de dos tramos y andlisis del aumento constatado en cada uno

En este andlisis se centré la atencién en dos periodos de tiempo, en los que se
consideré que la tasa de crecimiento fue constante.

Periodo 1: 15 de abril al 15 de mayo.

En este caso, el valor de k varfa entre 1,010 y 1,020. Se tomé como valor
constante k=1,015, lo que implica que en este periodo de tiempo la cantidad de
personas diagnosticadas varia a razén de 1,5% diario. En los dias previos a este
periodo, la razén tiende a estabilizarse, tomando algunos valores dentro de este
rango y otros que no pertenecen al mismo.

Los pardmetros del modelo en este caso son los siguientes:

* =493 (cantidad de diagnosticados al 15 de abril)
e k=1,015.
* x=cantidad de dias que transcurren desde el 15 de abril.

La férmula exponencial que permite modelar la cantidad de diagnosticados
en este periodo es la siguiente.

La figura 1 muestra los datos reales, y los datos teéricos segtin el modelo.
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Figura 1. Relacién entre datos reales y el modelo matemdtico, en el periodo comprendido entre
el 15 de abril y 15 de mayo de 2020. Fuente: elaboracién propia.

Periodo 2: 27 de mayo al 14 de julio.

En este caso, el valor de k varfa entre 1 y 1,010. Se tomé como valor constan-
te k=1,005; ello implica que en este periodo de tiempo la cantidad de personas
diagnosticadas varia a razén de 0,5% diario. Igual que en el periodo anterior, la
razén tiende a estabilizarse en los dias previos (aproximadamente desde el 21 de
mayo), tomando algunos valores dentro de este rango y otros que no pertenecen
al mismo.

Los pardmetros del modelo en este caso son los siguientes:

* a=803 (cantidad de diagnosticados al 27 de mayo)
e k=1,005.
* x=cantidad de dias que transcurren desde el 27 de mayo.

La férmula exponencial que permite modelar la cantidad de diagnosticados
en este periodo es la siguiente.

La figura 2 muestra los datos reales, y los datos teéricos segtin el modelo.
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Figura 2: Relacién entre datos reales y el modelo matemadtico en el periodo comprendido entre
el 27 de mayo y 14 de julio de 2020. Fuente: elaboracién propia.

Como parte del estudio, también se analizé el crecimiento del ndmero total
de casos para el personal de la salud y el brote surgido en el departamento de
Treinta y Tres. En ninguno de los casos se identificé una tasa de crecimiento
constante, por lo que se concluye que en estos casos no es posible modelar el
total de diagnosticados con una férmula exponencial del tipo.

5.2. Diseminacién en diferentes departamentos del pais

5.2.1. Distribucion de los casos en los diferentes departamentos en el periodo selec-
cionado

A partir del andlisis de la distribucién geogréfica de la diseminacién surge
que, de los 19 departamentos, a excepcién de Florida, todos fueron afectados
y los que tuvieron personas infectadas durante mds dias fueron Montevideo y
Canelones (Tabla 1), lo cual coincide con la mayor densidad poblacional de los
mismos.
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Tabla 1: Niimero de dias con casos activos por departamento en el periodo comprendido entre el 20

de marzo y el 16 de julio
A o Rio | Riv | R
20-31/3| 0 0o |[12| 0 11 0 0 1 0O[0 |8 |12 0 80 /0
1-30/4 | 0 0 | 30| 13 9 0 27 16 |28 [ 11 [ 14|30 |23 | 10| O | 4
1-31/5 |12 4 (25| 0 0 0 0 0 |27(25| 0 |26|23| 0| 0|19
1-30/6 | 8 9 |17 | 0 14 0 0 3 (1328|1430 (22| 0 |16]|11
1-16/7 | 9 9 0 0 0 0 0 14|05 |20 0 5 16|16
Total:119 | 29 22 | 84|13 | 34| 0 27 34| 68|69 |38|98 |68 |23|32|50
Total % | 24 18 | 70 | 10 | 28 0 22 | 77 00N 28 | 57 |57 |31 (82|57 | 19|26 |42

Nota: El total de 119 corresponde a la cantidad de dias total relevada. Debido a que muchos
informes no detallan el ndmero de casos activos por dia y por departamento, lo que se conta-
bilizé fue la cantidad de dfas en la que hubo presencia de casos activos en cada departamento.
Fuente: elaboracién propia.

En lo que respecta a la cantidad de test, corresponde mencionar que el nu-
mero de estudios realizados no fue igual en todo el periodo. Si bien hubo osci-
laciones permanentes, es posible afirmar que, en términos generales, el nimero
de test fue en aumento. Dicha aclaracién es relevante si se considera que los
casos registrados como nuevos no son los existentes, sino los detectados en ese
momento. El nimero mds bajo de tests realizados en el periodo estudiado fue de
145 el 5 de abril, en tanto que el mds alto fue de 1517 el 16 de julio.

5.2.3. Brotes identificados en tres departamentos

La tabla 2 presenta los brotes que se dieron en el periodo estudiado detallando
las fechas aproximadas y la localizacién que abarcé cada uno.
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Tabla 2. Distribucion temporal y geogrdfica de los brotes detectados en el periodo estudiado

Lugar ‘ Brotes ‘ Observaciones ‘ fecha
Ingreso de viajeros con el virus y
Brote M1 ) 16 al 28 marzo
' Evento social
Montevideo Brote M2 Hospital Vilardeb6 7 al 9 de abril
Brote M3 Residenciales 24 al 28 de abril
Rivera BroteR | el 24 al 31 de mayo
Treinta y tres Brote T | = oo 21 de junio al 8 de julio

Fuente: elaboracién propia

Montevideo
En Montevideo se identifican tres brotes en el periodo estudiado. El primero

responde a personas infectadas que ingresan al pais, lo cual fue acompanado

con la realizacién de un evento social sin los cuidados correspondientes. En el

mencionado caso se suman dos condicionantes que afectan la diseminacién: la

circulacién de personas y los eventos masivos (Rodriguez Morales et al, 2020).

El segundo y tercer brote de Montevideo corresponden a poblaciones especifi-

cas: el Hospital Psiquidtrico Vilardebd y residenciales de adultos mayores. Como

puede apreciarse en la figura 3 los tres brotes no son iguales, ni en duracién ni

en el nimero de casos nuevos detectados por dia. Se aprecia que el primer brote

cuenta con el valor mdximo de contagios constatados en todo el periodo: 58

contagios registrados el 18 de marzo.
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Figura 3. Brotes identificados en el departamento de Montevideo especificando el nimero de

casos nuevos diarios. Fuente: elaboracién propia
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Rivera

El brote en este departamento es de corta extension (8 dias) y el nimero de
nuevos casos oscila entre 2 y 19.

De acuerdo a los medios de prensa, se atribuye como causa la realizacién de un
evento religioso masivo, a lo que se suma el intercambio con personas de Brasil,
siendo estos dos de los factores que inciden en el aumento de la diseminacién: la
circulacién de personas y los eventos masivos (Rodriguez Morales et al, 2020).

Treinta y Tres

El tltimo brote registrado en el periodo estudiado corresponde al que tuvo
lugar en el departamento de Treinta y Tres. Su duracién es superior al de Rivera,
con un total aproximado de 18 dias. El nimero de casos nuevos va desde 2 a 17.
Corresponde mencionar que en el periodo de este brote los informes discrimi-
nan los casos por departamento, una cuestién que no se especificaba en informes
correspondientes a los brotes anteriores.

Otra particularidad de este brote es que afecté a personal de la salud de un
centro asistencial del departamento, tal como consta en el siguiente informe de
prensa:

La particularidad de este brote es que se da en el sector sanitario, lo que hace més
delicada la situacién, porque, ademds del riesgo de contagio para trabajadores
y usuarios, se puede complicar la asistencia. Por el momento, el total de los 18
casos son trabajadores de la salud, asi como 90 de las 215 personas en cuarentena,
informé a la diaria Osvaldo Bianchi, médico de Treinta y Tres y secretario de la
Federacién Médica del Interior (Femi) (La Diaria, 21 junio 2020).

5.3. Relacion entre la diseminacion en los departamentos y las medidas

A continuacién, se detallan las medidas que se tomaron por parte del gobier-
no en los periodos correspondientes a los brotes identificados en tres departa-
mentos: Montevideo, Rivera y Treinta y Tres.

5.3.1. Medidas que acompanaron los brotes en Montevideo

El primer brote, comprendido entre el 16 y el 28 de marzo, se caracterizé por
contener los picos mds altos de casos nuevos y, también, porque fue acompanado
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por una amplia cantidad de medidas. No solo se destaca la cantidad de medidas
tomadas por dia, sino que, ademds, se destaca la diversidad de las mismas.

Dentro de dichas medidas se encuentran: “Garantizar la realizacién de los
diagnésticos necesarios” (SINAE, 16 de marzo, 2020), “Aumento en la presta-
cién de salud” (SINAE, 17 de marzo, 2020), “Refuerzo de equipamiento médi-
co” (SINAE, 17 de marzo, 2020), “Evitar aglomeraciones de personas” (SINAE,
18 de marzo, 2020), “Controlar la circulacién de personas” (SINAE, 19 de mar-
20, 2020). A las medidas mencionadas se agregan: medidas laborales, por ejem-
plo: teletrabajo (SINAE, 16 de marzo, 2020), medidas sociales, por ejemplo:
atencion a personas en situacion de calle (SINAE, 23 de marzo, 2020), medidas
econdmicas, por ejemplo: aumento de las asignaciones familiares (SINAE, 25 de
marzo, 2020), medidas informacionales, por ejemplo: creacién de la aplicacién
mévil Coronavirus UY (SINAE, 19 de marzo, 2020).

En lo que respecta al segundo brote comprendido entre el 7 y el 9 de abril,
se incluye un paquete de medidas muy acotado respecto al primero. Ello podria
atribuirse a una menor extensién en dias, a lo que se suma que los picos en el
nimero de casos nuevos disminuyen y que se trata de un lugar especifico: el
Hospital Vilardebé (Figura 3).

Las medidas publicadas en los informes de esas fechas no hacen alusién al
tratamiento del brote, incluso en el caso de medidas educativas que fueron ten-
dientes a la flexibilizacién de las anteriormente tomadas enfocadas al distan-
ciamiento como, por ejemplo: “El 22 de abril se retomardn los cursos en 973
escuelas rurales del pais...” (7 de abril). Para obtener informacién respecto a las
medidas fue necesario recurrir a informes de prensa de los que se obtuvo datos
respecto a dos tipos de medidas, por un lado, la realizacién de test a la poblacién
del hospital y, por otro, el aislamiento de los casos positivos detectados con el
cierre temporal del centro de asistencia.

Finalmente, el tercer brote, comprendido entre el 24 y el 28 de abril, tiene ca-
racteristicas similares al brote dos, lo cual puede deberse a que comparten carac-
teristicas como, por ejemplo, la escasa extensién (Figura 3). Una similitud clara
es que varias de las medidas expuestas en los informes de los dias comprendidos
en ese periodo no refieren directamente al origen del brote que corresponde a los
Residenciales de adultos mayores.

En referencia a las medidas directamente vinculadas al brote se enfatiza en la
realizacién de test a todos los involucrados, como lo muestra la siguiente cita
del informe del SINAE, correspondiente al 24 de abril de 2020: “En estos tres
centros fueron realizados los tests a todos los residentes y funcionarios”.
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Por otra parte, se ofrece una capacitacién del personal para afrontar la emer-
gencia sanitaria y finalmente, se agrega la creacién de “una comision especial que
empezard a funcionar a partir de manana que estard integrada entre otros por
el Ministerio de Salud Publica (MSP), el Ministerio de Desarrollo Social, (MI-
DES) y la Administracién de Servicios de Salud del Estado (ASSE) que hard una
intervencién directa y permanente en los residenciales con casos confirmados”
(SINAE, 25 de abril, 2020).

En estrecha relacién con lo anterior, se encuentran medidas relacionadas con
la fiscalizacién de centros de todo el pais y registro de dichos centros: “se inicid
una fiscalizacién conjunta entre el MIDES y el MSP” (SINAE, 27 de abril,
2020).

4.3.2. Brote en Rivera

Las principales medidas tomadas en el brote del pais fronterizo refieren a as-
pectos de politica internacional y a la deteccidn de casos. Las fechas de los infor-
mes corresponden al periodo comprendido entre el 24 al 31 de mayo.

Con respecto a la deteccién de casos el 25 de mayo se comienza un seguimien-
to en el trazo epidemioldgico, los cuales dan a conocer casos positivos, mientras
que el 26 de mayo se implementa un seguimiento de test aleatorios que en su
mayoria brindan resultados negativos.

4.3.3. Brote en Treinta y Tres

Al igual que ocurriera con el brote del Hospital Vilardebd, en el caso del brote
de Treinta y Tres, no consta en los informes oficiales cudles fueron las medidas
tomadas al respecto.

Al recurrir a informes de prensa se constata en el periédico nacional La Diaria
una entrevista a la epidemidloga Silvia Guerra, del Ministerio de Salud Pablica.
A partir de esta entrevista, se constata que una de las medidas adoptadas coin-
cide con lo realizado en los otros casos como es el rastreo de los contactos de las
personas infectadas para someterlas a testeo y de acuerdo al resultado proceder
al aislamiento.

Dijo que cuando se identifica un caso se “trata de reconstruir su vida desde los

dos dias antes al inicio de los sintomas, que es el momento en que la persona
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empieza a contagiar’. (...) Y luego viene la tarea epidemiolégica de evaluar
p g g % g

si esas condiciones o esas acciones implican un riesgo de contagio o no. (...)

En funcién de esas investigaciones, los técnicos clasifican los contactos en
contactos de riesgo bajo, riesgo medio y riesgo alto, y determinan quiénes
tienen que hacer cuarentena y a quiénes hay que indicarles el hisopado para
tener el test de PCR. (La Diaria, 21 junio 2020)

I 5. Conclusiones

El trabajo realizado ofrece detalles respecto a la realizacién de una aproxi-
macién a la investigacién desarrollada en el dmbito de la formacién inicial de
profesores de Quimica. En esta comunicacién interesa resaltar la relevancia de
formar a los futuros docentes con una metodologia basada en la investigacién.
Esta modalidad formativa cobra especial relevancia dado que se trata de futuros
profesores de Ciencias Naturales, por lo que es deseable que se aproximen a esta
modalidad de ensenanza que los acerca a una forma de abordaje contextualizada
de los contenidos del curso y ademds los aproxima a lo que supone la realizacién
de este tipo de trabajos cuando ejerzan su préctica en Educacién Media. Ademis
del desarrollo de competencias investigativas, este trabajo aporta respecto a la
produccién colaborativa entre una estudiante y sus docentes correspondientes a
diferentes disciplinas, que supuso aprender juntos durante el proceso.

En lo que respecta a los hallazgos vinculados al proceso de indagacion realiza-
do se pudo constatar un aumento de la diseminacién del virus SARS-CoV-2 en
el departamento de Montevideo respecto a lo que ocurre en el interior del pais.
Sin embargo, los brotes registrados en el periodo estudiado no se remitieron al
departamento de Montevideo, sino que también se dieron otros dos departa-
mentos: Rivera y Treinta y Tres. Las causas asociadas a los brotes coinciden con
lo propuesto por Rodriguez Morales et al (2020) vinculadas a la circulacién de
personas y eventos masivos.

Si bien se procuré identificar coincidencia entre modelos matemdticos y el com-
portamiento en el aumento de los casos positivos, solo se encontré dos breves
periodos que parecen ajustarse al modelo exponencial. Las dificultades para adju-
dicar modelos que expliquen el crecimiento puede deberse a la multiplicidad de
factores involucrados en el proceso de diseminacién. Otros estudios podrian iden-
tificar modelos exponenciales diferentes que no se buscé identificar en este trabajo.
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Por otra parte, se constatd que los brotes detectados fueron controlados prin-
cipalmente con medidas vinculadas a la realizaciéon de test siguiendo dos crite-
rios: hilo epidemiolégico y test aleatorios.
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