El programa UNLAMCOVID-19 se planificé en el mes de
marzo del aflo 2020 como un proyecto surgido en el
marco de la convocatoria del Programa Vincular edicion
2020 de la Universidad Nacional de la Matanza, como
iniciativa de un grupo de docentes investigadores con
participacion multidepartamental: fue ideado, planificado
e implementado en su totalidad por los Departamentos
de la Universidad: el de Salud y el Centro de Tecnologia
Informatica de la Secretaria de Informatica y Comunica-
ciones. Se llevo a cabo la presente investigacion, a partir
de la firme decision de participar activamente en la pan-
demia desde el inicio de la misma, y el objetivo de realizar
un aporte concreto y sustancial a la comunidad de La
Matanza en el marco de la pandemia por COVID-19. La
investigacion muestra la propuesta de la Carrera de Medi-
cina del Departamento de Salud de esta Universidad, ante
la necesidad de 80 alumnos del ultimo afo que debian
acreditar la pasantia final obligatoria. Para ello se elaboro
este proyecto, asistido desde la informatica y desde el
marco de la telemedicina, que les permitio a los estudian-
tes realizar sus actividades practicas y a su vez hacer una
contribucion comunitaria relevante, en el contexto pan-
démico, bajo la coordinaciéon de los docentes.
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RESUMEN

El programa UNLAMCOVID-19 se planificé en el mes de
marzo del ano 2020 como un proyecto surgido en el marco de
la convocatoria del Programa Vincular edicion 2020 de la Uni-
versidad Nacional de la Matanza, como iniciativa de un grupo de
docentes investigadores con participacion multidepartamental:
fue ideado, planificado e implementado en su totalidad por los
Departamentos de la Universidad: el de Salud y el Centro de
Tecnologia Informatica de la Secretaria de Informatica y Comu-
nicaciones. Se llevo a cabo la presente investigacion, a partir
de la firme decision de participar activamente en la pandemia
desde el inicio de la misma, y el objetivo de realizar un aporte
concreto y sustancial a la comunidad de La Matanza en el mar-
co de la pandemia por COVID-19. La investigacion muestra la
propuesta de la Carrera de Medicina del Departamento de Salud
de esta Universidad, ante la necesidad de 80 alumnos del ultimo
ano que debian acreditar la pasantia final obligatoria. Para ello
se elaboro este proyecto, asistido desde la informatica y desde
el marco de la telemedicina, que les permitio a los estudiantes
realizar sus actividades practicas y a su vez hacer una contri-
bucién comunitaria relevante, en el contexto pandémico, bajo
la coordinacion de los docentes.

Palabras claves: COVID19-Telemedicina-Contactos estrechos






1. INTRODUCCION

Desde los primeros casos, a fines del ano 2019, hasta la ac-
tualidad sufrimos una devastadora epidemia originada en Asia
y expandida hacia todo el mundo. Se define como enfermedad
por coronavirus tipo 2 (Covid-19) a la infeccion por el coro-
navirus tipo 2 que causa sindrome respiratorio agudo grave
(SARS-CoV-2, su sigla en inglés), que afecta sobre todo las vias
respiratorias, aunque puede extenderse virtualmente a cual-
quier 6rgano. Dicho virus posibilita el aislamiento por cultivo
o resultado detectable por reaccion en cadena de la polimerasa
con transcriptasa inversa (RT-PCR, su sigla en inglés) del virus
SARS-CoV-2 en el hisopado de mucosas o fluidos."

La pandemia causo un fuerte impacto en la salud fisica y psi-
cosocial en todo el planeta, ademas de los ya conocidos efectos
negativos sobre la economia. Desde el inicio de la pandemia, se
ha discutido y trabajado en estrategias de cuarentena, aislamien-
to, politicas de atencion médica, protocolos para la aplicacion
inmediata de tratamientos con medicamentos ya aprobados y
ensayos clinicos acelerados, entre otros puntos relevantes. La
cuarentena, como en muchos paises, en Argentina fue estricta
al inicio -desde marzo a octubre- y luego fue paulatinamente
liberada desde entonces a diciembre del 2020.

! Ministerio de Salud de la Nacion. Definicion de caso. Argentina.gob.ar 2020.
Disponible en: https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus-COVID-19/
definicion-de-caso
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2. DESARROLLO CONCEPTUAL

El 31 de diciembre de 2019, el municipio de Wuhan en la
provincia de Hubei, China, informo sobre un grupo de casos de
neumonia con etiologia desconocida. E1 9 de enero de 2020, el
Centro Chino para el Control y la Prevencion de Enfermedades
identific6 un nuevo coronavirus SARS-CoV-2 como el agente
causante de este brote de la enfermedad que fue denominada con
la sigla COVID-19. Los numeros de casos variaron de mas de
9.700 casos confirmados en China y de 118.000 casos en otros
114 paises con 4.291 personas fallecidas en marzo del 2020* a
68.165.877 casos, incluidas 1.557.385 defunciones en 191 paises
y regiones de todo el mundo’ - datos hasta diciembre de 2020.

En Argentina, desde el 5 de marzo del 2020, cuando se in-
forma el primer caso importado confirmado de COVID-19%, a
diciembre de 2020, se han registrado 1.613.928 casos positivos,
y entre ellos 43.163 personas fallecieron.

Desde el mes de abril del 2020, los equipos de salud jurisdic-
cionales a cargo de la investigacion epidemiologica se concentra-
ron en identificar de forma sistematica los contactos de casos de
COVID-19 para seguimiento e indicacion de cuarentena, segin

? Organizacion Mundial de la Salud. https://www.who.int/es/director-general/
speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-brie-
fing-on-covid-19---11-march-2020

> Organizacion Panamericana de la Salud. https://www.paho.org/es/docu-
mentos/actualizacion-epidemiologica-enfermedad-por-coronavirus-covid-
19-11-diciembre-2020

* Ministerio de Salud de la Nacion. Coronavirus. Informes diarios. Reportes.
https://www.argentina.gob.ar/coronavirus/informes-diarios/reportes/mar-
202020

> Ministerio de Salud de la Nacion. Coronavirus. Informes diarios. Reportes.
https://www.argentina.gob.ar/coronavirus/informes-diarios/reportes/diciem-
bre2020
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las definiciones de contacto estrecho de ese momento®. Con
este panorama, considerando que los sistemas de salud podrian
colapsar, los paises a través de sus efectores principales, debie-
ron tomar decisiones para equilibrar la demanda de respuesta
directa a las personas infectadas por COVID-19 y a sus contactos
estrechos. Al mismo tiempo la instituciones, como por ejemplo
las universitarias, lo hicieron para participar en la planificacion
estratégica y la accion coordinada de sus actividades habitua-
les, a fin de mitigar el riesgo de contagio para sus integrantes
(alumnos, docentes, personal no docente).

La Organizacion Mundial de la Salud aconsejo algunas pautas
de planificacion operativa para apoyar la preparacion y respuesta
de los paises, y proporcioné orientacion sobre un conjunto de
acciones inmediatas especificas que los paises debian considerar
anivel nacional, regional y local para reorganizar y mantener el
acceso a servicios esenciales de alta calidad y de prestar servicios
de salud para todos.”

Si bien en ese momento existian sistemas de recepcion de
llamadas telefonicas en diferentes reparticiones municipales,
provinciales, nacionales y privadas, la “originalidad” de la pro-
puesta de la Carrera de Medicina del Departamento de Salud
de la Universidad de La Matanza (UNLaM) reside en que es un
proyecto que surge, por un lado, como una decision de parti-
cipar activamente en la pandemia desde el inicio de la misma
y por otro, como una necesidad de 80 alumnos del ultimo
ano de la Carrera de Medicina (Pasantia Final Obligatoria) de
realizar un aporte a la comunidad en el marco de la pandemia
por COVID 19. Al mismo tiempo, al no poder cumplir con sus
actividades practicas en centros hospitalarios, aparece la idea de
este “desarrollo propio”: se trata de un proyecto que permitio a
° Ministerio de Salud de la Nacion. Identificacion y seguimiento de contactos.

Argentina.gob.ar 2020. Disponible en https://www.argentina.gob.ar/salud/
coronavirus-COVID-19/Identificacion-y-seguimiento-de-contactos

" Organizacion Panamericana de la Salud https://www.paho.org/es/documentos/
plan-estrategico-preparacion-respuesta-para-enfermedad-por-coronavirus-
2019-covid-19
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los alumnos cumplir con una mision especifica de alto impacto
para la comunidad y a su vez, permanecer en sus domicilios,
sin exponerse.
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3. METODOLOGIA

El programa UNLAMCOVID-19 se planificé en el mes de
marzo del ano 2020 y consto de las siguientes fases:

1. Capacitacion tedrica
Diseno de la base de datos
Desarrollo del Software (Plataforma) UNLAMCOVID-19
Desarrollo de un Call Center Virtual (CCV)
Implementacion del Programa

N

Fase 1: Capacitacion teorica

La capacitacion tedrica que se realizé6 de manera virtual
estuvo fundamentada en la informacion disponible en ese mo-
mento acerca del COVID-19. Participaron 80 estudiantes de
medicina del altimo ano de la carrera, que cursaban la Pasantia
Final Obligatoria (PFO). Se dictaron tanto conceptos teoricos,
basados en resolucion de casos en diferentes escenarios, como
estrategias y herramientas de telemedicina. Dicha capacitacion
se desarroll6 durante el mes de abril de 2020.

Fase 2: Diseno de la base de datos

El disenio de la base de datos estuvo basado en variables
fijas que definian los diferentes escenarios posibles, acordes a
la definicion de caso sospechoso de COVID-19. La misma debio
ser actualizada permanentemente, en base a las nuevas defini-
ciones de caso que se dieron durante el periodo del presente
programa. La base se llevo a cabo durante los meses de marzo
y abril del 2020.
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Fase 3: Desarrollo de la Plataforma
UNLAMCOVID-19

La plataforma fue desarrollada en conjunto con la DID - Sis-
temas Administrativos de la Secretaria de Informatica y Comu-
nicaciones de la Universidad Nacional de la Matanza. Se trata
de un programa que posibilita la carga de datos con sistema de
alarmas, provee funcionalidad para la gestion de seguimiento y
toma de decisiones clinicas de las personas contactadas. (Ver
Anexo -Figuras de 1 a 7). El mismo se llevo a cabo durante los
meses de marzo y abril del 2020, pero estuvo sujeto a modifi-
caciones permanentes por los cambios de definicion de casos.

La Plataforma UNLAMCOVID-19 fue realizada con los si-
guientes requerimientos técnicos:

» Servidor con sistema operativo Windows Server 2016
Procesador Intel XEON Gold 5118 con 8 nucleos y 16
GB de RAM.

Servidor web Internet Information Services (IIS) 10
Motor de base de datos Microsoft SQL Server 2017
Visual Studio 2019 desarrollado con ASPNET MVC
Framework 4.7.2.

vVYY

Fase 4: Desarrollo de un Call Center Virtual (CCV)

El Call Center Virtual fue desarrollado por el Centro de Tec-
nologia Informatica de la Secretaria de Informatica y Comuni-
caciones de la Universidad Nacional de la Matanza para que los
estudiantes accedieran por una red privada virtual (RPV) (en
inglés, Virtual Private Network, VPN) desde sus domicilios a la
central de la Universidad de manera que los llamados que ellos
hicieran, fueran cursados a través de la Universidad (sin costo
y bajo control técnico y de seguridad). El mismo se llevo a cabo
durante los meses de marzo y abril del 2020.
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Fase 5: Implementacion del Programa

Una vez listos para comenzar la fase de implementacion,
desde el mes de junio a noviembre del 2020, los 80 estudiantes
se dividieron en dos 4 grupos, con un estudiante “referente”
por grupo, para cubrir dos turnos diarios, de 9 a 17 h de lunes
a viernes. Durante dichas franjas horarias, ellos realizaban
llamadas a través del CVC a las personas definidas como caso
confirmado, en base a datos aportados por la plataforma SISA
(Sistema Integrado de Informacion Sanitaria Argentino) en
http://asistenciaj.gba.gob.ar de manera de identificar, a partir
de ellos, a todos sus contactos estrechos. ® Una vez localizados,
se definia si alguno de ellos presentaba sintomas compatibles
con la definicion de caso sospechoso y a su vez se identificaba a
aquel/aquellos que pudieran presentar alerta de riesgo fisico o
alimentario, definidos como:

» presencia de disnea CF III, en el primero

» imposibilidad de asegurar provision de alimento basico

y sostenible por deber cumplir el aislamiento, en el
segundo

Luego de cada jornada de llamadas, los referentes de cada
grupo emitian un informe con las alertas de ese dia. Los pacientes
en alerta eran informados a la Secretaria de Salud Publica de la
Municipalidad de La Matanza de manera de cerrar el circuito.

Cada grupo de estudiantes tenia un docente Coordinador
Referente de la UNLaM en comunicacion telefoénica perma-
nente con cada estudiante referente durante su franja horaria,
para consultas en caso de dificultad o duda con alguna persona
contactada.

A suvez, la Coordinacion General del proyecto estaba a car-
go del Coordinador de la Carrera de Medicina, quien, ademas
de ser el responsable del mismo, informaba a los efectores de

8 Ministerio de Salud de la Nacion. Definicion de Caso. https://www.argentina.
gob.ar/salud/coronavirus-COVID-19/definicion-de-caso
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la Municipalidad de La Matanza de los casos de alto riesgo y se
realizaba un seguimiento en conjunto.
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4. RESULTADOS

La cantidad de contactos estrechos encuestados durante el
periodo desde el 1 de mayo al 30 de noviembre fue de 4.179
(100%)

Del total, la cantidad de casos sospechosos detectados fue de
2.687 (64%); del resto, 1.501, 854 (20%) permanecian sintomati-
cos en el momento de lallamaday 647 (15%) si bien tenian algtin
sintoma, no reunian criterios de contacto sospechoso. (Tablal)

Tabla 1 Caracteristica de los contactos estrechos

CANTIDAD DE % CANTIDAD DE % CANTIDAD DE %
CONTACTOS CONTACTOS CONTACTOS
ASINTOMATICOS SINTOMATICOS SOSPECHOSOS

SIN REUNIR

CRITERIOS

DE SOSPECHA

854 20 647 15 2678 64

Fuente: Elaboracion propia. UNLaM, 2020

En relacion a los contactos sospechosos, 1.460 (55%) eran de
sexo femenino y 1.218 (45 %), masculino. La edad promedio
fue de 37 anos.

Se detecto que los sintomas hallados mas frecuentemente
fueron: la tos (24%), la fiebre (21%), la cefalea (14%) y la odi-
nofagia (13%). (Tabla 2)

Y 69 personas (3%) de los “contactos sospechosos” refirieron
pertenecer al personal de salud.
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Tabla 2 Sintomas hallados en los contactos sospechosos

SINTOMA TOTAL %
TOS 1353 24
FIEBRE 1206 21
CEFALEA 824 14
ODINOFAGIA 761 13
ANOSMIA 408 7
DOLOR MUSCULAR 366 6
DISGEUSIA 329 6
DISNEA 250 4
DIARREA 225 4

Fuente: Elaboracion propia. UNLaM, 2020

Tabla 3 Factores de riesgo en los contactos sospechosos

FACTOR DE RIESGO TOTAL %
HTA 260 39
ASMA 155 23
DBT 143 21
ECV 62 9
EPOC 21 3
EMBARAZO 14 2
ENF ONCOLOGICA 15 2
RESIDENTE GERIATRICO 1 0

Fuente: Elaboracion propia. UNLaM, 2020
En cuanto a la geolocalizacion, la distribucion de los encues-

tados no fue heterogénea, si bien la mayor parte se localizo en
los primeros dos cordones. (Ver Fig. 5 en el Anexo)
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Todo esto se llevo a cabo, como mencionamos anteriormente,
a partir de un Call Center Virtual de desarrollo propio, desde el
que se realizaron 22.085 llamadas durante el periodo de tiempo
de implementacion, con un promedio de duracion por llamada
de 10 minutos.
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5. CONCLUSIONES

UNLAMCOVID-19 fue un proyecto ideado, planificado e
implementado en su totalidad por dos Departamentos de la Uni-
versidad Nacional de la Matanza que surge en el marco del inicio
de la pandemia y ante una necesidad epidemiologica imperante
en ese momento que era la de identificar los contactos estrechos
de las personas infectadas por el virus SARS COVID-19.

Mas alld de los resultados obtenidos, detallados en el presen-
te escrito, la importancia de este Programa esta dada por un
lado, por la decision de la Universidad Nacional de la Matanza
de participar activamente en la pandemia desde el inicio de la
misma con un proyecto de real impacto en la comunidad (de-
mostrado por los resultados obtenidos), y por otro, una notable
rapidez en la implementacion, a pesar de la complejidad del
mismo (desarrollo di novo de una plataforma virtual y un Call
Center virtual, capacitacion, coordinacion y seguimiento de 80
estudiantes de la Carrera de Medicina, coordinacion con efec-
tores municipales etc.), lo que involucré a los Departamentos
de Ciencias de la Salud y la DID - Sistemas Administrativos de
la Secretaria de Informatica y Comunicaciones que utilizaron,
tanto recursos tecnologicos como humanos propios.

Finalmente, es de destacar el compromiso de los estudiantes
de la Carrera de Medicina del ultimo afno, quienes se sintieron
parte del proyecto y fueron capaces de aplicar todas las fortalezas
adquiridas durante la carrera.
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ANEXO

Plataforma UNLAMCOVID 19

Figura 1. Ingreso a la pdgina

Fuente: elaboracién propia. UNLaM, 2020



Figura 2. Ingreso de datos de registro
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Fuente: elaboracién propia. UNLaM, 2020

32



Figura 3. Seguimiento de casos

Seguimiento de Casos
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Figura 4. Personas encuestadas

Datos de personas Encuestadas
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Fuente: elaboracién propia. UNLaM, 2020
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Figura 5. Mapa de geolocalizacion

Fuente: elaboracién propia. UNLaM, 2020

Figura 6. Administracion: alta de usuario

Altas de usuario

Fuente: elaboracién propia. UNLaM, 2020



Figura 7. Administracion: listado de usuarios
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